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RESUMO

O Programa Nacional de Alimentacao Escolar (PNAE) € a politica publica mais antiga
e abrangente do pais na area de Seguranga Alimentar e Nutricional (SAN), com
impacto direto na saude e desenvolvimento dos estudantes. Mesmo com um enfoque
maior para a promogado da alimentagdo saudavel, em um contexto de transigao
nutricional, persistem muitos desafios, especialmente quanto a realizagdo do
diagnostico nutricional, instrumento capaz de subsidiar as agbes de Educagéo
Alimentar e Nutricional (EAN). O objetivo foi construir um protocolo de diagndstico
nutricional aplicado a rede publica municipal de um municipio do noroeste do Parana.
Trata-se de um estudo de caso descritivo e quantitativo, envolvendo 116 unidades
escolares e seus gestores, com coleta de dados entre julho de 2024 e maio de 2025,
por questionario online e analise de dados antropométricos fornecidos pela Secretaria
Municipal de Educacido. Observou-se taxa de resposta de 58,6%; caréncia de
equipamentos basicos e fragilidades estruturais, quando 32,4% das unidades
dispunham de balangas e 2,9% de estadidmetros; apesar da ampla presenca de
professores de Educacgéo Fisica (97,1%) e da inser¢cao formal da EAN (86,8%), a
escassez de nutricionistas e sobrecarga de fun¢gdes comprometeram a execugao das
acgdes. Entre os estudantes, 62,2% apresentaram eutrofia, com aumento de
sobrepeso e obesidade nas faixas etarias mais elevadas. Conclui-se que o ambiente
escolar exerce papel estratégico na promogao da SAN, e o protocolo elaborado
representa instrumento potencial para aprimorar a gestao local da respectiva politica
publica.

Palavras-chave: politica publica; seguranga alimentar e nutricional; avaliagao
antropomeétrica; educacéao alimentar e nutricional; escolares.
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ABSTRACT

The National School Feeding Program (PNAE) is the oldest and most comprehensive
public policy in Brazil addressing Food and Nutrition Security (FNS), directly impacting
students’ health and development. Although the program emphasizes the promotion of
healthy eating, many challenges persist in the context of nutritional transition,
particularly regarding the implementation of nutritional assessments, which are
essential tools to guide Food and Nutrition Education (FNE) initiatives. This study
aimed to develop a nutritional assessment protocol for the municipal public schools
network in a city of northwest Parana, Brazil. A descriptive, quantitative case study was
conducted, involving 116 schools and their administrators, with data collected between
July 2024 and May 2025 through an online questionnaire and analysis of
anthropometric data provided by the Municipal Department of Education. The
response rate was 58.6%, and notable deficiencies in basic equipment and
infrastructure were observed, with only 32.4% of schools having scales and 2.9%
having stadiometers. Despite the widespread presence of Physical Education teachers
(97.1%) and the formal integration of FNE (86.8%), the shortage of nutritionists and
high workload hindered the implementation of these actions. Among students, 62.2%
were eutrophic, with higher rates of overweight and obesity observed in older age
groups. These findings underscore the strategic role of the school environment in
promoting FNS, and the protocol developed represents a valuable tool to enhance
local management of this public policy.

Keywords: public policy; food and nutrition security; anthropometric assessment; food
and nutrition education; schoolchildren.
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1. INTRODUGAO

O Programa Nacional de Alimentagao Escolar (PNAE), implementado na
década de 1950, € a politica publica mais antiga na area de Seguranga Alimentar
e Nutricional (SAN) no Brasil. Destaca-se pela sua abrangéncia nacional,
gratuidade e avangos em sua proposta, promovendo o Direito Humano a
Alimentacdo Adequada (DHAA) para todos os alunos da educagao basica publica
do pais (Silva, 2020a e Brasil, 2023a).

O propésito desta politica € contribuir para o crescimento, o
desenvolvimento, a aprendizagem, o rendimento escolar e a formagao de habitos
alimentares saudaveis, através da oferta de refeicdes e de agdes de Educacao
Alimentar e Nutricional (EAN) (Bicalho, 2020).

As atividades de EAN tem o intuito de promover a pratica autbnoma e
voluntaria de habitos alimentares saudaveis, para isso precisam ser continuas,
permanentes, transdisciplinares, intersetoriais e multiprofissionais (Sperb et al.,
2024).

O PNAE é uma politica publica ja consolidada, mas isso ndo impede o seu
avango e atualizagbes. Iniciou com uma atuagdo assistencialista, focada na
complementacéo alimentar para atenuar a desnutricdo, evoluiu para a promogao
de praticas alimentares saudaveis, integrando a saude e a educagao. Atende cerca
de 41 milhdes de alunos nos 5.570 municipios do Brasil, € considerado
internacionalmente pela Organizagédo das Nagdes Unidas (ONU) um programa de
sucesso na area de alimentagao escolar, um modelo que pode ser replicado em
outros paises, adaptando a realidade de cada um (Cavalcanti, et al. 2022).

Nesse contexto, a transicdo nutricional, caracterizada pelo declinio da
desnutricdo e pelo aumento do sobrepeso e da obesidade, emerge como um
fator relevante a ser considerado. Este fenébmeno é facilmente observado em
todas as fases de vida da populacao e isso nao € diferente entre os escolares
(Segundo et al., 2021).

A prevaléncia de excesso de peso em criangas e adolescentes no Brasil é
uma grande preocupacao de saude publica, pois os numeros seguem altos e acima
da média global. Dados recentes demonstram um aumento médio superior a 2%
na prevaléncia da obesidade em ambos os sexos, em criangas de 3 a 10 anos,
nascidos entre 2001 e 2014 (Santiago-Vieira et al., 2024). Ainda, no Brasil, em 2022,

14,2% das criangas com até 5 anos de idade estavam com excesso de peso,
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enquanto a média global é 5,6%, ja entre os adolescentes o numero & ainda mais
alarmante: 31,2% estavam com sobrepeso ou obesidade, quase o dobro da média
global: 18,2% (Fiocruz, 2023).

Apesar disso, observa-se que a maioria dos municipios ainda enfrenta
desafios para avancar significativamente na integracao de ag¢des de promogao
da saude e prevengao de agravos nutricionais no ambiente escolar, uma vez
que, na pratica, o foco ainda recai majoritariamente sobre a oferta de refeigdes
aos estudantes. Essa prioridade € compreensivel, considerando que, para
muitos alunos, a escola representa o0 uUnico espago de acesso a uma
alimentagao saudavel e balanceada ao longo do dia. No entanto, é importante
reconhecer que, sem um esfor¢co coordenado para conter o avango do excesso
de peso, da obesidade e das comorbidades associadas, existe o risco de que,
no futuro, o cenario nutricional dos escolares apenas se desloque para o outro
extremo do espectro, mantendo-os em situagcéo de vulnerabilidade (Bodonese,
2019).

A avaliacdo antropométrica é o estudo das medidas de tamanho e
proporgao do corpo, realizada a partir da mensuracdo de peso e altura, sendo
portanto, um método utilizado para investigar o estado nutricional. E amplamente
utilizado por se tratar de um método nao invasivo, de baixo custo, universalmente
aplicavel e extremamente util para determinar a prevaléncia de inadequacbes
nutricionais (Borsa, 2023).

O diagndstico nutricional é fundamental para direcionar as demais agdes do
PNAE, como a elaboracdo de cardapios, atividades de EAN mais assertivas e
planejamento de acdes de promogéo a saude e prevengao de doencgas, além de
ser um excelente indicador para avaliar se acdes realizadas durante o ano letivo
foram eficientes, de acordo com a evolugdo do estado nutricional dos alunos
(Bodonese, 2019).

A legislagédo do Conselho Federal de Nutricdo, além de estabelecer as
atribuicées do nutricionista do PNAE, também definiu a proporcdo adequada do
numero de nutricionistas conforme o numero de alunos, o que, lamentavelmente,
nao € adotado pela maioria dos municipios brasileiros, os quais ndo possuem 0
numero de profissionais adequado (Brasil, 2024b).

Tal situagdo também é identificada no municipio de Maringa no noroeste do

Parana, apesar de todas as condi¢des macroestruturais favoraveis do local. A
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cidade de Maringa € a terceira maior do estado com uma populagado de 409.657
pessoas, segundo o ultimo censo do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) (IBGE, 2022).

Maringa apresentou, em 2010, indice de Desenvolvimento Humano (IDH)
de 0,808, que é considerado muito alto. Esse indice considera indicadores sobre
educacéo, saude, expectativa de vida, renda e emprego (IBGE, 2010).

Foi considerada a melhor cidade do Brasil para viver por quatro vezes: 2017,
2018, 2020 e 2024, conforme o ranking da consultoria Macroplan, que avalia as
100 maiores cidades brasileiras a partir de indicadores como educagao,
seguranga, saneamento basico e saude (G1, 2024 e PMM, 2024a).

De acordo com o ranking do Instituto Trata Brasil, Maringa, em 2023, foi a
cidade que apresentou o melhor saneamento basico do pais, com 99,9% no
indicador de atendimento total de agua e de esgoto, além de 100% em tratamento
de esgoto (AEN, 2024).

O programa Cidades Arvores do Mundo é uma parceria da Fundagdo Arbor
Day e da Organizagao das Nagbes Unidas para Alimentacéo e Agricultura (FAO),
para conectar as cidades do planeta em uma rede empenhada em adotar as
abordagens mais bem-sucedidas para o manejo de arvores e florestas urbanas,
com objetivos socioecondémicos e ambientais que visam melhorar a qualidade de
vida das pessoas e promover espacos verdes. Maringa foi reconhecida por trés
anos consecutivos como uma das cidades arvore do mundo, 0 que comprova o
compromisso em construir uma cidade saudavel hoje e para o futuro (Arbor Day
Foundantion e FAO, 2024).

Considerando tais dados, Maringa € uma cidade marcada pelo pioneirismo
em muitas areas. Contudo, apesar de implantado, o PNAE carece de
aprimoramento, especialmente, no sentido de estabelecer um protocolo de
diagndstico nutricional efetivo, de modo a fomentar menores percentuais de
inadequacgdes no estado nutricional de escolares atendidos pelo programa.

Enquanto os objetivos, os atores e as a¢gdes do PNAE forem trabalhados de
maneira segregada, o resultado do programa permanecera parcial. Por isso, o
objeto deste projeto esta focado na elaboragdo de um protocolo que integre a
equipe e a comunidade escolar para que as metas do programa sejam atendidas
€ os escolares, além de receberem uma alimentacado saudavel, desenvolvam bons

habitos alimentares, mantenham o crescimento e o0 peso adequados. As perguntas
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que motivaram a investigagao sao: qual o melhor desenho de um Protocolo de
Diagnostico Nutricional para a rede publica municipal de educagao e quais as

condi¢des atuais das unidades escolares para a sua imediata implementacao?
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2. OBJETIVOS
2.1. OBJETIVO GERAL
Construir um protocolo de diagnostico nutricional aplicado a rede publica de

educac¢ao de um municipio do noroeste do Parana.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS
1. ldentificar o perfil e a capacidade das unidades escolares municipais para a
realizagédo da avaliagdo antropométrica e diagndstico nutricional;

2. Caracterizar as agdes de EAN desenvolvidas em nivel municipal;

3. Realizar o diagnostico nutricional dos estudantes da rede municipal, a partir
da analise e interpretacdo dos dados antropométricos disponibilizados pela
Secretaria Municipal de Educacdo (SEDUC), por meio do indicador de indice
de Massa Corporal (IMC) para idade, recomendado pela Organizagao
Mundial da Saude (OMS);

4. Elaborar um protocolo de diagndstico nutricional coerente ao contexto

municipal.
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3. REFERENCIAL TEORICO

A construgao do referencial teérico deste trabalho baseou-se majoritariamente
em documentos oficiais, considerando a forte vinculagdo tematica com o PNAE. As
principais fontes de consulta foram portais governamentais, tais como Fundo Nacional
de Desenvolvimento da Educagdo (FNDE), Centro Colaborador em Alimentacao e
Nutricdo Escolar (CECANE), Ministérios da Educagdo, da Saude e do
Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome, Sistema de
Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN), OMS, IBGE, Fundacdo Oswaldo Cruz
(Fiocruz), Observatério da Alimentacdo Escolar (OAE) e Escola Nacional de
Administracdo Publica (ENAP).

Foram utilizados, ainda, documentos normativos como leis, resolu¢des, notas
técnicas e manuais elaborados por esses entes, com destaque para o Marco de
Referéncia em Educacéao Alimentar e Nutricional para Politicas Publicas, o Manual de
Apoio para as Atividades Técnicas do Nutricionista no Ambito do PNAE e a Norma
Técnica do SISAN: Orientagdes para Coleta e Analise de Dados Antropométricos em
Servigos de Saude.

Complementarmente, realizou-se busca de artigos e periddicos cientificos por
meio do Google Académico, com recorte temporal prioritario dos ultimos cinco anos
(2020-2025). No entanto, considerando a relevancia histérica e normativa de
determinadas legislagdes e publicagbes técnicas anteriores, optou-se também pela
leitura integral de materiais mais antigos, frequentemente citados em documentos
atuais. Em alguns casos, foi necessario aprofundar a leitura das referéncias utilizadas
pelos proprios autores para compreender a evolugao conceitual dos temas abordados.

O presente trabalho propde a criagdo de um protocolo de diagndéstico nutricional
voltado ao contexto escolar. E essencial delimitar conceitos e ideias fundamentais que
estruturam a proposta, a comecgar por aqueles que dizem respeito a seguranga e
protecao da populacao alvo pretendida. Nesse sentido, destaca-se a SAN, conceito
central no escopo das politicas publicas voltadas a promogao da saude e a garantia
do DHAA. A SAN refere-se a realizagdo do direito de todos ao acesso regular e
permanente a alimentos de qualidade, em quantidade suficiente, sem comprometer o
atendimento de outras necessidades essenciais. Esta fundamentada em praticas
alimentares promotoras de saude, que respeitam a diversidade cultural e sao

sustentaveis nos ambitos econdmico, social e ambiental. O acesso continuo a
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alimentos adequados, bem como a agua potavel, constitui pressuposto basico para a
efetivacao desse direito (Sao Paulo, 2025).

Ja um protocolo pode ser definido como um instrumento técnico-normativo que
sistematiza procedimentos e critérios previamente estabelecidos, com o objetivo de
padronizar praticas e orientar a tomada de decisdo em contextos especificos. No
campo da saude publica e da nutricdo, sua aplicagdo visa assegurar qualidade,
eficiéncia e uniformidade na coleta e analise de dados, garantindo que as agdes
estejam fundamentadas em evidéncias cientificas e alinhadas as diretrizes dos 6rgaos
competentes. Essa concepcéao é respaldada por documentos oficiais do Ministério da
Saude, que descrevem o protocolo como um conjunto de diretrizes técnicas e
cientificas destinadas a padronizar procedimentos, promover a qualidade do
atendimento e assegurar a seguranga dos usuarios (Brasil, 2025a).

No presente trabalho, essa definicao foi complementada pelas normativas do
PNAE e do SISVAN, cujos parametros técnicos e cientificos sao essenciais para
garantir a efetividade e aplicabilidade dos protocolos em diferentes contextos,
especialmente o escolar. O alinhamento com essas diretrizes nacionais tem como
finalidade assegurar que as agdes e recomendacdes do protocolo de diagndstico
nutricional proposto estejam em conformidade com os principios de qualidade,
seguranga e eficacia, promovendo uma abordagem coerente com as politicas publicas
vigentes (Brasil, 2011 e Brasil, 2023a).

A avaliagdo antropométrica consiste em um método amplamente utilizado na
area da nutricdo, baseado na mensuragcdo de parametros fisicos relacionados a
segmentos corporais especificos ou a composigao corporal total. Trata-se de uma
abordagem aplicavel em todas as etapas do ciclo da vida, sendo fundamental para
a classificacdo do estado nutricional de individuos e populagdes (Brasil, 2011;
Brasil, 2018; Borsa, 2023 e Montes et al., 2023).

Entre suas principais vantagens, destaca-se a ampla disponibilidade de
instrumentos, técnicas e protocolos padronizados que facilitam tanto a analise
individual quanto populacional. Além disso, a antropometria permite a comunicagéo
e comparagao de resultados entre diferentes contextos, contribuindo para o
delineamento do perfil nutricional de grupos em situagao de maior vulnerabilidade,
conforme faixa etaria, localizagdo geografica ou mesmo em ambito nacional (Brasil,
2011; Brasil, 2018; Borsa, 2023 e Montes et al., 2023).

O diagndstico nutricional refere-se ao processo de identificacdo do estado
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nutricional de um individuo ou grupo populacional, por meio da analise integrada de
dados clinicos, antropométricos, bioquimicos, dietéticos e/ou socioecondmicos.
Trata- se de uma etapa essencial para o planejamento de a¢des de intervengao e
promocdo da saude, sendo especialmente relevante no contexto escolar, onde
permite mapear desigualdades, orientar estratégias pedagdgicas e garantir o direito
a alimentagdo adequada, conforme preconizado pelo PNAE (Brasil, 2011;
Bodonese, 2019; Tombini, 2021 e Sanchez et al., 2024).

Dentre os componentes do diagndstico nutricional, este estudo adotou a
avaliagado antropomeétrica como principal método. Foram consideradas as variaveis:
idade (expressa em anos, meses e dias), sexo, peso, estatura e IMC. Essas medidas
permitem a classificacdo do estado nutricional com base em indicadores
padronizados, conforme os critérios estabelecidos pela OMS e adotados pelo
SISVAN.

A adocgado universal desses parametros torna possivel a realizagdo de
comparagdes internacionais, favorecendo estudos mais abrangentes sobre os
determinantes da situagcdo nutricional em escalas regionais, nacionais e globais
(Brasil, 2011; Brasil, 2018; Borsa, 2023 e Monte et al., 2023).

No contexto do PNAE, a avaliagdo antropomeétrica € recomendada como
instrumento de monitoramento continuo da saude dos escolares, servindo também
como subsidio para a formulagdo das demais a¢des do programa como elaboragao
de cardapios e atividades de EAN (Brasil, 2023a).

A EAN, por sua vez, € uma estratégia permanente de promog¢ao da saude e da
SAN. Segundo a definicdo consensuada no Marco de Referéncia de EAN para as
Politicas Publicas, trata-se de um campo de praticas continuas e transversais, que
articula conhecimentos sobre alimentacéao, cultura, meio ambiente e saude, com foco
no desenvolvimento de autonomia e no exercicio do DHAA (Brasil, 2012b; Brasil,
2018; Magalhaes, 2022; Porrua e Colussi, 2023; Stocco-Padilha, 2023; Brasil, 2024a
e b; Sperb et al., 2024).

No ambito escolar, a EAN é uma diretriz obrigatéria do PNAE e deve ser
implementada de forma intersetorial, participativa e integrada ao curriculo, respeitando
as especificidades locais e os diferentes niveis de vulnerabilidade dos estudantes.
(Brasil, 2012b; Brasil, 2018; Magalhdes, 2022; Porrua e Colussi, 2023; Stocco-
Padilha, 2023; Brasil, 2024a e b; Sperb et al., 2024).
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Dessa forma, ao propor um protocolo de diagndstico nutricional, este trabalho
busca nao apenas estabelecer um instrumento técnico, mas também fortalecer a
articulagdo entre avaliagdo do estado nutricional e o planejamento de praticas
educativas. A priorizacdo de grupos mais necessitados é vista como um passo
necessario para o enfrentamento das desigualdades alimentares e nutricionais no

espaco escolar, promovendo equidade no acesso ao DHAA e a SAN.
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4. METODOLOGIA
4.1. DELINEAMENTO DA PESQUISA

A pesquisa se caracteriza como um estudo de caso descritivo e quantitativo.
Estudo de caso € uma estratégia de pesquisa cientifica que analisa um fenébmeno
atual e real, sobre um assunto especifico, permitindo aprofundar o conhecimento
sobre ele, além de propiciar subsidios para novas investigagdes sobre o0 mesmo
tema (Yin, 2014).

O conceito de uma pesquisa descritiva € definido como aquela que retrata
uma realidade, descreve as caracteristicas de determinada populagédo ou
fendmeno ou o estabelecimento de relagdes entre variaveis, envolve o uso de
técnicas padronizadas de coleta de dados (Gil, 2022).

Uma pesquisa quantitativa invoca a linguagem matematica para descrever
as causas de um fendmeno social e relaciona suas variaveis, através de técnicas
estatisticas como percentual, média, desvio-padrao, coeficiente de correlagao,
analise de regresséo, entre outras (Brito et al, 2021).

A pesquisa tem o compromisso de unir essas técnicas para gerar
conhecimento para aplicagdo pratica e propor solugdes para problemas

especificos, a partir de interesses locais.

4.2. CARACTERIZACAO DO TERRITORIO

A pesquisa foi desenvolvida no setor de Geréncia de Alimentagao Escolar,
que compde uma das areas da SEDUC, do municipio de Maringa, Parana, inserida
no PNAE. O projeto envolveu todas as unidades escolares municipais publicas da
cidade e, consequentemente, pretendeu impactar sobre todos os estudantes.

Em 2024, o municipio contava com 52 escolas municipais, as quais
atenderam um total de 17.860 estudantes com idades entre 6 e 10 anos, incluindo
250 alunos matriculados na modalidade de Educacao de Jovens e Adultos (EJA).
Ademais, dispunha de 64 Centros Municipais de Educacgao Infantil (CMEIls),
responsaveis pelo atendimento de 14.099 criangas com idades entre quatro meses
e cinco anos (PMM, 2024b).

Com o objetivo de suprir a demanda reprimida por vagas na educagao
infantil, 0 municipio adotou a estratégia de aquisi¢ao de vagas na rede privada de
ensino. Para isso, firmou contratos com 29 instituicdes particulares, que, em 2024,

foram responsaveis pelo atendimento de 3.544 criangas (PMM, 2024b).
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No ano de 2024, as unidades escolares da rede publica municipal
atenderam, em termos absolutos, 31.959 estudantes. Esse quantitativo diferiu do
total de 38.427 matriculas registradas oficialmente, em raz&o da metodologia
adotada pela SEDUC, que contabiliza em duplicidade os alunos matriculados em
periodo integral. Para os propdsitos deste estudo, considerou-se o numero de
estudantes efetivamente atendidos (PMM, 2024b).

Foram incluidas na pesquisa as 116 unidades escolares préprias da rede
municipal, compreendendo tanto as escolas quanto os CMEls, mas foram
excluidas do estudo as 29 escolas particulares, pois nos contratos atuais nao é
solicitado que seja realizada a avaliagao nutricional dos alunos, ou seja, ndo ha
dados de peso e altura destes escolares para estabelecer o diagndstico nutricional.

Todavia, apos apresentacado do diagnostico nutricional da rede propria e
implantacdo de um protocolo continuo e permanente de avaliagdo nutricional,
também podera ser implantado o diagndstico nutricional dos escolares das escolas
particulares de compra de vagas, visto que estas devem seguir os mesmos

parametros da rede municipal.

4.3. COLETA E ANALISE DE DADOS

A pesquisa foi desenvolvida no periodo de julho de 2024 a maio de 2025,
envolveu a aplicagdo de instrumentos quantitativos e a sistematizacdo de dados
secundarios, integrando diferentes fontes e estratégias metodoldgicas.

Para a coleta de dados primarios, foi elaborado um questionario (Apéndice A)
estruturado na plataforma Google Forms, composto por trés blocos distintos de
perguntas objetivas. O primeiro abordava aspectos gerais das unidades escolares
como localizagao (central ou periférica) e relacionados a infraestrutura disponivel para
arealizagao da avaliagao antropométrica, incluindo a disponibilidade de equipamentos
e de profissionais capacitados para conduzir esse tipo de procedimento. Os dois
blocos seguintes foram destinados a investigacdo das agdes de EAN, sendo um
voltado para as atividades de EAN promovidas pelos professores e outro pelos
nutricionistas.

Ambos os blocos apresentaram questbes equivalentes, com o intuito de
identificar aspectos quanto a execucao das acdes de EAN. Entre os temas abordados
estavam: faixa etaria dos alunos atendidos, periodicidade das atividades, existéncia

de registros documentais e avaliacdo da efetividade das acdes. Além disso, o
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instrumento incluiu duas questdes especificas: uma sobre a inser¢cao das acgdes de
EAN na matriz curricular das unidades escolares e outra sobre a capacitagdo dos
professores na tematica de EAN.

O questionario, cujo preenchimento de todos os blocos era de responsabilidade
do gestor da unidade escolar, foi enviado por e-mail juntamente com um convite
explicativo e o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (Apéndice B). O
e-mail enfatizava a importancia da participacéo e o potencial impacto da pesquisa na
melhoria das condi¢des para realizacao da avaliagdo antropométrica nas unidades. O
prazo inicial para o preenchimento foi de 15 dias. No entanto, diante da baixa taxa de
adeséo (28%), um novo e-mail foi enviado prorrogando o periodo de respostas por
mais 10 dias. Paralelamente, foram realizados contatos telefénicos e visitas
presenciais, além do envio de lembretes peridédicos reforcando a importancia da
colaboracado e solicitando que fosse registrada a recusa de participagdo, quando
aplicavel.

As respostas foram coletadas automaticamente pela plataforma Google Forms
e organizadas em planilhas do programa Microsoft Excel 365® (versdo 2021). A
analise preliminar dos dados foi realizada por meio de estatistica descritiva, com a
tabulacao das informagdes, aplicacao de filtros e conversao de valores em percentuais
para facilitar a interpretacéo e a comparabilidade dos resultados. Parte dos dados foi
apresentada por meio de graficos, com o objetivo de proporcionar uma visualizagao

clara e objetiva dos resultados observados.

As unidades escolares participantes da pesquisa possuem e-mail
institucional, por meio do qual receberam o link de acesso ao questionario.
Considerando que o preenchimento deveria ocorrer no ambiente de trabalho,
presumiu-se que os respondentes estariam logados com os respectivos e-mails da
unidade, o que garantiria o controle de acesso e impediria multiplas submissdes por
uma mesma conta. O questionario foi configurado na plataforma Google Forms
para restringir 0 envio a uma unica resposta por e-mail, o que impedia a duplicidade
de registros quando utilizado o endereco institucional. No entanto, durante a analise
dos dados, foram identificados quatro casos de duplicidade de respostas,
submetidas por meio de contas pessoais. Para garantir a consisténcia dos dados e
evitar distorcdes nos resultados, foi considerada apenas a primeira resposta

enviada por cada unidade. Essa decisdo baseou-se no entendimento de que a
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primeira submissao reflete a intengdo original do respondente, além de evitar
possiveis vieses decorrentes de corregdes posteriores ou tentativas de influéncia
nos resultados. Ademais, o questionario n&o foi programado para edi¢do apds o

envio, o que reforga a opgdo metodoldgica adotada.

Adicionalmente, utilizou-se a estatistica inferencial para identificar possiveis
associagdes entre variaveis categoricas. As analises foram realizadas por meio do
software RStudio (versao 2025.05.1), com aplicagdo inicial do teste Qui-Quadrado
de independéncia. No entanto, em algumas comparag¢des, observou-se que as
frequéncias esperadas em determinadas células das tabelas de contingéncia eram
inferiores a cinco, o que viola os pressupostos do teste e compromete sua validade.
Diante disso, conforme recomendacéo estatistica, optou-se pela substituicdo do
Qui-Quadrado pelo Teste Exato de Fisher, que é mais apropriado para amostras
pequenas ou de distribuicbes assimétricas. A escolha entre os testes foi
determinada automaticamente pelo préprio software, com base na adequacéao dos
dados, garantindo maior precisao e robustez aos resultados.

Paralelamente a aplicagdo dos questionarios, foram utilizados dados
antropométricos previamente coletados (peso, estatura, sexo e data de nascimento -
idade), com o intuito de estabelecer o diagndstico nutricional dos escolares. Ressalta-
se que a avaliagcao antropométrica nio foi realizada no ambito deste estudo, tendo os
dados sido obtidos a partir de registros disponibilizados pela SEDUC.

Os principais indicadores antropométricos utilizados para avaliagao do estado
nutricional infantil, incluem: peso para a idade (P/l), peso para a estatura (P/E),
estatura para idade (E/l) e o indice de massa corporal para a idade (IMC/l) (Brasil,
2011).

O IMC/l incorpora simultaneamente as variaveis de peso e estatura, permitindo
a avaliagao da proporcionalidade corporal e, consequentemente, da adequacao

do crescimento pondero-estatural. Trata-se de um indicador
amplamente recomendado para o diagnostico nutricional de criangas em idade
escolar. Além disso, por ser um indice utilizado de forma continuada ao longo do ciclo
da vida, sua aplicagao favorece o monitoramento longitudinal do estado nutricional,
contribuindo para a identificagdo precoce de desequilibrios nutricionais (Brasil, 2011).

Portanto, para o diagndstico do estado nutricional dos alunos do municipio

estudado, foi utilizado o IMC/I, conforme os critérios de classificagdo propostos pela
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OMS (2006 e 2007). Exceto para a classificagdo dos alunos da EJA, cujos resultados
foram avaliados segundo a classificagdo do IMC para adultos, também segundo
paréametros estabelecidos pela OMS (1995) (Brasil, 2011).

A interpretacao do IMC em criangas e adolescentes é realizada com base
em dois métodos principais: o escore z e o percentil. O escore z expressa 0 numero
de desvios-padrdo que um valor observado se encontra em relacdo a mediana da
populagdo de referéncia, sendo considerado o método preferencial em estudos
cientificos por sua maior sensibilidade estatistica. Ja os percentis indicam a posigao
relativa de um individuo em relagao a distribuicdo da populagao de referéncia,
sendo amplamente utilizados em contextos clinicos por sua facilidade de
compreensao e aplicagao pratica (Brasil, 2011).

A seguir, sao apresentados os pontos de corte adotados para a classificacao
do estado antropométrico, segundo o IMC/I para criangas (Quadro 1 e 2) e 0 IMC

para adultos (Quadro 3).

Quadro 1. Pontos de corte de IMC/I para criangas menores de 5 anos.

Valores Criticos Diagnéstico Nutricional
< Percentil 0,1 < Escore-z -3 Magreza acentuada
2 Percentil 0,1 e = Escore-z-3 e M
< Percentil 3 < Escore- z -2 agreza
> Percentil 3 e = Escore-z-2 e Eutrofi
< Percentil 85 < Escore- z +1 wirotia
> Percentil 85 e > Escore-z +1 e Risco de sobrepeso
< Percentil 97 < Escore-z +2 P
> Percentil 97 e < > Escore-z +2 e Sobrepeso
Percentil 99,9 < Escore-z +3 P
> Percentil 99,9 > Escore-z +3 Obesidade

Fonte: Brasil (2011). Adaptado de WHO (2006 e 2007).
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Quadro 2. Pontos de corte de IMC/I para criangas dos 5 aos 10 anos.

Valores Criticos

Diagnéstico Nutricional

< Percentil 0,1

< Escore-z -3

Magreza acentuada

2 Percentil 0,1 e

2 Escore-z-3 e

< Percentil 99,9

< Escore-z +3

< Percentil 3 < Escore-z -2 Magreza
2 Percentill 3e > Escore-z-2 e Eutrofia
< Percentil 85 < Escore- z +1
> Percentill85 e > Escore-z+1 e Sobrepeso
< Percentil 97 < Escore-z +2
> Percentil 97 e > Escore-z+2 e Obesidade

> Percentil 99,9

> Escore-z +3

Obesidade grave

Fonte: Brasil (2011). Adaptado de WHO (2006 e 2007).

Quadro 3. Pontos de corte de IMC estabelecidos para adultos.

IMC (kg/m?) Diagnéstico Nutricional
<18,5 Baixo Peso
218,5e<25 Adequado ou Eutrdfico
225e<30 Sobrepeso
> 30 Obesidade

Fonte: Brasil (2011). Adaptado de WHO (1995).

As mensuracgdes foram conduzidas pelos profissionais do municipio no periodo
de fevereiro a outubro de 2024. Posteriormente, os dados foram sistematizados e
disponibilizados em planilhas eletrbnicas compartilhadas em ambiente virtual (drive
institucional) e no Sistema Estadual de Registro Escolar (SERE), permitindo sua
utilizagao para fins de analise nutricional no presente trabalho.

As informagdes antropométricas foram sistematizadas no programa Microsoft
Excel 365®, segmentadas por unidade escolar e por turma. Foram estabelecidas
férmulas na planilha que, a partir da insercdo dos dados de peso, altura, sexo, idade
e data da avaliacdo, executava automaticamente os calculos dos indicadores

antropomeétricos com base nas curvas de crescimento da OMS. A classificagdo do
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estado nutricional foi realizada com base nos valores em percentil, metodologia
amplamente utilizada em contextos praticos devido a sua facilidade de compreensao
e aplicabilidade em servigos de saude e educacgao. Essa sistematizagdo permitiu a
realizacdo do diagnostico nutricional individual dos estudantes, o que viabilizou,
subsequentemente, a analise por turma, por unidade escolar, por modalidade de
ensino: CMEls, escolas e EJA e, por fim, a consolidagédo do diagnéstico nutricional em
nivel municipal.

Com base nas evidéncias empiricas obtidas e nas diretrizes da literatura
cientifica e das politicas publicas nacionais, construiu-se uma proposta de protocolo
de diagndstico nutricional aplicavel a realidade do municipio de Maringa. Tal protocolo
contempla as necessidades identificadas em termos de infraestrutura e recursos
humanos, além da previsdo de agdes efetivas e continuas de EAN, com vistas a
melhoria dos habitos alimentares e das condi¢bes de saude dos escolares, com

potencial de beneficios estendidos as familias e a comunidade em geral.

4.4, ASPECTOS ETICOS EM PESQUISA

O projeto atendeu as diretrizes éticas em pesquisa com seres humanos,
conforme as Resolugdes n°® 466/2012 (Brasil, 2012a) e n° 510/2016 (Brasil, 2016)
do Conselho Nacional de Saude. Foi feito uso do TCLE para todos os participantes
que consentiram contribuir com a pesquisa, mediante um link do Google Forms, e
preenchido conforme consta no item 1V.5.d da Resolugdo CNS n°466, de 2012,
anteriormente ao inicio do preenchimento do questionario.

Ap0s solicitacao feita a SEDUC (Apéndice C), a proposta foi autorizada pela
rede publica municipal de ensino (Anexo A). Apds a aprovagao, o projeto foi
submetido ao Comité Permanente de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres
Humanos da Universidade Estadual de Maringa (COPEP-UEM). Mediante ao
parecer favoravel do COPEP, n° 6.962.794, de 23 de julho de 2024 (Anexo B),
conforme Norma Operacional n°001/2013, o instrumento de coleta de dados foi
encaminhado aos enderecos eletrdnicos institucionais das unidades escolares,
sob responsabilidade dos gestores escolares quanto ao recebimento e
gerenciamento das mensagens. A partir desse momento, iniciou-se a compilagao
dos dados antropométricos. Dessa forma, todos os preceitos éticos estabelecidos

pela Resolugao n° 466/2012 foram integralmente respeitados.
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5. RESULTADOS E DISCUSSAO
5.1. DIAGNOSTICO NUTRICIONAL DOS ESCOLARES

O acompanhamento continuo do crescimento e do desenvolvimento infantil
constitui uma estratégia essencial para a avaliagdo do estado de saude e da condigao
nutricional de criangas em fase escolar. Nesse contexto, os dados antropométricos
assumem papel central, sendo reconhecidos como instrumentos sensiveis e eficazes
na identificagdo de desvios nutricionais. A utilizagado desses dados fundamenta-se na
evidéncia de que desequilibrios entre as demandas fisiologicas e a ingestéo alimentar
resultam em alteragcbes morfolégicas mensuraveis, que podem variar desde a
desnutricdo até o excesso de peso e a obesidade. Tais alteragdes refletem impactos
significativos no crescimento fisico e no risco de agravos cronicos, reforcando a
importancia da vigilancia nutricional como base para intervengdes precoces e eficazes
(Brasil, 2011).

Em 2024, foi realizada, de forma inédita, a avaliagcdo antropométrica dos
estudantes matriculados na rede publica municipal de ensino de Maringa/PR. A
iniciativa foi viabilizada por meio da articulagéo intersetorial e do engajamento de
diversos atores da comunidade escolar. A agcéo representou um importante avango na
construgcado de um diagnostico nutricional em larga escala no municipio, abrangendo
27.403 estudantes avaliados e registrando uma taxa de absenteismo de
aproximadamente 12% no dia da mensuragao.

A pesquisa revelou limitagbes metodoldgicas que podem ter influenciado a
acuracia dos resultados. Entre os principais problemas observados, destacam-se o
uso de equipamentos inadequados e/ou nao calibrados e a realizacao das avaliagdes,
em determinadas unidades, por profissionais nao habilitados. Esses aspectos serao
discutidos de forma mais aprofundada na sec¢do seguinte, dedicada a analise da
infraestrutura e dos recursos humanos. Para fins de contextualizacao, cabe registrar
que tais fragilidades foram apontadas no questionario aplicado junto aos gestores
escolares, o qual contribuiu para confirmar os desafios enfrentados na
operacionalizacido da avaliagao antropométrica.

O questionario aplicado envolveu as 116 unidades escolares municipais e
obteve uma taxa de resposta de 58,6%. Os CMEIs representaram 64,1% das
respostas, enquanto 51,9% das escolas responderam ao questionario. Apenas o
gestor de uma unidade recusou formalmente participar da pesquisa, enquanto os

demais nao respondentes ndao se manifestaram frente ao convite.
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Corroborando Rada (2022), observou-se um aumento significativo (31%) no
percentual de respostas apds convites realizados por telefone e pessoalmente,
evidenciando que o contato direto gera maior engajamento. Muitas pessoas néo
costumam ler informativos, o que limita o alcance das pesquisas quando a
comunicagao ocorre apenas mediante convites escritos, especialmente, em se
tratando de uma rede de ensino ampla e complexa.

Em 2024, as 27 escolas que responderam o questionario receberam, juntas,
10.630 alunos, enquanto os 41 CMEIs acolheram 8.563 criangas. Juntas, essas 68
unidades escolares atenderam 19.193 estudantes, o que corresponde a cerca de
70% do total de 27.403 alunos da rede municipal de ensino submetidos a avaliagao
dos parametros antropométricos.

Observa-se que o numero de alunos considerados na avaliacio
antropomeétrica, isto €, 31.048, considerando-se os CMElIs e as escolas, incluindo os
alunos da EJA, difere do total de escolares oficialmente divulgado pela SEDUC
(31.959). Essa discrepancia representa uma segunda divergéncia metodoldgica,
distinta daquela ja apresentada na se¢do de metodologia, em que foi adotado o total
de alunos (31.959) em vez do numero total de matriculas (38.427), visto que este
ultimo inclui duplicidades de estudantes matriculados em periodo integral. Nesse
caso, a divergéncia se deve ao fato de que a base de dados utilizada na avaliagcéao
antropomeétrica foi construida a partir das listas de chamada efetivamente utilizadas
nas salas de aula no momento da coleta, refletindo de forma mais fidedigna a
presenca real dos estudantes na rede de ensino municipal. Essa abordagem
permitiu maior acuracia na composi¢do do universo avaliado, uma vez que
estudantes que haviam sido transferidos ou evadidos ndo constavam nas listas de
presenca, evitando, assim, a superestimacao do total de escolares analisados.

Ao analisar os dados apresentados na Tabela 1, evidenciamos padrdes

importantes e preocupantes no que se refere ao estado nutricional dos alunos.
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Tabela 1. Dados do diagndstico nutricional da rede publica municipal de educagéo dos

CMElIs e das escolas, Maringa, Parana, 2024.

Classificagao

CMElIs n° (%)

Escolas n° (%)

Total n° (%)

Numero total de alunos

13.531 (100%)

17.267 (100%)

30.798 (100%)

Numero de alunos avaliados

11.419 (84,4%)

15.874 (91,9%)

27.293 (88,6%)

Absenteismo

2.112 (15,6%)

1393 (8,1%)

3.505 (11,4%)

Magreza acentuada

72 (0,6%)

103 (0,6%)

175 (0,6%)

Magreza

222 (1,9%)

486 (3,1%)

708 (2,6%)

Eutrofia

7.672 (67,2%)

9.338 (58,8%)

17.010 (62,3%)

Risco de sobrepeso

1.460 (12,8%)

1(0,1%)

1.461 (5,3%)

Sobrepeso

1.232 (10,8%)

2.416 (15,2%)

3.648 (13,4%)

Obesidade

556 (4,9%)

2.563 (16,1%)

3.129 (11,5%)

Obesidade Grave

205 (1,8%)

967 (6,1%)

1.172 (4,3%)

Fonte: Elaborado pela autora (2024).

Cabe destacar que, na Tabela 1, observa-se a presenca de escolares
classificados com obesidade grave, inclusive em CMEIls, assim como risco de
sobrepeso em escolas. Tal ocorréncia nao configura erro de classificacdo, mas sim
resulta da aplicacao criteriosa das faixas etarias estabelecidas pela OMS para o
diagndstico nutricional.

Conforme descrito na segdo de metodologia, a OMS preconiza diferentes
categorias para o IMC/I conforme a faixa etaria: para criangas menores de 5 anos, sao
utilizadas as categorias: magreza acentuada, magreza, eutrofia, risco de sobrepeso,
sobrepeso e obesidade. Ja para criangas de 5 anos ou mais, retira-se a categoria de
risco de sobrepeso e inclui-se a categoria de obesidade grave.

Neste estudo, a classificagcdo antropométrica foi realizada com base na idade
cronoldgica da crianga, e ndo na modalidade de ensino (CMEIs ou escolas), com o

objetivo de assegurar maior fidedignidade diagndstica conforme os parametros
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técnicos vigentes. Tal esclarecimento € fundamental para evitar interpretagdes

equivocadas quanto a categorizagao do estado nutricional apresentado na Tabela 1.
A Tabela 2 apresenta a comparagao entre o diagndstico nutricional realizado na

rede publica municipal de ensino de Maringa (2024) e os dados oficiais do SISVAN

referentes ao Estado do Parana e ao Brasil (2024).

Tabela 2. Comparativo do estado nutricional, segundo IMC/ldade, dos escolares de
Maringa (2024) com os dados do SISVAN do Parana e Brasil, ano base 2024.

Classificagao | CMEls . . Escolas . .
. . . | Paranad | Brasil . . | Parana | Brasil
Nutricional Maringa Maringa
Magreza 72 6.476 181.357 | 103 1.670 44.052
Acentuada (0,6%) (1,53%) |(2,33%) |(0,6%) (0,82%) | (1,31%)
Magreza 222 9.743 230.672 | 486 4.796 105.278
(1,9%) | (2,3%) |(2,96%) |(3,1%) |(2,36%) | (3,13%)
Eutrofia 7.672 266.298 | 4.876.168 | 9.338 124,297 | 2.126.813
(67,2%) | (62,85%) | (62,57%) |(98,8%) | (61,05%) | (63,25%)
Risco de 1.460 82.079 1.424.523 | 4 (0,1%) | - )
Sobrepeso (12,8%) |(19,37%) | (18,28%) ’
Sobrepeso 1.232 33.323 621.166 |2.416 35.747 549.222
(10,8%) | (7,87%) | (7,97%) | (15,2%) | (17,56%) | (16,33%)
: 556 25.766 | 459.753 |2.563 23.901 358.010
Obesidad
eSINate 1 4.9%) | (6.08%) | (5.9%) | (16,1%) | (11,74%) | (10.65%)
Obesidade 205 ) ) 967 13.196 179.244
Grave (1,8%) (6,1%) (6,48%) | (5,33%)

Fonte: Elaborado pela autora (2024), a partir dos dados da pesquisa e do SISVAN (Ministério da Saude,
2024).

Para fins comparativos (Tabela 2), os relatérios extraidos do SISVAN foram
gerados considerando as categorias disponiveis na plataforma, de modo a se
aproximar, dentro do possivel, das faixas etarias contempladas neste estudo. O
sistema permite a estratificacido dos dados por fase do ciclo da vida, sendo possivel
selecionar as opgdes “crianga (0 a 5 anos)” e “crianga (7 a 10 anos)”, sem a
possibilidade de agrupamento especifico para o intervalo de 6 a 10 anos,
correspondente a faixa etaria predominante entre os escolares do ensino fundamental

do municipio. Diante dessa limitagado operacional, optou-se por utilizar as categorias
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disponiveis, criangas: 0 a 5 anos e 7 a 10 anos, para efeito comparativo, reconhecendo
que essa estratificagdo nao reproduz exatamente a estrutura etaria local, mas ainda
assim oferece um parametro nacional e estadual valido para contextualizagcao dos
achados.

Observa-se que, entre as criangas matriculadas nos CMEls (0-5 anos), os
indicadores de eutrofia (67,2%) foram superiores as médias estadual (62,9%) e
nacional (62,6%), enquanto a prevaléncia de desnutrigcdo (2,5%) foi inferior tanto ao
estado (3,83%) quanto ao Brasil (5,29%). Apesar disso, a proporgdo de excesso de
peso no municipio (15,7%) apresentou-se ligeiramente superior a registrada no
Parana (13,95%) e no Brasil (13,87%), indicando que, embora os resultados locais
sejam favoraveis em termos de eutrofia e desnutrigdo, o excesso de peso ainda
constitui um aspecto relevante a ser monitorado nesta faixa etaria.

Entre os alunos das escolas, verifica-se uma situagao mais critica. A proporgao
de escolares eutroficos (58,8%) encontra-se abaixo das médias estadual (60,05%) e
nacional (63,25%), enquanto a prevaléncia de desnutricdo (3,7%) é ligeiramente
superior a média estadual (3,18%) e inferior a média nacional (4,44%). Além disso,
37,4% dos escolares apresentam algum grau de excesso de peso, valor superior a
média estadual (35,78%) e significativamente acima da média nacional (32,31%),
evidenciando a necessidade de monitoramento continuo e intervengdes direcionadas
a essa faixa etaria.

Os resultados demonstram um cendrio que acompanha e, em alguns
segmentos, até supera a tendéncia nacional de crescimento da prevaléncia de
excesso de peso em criangas e adolescentes.

Considerando o total de criangas avaliadas, observa-se que 13,4% apresentam
sobrepeso, 11,5% obesidade e 4,3% obesidade grave, totalizando 29,2% com algum
grau de excesso de peso. Esse percentual se aproxima do alarmante indice de 31,2%
encontrado entre adolescentes brasileiros em 2022, conforme dados da Fiocruz
(2023), e ultrapassa com folga a média global de 18,2%.

Esses achados estdo em consonédncia com a literatura cientifica atual, que
aponta para o agravamento progressivo do estado nutricional ao longo dos anos
escolares. Esse fendbmeno pode ser atribuido a uma combinacdo de fatores
comportamentais, ambientais, socioecondmicos e culturais, os quais se acumulam

com o tempo (Monteiro et al., 2022; Oliveira et al., 2023).
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Esse efeito cumulativo, no qual mudangas nos habitos de vida, como o aumento
do sedentarismo, a maior exposi¢cao a alimentos ultraprocessados e a baixa adesao a
praticas alimentares saudaveis, se intensificam com o crescimento infantil. Esses
fatores estdo fortemente relacionados a permanéncia em ambientes obesogénicos,
caracterizados por condigdes que favorecem o ganho de peso excessivo, como o facil
acesso a alimentos de alta densidade energética e baixo valor nutricional, a escassez
de oportunidades para atividade fisica, a influéncia do marketing alimentar dirigido ao
publico infantil e a auséncia de politicas publicas que promovam estilos de vida
saudaveis. Tais ambientes contribuem para o desequilibrio entre o consumo e o gasto
energético, impactando negativamente o estado nutricional das criangas a medida em
que envelhecem (Oliveira et al., 2023).

Ainda, destaca-se a presenga de 4,3% dos alunos com obesidade grave no
total da rede, um dado preocupante considerando os riscos associados a essa
condicdo, como doengas crdnicas nao transmissiveis, estigmatizacdo social e
comprometimento da saude fisica e mental.

Diante desse cenario, refor¢ca-se a necessidade de estratégias integradas e
intersetoriais de prevengdo e manejo precoce da obesidade, especialmente em
ambientes frequentados pelas criangas, como a escola e a comunidade. O
enfrentamento da obesidade infantil requer o engajamento coletivo da sociedade, com
acdes coordenadas entre os setores da saude, educacdo, assisténcia social e
familias, a fim de garantir ambientes promotores de alimentagdo adequada e atividade
fisica regular (Brasil, 2023b).

Por fim, observa-se uma menor prevaléncia de magreza acentuada (0,6%) e
magreza (2,6%) entre os escolares avaliados, o que pode indicar uma transigao
nutricional em consolidacdo no contexto estudado, acompanhada por um aumento
consistente das formas mais graves de excesso de peso, sobretudo entre os escolares
do ensino fundamental.

No entanto, os desafios relacionados ao excesso de peso néo se restringem ao
publico infantil. Conforme apresentado na Tabela 3, a analise do estado nutricional
dos alunos da EJA também revelou resultados preocupantes: 40% apresentaram
sobrepeso e 26% estavam em obesidade, totalizando 66% dos avaliados com

excesso de peso.
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Tabela 3. Dados do diagndstico nutricional da rede publica municipal de educagao da
EJA, Maringa, Parana, 2024.

Classificagao EJA n° (%)
Numero total de alunos 250 (100%)
Numero de alunos avaliados 110 (44%)
Absenteismo 140 (56%)
Baixo peso 6 (6%)
Adequado ou Eutréfico 31 (28%)
Sobrepeso 44 (40%)
Obesidade 29 (26%)

Fonte: Elaborado pela autora (2024).

Ao comparar os resultados obtidos neste estudo com os dados do SISVAN de
2024, observa-se que, embora o diagndstico nutricional da EJA revele um quadro
preocupante, as prevaléncias locais ainda se mostram mais favoraveis que as médias
estadual e nacional. Nos dados do Parana, apenas 27,59% dos adultos estao
classificados como eutréficos, proporcado semelhante a observada na média nacional
29,05%. Quando somadas as categorias de sobrepeso e obesidade, os percentuais
sobem para 70,64% no estado e 68,89% no pais, valores superiores aos registrados
em Maringa. Por outro lado, a prevaléncia de baixo peso entre os participantes da EJA
no municipio (6,0%) supera as médias estadual (1,76%) e nacional (2,06%), indicando
a coexisténcia de distintas formas de inadequacéao nutricional nesse grupo.

Os dados nacionais recentes, apresentados no Congresso Internacional sobre
Obesidade (ICO 2024), projetam que, mantidas as tendéncias atuais,
aproximadamente 75% da populacdo adulta brasileira apresentara excesso de peso
até 2044, sendo 48% com obesidade e 27% com sobrepeso. Atualmente, esse
percentual ja atinge 56% dos adultos, dos quais 34% vivem com obesidade e 22%
com sobrepeso (Fiocruz, 2024).

Outro aspecto relevante é o elevado indice de absenteismo registrado entre os
estudantes da EJA, que neste estudo alcancou 56%. Essa alta taxa compromete
significativamente tanto o acesso regular a alimentagao escolar quanto a efetividade
das agdes previstas no ambito do PNAE. Estudos como o realizado por Oliveira e

Cordeiro (2021), reforcam a complexidade do cenario dos estudantes da EJA,
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evidenciando altas prevaléncias de excesso de peso (60%) e sedentarismo (75%),
além do consumo frequente de alimentos ultraprocessados.

Tais achados corroboram a hipétese de que os alunos da EJA constituem um
grupo de elevada vulnerabilidade nutricional, cujos desafios vao além da
disponibilidade de oferta alimentar, estendendo-se ao acesso regular a escola, a
adeséo a habitos saudaveis e a integracdo com servigos de saude e educagao. Nesse
sentido, o absenteismo se revela ndo apenas como um indicador de evasao escolar,
mas também como um obstaculo estrutural a garantia do DHAA e ao cuidado integral
dessa populacgao.

Observa-se, de forma geral, considerando CMElIs, escolas e EJA, que 62,2%
(17.041) dos estudantes encontram-se em estado de eutrofia, o que pode ser
considerado um dado positivo. No entanto, chama atencdo a prevaléncia de
inadequacgdes no estado nutricional, voltadas sobretudo ao sobrepeso e a obesidade,
especialmente nos segmentos de maior faixa etaria, como as escolas de ensino
fundamental e a EJA.

Apesar das limitagdes metodologicas identificadas na avaliagdo antropométrica
dos escolares, que podem ter introduzido vieses nos resultados, comprometendo sua
validade técnico-cientifica e a comparabilidade em estudos futuros, os dados obtidos
configuram um ponto de partida relevante para o aprimoramento do PNAE. Entende-
se que, com o devido enfrentamento das fragilidades ora evidenciadas e a
implantacdo do protocolo que sera apresentado, dados mais exatos e peridédicos
poderdo ser gerados e usados com maior rigor metodoldgico e analitico no ambito da

politica publica.

5.2. INFRAESTRUTURA E RECURSOS HUMANOS PARA A AVALIACAO
ANTROPOMETRICA

A pesquisa com os gestores escolares revelou lacunas significativas na
infraestrutura disponivel nas unidades escolares e os recursos humanos envolvidos
na mensuragao antropométrica. Apenas 32,4% das unidades possuiam balancga
corporal e somente 2,9% dispunham de estadibmetro. Essa escassez de
equipamentos levou muitas unidades escolares a recorrerem ao uso de alternativas
inadequadas, como balangas nao calibradas, modelos portateis nao profissionais e
até mesmo balangas de alimentos, o que pode ter comprometido a precisao das
medidas obtidas e o monitoramento adequado da saude dos alunos.
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A qualidade dos dados antropométricos deve ser rigorosamente analisada para
evitar estimativas enviesadas, que comprometem a validade dos resultados de
estudos populacionais. Os vieses podem ser sistematicos ou aleatorios, sendo os
mais comuns decorrentes da imprecisao na afericdo antropométrica. A padronizacao
da técnica de mensuragado, o uso de equipamentos adequados e calibrados e a
capacitagado continua dos antropometristas sdo essenciais para minimizar erros e
garantir a confiabilidade dos dados coletados (Santos e Conde, 2024).

Por isso, a definicdo e a implementagcdo de um protocolo de diagndstico
nutricional, bem como o fornecimento de infraestrutura adequada as unidades
escolares, sdo fundamentais para reduzir vieses, garantir a precisdo dos dados
antropomeétricos e assegurar a validade dos resultados. Com tais medidas estruturais
€ operacionais, contribui-se para a melhoria da qualidade nutricional do cardapio
escolar e para a promog¢ao da saude dos alunos, favorecendo o desenvolvimento de
habitos alimentares mais adequados e prevenindo agravos nutricionais.

Além das limitacbes estruturais, constatou-se também um déficit de recursos
humanos. Entre os profissionais habilitados para realizar a avaliagdo antropométrica
e que integram o quadro da SEDUC estdo os nutricionistas, os professores de
educacao fisica e quando devidamente treinados e supervisonados, os estagiarios
dessas areas.

Atualmente, 8 nutricionistas estdo lotados na SEDUC, numero considerado
insatisfatorio para atender as 116 unidades escolares. A Resolugédo do Conselho
Federal de Nutricao (CFN) n°® 789/2024, publicada em 13/09/2024, estabelece prazos
aos municipios para a adequacgao do seu quadro técnico no ambito do PNAE. Como
prazo imediato, a resolugao indica que se deve alcancar pelo menos 30% do quadro
previsto, estando o municipio investigado com 38%; a médio prazo, em 3 anos, atingir
60%, o que exigiria mais 5 nutricionistas até 2027; e, a longo prazo, em 5 anos,
integralizar o quadro, com mais 8 profissionais até 2029. Portanto, o quadro completo
prevé 21 nutricionistas, caso ndo seja inaugurada mais nenhuma unidade escolar,
representando esta uma segunda fragilidade a ser solucionada.

Embora exista uma lacuna significativa quanto ao niumero de nutricionistas, a
pesquisa revelou que 97,1% das unidades escolares dispdem de professores de
educacao fisica, o que representa uma potencialidade a ser otimizada para o
monitoramento nutricional. Visto que a avaliagdo antropométrica representa um

procedimento de baixa complexidade e rapida execucéao, a integracao dessa pratica
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ao cronograma pedagodgico, por exemplo, no inicio do ano letivo, ocuparia apenas
uma aula de educagao fisica, sem comprometer a programacgao curricular.

Estudos recentes, como o de Lopes et al. (2022) e o monitoramento longitudinal
de Medeiros et al. (2020), demonstram a importancia de tal acompanhamento
periodico para a identificagao de tendéncias nutricionais, como o excesso de peso e
a obesidade infantil, sem que a logistica operacional se torne um obstaculo
intransponivel. Dessa forma, a colaboracdo do professor de educagao fisica na
avaliacdo antropométrica contribui para um rastreamento nutricional continuo e
eficiente, maximizando o potencial de intervengdes precoces e mais efetivas.

Além da disponibilidade de equipamentos e profissionais, a pesquisa também
investigou a distribuigcdo geografica das unidades escolares participantes, sendo que
100% estao localizadas em areas urbanas, com 78,6% situadas em regides periféricas
e 21,4% em areas centrais.

Para verificar a existéncia de associagao entre a localizagdo da escola (central
ou periférica) e a presenca de determinados recursos, como professor de educagéo
fisica, balanga e estadidmetro foi realizado o Teste Exato de Fischer, conforme Tabela
4.

Tabela 4. Associacdo entre localizagdo das unidades escolares, centrais ou
periféricas e a disponibilidade de recursos humanos e materiais para realizagao da

avaliagcdo antropométrica, segundo o Teste Exato de Fisher, Maringa, Parana, 2024.

Variavel Central Periférica Valor Interpretacao
(Sim / N&o) | (Sim / Néo) P pretag
Professor de N&o ha
educacgao 14/0 52/2 1,000 associacao
fisica significativa
Nao ha
Balanca 4/10 18 /36 1,000 associagao
significativa
Nao ha
Estadiébmetro 0/14 2/52 1,000 associacao
significativa

Fonte: Elaborado pela autora (2024).

Consonante com a Tabela 4, os valores-p foram superiores a 0,05, ou seja, ndo
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ha evidéncias estatisticas de que a localizagdo das escolas tenha influenciado
significativamente os resultados das variaveis.

Os valores-p maiores que 0,05 em todos os testes indicam que a
probabilidade de que as diferencas observadas nos dados ocorreram apenas por
acaso € elevada, sugerindo a auséncia de um padréao significativo.

A selecgao dessas variaveis teve o intuito de investigar se a disponibilidade de
equipamentos e profissionais € inferior em bairros mais afastados. Estudos recentes
apontam que as instalagdes precarias, a escassez de materiais e a dificuldade em
atrair e reter profissionais qualificados sdo desafios recorrentes, concentrados
principalmente, nas unidades escolares de regides periféricas (Ferreira et al., 2024;
Chagas e Cardenas, 2024; Franciscon e Bovo, 2022).

No entanto, os dados da presente pesquisa destoaram desses achados em
literatura, mostrando que a escassez na disponibilidade de equipamentos
antropométricos € um desafio generalizado em todo o municipio, e nao restrito as
regides periféricas.

Esse achado merece destaque, uma vez que contrasta com as condi¢des
macroestruturais favoraveis do municipio, o qual representa a terceira maior cidade
do estado; possui um IDH de 0,808, considerado muito alto e foi eleito o melhor
municipio para se viver no Brasil por quatro vezes, em 2017, 2018, 2021 e 2024 (PMM,
2024a). Assim, evidencia-se que a implementagdo efetiva do PNAE ainda requer
maior atengao e investimento municipal.

Os dados apresentados serao fundamentais para subsidiar a elaboragao de um
protocolo de diagndstico nutricional para os alunos da rede municipal de educacéo.
Um instrumento padronizado, aliado a infraestrutura adequada e a profissionais
qualificados, permitira identificar precocemente agravos nutricionais e monitorar
continuamente o estado nutricional dos estudantes, contribuindo para a promogao da
saude e prevencao de doengas.

Do ponto de vista social, tal protocolo se alinhara as diretrizes de politicas
publicas que reconhecem a escola como espacgo estratégico para agdes de Vigilancia
Alimentar e Nutricional (VAN) (Nogueira et al., 2021; Costa et al., 2022). No entanto,
fragilidades na infraestrutura e na disponibilidade de profissionais habilitados podem
comprometer a qualidade do diagnéstico, evidenciando a necessidade de diretrizes

claras, capacitacdo continua e supervisdo técnica. Nesse contexto, iniciativas
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intersetoriais, como o Programa Saude na Escola (PSE), configuram estratégias para

enfrentar tais lacunas.

5.3. ACOES INTERSETORIAIS E O PAPEL DO PSE

O PSE, criado pelo Decreto n°® 6.286/2007, tem como objetivo contribuir para a
formacao integral dos estudantes da rede publica de educagao basica, por meio de
agdes de prevengao, promogéo e atengdo a saude. Trata-se de uma estratégia de
integracéo entre os setores de saude e educagéao, voltada para o desenvolvimento da
cidadania e a melhoria das politicas publicas no Brasil, com a finalidade de promover
a saude e a educagdao de forma integral aos alunos, além de garantir a
sustentabilidade das a¢des por meio da formacao de redes de corresponsabilidade. A
adesdo dos municipios ao PSE é voluntaria e ocorre por meio de um termo de
compromisso firmado entre as Secretarias de Saude e Educacgao (Brasil, 2025).

O municipio em questao ja participava do PSE, porém n&o havia uma atuagao
integrada entre os setores envolvidos. Para garantir a avaliagdo antropométrica de
2024, abrangendo todos os escolares, foi estabelecida uma parceria entre os
nutricionistas e professores de educacao fisica da SEDUC e do PSE. Essa
colaboracao foi estratégica, uma vez que a equipe do programa ja conta com esses
profissionais, permitindo uma abordagem mais coordenada e eficaz.

Contudo, apesar da colaboragao entre a Secretaria de Saude e de Educacao,
conforme apresentado no Grafico 1, a parceria ndo foi suficiente para garantir a

execugao adequada da avaliagdo antropomeétrica.
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Grafico 1. Distribuigcdo dos profissionais responsaveis pela avaliagdo antropométrica

realizada na rede de educagao publica municipal.
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Fonte: Elaborado pela autora (2024).

Observou-se que a avaliagdo antropométrica foi realizada, em parte das
unidades escolares, por profissionais sem formacao especifica para essa atividade.
Embora as orientagdes institucionais sobre a condugdo dessas avaliagbes nao
tenham sido objeto de investigacdo neste estudo, esse resultado aponta para
possiveis fragilidades nos fluxos operacionais e na organizagdo das
responsabilidades entre os setores envolvidos. Tal situagdo pode comprometer a
padronizagao das medidas antropométricas, impactando a qualidade dos dados
coletados e a confiabilidade das analises subsequentes. Nesse sentido, o achado
reforga a importancia da implementagado de um protocolo estruturado de diagndstico
nutricional, com definicdo clara de atribui¢cdes profissionais e diretrizes operacionais,
contribuindo para a qualificagao das agdes de saude no ambiente escolar.

A precisao e a validade da avaliagao antropométrica estao diretamente ligadas
a competéncia técnica do avaliador, que deve possuir dominio das técnicas
preconizadas e habilidade pratica na execugao dos procedimentos. A acuracia das
medicdes de peso e altura depende nao apenas do uso adequado dos instrumentos,
mas também da padronizacdo e da reprodutibilidade das mensuragdes. Erros na
afericdo podem comprometer a interpretacao dos dados e impactar a formulacéo de

estratégias de intervencdo em saude publica, ressaltando a importancia do
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treinamento continuo e da experiéncia do profissional responsavel pela avaliagéo
(Garcia e Garcia, 2019).

O acompanhamento do estado nutricional deve ser continuo e sistematico,
garantindo a obtencdo de dados precisos que embasem o planejamento e a
implementacgao de politicas publicas voltadas a melhoria do perfil epidemiolédgico e
de saude da populacdo. Esse monitoramento permite identificar possibilidades de
intervengdes eficazes, com objetivos bem definidos e metas estabelecidas (Brasil,
2018).

Essa estratégia permite ndo apenas monitorar o estado nutricional dos
estudantes ao longo do tempo, mas também avaliar a efetividade das possiveis agdes
implementadas. Segundo os dados, a maior parte das unidades escolares mensuram
0 peso e a altura dos alunos pelo menos uma vez ao ano, conforme demonstrado no
Grafico 2.

Grafico 2. Periodicidade da avaliagao antropométrica realizada na rede de educacéao

publica municipal.
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Fonte: Elaborado pela autora (2024).

Uma das atividades fundamentais preconizadas pelo PNAE para subsidiar as
demais agdes do programa, inclusive, a elaboragao dos cardapios é a realizagéo do
diagndstico nutricional de todos os alunos. No entanto, conforme demonstrado, esse

diagndstico néo esta sendo realizado de forma periddica e integral.
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Essa situagdo ndo € um caso isolado. Estudos que investigaram a adog¢ao do
diagndstico nutricional por nutricionistas para a elaboragéo dos cardapios escolares,
evidenciaram que menos de 33% desses profissionais seguem essa diretriz
estabelecida pelo PNAE. A auséncia de uma abordagem sistematica e peridédica do
diagndstico nutricional nos municipios compromete a efetividade das politicas publicas
de alimentagdo escolar, que deveriam ser baseadas nas reais necessidades dos
estudantes, garantindo uma alimentagcdo adequada e saudavel (Santos, et al., 2019;
Silva, 2020b).

A avaliacdo antropométrica € um instrumento fundamental na promogéo da
saude e na prevencao de doencgas relacionadas aos desvios do estado nutricional,
como a obesidade e a desnutricdo. O monitoramento regular das condi¢des
antropomeétricas de criangas e adolescentes é essencial para identificar precocemente
problemas nutricionais e facilitar intervengdes, pois o crescimento € a medida que
melhor define a saude e o estado nutricional de criangas, ja que disturbios na saude
e nutricdo, independentemente de suas etiologias, afetam o crescimento infantil
(Montes et al., 2023).

Na pratica, o PSE pode favorecer a padronizacdo dos procedimentos de
avaliagdo antropométrica, garantir maior cobertura de estudantes avaliados e
contribuir para a capacitagao das equipes envolvidas. A articulacdo entre saude e
educacdo possibilita superar a fragmentacdo das acgdes, fortalecendo o
monitoramento do estado nutricional e ampliando a efetividade das estratégias de
prevencao e promogao da saude, como as agoes de EAN.

Portanto, a insuficiéncia de recursos humanos especializados e de
infraestrutura adequada, somada a auséncia de protocolos padronizados, evidencia a
necessidade de intensificar acdes intersetoriais. O fortalecimento do PSE apresenta-
se como caminho estratégico para qualificar a coleta e o uso dos dados
antropométricos, garantindo maior confiabilidade ao diagndstico nutricional e

subsidiando a formulacdo de politicas publicas mais efetivas.

5.4. ATIVIDADES DE EDUCACAO ALIMENTAR E NUTRICIONAL

A compreensao de como as unidades escolares desenvolvem agdes de EAN é
fundamental para promover a saude e a formagéao integral dos estudantes. A EAN,
prevista como um dos objetivos do PNAE e respaldada pela Lei n® 11.947/2009, deve

estar transversalmente inserida no curriculo escolar, contemplando conteudos sobre
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alimentacgao, nutricdo e praticas saudaveis alinhadas aos principios da SAN (Brasil,
2009; 2024a).

As atividades de EAN englobam diversas agbes pedagdgicas adequadas as
diferentes faixas etarias, como hortas escolares, rodas de conversa, palestras,
oficinas culinarias, degustagdes e socializagcdo em torno do cardapio escolar. Essas
praticas dialogam com multiplos saberes, como cultura, histéria, geografia, entre
outros, promovendo o alimento tanto como conteudo especifico quanto como recurso
didatico para outras disciplinas. Além disso, devem considerar a realidade
epidemioldgica, sociocultural e econdmica da comunidade escolar (Magalhaes, 2022;
Brasil, 2024b).

Os dados revelaram que as atividades de EAN estio inseridas nas unidades
escolares investigadas (68), observou-se que, em 86,8% (59) delas, as acbes de EAN
estdo inseridas na matriz curricular, o que demonstra um compromisso com a
institucionalizagao dessas praticas pedagodgicas. A maior incidéncia foi observada nos
CMEls, que representaram 559% (38) desse total, enquanto as escolas
corresponderam a 30,9% (21). Esse cenario pode indicar uma valorizagdo mais
precoce da tematica na formacgao das criangas, além de refletir a énfase que os CMEIs
tém em praticas integradas ao cotidiano e ao desenvolvimento infantil, favorecendo a
insercado de temas transversais como a EAN.

Aliteratura cientifica corrobora essa interpretacdo ao destacar que intervencgdes
educativas continuas, sobretudo na primeira infancia, contribuem significativamente
para a formacao de habitos alimentares saudaveis e para a prevengao de agravos
nutricionais, como a obesidade infantil (Sanchez et al., 2023).

Adicionalmente, na etapa pré-escolar, as a¢cdes de EAN tendem a apresentar
maior efetividade, uma vez que as criancas nessa fase do desenvolvimento,
demonstram elevada receptividade a abordagens ludicas e interativas. Tais
estratégias metodoldgicas favorecem a compreensao e a internalizagao de praticas
alimentares saudaveis, contribuindo para a formagao de habitos duradouros (Santos,
2021).

Conforme a Resolugdo n°® 789/2024 do Conselho Federal de Nutricdo (CFN),
sao atribuigdes obrigatdrias do nutricionista no ambito do PNAE: planejar e coordenar
acoes de avaliagao nutricional; elaborar o plano anual de trabalho; planejar, monitorar
e registrar as atividades de EAN, assegurando sua integragcao ao curriculo escolar e

a realidade da comunidade; elaborar e avaliar cardapios, considerando os alunos com
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necessidades alimentares especiais e estimular a identificacdo desses estudantes;
elaborar e atualizar as fichas técnicas das preparagbes; colaborar com o
abastecimento dos géneros alimenticios, incluindo a especificagdo e quantificagdo dos
itens; e articulagcdo com a agricultura familiar. Além dessas responsabilidades, o CFN
ainda prevé a realizagao de atividades complementares, o que amplia ainda mais o
campo de atuacgao do profissional (Brasil, 2024b).

A amplitude e a diversidade dessas atribuicdes tornam o escopo de atuagao do
nutricionista extremamente amplo e complexo. Somando-se a sobrecarga de tarefas
administrativas inerentes ao servigo publico, como participagdo em comissdes,
conselhos, fiscalizagdo de contratos e atendimento a demandas especificas do setor,
as acbes de EAN acabam, muitas vezes, sendo preteridas tanto na rotina do
nutricionista quanto no planejamento pedagdgico e na carga horaria dos estudantes,
o que dificulta sua efetiva insergdo no ambiente escolar (Magalhaes, 2022).

Diante dessas limitagdes e corroborando os dados da literatura, constatou-se
que foram os professores aqueles que assumiram o protagonismo na condu¢ao das
atividades de EAN, sendo apontados como o0s principais responsaveis por sua
implementacdo em 83,8% das unidades escolares. Esse dado evidencia o papel
central do corpo docente no processo educativo relacionado a alimentacao e nutricéo,
o que reforca a importancia e necessidade de sua formacgao continuada e adequada
para abordar o tema de forma eficaz, contextualizada e alinhada as diretrizes do
PNAE.

Entretanto, quando investigada a capacitagao dos professores, apenas 54,4%
das unidades relataram oferecer formagcao especifica sobre EAN. Ainda que esse
percentual seja praticamente equivalente entre os CMEIls (53,7%) e as escolas
(55,6%), a diferenca entre a maior responsabilidade atribuida aos docentes e a
limitada oferta de capacitagdo aponta para uma possivel lacuna na qualificagao
profissional. Essa disparidade pode comprometer a qualidade das acbes
desenvolvidas, além de evidenciar a necessidade de politicas mais robustas de
formagao continuada voltadas a EAN, a fim de garantir que os professores estejam
preparados para abordar o tema de forma consistente, critica e adequada as
diferentes faixas etarias. Indubitavelmente, sdo os professores que habitam o
cotidiano e atuam diretamente com os escolares, demonstrando o seu potencial de

impacto ante esse tema.
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As lacunas formativas nao se restringem ao corpo docente, reforcando a
necessidade de capacitagdes continuas na area de EAN, para os professores, mas
também para os nutricionistas. Embora a tematica faga parte da grade de graduagéao
em nutricdo, é fundamental promover atualiza¢gdes regulares, considerando os
constantes avancgos e desafios presentes na pratica educativa e no contexto escolar.

Nesse sentido, para compreender de que forma essas formagdes ou a auséncia
delas, refletem no cotidiano das unidades escolares, buscou-se identificar o alcance
das atividades de EAN no municipio estudado. Para isso, o instrumento aplicado aos
gestores escolares foi organizado em dois blocos, com questdes padronizadas
destinadas a comparar as agdes de EAN desenvolvidas por professores e
nutricionistas. As variaveis analisadas incluiram a faixa etaria do publico-alvo, a
frequéncia das atividades, a sistematizagcdo por meio de registros e a existéncia de
processos avaliativos.

Embora as unidades escolares sejam organizadas entre escolas, que atendem
criangas de 6 a 10 anos, e CMElIs, destinados ao publico de 4 meses a 5 anos, a
analise dos dados sobre as a¢des de EAN foi estruturada por faixa etaria: 0 a 5 anos,
6 a 10 anos e EJA. Essa decisao metodoldgica deve-se as especificidades da rede,
como o fato de uma escola também ofertar educagao infantil (4 a 5 anos) e 13
unidades atenderem a EJA, que contempla estudantes adultos com idades diversas.
A categorizagéao por faixa etaria e sua relagdo com as atividades de EAN, apresentada
no Grafico 3, visa garantir maior clareza e precisao a analise, independentemente da

tipologia institucional das unidades escolares.
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Grafico 3. Distribuicao da faixa etaria dos alunos contemplados nas atividades de

EAN, realizadas por professores e nutricionistas, respectivamente.
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Fonte: Elaborado pela autora (2024).

Os dados indicam diferencas de carater descritivo no padrao de distribuicao
etaria das agdes de EAN realizadas por nutricionistas e professores. Observa-se que
as acgbes desenvolvidas por nutricionistas apresentam uma distribuicdo mais
homogénea entre as diferentes faixas etarias, enquanto aquelas conduzidas por
professores concentram-se predominantemente na educacdo infantil. O padréo
observado aponta para abordagens distintas no planejamento das acbdes de EAN,
possivelmente relacionadas as atribuicdes profissionais e aos contextos de atuacgao.
A concentracdo das atividades na educacao infantil pode refletir o reconhecimento da
relevancia das acbes precoces na formacao de habitos alimentares saudaveis,
especialmente na primeira infancia, conforme discutido por Sanchez et al. (2023) e
Santos (2021).

No que se refere a EJA, observa-se baixa frequéncia de acbées em ambos os
grupos. Esse resultado deve ser interpretado a luz da representatividade da
modalidade no sistema de ensino, que corresponde a apenas 0,80% do total
investigado, ou seja, 250 alunos em um universo de 31.048 estudantes atendidos pela
rede publica do municipio. Ao relacionar a distribuicdo das acbdes a proporcao de

estudantes atendidos, busca-se qualificar a leitura dos dados, evitando interpretacoes
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distorcidas sobre a abrangéncia das a¢des de EAN, sem que isso implique justificar
ou minimizar a baixa oferta de atividades para essa modalidade.

Embora todas as faixas etarias estejam, em alguma medida, contempladas
pelas acdes de EAN, o Grafico 4 aponta para o fato de que a periodicidade com que

essas atividades ocorrem € majoritariamente esporadica.

Grafico 4. Periodicidade das atividades de EAN realizadas por professores e

nutricionistas, respectivamente.
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Fonte: Elaborado pela autora (2024).

A maior parte das agdes é realizada apenas de forma eventual, o que limita seu
potencial formativo e compromete a continuidade necessaria para a construcao de
habitos alimentares saudaveis. Essa constatagdo evidencia a necessidade de
estratégias que garantam maior sistematizacdo e regularidade das praticas
pedagogicas de EAN no contexto escolar, especialmente entre os estudantes mais
velhos, que apresentam maiores percentuais de inadequagdes nutricionais.

Embora 83,8% das unidades escolares tenham relatado a realizacéo de alguma
atividade de EAN, os dados indicaram fragilidades quanto ao planejamento, a
periodicidade e, principalmente, ao comprometimento com o registro e a avaliagao
dessas agdes. No que se refere ao registro das atividades realizadas por professores,

71,9% dos gestores afirmaram que essas acdes sao documentadas; 15,8% relataram
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auséncia de registros, e 12,3% declararam nao saber informar. Em relagdo as
atividades conduzidas por nutricionistas, 65% das unidades escolares indicaram que
ha documentacgao, 15% disseram que ndo ha, e 20% n&o souberam responder.

Quanto a avaliacdo da efetividade das acdes, os resultados demonstraram
lacunas ainda mais significativas. Apenas 35,1% dos gestores afirmaram que as
atividades de EAN realizadas por professores passam por algum processo avaliativo;
52,6% indicaram que nao ha avaliagao, e 12,3% nao souberam informar. Por outro
lado, no bloco referente as agdes conduzidas por nutricionistas, 45% dos gestores
afirmaram que a avaliagao é realizada, 25% disseram que nao e 30% desconhecem
essa informacao.

O registro e a avaliagdo das acdes de EAN sdo etapas fundamentais para
garantir sua efetividade, continuidade e integracdo ao processo pedagogico. Essas
atividades devem estar previstas no plano anual de trabalho do nutricionista
responsavel técnico e articuladas com o planejamento pedagdgico da escola. A
documentagédo deve incluir registros sistematicos das atividades desenvolvidas, os
publicos envolvidos, metodologias utilizadas e objetivos alcangados. Esses registros
favorecem a construgcdo de praticas contextualizadas e reflexivas, alinhadas aos
principios da educagao critica e emancipadora. Ja a avaliagdo deve considerar
aspectos qualitativos e quantitativos, com foco na participacédo, na apropriacdo dos
conteudos pelos estudantes e na articulagdo com o curriculo escolar. Esse processo
contribui para o aperfeicoamento continuo das estratégias de EAN e subsidia a gestao
publica na tomada de decisdes (Brasil, 2020, Brasil, 2022, Porrua e Colussi, 2023,
Brasil, 2024a e b).

E importante destacar que, neste estudo, as questdes relativas & EAN foram
abordadas de forma ampla e atemporal, ou seja, foram consideradas atividades
realizadas em algum momento do percurso escolar, sem delimitagao de periodo de
tempo. Essa opgcao metodoldgica justifica-se por se tratar de uma investigacao
pioneira no municipio, cujo objetivo foi mapear a presenga ou auséncia de praticas de
EAN nas unidades escolares.

Contudo, esse recorte dificulta a comparagao direta com outros estudos que
adotam critérios de frequéncia e sistematizagdo, como os indicadores propostos por
Bicalho et al. (2022) e Porrua e Colussi (2023). Segundo Bicalho et al. (2022), valores
iguais ou superiores a 50% realizando atividades anuais de EAN sé&o classificados

como indicadores a serem "mantidos ou avancgados". Ja a pesquisa realizada por
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Porrua e Colussi (2023), considerando os 5.499 municipios participantes do PNAE,
estabelece dois critérios de avaliagao: 1. Existéncia de a¢des planejadas, executadas
e documentadas; e 2. Inser¢c&o dessas agdes no Projeto Politico Pedagodgico (PPP).
De acordo com os autores, 64,8% dos municipios foram classificados como "bom"
(responderam "sim" aos indicadores), 25,3% como ‘"regular" (responderam
"parcialmente") e 9,9% como "ruim" (responderam "nao").

Embora os dados do presente estudo indiguem que a maioria das unidades
escolares realiza atividades de EAN, a auséncia de recorte temporal impede a
classificagao precisa e sua utilizagcdo como série histoérica comparavel, com base nos
referenciais adotados por outras pesquisas. Ainda assim, os percentuais observados
sugerem que O municipio se aproximaria das classificagdes "manter/avancar" e
"regular”, respectivamente, considerando a realizagdo das ag¢des de EAN e sua
insercao no PPP, na maioria das unidades escolares. Assim, apesar das diferencas
metodoldgicas, os resultados oferecem um parametro inicial importante para futuras
analises e para o aprimoramento das praticas de EAN no contexto municipal.

Por outro lado, os dados também revelam fragilidades significativas na
comunicagao e no trabalho colaborativo entre os diferentes atores envolvidos na
implementagdo das agdes de EAN. A auséncia de uma sistematica clara de
documentagdo e avaliacdo, especialmente nas atividades conduzidas pelos
professores, pode estar relacionada a falta de formacao especifica e de orientacao
técnica. Os altos percentuais de respostas "ndo sei" indicam uma possivel
desarticulacdo entre os gestores escolares e os profissionais responsaveis pela
execugao das atividades, o que igualmente compromete a efetividade do
acompanhamento e da gestédo das agdes.

Os achados reforgam a importancia de se estabelecer protocolos institucionais
para o registro e avaliacdo das ag¢des de EAN, bem como fortalecer a capacitacdo dos
gestores e professores sobre a relevancia dessas etapas no ciclo de planejamento e
execucgao das atividades. Além disso, destaca-se a necessidade de promover maior
integracao entre as equipes escolares e os nutricionistas da rede, a fim de garantir um
trabalho interdisciplinar coeso e alinhado com os principios da EAN no contexto
escolar.

Nessa direcdo, o diagndstico nutricional dos estudantes emerge como uma
ferramenta fundamental para orientar e contextualizar as a¢gdes de EAN, permitindo

que as intervencdes sejam adaptadas as necessidades especificas da comunidade
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escolar. Arealizacao do diagndstico nutricional dos escolares possibilita a identificacéo
de habitos alimentares inadequados e condi¢des como sobrepeso e obesidade, cada
vez mais frequentes na populagdo em geral e no ambito da escola, servindo como
base para o desenvolvimento de estratégias educativas mais eficazes e direcionadas
(Sperb et al, 2024).

Assim, a integragao entre avaliagdo antropomeétrica, diagndéstico nutricional e
praticas educativas fortalece a efetividade das agdes de EAN, promovendo habitos
alimentares saudaveis e contribuindo para a melhoria da saude dos escolares.

Evidenciar as lacunas existentes no planejamento, execugao, registro e
avaliacao das atividades de EAN é um passo essencial para o fortalecimento das
praticas pedagodgicas e intersetoriais no ambiente escolar. A identificagdo dessas
fragilidades ndo apenas subsidia a constru¢cdo de politicas e agdes mais efetivas,
como também oferece uma base concreta para o desenvolvimento de um protocolo
de diagnostico nutricional contextualizado a realidade local.

Tal protocolo permitira que as ag¢des de EAN sejam orientadas por dados
objetivos sobre o estado nutricional dos estudantes, promovendo maior coeréncia
entre as necessidades identificadas e as estratégias adotadas. Além disso, ao integrar
o diagndstico nutricional ao ciclo de planejamento das agdes de EAN, suprindo
caréncias e qualificando os profissionais envolvidos, estimula-se uma abordagem
mais sistematica, continua e orientada por evidéncias, potencializando os impactos
na promocgao da saude e prevencao de doencgas.

A seguir, € apresentado o texto do Protocolo de Diagnostico Nutricional da Rede
Publica de Educacao de Maringa, considerando sua integralidade e ineditismo. O
protocolo sera encaminhado oportunamente a gestdo municipal para apreciagéo e
deliberacao futuras, visando a sua implantagdo, monitoramento e avaliagao. Ainda, no
sentido de contribuir para uma rapida compreensao e contextualizagao, foi construido

um texto mais enxuto, em forma de Sumario Executivo, apresentado no Apéndice D.

5.5. PROTOCOLO DE DIAGNOSTICO NUTRICIONAL DA REDE PUBLICA DE
EDUCACAO DE MARINGA, PARANA, 2025.
INTRODUCAO

O estado nutricional dos alunos € um importante indicador de saude e
qualidade de vida, refletindo condi¢gdes alimentares, socioecondmicas e de acesso a

servigos basicos.
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Diante do atual cenario de transigado nutricional, marcado pela redugcéo da
desnutricao e pelo aumento do sobrepeso e da obesidade, a avaliagao nutricional
sistematizada no ambiente escolar torna-se uma estratégia imprescindivel para a
identificacao precoce de riscos nutricionais, direcionar agdes de Educagao Alimentar
e Nutricional (EAN) e subsidiar politicas publicas de promogdo da saude e da
alimentagdo adequada. Assim, este protocolo visa padronizar o processo de
diagndstico nutricional na rede publica municipal de ensino, considerando a realidade
local e as recomendacgdes estabelecidas em ambito nacional.

Este protocolo foi desenvolvido com base nas recomendacdes do Programa
Nacional de Alimentagdo Escolar (PNAE), que adota as diretrizes do Sistema de
Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN), e este, por sua vez, segue parametros
técnicos definidos pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS), assegurando a
padronizacao e a qualidade das avaliagdes antropométricas em todas as faixas etarias
atendidas.

O SISVAN (2011) recomenda a mensuragao do peso e da estatura de todos os
individuos, independentemente da faixa etaria. Pesar e medir sdo consideradas
atividades relativamente simples, a maioria das pessoas julga-se apta a realiza-las.
No entanto, falhas técnicas nos procedimentos, na leitura ou no registro das medidas
sdao comuns e podem comprometer a confiabilidade dos dados, principalmente,
quando utilizados em larga escala para fins de registro, comparagéo, evolugao
histéorica e condutas terapéuticas e alimentares especificas, bem como o
desenvolvimento de a¢des de EAN.

Para mitigar tais falhas, € essencial a atuagdo de uma equipe qualificada e
treinada, com revisdo e periodicidade constantes dos conceitos e procedimentos,
além de reposicdo e manutencado frequente dos equipamentos utilizados. A meta
estipulada devera ser alcangar anualmente 100% dos estudantes matriculados em
cada unidade de ensino da rede publica municipal de educagéo.

Nesse contexto, o diagndstico nutricional da rede municipal de 2024 evidenciou
a coexisténcia de situagdes de eutrofia, baixo peso e excesso de peso, com tendéncia
crescente deste ultimo nas faixas etarias mais avancgadas, reforgcando a necessidade
de monitoramento sistematico e de ag¢des continuas de EAN.

O Protocolo estara sob a responsabilidade da equipe de Nutricado do Setor de
Alimentacao Escolar da Secretaria Municipal de Educacao (SEDUC).

A exposicao do conteudo sera conduzida a partir dos seguintes eixos tematicos:
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¢ Indicadores nutricionais

e Equipe técnica e atribuicbes

e Estrutura e equipamentos

e Avaliacdo Antropométrica: etapas e padronizacao
e Periodicidade

e Fluxos e encaminhamentos

e Avaliacdo e monitoramento

e Disposigdes finais

e Referéncias

INDICADORES NUTRICIONAIS

Para fins do presente protocolo, o diagndstico nutricional das criangas sera
realizado por meio do indicador antropométrico indice de Massa Corporal para a Idade
(IMC/l), conforme a classificagdo da OMS (2006 e 2007). Ja para a avaliagdo dos
estudantes da Educacao de Jovens e Adultos (EJA), sera utilizado o IMC para adultos,
também conforme critérios da OMS (1995) e o IMC para idosos, conforme critérios
The Nutrition Screening Initiative (1994).

O IMC considera simultaneamente peso e estatura, permitindo avaliar a
proporcionalidade corporal e a adequagao do crescimento, sendo amplamente
recomendado para avaliagao nutricional em diferentes faixas etarias.

Para a realizagao do diagndstico nutricional das criangas, além das medidas de
peso e estatura, sdo necessarias informagdées como idade (em dias, meses e anos,
no caso, verificada mediante identificacdo da data de nascimento), sexo e data da
coleta, pois esses dados sdo fundamentais para o calculo e a adequada interpretagao

dos indicadores antropométricos.

EQUIPE TECNICA E ATRIBUICOES

Considerando a atual estrutura funcional do ensino publico municipal, a
avaliacdo antropomeétrica dos estudantes sera realizada por nutricionistas e
professores de educacao fisica vinculados a SEDUC e ao Programa Saude na Escola
(PSE). Esses profissionais sdo os que possuem formacéo e habilitagédo técnica para
conduzir essa atividade com seguranca e qualidade. Haja vista a necessidade de

garantir a realizacdo periddica e abrangente do diagndstico nutricional, torna-se
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essencial a articulacdo entre as secretarias envolvidas, promovendo uma agao
intersetorial que viabilize o monitoramento continuo do estado nutricional dos
escolares.

Os professores de educacido fisica da SEDUC serdo responsaveis pela
realizagcado da avaliagdo dos estudantes de suas respectivas turmas, abrangendo os
CMEls, com idades entre 4 e 5 anos, bem como as turmas do ensino fundamental,
incluindo os alunos da EJA. Ressalta-se que, para garantir a continuidade dessa
atividade, € fundamental que ela seja incorporada a matriz curricular dos professores
de educacao fisica, evitando sobrecarga e promovendo a integracdo com as demais
atribuicées pedagogicas.

Nutricionistas e professores de educacao fisica vinculados ao PSE atuarao
naquelas unidades escolares localizadas em suas areas de abrangéncia. Nesses
casos, a atuagao do PSE sera direcionada principalmente aos CMEIs com criangas
de 0 a 3 anos e as turmas de 4 e 5 anos em que nao houver professores de educagao
fisica disponiveis. Além desses, profissionais enfermeiros que integram as equipes do
PSE também poderédo contribuir de forma complementar com a realizagdo das
medicdes, dada sua experiéncia nas agdes de vigilancia e promogao da saude no
ambiente escolar.

A participacao de estagiarios de nutricdo, educacao fisica e enfermagem como
apoio na realizacdo das avaliagdes antropométricas sera viabilizada mediante
capacitagcao prévia e supervisio adequada. Essa atuagdao representa uma
potencialidade, tanto para os estudantes que, ao vivenciarem a pratica profissional em
um contexto real, ampliam suas competéncias técnicas, éticas e interdisciplinares,
quanto para o municipio, que se fortalece ao contar com uma forca de trabalho
complementar qualificada, contribuindo para o atendimento ao protocolo de
diagndstico nutricional, a efetivacdo das acgdes intersetoriais em saude, educagao no
ambiente escolar e a formagao de futuros profissionais voltados para a promogao da
saude no ambiente escolar. Essa experiéncia, além de integrar os principios das
Diretrizes Curriculares Nacionais, promove a aproximacao entre formacao académica
e demandas concretas do servigo publico.

Nas demais unidades escolares nao atendidas pelo PSE, a avaliacédo
antropométrica sera de responsabilidade dos nutricionistas da equipe de Nutricdo do
Setor de Alimentagao Escolar da SEDUC, especialmente para as criancas de 0 a 3

anos nos CMEIls e para as turmas de 4 e 5 anos nas unidades com auséncia de
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professor de educacdo fisica. Além de participar da etapa de avaliagao
antropométrica, esses profissionais também serdo encarregados da organizagao,
compilagdo e analise dos dados coletados, elaborando o diagndstico nutricional do
municipio e sua estratificacdo por unidade escolar e modalidade de ensino. Ainda, a
partir desse diagnostico, os resultados deverao ser devolvidos as unidades de ensino
e deveréo ser deflagradas agdes de EAN e encaminhamentos necessarios as demais
redes do municipio, prioritariamente, a rede publica de saude.

Ja os gestores das unidades escolares terdo a responsabilidade de
acompanhar e coordenar o processo de avaliagao antropométrica, assegurando que
os dados coletados sejam disponibilizados a equipe de nutricionistas da alimentagao
escolar dentro do prazo previamente estabelecido. Compete-lhes, ainda, identificar e
comunicar eventuais dificuldades operacionais, como a auséncia de professores de
educacéo fisica ou a indisponibilidade de equipamentos, articulando, em conjunto com
a equipe de nutricao, estratégias para sua resolugao. As decisdes devem ser tomadas
de forma compartihada com a equipe técnica e devidamente formalizadas,
preferencialmente por meio de registros documentais, como e-mails ou sistema
institucional oficial, garantindo que todos os estudantes sejam avaliados dentro do
periodo estabelecido.

Para o bom desempenho da equipe técnica, € imprescindivel que o municipio
promova capacitacées periddicas para os profissionais envolvidos na antropometria.
Entre outros aspectos, as capacitacdes deverao abordar:

- Apresentacao do protocolo;

- Atualizagbes sobre os parametros técnicos;

- Padronizacao dos procedimentos de afericido da avaliagdo antropométrica;
- Registros documentais;

- Uso, conservacao e manutengao dos equipamentos;

- Acbes de EAN;

- Identificagdo de grupos em situagéo de risco alimentar e encaminhamentos.

ESTRUTURA E EQUIPAMENTOS
Para o sucesso na execucado do protocolo, dois elementos estruturais séo
fundamentais: equipamentos para a avaliacdo antropométrica e um sistema

operacional para a coleta de dados.
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Os equipamentos necessarios para garantir a precisao e a padronizagéo da
avaliagdo antropométrica incluem: balanga digital com estadibmetro acoplado,
balanca digital portatil, balanga digital pediatrica, estadidbmetro vertical portatil e
infantdmetro. Considerando critérios de qualidade, durabilidade e conformidade com
as normas técnicas vigentes, segue uma breve descricdo técnica sugerida para
subsidiar processos licitatorios de aquisicao destes equipamentos.

Balanca digital com estadiémetro acoplado: Balanga corporal digital eletrénica

com capacidade minima de 200 kg e divisdo minima de 100 g. Deve possuir
plataforma antiderrapante, visor digital de facil leitura, estadidmetro acoplado com
faixa de medicao de, no minimo 1,00 a 2,00 m, estrutura resistente e estavel, de
material ndo oxidavel, alimentagao por energia elétrica 110V. Aprovada pelo Instituto
Nacional de Metrologia, Qualidade e Tecnologia (INMETRO). Indicada para uso
profissional. Garantia minima de 12 meses. Manual em portugués.

Balanca digital portatil: Balanga corporal digital eletrénica portatii com

capacidade minima de 150 kg e divisdo minima de 100 g. Deve possuir plataforma
antiderrapante, visor digital de facil leitura, estrutura resistente e estavel, de material
nao oxidavel, alimentacédo por bateria. Aprovada pelo INMETRO. Indicada para uso
profissional. Garantia minima de 12 meses. Manual em portugués.

Balanca digital pediatrica: Balancga digital eletrbnica pediatrica portatil, com

capacidade de 20 kg, precisdo minima de 10 g, plataforma ergondmica e segura para
o bebé, visor digital de facil leitura, fungdo de tara e estabilidade de peso, estrutura
leve e resistente, de material ndo oxidavel, alimentacdo por energia elétrica 110V.
Indicada para uso profissional. Aprovada pelo INMETRO. Garantia minima de 12
meses. Manual em portugués.

Estadidmetro vertical portatil: Estadidmetro vertical portatil, deve ser de

estrutura leve, resistente, de material ndo oxidavel, de facil montagem, com bolsa para
transporte, com graduagéo em centimetros e milimetros, faixa de medigdo minima de
0 a 210 cm, haste metalica ou de plastico resistente, base niveladora para os pés.
Indicado para uso profissional. Aprovado pelo INMETRO. Garantia minima de 12
meses. Manual em portugués. Observagao importante: no caso de estadidmetros de
madeira, deve-se garantir que o local de armazenamento seja seco e ventilado para
evitar empenamentos causados pela umidade, o que compromete a precisao da

medida.
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Infantémetro (antropdmetro horizontal): Recomendado para criangas menores

de 2 anos, a fim de aferir o comprimento de forma adequada. Infantémetro rigido, com
estojo para transporte, base plana e firme, régua milimetrada embutida, cursor mével
para os pés e apoio fixo para a cabeca, medicdo minima de 30 cm e maxima de 100
cm, com precisdao de 1 mm. Material resistente, lavavel e de facil higienizagao.
Indicado para uso profissional. Aprovado pelo INMETRO. Garantia minima de 12
meses. Manual em portugués.

Deve-se garantir, previamente, o perfeito funcionamento dos equipamentos.
Para isso, a aquisigao deve priorizar aqueles certificados pelo INMETRO e pelo
Instituto de Pesos e Medidas (IPEM), assegurando a conformidade com os padrdes
de qualidade, segurancga e precisao exigidos para as avaliagbes antropométricas.

Além disso, € essencial que a manutengcdo preventiva e corretiva dos
equipamentos esteja prevista em processo licitatorio, ainda que em edital distinto
daquele destinado a aquisicdo. Essa medida visa prevenir falhas técnicas,
especialmente em balangas, que sao particularmente suscetiveis a erros decorrentes
da falta de calibracdo ou manutencao inadequada.

A presenca de balancas fixas nas unidades escolares é fundamental para
viabilizar o monitoramento regular do estado nutricional dos estudantes, promovendo
a autonomia das equipes locais. Por sua vez, a balanga digital portatil, juntamente
com o estadidbmetro portatil, constitui um recurso indispensavel para as equipes
volantes, como os nutricionistas da alimentacédo escolar e os profissionais do PSE,
que atuam em diferentes unidades de ensino conforme a territorializacdo. Além
desses instrumentos, a balanca pediatrica e o infantdmetro também serao utilizados
por essas equipes volantes, considerando que a avaliagcdo antropométrica das
criancas de 0 a 3 anos sera de responsabilidade desses profissionais.

Para garantir a precisdo e a confiabilidade das avaliagcbes antropométricas
realizadas nas unidades escolares, é essencial observar cuidados especificos no
manuseio e na instalacido dos equipamentos de medi¢ao. As balancas fixas devem
ser posicionadas em locais nivelados e estaveis, evitando sua movimentagao
frequente, pois deslocamentos podem comprometer a calibragdo e,
consequentemente, a acuracia das medicdes. Recomenda-se que esses
equipamentos sejam instalados em areas de facil acesso para os professores de
educacao fisica, facilitando a rotina de avaliagdes sem a necessidade de transporte

dos dispositivos.
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No caso das balancgas digitais portateis, utilizadas por equipes volantes como
nutricionistas da alimentagao escolar e profissionais do PSE, é fundamental que sejam
transportadas e armazenadas com cuidado, sempre em suas embalagens originais
ou em cases apropriados, para prevenir danos e manter a calibragcdo. Além disso,
deve-se evitar colocar objetos ou pesos sobre essas balangas durante o
armazenamento e transporte, a fim de preservar sua funcionalidade e prolongar sua
vida util.

Quanto ao sistema operacional, o municipio ja dispée de uma planilha em Excel
com férmulas automatizadas, capaz de calcular o diagndstico nutricional a partir do
preenchimento de dados como data da afericdo, nome do aluno, sexo, data de
nascimento, peso e altura. E fundamental que o antropometrista tenha acesso a um
dispositivo eletrénico (computador, notebook, tablet ou celular) para registrar as
informacgdes diretamente na planilha adequada, evitando retrabalho, minimizando
erros e garantindo a padronizagao dos registros. Mesmo que nao haja acesso a
internet no momento da avaliagdo, os dados poderdo ser sincronizados
posteriormente no drive utilizado pela rede municipal de educacéo.

Considerando algumas inconsisténcias observadas na experiéncia piloto de
avaliagdo antropométrica realizada em 2024, como o nao cumprimento das
orientagdes de preenchimento, as células da planilha devem ser previamente
configuradas para aceitar apenas os valores esperados, reduzindo erros de digitagao

e garantindo a confiabilidade dos resultados.

AVALIAGAO ANTROPOMETRICA: ETAPAS E PADRONIZAGCAO

A confiabilidade das medidas antropométricas depende da atuacao atenta do
avaliador e da qualidade dos equipamentos utilizados. Medidas devem ser sempre
repetidas em caso de duvida e registradas imediatamente apés a afericao, de forma
legivel e segura.

Para a realizagcdo da avaliagdo antropométrica, € fundamental seguir
procedimentos padronizados a fim de garantir a confiabilidade e a comparabilidade
dos dados. A mensuragdo do peso deve ser realizada utilizando balancga digital
devidamente calibrada, posicionada em superficie plana e nivelada. O avaliado deve
estar descalgo, com o minimo de roupas possivel (camiseta + calga ou shorts), parado
no centro da plataforma, com os pés paralelos e bragos estendidos ao longo do corpo,

aguardando até que o visor da balanga indique o valor estavel.
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A medicao da estatura deve ser feita com o uso de estadidmetro fixo ou portatil,
sempre instalado em local plano e contra uma parede sem rodapé. O avaliado deve
estar descalgo, com os calcanhares unidos, pernas estendidas, bracos relaxados ao
lado do corpo e ombros nivelados. A cabega deve estar posicionada no plano de
Frankfurt (linha imaginaria que liga a borda inferior da érbita ocular ao ponto mais alto
da abertura do ouvido). A régua do estadidmetro deve ser baixada até tocar o topo da
cabeca, sem compressao, e o valor deve ser lido na linha dos olhos do avaliador.

Para criangas menores de dois anos, a medi¢cao do peso deve ser realizada em
balanga pediatrica digital, com a crianca, preferencialmente, despida sem fraldas ou
vestindo apenas roupas leves (fralda limpa e seca, envolto em toalha fina). O bebé
deve ser posicionado de forma centralizada e em repouso, garantindo que néo haja
movimento no momento da leitura. Se ndo houver balanca pediatrica, pode-se adotar
a técnica de dupla pesagem (peso do adulto com e sem a crianga no colo), utilizando
balanca digital com capacidade adequada.

A medigdo do comprimento (estatura em posicdo horizontal) para bebés
também deve seguir critérios rigorosos. Deve-se utilizar o infantdbmetro, com o bebé
deitado de costas, em superficie plana e rigida, com a cabega posicionada no encosto
fixo, de modo que o plano de Frankfurt fique alinhado. Um segundo avaliador deve
estender suavemente as pernas do bebé, mantendo os joelhos esticados, e deslizar
o cursor mével do infantdmetro até encostar nos calcanhares, garantindo o registro
exato da medida.

Embora a aquisi¢gao dos equipamentos descritos seja condi¢éo essencial para
a execucgao adequada e continua da avaliagdo antropométrica, reconhece-se que o
processo de estruturacdo pode ocorrer de forma escalonada. Nesse periodo de
transicdo, recomenda-se a adocdo de estratégias provisorias, estritamente
temporarias, que permitam o inicio das acdes sem comprometer a qualidade do
diagnéstico. Entre elas, destaca-se a priorizacdo da compra de balangas digitais
profissionais portateis, de forma a possibilitar a organizagéo de um sistema de rodizio
entre as unidades até que todas estejam equipadas. Adicionalmente, para a afericao
de estatura, é possivel utilizar fita métrica fixada verticalmente em parede lisa,
nivelada e sem rodapé, desde que com marcacdo adequada e seguindo rigoroso
procedimento padronizado. Ressalta-se que tais medidas s&o paliativas e nao
substituem os equipamentos definitivos, devendo ser adotadas exclusivamente

enquanto o processo de aquisicao e distribuigcdo dos instrumentos oficiais € finalizado.
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PERIODICIDADE

A avaliagao antropométrica devera ser realizada uma vez ao ano para todos os
estudantes matriculados na rede publica municipal de ensino, concentrando-se nos
primeiros 30 dias letivos.

A coleta precoce de dados permite que as informagdes antropométricas
subsidiem, de forma eficaz, a elaboragdao dos cardapios escolares, o planejamento
das agdes de EAN e o direcionamento de estratégias voltadas a prevengéo de agravos
nutricionais, em consonéncia com a realidade nutricional dos alunos atendidos.

Embora a realizacdo de mais de uma aferigdo anual pudesse contribuir para
um monitoramento mais detalhado do estado nutricional, optou-se, neste protocolo,
por uma avaliacdo anual unica, considerando os principios da viabilidade operacional,
da eficiéncia na utilizacdo dos recursos publicos e da aplicabilidade no ambito da
gestdo municipal. Compreende-se que a comparagao anual entre os dados ja
possibilita o carater de acompanhamento do estado nutricional dos escolares e a
avaliagao da efetividade das acdes de EAN, em articulagdo com o sistema de saude
local, sempre que necessario.

No contexto escolar, a aplicagao da avaliagao antropomeétrica ocupara apenas
uma aula dos professores de educacao fisica, o que reforca sua viabilidade sem
comprometer o calendario pedagogico. Em casos de auséncia do estudante no dia da
avaliacdo, sera possivel realizar em outro momento, desde que ainda dentro do
periodo estipulado, de modo a alcangar 100% dos estudantes matriculados na
unidade de ensino. Para isso, a participacdo ativa dos gestores escolares nesse
movimento de coleta dos dados é fundamental, iniciando a avaliagdo precocemente.

Ressalta-se que, a medida que o municipio venha a dispor do quantitativo
adequado de nutricionistas, conforme preconizado pela legislacdo vigente, a
incorporagao de uma avaliagdo antropométrica ao final do ano letivo configura-se
como uma oportunidade estratégica de qualificacdo do processo de gestdo, ao
permitir o acompanhamento da evolugao do estado nutricional dos escolares ao longo
do ano. Essa afericdo possibilita avaliar a efetividade das acbdes de EAN
implementadas e a adequacédo do protocolo adotado, constituindo um importante
parametro para o monitoramento continuo, a tomada de decisdo e o aprimoramento
progressivo das agdes, sem comprometer a sustentabilidade operacional do protocolo

no contexto municipal.
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FLUXOS E ENCAMINHAMENTOS

Embora nao exista uma recomendagao formal quanto ao numero exato de
atividades de EAN a serem realizadas conforme o diagndstico nutricional, este
protocolo propde um fluxo orientador para a sua implementacdo, priorizando as
unidades escolares com maior percentual de inadequagdes nutricionais, incluindo
baixo peso, sobrepeso e obesidade.

Ressalta-se a importancia de encaminhar todos os casos de baixo peso,
magreza e magreza acentuada para atendimento na atencdo basica, considerando
que a desnutricdo pode impactar de forma significativa no desenvolvimento infantil e
no processo de aprendizagem. De forma similar, os casos de obesidade grave devem
ser encaminhados para acompanhamento especializado.

Reconhece-se que, a priori, todos os estudantes com inadequacgdes
nutricionais devem ser acompanhados. Contudo, considerando a limitada capacidade
operacional da rede municipal de educagao para esses encaminhamentos, reveste-
se de fundamental importancia a articulacao firme e continua com a rede pubica de
saude e com as familias dos estudantes. Decorre dessa necessidade a integragao
entre os atores envolvidos no Protocolo como condigdo sine qua non e principio
norteador para gerar impactos positivos junto a comunidade escolar e populagdo em
geral atendida.

As unidades escolares que apresentarem percentuais de eutrofia inferiores a
60% sao priorizadas para a realizagao de agdes de Educacao Alimentar e Nutricional
(EAN), com periodicidade minima de quatro atividades anuais. Por sua vez, as escolas
com percentuais de eutrofia iguais ou superiores a 60% recebem acgdes de EAN de
forma esporadica, com frequéncia minima de duas atividades ao ano. Esse critério de
priorizacao foi definido com base na légica de estratificagdo de risco adotada na
Atencdo Primaria & Saude, amplamente utilizada no Sistema Unico de Saude (SUS)
para o planejamento de a¢des voltadas a prevencao e ao manejo de doengas crbénicas
nao transmissiveis, na qual populagcdes em maior risco demandam intervencdes mais
frequentes e intensivas. Assim, a proposi¢cao busca orientar a alocacao racional dos
recursos e a focalizagdo das acdes de EAN, sem carater normativo, mas como
estratégia de apoio a tomada de decisdo no ambito da gestao escolar.

E fundamental estabelecer um fluxo operacional com vistas a orientar a
organizacgao das atividades de forma eficiente e baseada em evidéncias, garantindo o

acompanhamento continuo das condi¢des nutricionais dos estudantes e a adequagao
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das intervengdes conforme os perfis identificados em cada contexto escolar. A Figura
1 apresenta o fluxo operacional para o Protocolo de Diagndstico Nutricional ora
proposto, sistematizando as etapas, bem como a priorizac&o e a execugao das acdes
de EAN nas unidades escolares.

Figura 1. Fluxo de etapas e agdes do Protocolo de Diagndéstico Nutricional da rede

publica municipal de educagao, Maringa, Parana, 2025.

Avaliagado antropométrica:
nos primeiros 30 dias letivos

Diagnéstico nutricional:
nos primeiros 40 dias letivos

:]lefez:?éen;fu%rj:ae’ Percentual de alunos Percentual de alunos
grez eutroficos < 60% eutroficos = 60%
obesidade grave
Encaminhamento a Atividades de EAN Atividades de EAN
rede de saude publica 4x /[ ano 2 x/ ano

Monitoramento e registro
continuo das agdes de EAN

Avaliagéo: resultados alcangados
e ajustes necessarios

Planejamento do ano seguinte
baseado em evidéncias

Fonte: Elaborado pela autora (2025).
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Adicionalmente, é fundamental que as atividades de EAN sejam planejadas e
desenvolvidas considerando as diferentes faixas etarias dos estudantes, respeitando
as especificidades do crescimento e desenvolvimento em cada etapa. Para isso,
recomenda-se o0 alinhamento com materiais técnicos oficiais, tais como o Marco de
Referéncia para EAN para Politicas Publicas, os Principios e Praticas de EAN do
Conselho Federal de Nutricdo (CFN), o Guia Alimentar para a Populagéo Brasileira, o
Guia Alimentar para Criangas Menores de 2 Anos, o Caderno Tematico do PSE sobre
Alimentacdo Saudavel e Prevencdo da Obesidade, além de outros documentos

oficiais do Ministério da Saude e do PNAE.

AVALIAGCAO E MONITORAMENTO

A avaliagdo e o monitoramento sdo etapas essenciais para assegurar a
efetividade das acbes desenvolvidas neste protocolo. Essas praticas permitem nao
apenas acompanhar o estado nutricional dos estudantes ao longo do tempo, como
também avaliar o impacto das intervencdes implementadas, favorecendo a tomada de
decisdes fundamentadas e a melhoria continua das acdes intersetoriais de promogao
da saude. Ainda, permitem identificar as fragilidades estruturais e operacionais na
execugao das agoes, suprindo as unidades escolares das condi¢des ideias em tempo
real.

Atualmente, a equipe de nutricdo da alimentagdo escolar ja dispbe de um
instrumento especifico para registrar e avaliar as agbes de EAN realizadas nas
unidades escolares. Este material podera ser utilizado e devera ser apresentado e
explicado aos demais profissionais envolvidos nas atividades de EAN como
professores, gestores, equipe pedagdgica e profissionais do PSE, de modo a garantir
0 engajamento coletivo e o preenchimento adequado das informagdes. Com esse
alinhamento, todas as atividades de EAN desenvolvidas ao longo do ano letivo serdao
sistematicamente registradas, permitindo que, ao final do periodo, seja realizado um
cruzamento entre os dados das ag¢des educativas e os resultados do diagndstico
nutricional dos estudantes.

Essa analise comparativa possibilitara identificar quais estratégias
apresentaram maior efetividade na melhoria dos indicadores nutricionais e,
consequentemente, subsidiar a definicdo de quais agdes deverdo ser mantidas,
reformuladas ou substituidas no ciclo seguinte. A equipe de nutrigdo da alimentagao

escolar sera responsavel por compilar, sistematizar e disponibilizar esses dados as
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unidades escolares, promovendo a devolutiva dos resultados e incentivando a
reflexao critica e colaborativa entre os profissionais envolvidos.

De acordo com o Marco de Referéncia de EAN para politicas publicas, a
integracdo entre diagnostico, planejamento, execug¢do e avaliagdo é indispensavel
para garantir a efetividade das ag¢des no territorio, sendo a avaliagdo um processo
continuo e participativo. Além disso, o SISVAN recomenda o uso sistematico dos
dados antropométricos para subsidiar politicas publicas, priorizar grupos vulneraveis
e orientar intervencdes locais com base em evidéncias. O uso de indicadores
consolidados, tanto quantitativos (como IMC por idade e prevaléncia de excesso de
peso) quanto qualitativos (como frequéncia e alcance das agdes de EAN), fortalece a
Vigilancia Alimentar e Nutricional e favorece o alinhamento com as diretrizes nacionais

de saude e educacao.

DISPOSICOES FINAIS

Este protocolo configura-se como um instrumento técnico-normativo de apoio
a gestado municipal, voltado a padronizagdo, ao monitoramento e a qualificagdo das
agdes de diagndstico nutricional e de EAN no ambiente escolar. Considerando a
dinamica das condi¢des epidemioldgicas, sociais e institucionais, bem como o avancgo
das evidéncias cientificas, torna-se imprescindivel que a revisdo e atualizacdo do
protocolo sejam pautadas em dados concretos e em evidéncias robustas, garantindo
a adequacao das estratégias as necessidades reais da populagao atendida.

Essa pratica contribui para a efetividade, sustentabilidade e inovacao das acoes
de vigilancia nutricional e promog¢do da saude. Ademais, a incorporagao de
mecanismos participativos para o monitoramento e a avaliacdo continua, envolvendo
todos os atores da comunidade escolar, fortalece o compromisso coletivo com a
melhoria da qualidade de vida dos estudantes e a construgdo de ambientes escolares

mais saudaveis e inclusivos, em consonancia com as diretrizes do PNAE.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo evidenciou importantes fragilidades e potencialidades no
que se refere ao diagndstico nutricional e as agdes de EAN nas unidades escolares
da rede publica municipal. A analise demonstrou que, embora haja iniciativas
promissoras, como a insercdo da EAN na matriz curricular de grande parte das
unidades escolares, persistem desafios estruturais e operacionais relevantes,
sobretudo no que tange a avaliagdo antropométrica.

A auséncia de equipamentos adequados, a escassez de nutricionistas e a
conducao das avaliagdes por profissionais ndo habilitados comprometem a acuracia
dos dados e, consequentemente, sua aplicabilidade na formulagdo de politicas
publicas em saude e alimentacgao escolar. No entanto, os resultados também indicam
que, por meio de uma articulacdo bem estruturada entre nutricionistas, professores de
educacao fisica da SEDUC e do PSE, é possivel viabilizar um diagndstico nutricional
mais preciso e eficiente.

A integracdo entre o diagndstico nutricional e as agdes de EAN se mostra
estratégica para a promogao de praticas educativas contextualizadas, baseadas em
evidéncias e voltadas as reais necessidades dos estudantes. Para tanto, destaca-se
a necessidade de investimentos em infraestrutura, formagao continuada e protocolos
institucionais que normatizem e sistematizem o processo avaliativo e educativo.

Assim, o protocolo proposto nao representa um ponto final, mas sim um marco
inicial na estruturagéo de estratégias que aliem diagndstico nutricional e agdes de EAN
de forma continua, integrada e orientada por evidéncias. A institucionalizacéo e
consolidacdo dessas acbes podera contribuir de maneira significativa para a
promogao da saude, o combate as desigualdades alimentares e a construgédo de
ambientes escolares mais saudaveis e inclusivos.

As limitagdes do estudo, concentradas especialmente na produgdo de dados
relacionados ao diagndstico nutricional e, supridas as fragilidades identificadas para
tal, sugerem novas investigagbes e analises peridédicas nessa diregdo. Ainda, os
resultados demonstram a necessidade de pesquisas que acompanhem a tramitacao,
implantacédo e consolidagao do protocolo ora apresentado, enquanto politica publica
capaz de integrar efetivamente os setores da Educacao e da Saude no municipio de

Maringa.



67

7. REFERENCIAS

AEN - AGENCIA ESTADUAL DE NOTICIAS. Maringd é a cidade com melhor
saneamento do Brasil: Parana tem 5 municipios no top. AEN, 15. 20 de mar. de 2024.
Disponivel em: https://www.aen.pr.gov.br/Noticia/Maringa-e-cidade-com-melhor-
saneamento-do-Brasil-Parana-tem-5-municipios-no-top-15

. Acesso em: 26 abr. 2024.

ARBOR DAY~FOUNDATION e FAO — ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS PARA
ALIMENTACAO E AGRICULTURA. Tree cities of the world, 2024. Disponivel em:
https://treecitiesoftheworld.org/directory.cfm Acesso em: 26 abr. 2024.

BICALHO, D.; LIMA, T. M.; SANTOS, T. S. S.; SLATER, B. Desenvolvimento e
validagdo de indicadores de desempenho da gestdo do Programa Nacional de
Alimentacao Escolar. Ciéncia & Saude Coletiva, Rio de Janeiro, v. 27, p. 335-349,
2020.

BICALHO, D.; LIMA, T. M.; SANTOS, T. S. S.; SLATER, B. Desenvolvimento e
validagdo de indicadores de desempenho da gestdo do Programa Nacional de
Alimentacao Escolar. Ciéncia & Saude Coletiva, v. 27, n. 1, p. 335-349, 2022.

BODONESE, M. C. S. Avaliagcao do estado nutricional de escolares da rede
estadual de ensino de Cuiaba e Varzea Grande, MT e sua relagao com a adesao
a alimentagao escolar. Trabalho de conclusdo de curso de graduagdo em Nutricdo
da Universidade Federal do Mato Grosso. Cuiaba, p. 44, 2019.

BORSA, M. P. Implicagdes da pandemia de COVID-19 na seguranga alimentar e
nutricional dos escolares de 6 a 10 anos de idade do municipio de Realeza —
Parana. Dissertagdo de mestrado do curso de pés-graduagcéo em Ciéncias Aplicadas
a Saude da Universidade Estadual do Oeste do Parana. Francisco Beltrdo, p. 56,
2023.

BRASIL. Decreto n° 6.286, de 5 de dezembro de 2007. Institui o Programa Saude na
Escola — PSE e da outras providéncias. Diario Oficial da Uniao: secao 1, Brasilia,
DF, p. 2, 6 de dezembro de 2007.

BRASIL. Decreto n°® 11.821, de 12 de dezembro de 2023. Dispde sobre os principios,
os objetivos, os eixos estratégicos e as diretrizes que orientam as a¢des de promogao
da alimentacdo adequada e saudavel no ambiente escolar. Diario Oficial da Uniao:
edicdo extra, Brasilia, DF, 12 dez. 2023c. Seg¢do 1, p. 2. Disponivel em:
https://www.in.gov.br/web/dou/-/decreto-n-11.821-de-12-de-dezembro-de-2023-
529912823 Acesso em: 25 maio 2025.

BRASIL. Lei n° 11.947, de 16 de junho de 2009. Dispde sobre o atendimento da
alimentagao escolar e do Programa Dinheiro Direto na Escola aos alunos da educagéao
basica. Disponivel em: https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2007-
2010/2009/1ei/111947 .htm Acesso em: 3 mai. 2025.

BRASIL. Ministério da Educacdo. Fundo Nacional de Desenvolvimento da
Educacgao — FNDE. Histérico do Programa Nacional de Alimentagcédo Escolar — PNAE,


https://treecitiesoftheworld.org/directory.cfm

68

2023. Disponivel em: https://www.gov.br/fnde/pt-br/acesso-a-informacao/acoes-e-
programas/programas/pnae/historico Acesso em: 19 abr. 2025.

BRASIL. Ministério da Educacdo. Fundo Nacional de Desenvolvimento da
Educagao — FNDE. Histérico do Programa Nacional de Alimentagédo Escolar — PNAE,
2023a. Disponivel em: https://www.gov.br/fnde/pt-br/acesso-a-informacao/acoes-e-
programas/programas/pnae/historico Acesso em: 19 abr. 2025.

BRASIL. Ministério da Educacdo. Fundo Nacional de Desenvolvimento da
Educacao - FNDE. Manual de apoio para as atividades técnicas do nutricionista do
ambito do PNAE. Brasilia: FNDE, 2018.

BRASIL. Ministério da Educacdo. Fundo Nacional de Desenvolvimento da
Educacao - FNDE. Jornada de Educacdo Alimentar e Nutricional nas Escolas
Publicas da Educacéao Basica. 6. ed. Brasilia, DF: FNDE, 2024.

BRASIL. Ministério da Saude. 2025a. Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-
br/assuntos/pcdt Acesso em: 03 maio 2025

BRASIL. Ministério da Saude, 2025b. Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-
br/composicao/saps/pse Acesso em: 23/03/2025.

BRASIL. Ministério da Saude. Resolugao n° 466, de 12 de dezembro de 2012a.
Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/cns/2013/res0466_12_ 12 2012.html
Acesso em: 24 jul. 2023.

BRASIL. Ministério da Saude. Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional —
SISVAN. Orientacdes para a coleta e analise de dados antropométricos em servigos
de saude. Brasilia: 2011.

BRASIL. Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate
a Fome, 27 de novembro de 2024a. Disponivel em: https://www.gov.br/mds/pt-
br/caisan/educacao-alimentar-e-nutricional Acesso em: 19 abr. 2025.

BRASIL. Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome. Marco de
referéncia de educagado alimentar e nutricional para as politicas publicas.
Brasilia, DF: MDS, 2012b.

BRASIL. Obesidade infantil é fator de risco para doencgas respiratorias,
colesterol alto, diabetes e  hipertensao. 2023b. Disponivel em:
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/noticias/2022/junho/obesidade-infantil-e-
fator-de-risco-para-doencas-respiratorias-colesterol-alto-diabetes-e-hipertensao
Acesso em: 18 maio 2025.

BRASIL. Resolugao CFN n° 789, de 13 de setembro de 2024. Dispde sobre a
responsabilidade técnica e formacado do quadro técnico, assim como estabelece as
diretrizes sobre parametros numéricos minimos para atuagdo em Alimentacao e
Nutricdo no ambito do Programa Nacional de Alimentacdo Escolar (PNAE) nos



69

estados, no Distrito Federal e nos municipios e da outras providéncias. Diario Oficial
da Unido: secao 1, Brasilia, DF, edicado 181, p. 112, 18 set. 2024b.

BRASIL. Resolugao n° 6, de 08 de maio de 2020. Dispbe sobre o atendimento da
alimentagao escolar aos alunos da educagao basica no ambito do Programa Nacional
de Alimentacdo Escolar — PNAE. Fundo Nacional de Desenvolvimento da Educagéo
— FNDE, 2020. Disponivel em: https://www.fnde.gov.br/index.php/acesso-a-
informacaol/institucional/legislacao/item/14034-resolu%C3%A7%C3%A30-cd-fnde-
n%C2%BA-6-de-8-de-maio-de-2020 Acesso em: 3 mai. 2025.

BRITO,A. P. G.; OLIVEIRA, G. S.; SILVA, B. A. Aimportancia da pesquisa bibliografica
no desenvolvimento de pesquisas qualitativas na area de educacdo. Cadernos da
Fucamp, v. 20, n. 44, p. 1 -15, 2021.

CAVALCANTI, C.; DANTAS, J. P. M.; FARENZENA, N.; ALVES, T.; SILVEIRA, A. D
SANTARELLI, M. Nota em defesa de reajustes nos valores per capita do programa
nacional de alimentacdo escolar. Observatério da Alimentacdo Escolar — OAE e
Associacao Nacional de Pesquisa em Financiamento da Educacao — FINEDUCA,
2022.

CHAGAS, P. B. e CARDENAS, J. L. S. Producéo do espaco urbano: uma analise dos
processos de segregacdo em uma regiao periférica de Paicandu/PR. Perspectivas
em Politicas Publicas, v. 17, n. 34, p. 190-214, jul./dez. 2024. ISSN 2236-045X.

COSTA, P. C. A.; LIMA, C. M.; NOBREGA, P. F. A.; SANTOS, C. C.; ALVES, J. S.;
GOMES, P. P, MAGALHAES, D. S. S.; DANTAS, D. A. L. Avaliacdo nutricional
antropométrica de criangas acompanhadas pela Atengao Basica. Research, Society
and Development, v. 11, n. 6, €1611628610, 2022.

FERREIRA, P. V.; PLACCO, V. M. N. S.; MIRANDA, L. H. M. e SILVA, D. A
Infraestrutura escolar e desigualdade socioeconémica: o retrato das escolas paulistas.
Revista Eletronica de Histéria Social da Cidade, Sdo Paulo, n. 33, jul. - dez., 2024.

FRANCISCON, A. e BOVO, M. C. Os espacos publicos centrais e periféricos da cidade
de Campo Mourdo, Parana, Brasil: discrepancias e similaridades. Revista de
Geografia, v. 12, n. 1, 2022.

FUNDACAO OSWALDO CRUZ - FIOCRUZ. Obesidade em criancas e jovens cresce
no Brasil na pandemia. Portal Fiocruz, 22 nov. 2023. Disponivel em:
https://portal.fiocruz.br/noticia/obesidade-em-criancas-e-jovens-cresce-no-brasil-na-
pandemia Acesso em: 22 abr. 2024.

FUNDACAO OSWALDO CRUZ - FIOCRUZ. Quase metade dos adultos brasileiros
viverao com obesidade em 20 anos. Portal Fiocruz, 26 jun. 2024. Disponivel em:
https://www.fiocruzbrasilia.fiocruz.br/quase-metade-dos-adultos-brasileiros-viverao-
com-obesidade-em-20-anos/?utm_source=chatgpt.com Acesso em: 18 maio 2025.

G1. Descubra por que Maringa € uma das melhores cidades do Brasil para morar e
investir. Portal de noticias da Globo, 20 de mar. de 2024, especial publicitario.
Disponivel em: https://g1.globo.com/pr/paranal/especial-publicitario/construtora-



70

marluc/construtora-marluc/noticia/2024/03/20/descubra-por-que-maringa-e-uma-das-
melhores-cidades-do-brasil-para-morar-e-investir.ghtml Acesso em: 26 abr. 2024.

GARCIA, L. A. e GARCIA, J. R. N. Desenvolvimentos de aplicativos especifico para
avaliagdo do estado nutricional de alunos. Revista Internacional Resiliéncia
Ambiental Pesquisa e Ciéncia, v. 1, n. 1, 2019.

GIL, A. C. Como elaborar projetos de pesquisa. 72 edicdo. Sdo Paulo: Atlas, 2022.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA - IBGE. Brasil, Parana,
Maringa. Portal do IBGE, 2010. Disponivel em:
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/pr/maringa/panorama

Acesso em: 26 abr. 2024.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA - IBGE. Brasil, Parana,
Maringa. Portal do IBGE, 2022. Disponivel em:
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/pr/maringa/panorama Acesso em: 26 abr. 2024.

LOPES, G.; LOVATTI, L.; HADDAD, L.; FERNANDES, K.; VELOSO, F.; CANICALI, S.;
POTON, W. Avaliacdo do perfil antropométrico em escolares no municipio de Vila
Velha, Brasil. Revista Brasileira de Pesquisa em Ciéncias da Saude, Vila Velha, v.
8, n. 15, 2022.

MAGALHAES, C. P. Avaliagdo da gestido do Programa Nacional de Alimentagao
Escolar no Instituto Federal de Educacao de Sao Paulo. 2022. 104 f. Dissertagao
(Mestrado em Nutricdo em Saude Publica) — Faculdade de Saude Publica,
Universidade de Sao Paulo, Sdo Paulo, 2022.

MEDEIROS, A. J.; LIMA, J. S.; CARDOSO, V. V. B. P; PALMEIRA, P. A
Acompanhamento longitudinal do estado nutricional de escolares de uma escola da
rede publica. Journal of Human Growth and Development, Sdo Paulo, v. 30, n. 2,
p. 209-215, 2020. DOI: https://doi.org/10.7322/jhgd.v30.10367.

MONTEIRO, S. D.; FREITAS, F. M. N O. e FERREIRA, J. C. S. Habitos alimentares
da populagéo brasileira e a relagdo com a obesidade infantil. Research, Society and
Development, v. 11, n. 14, €531111436663, 2022. Doi: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-
v11i14.36663

MONTES, A. R. C. et al. Avaliagéo nutricional de infantes: uma revisao integrativa de
literatura. Research, Society and Development, v. 12, n. 9, 2023.

NOGUEIRA, C. F. R,; FIGUEIREDO, B. Q.; BERNARDES, L. B. R. e OLIVEIRA, C. R.
Avaliacao nutricional de infantes: Diagndstico e propedéutica empiricas nas escolas.
Research, Society and Development, v. 10, n. 9, e44210918351, 2021.

Oliveira MM, Lins ACL, Bernardino IM, Pedraza DF. Fatores associados ao estado
nutricional de criangas menores de 5 anos na regiao Nordeste do Brasil. Cad Saude
Colet., v. 31, n. 4, e31040200, 2023. Doi: https://doi.org/10.1590/1414-
462X202331040200.



71

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARINGA - PMM. Noticias, 31/10/2024a. Disponivel
em: https://www.maringa.pr.gov.br/noticia/39803 Acesso em: 23 mar. 2025.

PREFEITURA MUNICIPAL DE MARINGA - PMM. Secretaria Municipal de
Educacao, 2024b. Disponivel em: http://www.maringa.pr.gov.br/educacao/ Acesso
em: 26 abr. 2024.

PORRUA, P.; COLUSSI, C. F. Avaliagdo do Programa Nacional de Alimentagéo
Escolar (PNAE): subsidios para uma gestao equanime do programa. Equidade em
Educacédo. Fundo Nacional de Desenvolvimento da Educagao (FNDE) e Escola
Nacional de Administragao Publica (ENAP), 2° Prémio Nacional de Educagao,
2023.

RADA, V. D. Strategies to improve response rates to online sureys. Papers, v. 107, n.
4, 2022. doi: https://doi.org/10.5565/rev/papers.3073.

SANCHES, A. G. C.; LIMA, G. V.; FREITAS, F. M. N. O.; LOBO, R. H. A importancia
da educacao nutricional para o desenvolvimento da crianga na fase pré-escolar.
Research, Society and Development, v. 12, n. 12, €121121243977, 2023.

SANTIAGO-VIEIRA, C.; VELASQUEZ-MELENDEZ, G.; RIBEIRO-SILVA, R. C,;
PINTO, E. J.; BARRETO, M. L.; LI, L. Recent changes in growth trajectories: a
population-based cohort study of over 5 million Brazilian children born between 2001
and 2014. The Lancet Regional Health — Americas, v. 32, 100721, abr. 2024.

SANTOS, D. J.; FIALHO, C. J.; MOREIRA, R. A. M.; FERRO, L. L. Monitoramento das
atribuicbes de nutricionistas do Programa Nacional de Alimentagdo Escolar em
municipios do Tocantins. Revista Extensao em Foco, n. 19, jul./dez., p. 33 —49, 2019.

SANTOS, I. K. S. e CONDE, W. L. Qualidade de dados antropométricos de criancas
menores de 5 anos no Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional, 2008-2020.
Cadernos de Saude Publica, v. 40, n. 1, 2024. doi: 10.1590/0102-311XPT070523.

SANTOS, T. C. M. A situagao da educacao nutricional de pré-escolares na ultima
década: uma revisao integrativa. 2021. 62 f. Dissertagdo (Mestrado em Educagéao)
— Universidade de Uberaba, Uberlandia, 2021.

SAO PAULO (Estado). Secretaria de Meio Ambiente, Infraestrutura e Logistica.
Seguranca alimentar e nutricional. Disponivel em:
https://semil.sp.gov.br/educacaoambiental/prateleira-ambiental/seguranca-alimentar-
e-nutricional/. Acesso em: 25 maio 2025.

SILVA, C. R. Programa nacional de alimentagdo escolar: aplicabilidade das
normas diante da atuagao profissional no contexto de seguranga alimentar e
nutricional. Dissertacdo de mestrado do curso de pés-graduacdo em Nutricdo e
Saude da Universidade Federal de Minas Gerais. Belo Horizonte, p. 163, 2020 a.

SILVA, T. P. R. S. Avaliagao alimentar e nutricional de escolares do municipio de
Painel (SC). Trabalho de conclusdo do curso de bacharel em Nutricdo do Centro
Universitario UNIFACVEST de Lages, SC. Lages, p. 54, 2020b.



72

STOCCO-PADILHA, A. B. A¢oes de educacao alimentar e nutricional no ambiente
escolar: uma revisdo de escopo. 2023. 117 f. Dissertacdo (Mestrado Profissional
Formacéo Interdisciplinar em Saude) — Faculdade de Odontologia da Universidade de
Sao Paulo, S&do Paulo, 2023.

TOMBINI, P. K. Desafios da educacao alimentar e nutricional no ambiente
escolar: perspectiva de nutricionistas e educadores. Trabalho de conclusao do
curso de graduagao em Nutrigcdo da Universidade Federal do Rio Grande do Sul. Porto
Alegre, p. 51, 2021.

YIN, R. K. Estudo de caso: planejamento e métodos. 52 edicdo. Porto Alegre:
Bookman, 2014.



73

APENDICES
APENDICE A

QUESTIONARIO ENVIADO AOS GESTORES DAS UNIDADES ESCOLARES

Universidade
Estadual de
Maringa

g

Pesquisa: Protocolo de diagndstico
nutricional da rede publica municipal de
educacao de um municipio do noroeste do
Parana

B I U &= T

0l&! Sou nutricionista da alimentagdo escolar do municipio de Maringa e estudante do Mestrado Profissional
em Politicas Publicas da Universidade Estadual de Maringa, convido vocé a participar desta pesquisa e
contribuir na identificag3o do perfil nutricional dos estudantes e elaboragdo de agdes de educagdo alimentar e
nutricional mais assertivas. Para isto, a sua participagéo € fundamental, e ela se dara respondendo um curto
guestionario, levara aproximadamente 5 minutos.



Por favor, leia o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido:

0 5r.(a) esta sendo convidado(a) a participar da pesquisa intitulada: "Protocolo de diagndstico nutricional da
rede pablica municipal de educagio de um municipio do noroeste do Parana”, de autoria de Eliane de Andrade
Dias, aluna do Programa de Pds-Graduagdo em Politicas Publicas — Mestrado Profissional da Universidade
Estadual de Maringa — UEM, orientado pela prof.2 Dr2 Lilian Denise Mai.

0 objetivo geral da pesquisa & construir um protocolo de diagnostico nutricional para identificar o perfil dos
estudantes da rede plblica de Maringa. Para isto, a sua participagdo € muito importante, e ela se dara
respondendo um curto questionario, levard aproximadamente 5 minutos. Gostariamos de esclarecer que sua
participagdo € totalmente voluntaria, podendo vocé: recusar-se a participar, ou mesmo desistir a qualguer
MOomento sem que isto acarrete gqualguer 6nus ou prejuizo a sua pessoa. Informamos, ainda, que as
informagdes serdo utilizadas somente para os fins desta pesquisa, e serdo tratadas com o mais absoluto
sigilo e confidencialidade, de modo a preservar a sua identidade.

Menhuma atividade & isenta de risco, por isso, 0 estudo pressupde riscos, Mesmo que &M Menor grau, comao a
propria exposicdo dos dados e resultados alcangados, tal risco se deve por ser uma pesquisa realizada on-
line. Contudo, serdo utilizadas todas as ferramentas disponivels para manter o seuU anonimato. Apos a
pesquisa, 0 descarte dos dados coletados serd feito de maneira adeguada e segura, ndo tendo espago para
quebra de confidencialidade.

0s beneficios esperados da pesquisa envolvem produzir dados gue permitam identificar o perfil dos
estudantes e gue esses dados sejam utilizados para elaboragio de agdes de educacdo alimentar e nutricional
mais assertivas; e elaborar um trabalho de carater cientifico com possivel publicacdo, sendo garantido o
anonimato dos participantes.

Eim portante que figue ciente de que as informacbes fornecidas sdo consideradas estritamente confidenciais
e serdo divulgados apenas os resultados globais da pesqguisa.

O Sistema CEP/CONEP é formado pelo Comité Nacional de Etica em Pesquisa (CONEF) e pelos Comités de
Etica em Pesquisa (CEF) regionais, foram criados para defender os interesses dos participantes da pesquisa
em sua integridade e dignidade e para contribuir no desenvolvimento da pesquisa dentro de padroes éticos.

Caso vocé tenha dividas ou necessite de maiores esclarecimentos, pode nos contatar no enderego abaixo ou
procurar o Comité de Etica em Pesqguisa da UEM, cujo endereco também consta neste documento.

Apds 0 aceite deste termo uma via serd arquivada pela pesguisadora responsavel e a outra serd fornecida ao
Sr(a) via e-mail.

Eu, Eliane de Andrade Dias, declaro que forneci todas as informacgdes referentes ao projeto de pesquisa supra
nominado. Qualguer ddvida com relagdo a pesquisa poderd ser esclarecida com os pesguisadores, conforme

o enderego abaixo:

Nome: Lilian Denise Mai (orientadora). Endereco: Av. Colombao, 5790 - Universidade Estadual de Maringa
{(UEM), Programa de Pos-Graduagio em Politicas Publicas — Mestrado Profissional. Telefone: (44) 3011-4510.
E-mail: ldmaig@uem.br

Qualquer divida com relacdo aos aspectos éticos da pesquisa podera ser esclarecida com o Comité
Permanente de Etica em Pesquisa envolvendo Seres Humanos da UEM (COPEP), no endereco abaixo:

Av. Colombo, 5790, PPG, sala 4, CEP B7020-900. Maringa-Pr. Telefone: (44) 3011-4597, e-mail: copep@uem.br.
Atendimento: 23 a 67 feira das 13h30 35 17h30. O atendimento ocommerd preferencialmente por telefone ou e-
mail. Para atendimento presencial, o COPEP solicita a gentileza de agendar horario, a fim de evitar
aglomeracies.
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Vocé concorda em participar da pesquisa?

3im, eu declaro que ful devidamente esclarecido e concordo em participar voluntariament..

Mo, eu ndo concordo em participar da pesquisa.

Adicionar opgdo ou adicionar "Outro”

PERFIL DA UNIDADE ESCOLAR

Descricdo (opcional)

Qual o nome da unidade escolar? *

Texto de resposta curta

Qual o numere total de alunes?*

Texto de resposta curta

E um Centro de Educacao Infantil (CMEI) ou uma Escola? *

CMEI

Escola

»{
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NUMERO DE ALUNOS DA CMEI

Descricdo (opcional)

Qual o ndmero de alunos de 0 - 3 anos em periodo integral? *

Texto de resposta curta

Qual o nimero de alunos de 0- 3 anos em periodo regular? *

Texto de resposta curta

Qual o nimero de alunos de 4 - 5 anos em periodo integral? *

Texto de resposta curta

Qual o nimero de alunos de 4 - 5 anos em periodo regular? *

Texto de resposta curta

Qual o nimero de alunos da Educacdo de Jovens e Adultos (EJA)?*

Texto de resposta curta

»{
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NUMERO DE ALUNOS DA ESCOLA

Descrigdo (opcional)

Qual o nimero de alunos de 6 - 10 anos em periodo integral? *

Texto de resposta curta

Qual o nimero de alunos de 6 - 10 anos em periodo regular? *

Texto de resposta curta

Qual o nimero de alunos da Educacéo de Jovens e Adultos (EJA)?

Texto de resposta curta

PERFIL DA UNIDADE ESCOLAR

Descricdo (opcional)

Qual a localizagdo da unidade escolar? *

Zona urbana

Zona rural

A unidade escolar estd em qual drea da cidade? *

Central

Periférica

<

4
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A unidade escolar tem professor de educacéo fisica? *
Sim

Nio

AVALIACAD ANTROPOMETRICA

Descrigdo (opcional)

& unidade escolar possui balanca para pesar os alunos? *
Sim

MNao

& unidade escolar possui estadidmetro (equipamento utilizado para mensurar a altura)? *
Sim

MNao

E verificado o peso e a altura de todos os alunos? *
Sim
Nio

Parcial

¥
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AVALIACAO ANTROPOMETRICA

<

Descrigdo (opcional)

Quem realiza essa atividade? *

Professores de educagdo fisica
Estagiarios de educacdo fisica
Nutricionistas

Estagidrios de nutrigio

Demais professores

Outros estagiarios

Qutros funcionarios da unidade escolar

Qual a periodicidade? *
1 vez por ano
2 vezes por ano

Nao ha periodicidade definida

As atividades de Educacdo Alimentar e Nutricional est&o inseridas na matriz curricular? *
Sim

Nio

Os professores so capacitados para desenvolver as atividades de Educagio Alimentar e
Mutricional?

Sim

Nio

*
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Os professores realizam atividades de Educaco Alimentar e Nutricional? *
Sim

Nio

I
ATIVIDADES DE EDUCAGAO ALIMENTAR E NUTRICIONAL - PROFESSORES

Descrigdo (opcional)

Qual a periodicidade? *
1 vez por ano
2 vezes por ano
3 veZes por ano
4 yezes por ano
Mensalmente
Semanalmente

Mo ha periodicidade definida

¥
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Quais alunos sdo contemplados? *

0-3anos
4-5anos
6-10 anos

EJA

As atividades de Educago Alimentar e Nuiricional s8o documentadas? *
Sim
WED]

Mio sei

Existe avaliacBo da efetividade dessas agdes? ”
Sim
Mao

MNio sei

& equipe de nutricdo realiza atividades de Educag&o Alimentar e Mutricional com os
alunos?

Sim

Nio
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]
ATIVIDADES DE EDUCAGAOD ALIMENTAR E NUTRICIONAL - NUTRICIONISTAS

Descricdo (opcional)

Qual a periodicidade? *
1 vez por ano
2 vezes por ano
3 vezes porano
4 yezes por ano
Mensalmente
Semanalmente

MNio ha periodicidade definida

Quais alunos sdo comtemplados? *

0-3anos
4-5anos
6-10 anos

EJA

As atividades de Educacdo Alimentar e Nutricional s&o documentadas? *
Sim
Mao

Nio sei

»{
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Existe avaliac8o da efetividade dessas agfes? *
Sim
Nao

N30 sei
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APENDICE B

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

O Sr.(a) esta sendo convidado(a) a participar da pesquisa intitulada: “Protocolo
de diagndstico nutricional da rede publica municipal de educagao de um municipio do
noroeste do Parana”, de autoria de Eliane de Andrade Dias, aluna do Programa de
Poés-Graduacdo em Politicas Publicas — Mestrado Profissional da Universidade
Estadual de Maringa — UEM, orientado pela prof.2 Dr? Lilian Denise Mai.

O objetivo geral da pesquisa é construir um protocolo de diagndstico nutricional
para identificar o perfil dos estudantes da rede publica de Maringa. Para isto, a sua
participagdo é muito importante, e ela se dara da seguinte forma: respondendo um
curto questionario disponivel na plataforma Google Forms, levara aproximadamente
5 minutos.

Gostariamos de esclarecer que sua participagdo € totalmente voluntaria,
podendo vocé: recusar-se a participar, ou mesmo desistir a qualquer momento sem
que isto acarrete qualquer 6nus ou prejuizo a sua pessoa. Informamos, ainda, que as
informacdes serao utilizadas somente para os fins desta pesquisa, e serao tratadas
com o mais absoluto sigilo e confidencialidade, de modo a preservar a sua identidade.

Nenhuma atividade é isenta de risco, por isso, o estudo pressupde riscos,
mesmo que em menor grau, como a prépria exposicdo dos dados e resultados
alcangados, tal risco se deve por ser uma pesquisa realizada on-line. Contudo, seréao
utilizadas todas as ferramentas disponiveis para manter o seu anonimato. Apos a
pesquisa, o descarte dos dados coletados sera feito de maneira adequada e segura,
nao tendo espaco para quebra de confidencialidade.

Os beneficios esperados da pesquisa envolvem produzir dados que permitam
identificar o perfil dos estudantes e que esses dados sejam utilizados para elaboragao
de agdes de educacao alimentar e nutricional mais assertivas; e elaborar um trabalho
de carater cientifico com possivel publicagdo, sendo garantido o anonimato dos
participantes.

E importante que fique ciente de que as informagdes fornecidas sdo
consideradas estritamente confidenciais e serdo divulgados apenas os resultados

globais da pesquisa.
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O Sistema CEP/CONEP é formado pelo Comité Nacional de Etica em Pesquisa
(CONEP) e pelos Comités de Etica em Pesquisa (CEP) regionais, foram criados para
defender os interesses dos participantes da pesquisa em sua integridade e dignidade
e para contribuir no desenvolvimento da pesquisa dentro de padrdes éticos.

Caso vocé tenha mais duvidas ou necessite de maiores esclarecimentos, pode
nos contatar nos enderecos abaixo ou procurar o Comité de Etica em Pesquisa da
UEM, cujo endereco também consta neste documento.

Este termo devera ser preenchido em duas vias de igual teor, sendo uma delas,

arquivada pela pesquisadora responsavel e a outra sera fornecida ao Sr.(a).

Eu,

(nome por extenso do sujeito de pesquisa), declaro que fui devidamente esclarecido

e concordo em participar VOLUNTARIAMENTE da pesquisa coordenada pela prof?
Dr? Lilian Denise Mai.

Data: [/

(Assinatura ou impresséao datiloscépica)

Eu, Eliane de Andrade Dias, declaro que forneci todas as informacdes

referentes ao projeto de pesquisa supra nominado.

Data: [/

(Assinatura do pesquisador)

Qualquer duvida com relagdo a pesquisa podera ser esclarecida com os
pesquisadores, conforme o enderec¢o abaixo:
Nome: Lilian Denise Mai (orientadora)
Endereco: Av. Colombo, 5790 - Universidade Estadual de Maringa (UEM),
Programa de P6s-Graduagao em Politicas Publicas — Mestrado Profissional
Telefone: (44) 3011-4510. E-mail: Idmai@uem.br



86

Qualquer duvida com relacdo aos aspectos éticos da pesquisa podera ser
esclarecida com o Comité Permanente de Etica em Pesquisa envolvendo Seres
Humanos da UEM (COPEP), no enderego abaixo:

Av. Colombo, 5790, PPG, sala 4, CEP 87020-900. Maringa-Pr. Telefone: (44) 3011-
4597, e-mail: copep@uem.br. Atendimento: 22 a 62 feira das 13h30 as 17h30.

Considerando o cenario de pandemia, o atendimento ocorrera preferencialmente por

telefone ou e-mail. Para atendimento presencial, o COPEP solicita a gentileza de

agendar horario, a fim de evitar aglomeracoes.


mailto:copep@uem.br
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APENDICE C

OFIiCIO A SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAGAO

UNIVERSIDADE ESTADUAL DE MARINGA - UEM
MESTRADO PROFISSIONAL EM POLITICAS PUBLICAS (PPP)

Maringa, 06 de maio de 2024.

A Secretaria Municipal de Educacédo de Maringa,

Meu nome € Eliane de Andrade Dias, sou nutricionista da area de alimentagao
escolar do municipio (matricula n® 45938) e, apds processo seletivo, fui aprovada para
realizar o curso de Pds-Graduagdo em Politicas Publicas (PPP) da Universidade
Estadual de Maringa (UEM), em parceria com a Prefeitura Municipal de Maringa
(PMM), para obtencdo do titulo de Mestre. Solicito autorizagdo para o
desenvolvimento do projeto denominado: “Protocolo de diagndstico nutricional da rede
publica municipal de educagao de um municipio do noroeste do Parana”, que inclui
coleta de dados e envio de questionario online aos diretores das unidades escolares.

Informo que a realizacdo da pesquisa nao acarretara nenhum custo, dano ou
entrave ao pleno desenvolvimento das atividades do setor. Outrossim, comunico que
o projeto sera submetido ao Comité Permanente de Etica em Pesquisa (COPEP)
Envolvendo Seres Humanos da UEM. Em anexo, segue a copia do projeto na integra,
com maiores informacdes de como sera desenvolvida a pesquisa.

Desde ja agradeco a atencgao dispensada e aguardo a resposta, colocando-me

a disposicao para maiores esclarecimentos, caso necessario.

Atenciosamente,

FEhiane de Fndrade .-ﬁz'a&

Eliane de Andrade Dias
Aluna de Mestrado Profissional em Politicas Publicas (PPP/UEM)
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APENDICE D

SUMARIO EXECUTIVO

Diagndstico nutricional de estudantes: estruturagdao de protocolo
na rede publica municipal de educagdo do Parana

I CONTEXTUALIZAGAO E OBJETIVOS

O Programa Nacional de Alimentagado Escolar (PNAE) constitui uma das politicas publicas mais consolidadas
do pais e é referéncia internacional na promocao da Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN). Diante do atual cenario
de transicao nutricional, marcado pela reducao da desnutricdo e pelo aumento do sobrepeso e da obesidade, torna-
se imprescindivel a realizacdo sistematica de diagndsticos nutricionais, capazes de orientar politicas publicas de
promocao da salde e da alimentacao adequada.

No municipio de Maringa, embora o PNAE esteja implantado, ndo havia, até o momento, um protocolo
padronizado de diagnostico nutricional que integrasse de forma articulada os processos de avaliacdo antropomeétrica,
monitoramento do estado nutricional e agdes de Educacao Alimentar e Nutricional (EAN). Essa lacuna dificultava o
acompanhamento sistematico dos estudantes e a utilizacao de dados consistentes para subsidiar a tomada de decisédo
baseada em evidéncias.

Nesse contexto, o presente trabalho, desenvolvido no ambito do Mestrado Profissional em Politicas Publicas
da Universidade Estadual de Maringé, teve como objetivo central a construcao de um instrumento técnico-normativo
capaz de subsidiar a gestdo municipal na padronizagdo, monitoramento e analise do estado nutricional dos escolares
da rede publica.

O estudo teve como objetivo geral elaborar um Protocolo de Diagnodstico Nutricional aplicéavel a rede publica
municipal de educacao, alinhado as diretrizes do PNAE, do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) e
da Organizacao Mundial da Satide (OMS). Como objetivos especificos, buscou-se identificar a capacidade das unidades
escolares para a realizacdo da avaliacdo antropométrica; caracterizar as acdes de EAN desenvolvidas no municipio;

sistematizar o diagnostico nutricional dos estudantes; e propor um protocolo viavel, compativel com a realidade local

e institucionalmente aplicavel.




I METODOLOGIA

&9

Trata-se de um estudo de caso, de carater descritivo e quantitativo, realizado nas

116 unidades escolares da rede publica municipal de Maringa. A coleta de dados
ocorreu entre julho de 2024 e maio de 2025 e envolveu: a elaboracédo do diagndstico
nutricional dos estudantes a partir da analise de dados antropomeétricos disponibilizados
pela Secretaria Municipal de Educacéo (SEDUC); a aplicacdo de questionario online aos
gestores escolares, abordando infraestrutura, recursos humanos e acdes de EAN; e a
realizacao de analises estatisticas descritivas e inferenciais.

O estudo foi autorizado pela rede municipal de ensino (Processo SEl n°

01.09.00063470/2024-92) e aprovado pelo Comité Permanente de Etica em Pesquisa

Envolvendo Seres Humanos (Parecer n° 6.962.794/2024), garantindo a integridade ética

de todas as etapas da investigacao.

I PRINCIPAIS RESULTADOS

ADESAO E INFRAESTRUTURA

A taxa de resposta ao questionario foi de 58,6%,

com maior participacdo dos CMEls (64,1%).

= Apenas 31,4% das unidades escolares

possuiam balanca.
= Somente 2,9% dispunham de estadiometro.

= Evidéncia de fragilidades estruturais para

mensuragdes precisas.

CMEIs e Escolas:
= 62,3% Eutrofia (adequado)

= 5,3%Risco de sobrepeso

= 29,2% Excesso de peso (sobrepeso/obesidade)

= 3,2% Baixo peso (magreza/magreza centuada)

Fonte: Google

RECURSOS HUMANOS

Déficit de nutricionistas, apesar do apoio do

Programa Saude na Escola (PSE).

=  97,1% das unidades contam com professores

de Educacao Fisica (potencialidade).

= Apenas 8 nutricionistas na SEDUC, niumero

inferior ao recomendado (n=21).

= Falhas no processo levando a realizacdo de

avaliagdes por pessoal ndo habilitado.

DIAGNOSTICO NUTRICIONAL

Educacao de Jovens e Adultos (EJA):
= 28% Eutrofia (adequado)
= 66% Excesso de peso (sobrepeso/obesidade)

= 6%% Baixo peso



Os resultados do diagnostico nutricional evidenciam uma tendéncia crescente de excesso de peso nas faixas
etarias mais avancadas, acompanhando e, em alguns casos, superando as médias estadual e nacional. No ensino
fundamental, 37,4% dos estudantes de Maringa apresentaram excesso de peso, percentual superior ao observado no
Parana (35,8%) e no Brasil (32,3%) em 2024.

Entre os alunos da EJA, o cenario mostrou-se ainda mais preocupante, com 66% dos alunos em excesso de
peso, embora os indices municipais sejam ligeiramente inferiores aos registrados no Parana (70,6%) e no Brasil
(68,9%), esses achados confirmam um quadro de transicdo nutricional consolidada, caracterizado pela baixa
prevaléncia de desnutricdo e pelo aumento progressivo das formas mais graves de excesso de peso, especialmente
nas etapas finais da vida escolar.

Nos CMEls, a prevaléncia de excesso de peso foi de 15,7%, valor discretamente superior as médias estadual
(13,9%) e nacional (13,8%). Ainda assim, destaca-se que, no conjunto da rede municipal (CMEls, escolas e EJA), 62,2%
dos estudantes encontram-se em eutrofia. Esse resultado é particularmente expressivo nos CMEls, que apresentaram
67,2% de eutrofia, superando os percentuais estadual (62,9%) e nacional (62,6%) em 2024, reforcando a relevancia da
primeira infancia como etapa estratégica para a promocao da saude.

As acdes de EAN estdo inseridas na matriz curricular em 86,8% das unidades escolares, com maior
concentracdo nos CMElIs (55,9%). Contudo, a auséncia de periodicidade definida, o carater pontual das a¢oes e a falta
de capacitacdo dos atores envolvidos limitam sua efetividade e sustentabilidade ao longo do tempo.

De modo geral, os resultados indicam avancos importantes, mas também evidenciam desafios estruturais e
organizacionais que justificam a implantacdo de um Protocolo de Diagnostico Nutricional. O instrumento proposto
busca enfrentar as fragilidades identificadas, assegurando padronizagéo técnica, definicdo de responsabilidades e
integragao efetiva entre os setores de Educagao e Salde, com o fortalecimento da vigilancia nutricional e das praticas

de EAN na rede publica municipal.
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I PROTOCOLO DE DIAGNOSTICO NUTRICIONAL

O Protocolo de Diagnéstico Nutricional da Rede Municipal de Maringé foi estruturado para padronizar a coleta
e o uso de dados antropométricos, organizando a atuacao das unidades escolares e integrando Educacao e Satde. O
documento estabelece periodicidade anual; fluxo operacional para coleta, consolidacdo e anélise dos dados;

responsabilidades dos profissionais envolvidos; critérios técnicos de avaliacdo e classificacdo do estado nutricional,

conforme parametros da OMS e instrumentos padronizados.

Fluxo de etapas e acdes do Protocolo de Diagnéstico Nutricional

Avaliagédo antropométrica:
nos primeiros 30 dias letivos

Diagnéstico nutricional:
nos primeiros 40 dias letivos

Baixo peso, magreza,
P t 9 d Percentual de alunos Percentual de alunos
magreza acentuada e ; .
9 2 eutroficos < 60% eutroficos =2 60%
obesidade grave

Encaminhamento a Atividades de EAN Atividades de EAN

rede de saude publica 4x /[ ano 2 x/ ano

Monitoramento e registro
continuo das agdes de EAN

Avaliagao: resultados alcangados
e ajustes necessarios

Planejamento do ano seguinte
baseado em evidéncias

A adogdo do protocolo permitira o monitoramento continuo do estado nutricional dos estudantes, promovendo
maior consisténcia, comparabilidade e confiabilidade dos dados. Além disso, fornecera subsidios técnicos concretos para

a formulagao de politicas publicas mais eficazes de alimentacédo escolar e acdes de EAN no ambito da rede municipal de

ensino.



RECOMENDACOES PARA IMPLEMENTACAO

& o
Infraestrutura Capacitagao
Aquisi¢3o e manutengdo periodica de equipamentos Fortalecimento da formag3o continuada dos

antropometricos adequados (balangas e estadiometros). profissionais envolvidos na avaliacao.

& -]

Recursos Humanos Gestao

Amplia¢ao do quadro de nutricionistas conforme a Institucionalizacao de relatorios anuais para subsidiar o

Resolucao CFN n® 789/2024. planejamento da gestao municipal,
CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados evidenciam que a rede publica municipal de educagao de Mannga dispoe de potencialidades
institucionais relevantes para o fortalecimento do diagnostico nutricional e das ages de EAN, como a inser¢ao da EAN
na matriz curnicular, a presenca de professores de Educagao Fisica e a articulagao entre a SEDUC e o PSE. Por outro
lado, persistem fragilidades estruturais e operacionais, como a auséncia de equipamentos antropométricos adequados,
a escassez de nutricionistas e a realizagao das avaliagoes por profissionais ndo habilitados, fatores que comprometem
a padronizagao e a confiabilidade dos dados.

Nesse contexto, o Protocolo de Diagnostico Nutricional configura-se como uma estratéegia factivel de
qualificagdo da gestao pablica, ao organizar fluxos, responsabilidades e critérios técnicos, contribuindo para a tomada

de decisao baseada em evideéncias e para a promogao da saude dos estudantes.

Para consultar o texto completo, acesse o site: https://ppp.uem.br/producao/tcc (Turma 6)

PPP:ssr ~{ UEM =
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ANEXOS

ANEXO A

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE MARINGA
Secretaria Municipal de Educacao
Superintendéncia da Secretaria de Educacao
Diretoria de Ensino
Av. ltororé, 867, Sede da SEDUC - Bairro Zona 02, Maringa/PR
CEP 87010-460, Telefone: (44) 3221-6980 - www2.maringa.pr.gov.br

AUTORIZAGAO DE PESQUISA PARA O COMITE DE ETICA

Autorizamos o0 desenvolvimento da pesquisa intitulada “Protocolo de
diagndstico nutricional da rede publica municipal de educagcdo de um municipio do
noroeste do Parand” que faz parte da dissertacdo de Mestrado Profissional em
Politicas Publicas da académica Eliane de Andrade Dias, a ser desenvolvida pela
pesquisadora sob a supervisdo da Prof? Lilian Denise Mai da Universidade Estadual

de Maringa.

O objetivo da pesquisa é “Construir um protocolo de diagndstico nutricional

aplicado a rede publica municipal de educagao de Maringa.”

Assim sendo, foi me garantido que:
1) Os dados serao usados unicamente para fins cientificos.
2) Em nenhum momento da pesquisa os nomes e imagens dos participantes serao
divulgados.
3) Os participantes podem a qualquer momento desistir da participagdo sem ser
penalizado fisicamente, financeiramente e moralmente.
4) Ao final da pesquisa, se for do interesse da instituicdo, teremos livre acesso ao

conteudo da mesma, podendo discutir dos dados com o pesquisador.
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Caso queira entrar em contato com o pesquisador responsavel, poderei fazé-lo
pelo numero ( 11 ) 98423-2432.

Desta forma, uma vez lido e entendido os esclarecimentos e, por estar de pleno

acordo com o teor do mesmo, AUTORIZO sua realizacao.

Maringa, 21 de maio de 2024.

Documento assinado eletronicamente por Cyntia Danielle Pinto
@‘ Gomes, Diretor (a) de Ensino, em 21/05/2024, as 15:44, conforme

seil

35'5 inatura
E[E'l rénica

horario oficial de Brasilia, com fundamento na Medida Provisoria n°
2200-2, de 24 de agosto de 2001 e Decreto Municipal n® 871, de 7 de
julho de 2020.

#ir A autenticidade deste documento pode ser conferida no
=1 site https://sei.maringa.pr.gov.br/sei/controlador_externo.php?acao=docum
'E"ﬁ;‘” ento _conferir&id orgao acesso_externo=0, informando o codigo

"'-"-,..—._ verificador 3852400 e o codigo CRC 386A4726.

Referéncia: Processo n° .
01.09.00063470/2024.92 SEI n° 3852400


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/mpv/antigas_2001/2200-2.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/mpv/antigas_2001/2200-2.htm
http://venus.maringa.pr.gov.br/arquivos/orgao_oficial/arquivos/oom%203371.pdf
http://venus.maringa.pr.gov.br/arquivos/orgao_oficial/arquivos/oom%203371.pdf
https://sei.maringa.pr.gov.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0
https://sei.maringa.pr.gov.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0

ANEXO B

PARECER CONSUBSTANCIADO DO COMITE DE ETICA EM PESQUISA

UNIVERSIDADE ESTADUAL DE ﬂﬁ’ﬁ'ﬂ\ﬂ
MARINGA

PARECER CONSUBSTANCIADD DO CEP
DADTES DO PROJETO DE PESGLUESL

Thulo da Peequisa: PROTOCCLO DE DIAGNOSTICD NUTRICIONAL DA REDE PUBLICA MUNICIPAL
DE EDUCACAD DE UM MUNICIPIC DO NORDESTE DO PARANA

Pesquisador: Lilan Denkss Mal

Area Tematica:

Werssn. 2

CAAF- BDAETT24.3.0000.0104

Instiiul;3o Proponsnis; CCH - Cento de Cléncias Humanas, Lelras 2 Anss
Pafrocinator Principal: Financiamanto Broprio

DD DO PARECER

Mumero oo Parecer §.962.75

Apressntagao oo Projsto;
Traia-se de UM protocolo de pesquisa da Pro® Likan Denise Mal do CCH ;. Centro de Ciénclas Humanas,
Letras & Artes da Universidade Estadual de Maringa, enguanio ofentadora de Elane Andrade Dias
referente trabalho apressniada & Danca examinadora da Universidiade Esiadual de Manngd como requisiio
para obiengdo do tRulo de meste em poliicas pablicas.

O Programa Macional de Allmentagio Sscolar (PNAE], Implementado na década de 1950, @ uma das
polficas putilcas mas antigas ra area de Seguianga Almentar & Mulridonal (SAN) no Brasll. S&u proposito
& promanar o Direfto Humano 3 Allmentscio Adequads [DHAA) para os Junos 0 educaian basiea panles,
por meln da ofera de retsigies e acles de Educagdo Allmentar & Nuriconal (EAN). Apesar 408 avangos,
alnida ha desafios relacionacos 35 Madequaches nuiricionals dos escolares, o que avidansda 3 necessidats
de aprimoramento do PNAE. O objetvo geral do estudo @ construlr um prosscolo de diagniostico rutnclonsl
apllcacd & rede publica municipal de educagio de Maringa. Os objetivos especifioos Incluem Investigar o
perll & 3 capacidate das escolas municlpals para a reallizagdo da avallagdo nuiricional, apresentar o
dlagnistico nuirigional dos estudantes da rede municipal e elaborar um profocoio de dagnéstico nutricloral
coerente @0 contexto municipal. A pesguisa @ caracterizada como um estudo de caso descritivo e
quanifativo. Serdo coletados dados por melo de questionaros enviados aos diretores @3 unidades
escolares, alem da mensuragio de peso, ANUra, Sex0 & ldade 0os alunos para estabaacer o dlagnostico
nutncional. OF dados serd0 anallsados &

Erdetegs.  Sw. Colomibn, SN, UEN - bioos PG, mele So DGOFEF.

Hairro: Jwrdi; Usivverwibiric CEF. A7 (atuimd
uF: PR Municipsc:  RARMGA
Tebefone. 300 12557 E-mall! corspfluambe
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relagonadoss para a slaboracio do profocoio de diagnostico muiridonal. O profeto seguira dretrizes &cas,
Inciuindo 3 ablengas da anuencla da Sscretarla Munidpal de Educacao, 8o consentimento e &
eeciarecion o0s participantes & 3 aprovagio pelo comitd de #tica am pesquisa OF MECUNSDS NECEsSanos
Inciemn provedor de Indemet, assinatura de software, caruchos de Impressora e materlals de papelaria,
Eendo responsabiidate d3 pesquisacora 3rcar com esses clEtns. O eshudo busca gerar conhecimanto
pratien & progor solucies pars melhorar 3 Almenacdo ssoolar & 3 sa0de dos estudantes, contrbuindo para
a promogao de nablis allmentares saudavels & 0 combate 38 Inadequages nuiricionats na rede munkipal
de Maringa.

Hporsa:

A Imporanda do diagnostico nuincional para elaboragio oe agles de etucagdo almentar e nutrigonal
assertivas e eficazes & fundamenial para minknizar as Inadeguagies nuiricionals dios escolares.
Metndologla Proposta;

A pesquisa sara deservoiiaa no setor de Alimentacio Escolar, que compde uma das areas da Secretana
Munidpal de Educagio (SEDUC), do municipio de Marings, Inserida no PHAE. AhEimente Maringd possul
52 epcoias Municipals @ 64 Centros Munkipais o2 Ensing Intantl (CMEIS), conternplancda 38 427 estudantes
mariculados. Para Bender 3 lista de espera 00 ensing IMantl o municiplo 30otou 3 estrateqla te compra oe
Vagas em escolas parfculares, por 1550 conta tambem com 25 escolas de compra de vagas contatadas,
que Fiendem 3544 alunos. Serd enviado o TCLE & um questiorarks aos diretores das 116 inidades

proprias de ensing do municiplo, que Irs abranger datcs quanto 30 partl da escola, as condiphes para a
realizagio da avalagio antropometica dos Aunos & 3 realzagdo das aividades de educagdo allmemar &
nutricional. Tamoem serdo cietados dados secundarios 005 alunos: peso, altura, 1dade & sexn, Dara
esfabsiecer o diagnisico nuircional.

Crisnio de Inciusdo:

SerSo Incluldas na pesquisa as 196 unkiades proprias da rede municipal, 3o as escolas QUAMD 05 CMETS.
Porianio, o criiéno de Incdusdo para participagdo na pesgulsa & ser dirstor de ura dessas unidades
educacionals, Isio & sardo 116 diretores.

Criiério de Excusda

Serdo exciuldos do esiudo a5 22 escolas paniculares de comora e vagas, pols nos confratos ausls ndo &
soliciado que seja reallzada a avallagdo nuiricional dos alunos, ou 58ja, ndo ha dados de peso & altua
desies escolares para estabelecer o diagndstico nuiricional. Todavla

Erdaes L. Colomta, ST80, UEM - binos PRG asle 80 COPEF
Hira. Jardio Uskeerwidnic CEM. A7F et

uF: PR Munbdplo. AR NS

Twbafona. 430124 E-mall: cocepfuam be

Shpim L oE 8
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apas FMesEMaca0 do diagnastico nuicional da rede prapria @ Implantagdo de um protocolo conbinuo &
penmanenta o2 avallago nuincional, Bmoem pooera ser solktatt das e5c0ias particulanss 0e compra oe
VALEE, visio que S5135 devam SaJulr 06 MESMos DarAmeToE 43 rede munizipal.

Objetiee da Peequisa:

Objetivo Primario:

CONSUIN UM protocoio de dlagnasico nuirclonal apilcaso 3 rede pobilea municipal de educacio de Marngs
Objetivo Secundarc:

Investigar o pesfll @ & capacidade das escolas munidpals para 3 reallzacdo da avalagso nuincional;
Apresentar o diagnisSco nuiriclonal dos estudanies da rede municipal, por melo do Indicador de Indice de
Massa Corporal (IMC) para lgade, iecomendado pela Organizagio Mundial da Saide (OMS);
Elaborar um protocnio de Slagnastics nutncional coerante 30 conbeto municiual.

Avallago dos Riscos & Benaficlos:

Risoos:

Menhuma atividade & ISenta o risco, por 1560, 0 S5MU00 pressUpde N5C08, MESTIOD qUE &M MENON graL, Como
a propria exposicdo dos 0ados & resultaccs Jcangacdos. A coleta de 43005 5era reallzada por maks de
QUESHONAND 306 dretores & com dados SecUndANos 00 JUN0s (pesD, alturs, Idads & 20, As Informacles
obildas =30 conslderadas estitamenie confldenclals e serdo divulgados apenas o5 resuliados globals da
pEEQUISS, N0 52nd0 possivel IBenTcar 05 paricipaniss. Apds 3 pesquisa, o descans dos da00s clislaios
sera Telto de maneira adequada 2 segura, ndo 2ndd e5pago para quebra de confldencialidade.

BereflEoe:

O projeio I abranger iodas a5 unidades escolanes plbilcas proprias da cidade e, conseguentemente, era
Impacios sobre Iod0s 06 eshadantes.

Espera-s2, al&m fe mensurar 3 quantidade de equipamsantos & pessnal NECESEAN0E, conhecsr o par
nuiriciona dos escolanss para uma atuacao

gficaz nas Inadeguacdes obesrvadas, principaiments, com acdes de educacdo alimentar & nuincional
efetivas & continuas para mudangas de habltos

Efrdmieix. e Colomito, SR UEN - Bioos PP aele do DUFER.
Balreo. Jurdi; Uskeerwbinic CEM: A7 sl
uF: P Municpe  BARIMNGA

Tabalona. g4 300 12567 E-mall: corepfuan b
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EHmEmmmm,Mﬂ&m;muﬁ&mmm
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Comentarios & Conshieragies aobre a Pesquisa:
A pesqUIES 58 CARCISNZE COMD UM S50 08 C350 descriivg & quanttativa, O projedo tem o Compromissn

e unir es=3E Ecnicas para gerar connecimento par aplcacdo pratica & propor soiugdes para prodlemas
especiicns, a partir de Interessss koeals.

Conslderacies sobia oo Temmos de apresentasso obrgatona:

Apresenia o seguintes ihens obngatonos contidos na Momma Cpe@cional 001/2013-CHS contemplando as
normas vigenies: Folha de Rosto devidamente preenchida e assinada, projefo smplificado e completo,
COrcamento detalhado no valor e RE2 310,80 que serd custeadn pela pesquisators, cronograma compatie
com previsas para inlclo da coleta de dadee am 01072024, apresania autorizacldo da Saeretana de
Educapio oo Municipio de Maringa, apresenta TCLE ; Termo de Consenfiments Livwe @ Esclaredid.

Conclusles ou Pendénclas o Lista de Inadequagtes:;
D2 @cordo com a andlise & a5 Informagies constanies nos arguUives anexados & COM base na leglslagio
vigente, e662 COMIE JUIgou O presente protocoio de pesquisa submetido em DS/0TI2024 como APROVADD

AMALISE DE RESPOSTA A PENDEMNCIAS

Pendenclal. Inclur os Riseos da Pesquisa no TCLE ;| Tesmo de Corsentimento Livre e Esclarecida,
Inciuslve 0B TisC0S por ser pesquisa reallzada on-line (Google Forms), o gue dificulia a garantia da
confidencialidade, apesar de que serdo uillizadas todas as ferramentas disponivels para manter o
anonimata.

Resposta: Pengenca requianzada A Pesquisadora Inclul no TCLE o8 riscos o3 pesquisa reallzads on-ine
[Googie Fomms) & que tnads o5 cuklacos posshvels serfo utlizados WSando prasarvar os parkipantes oa
pesquisa.

PengdénclaZ. - Sollcha-se, em consonancia com a ResolugSo CNS 51072016 (art. 17, em 1), que seja
Inserida no TCLE, breve expllcagdo sobre o que & o CERCOPEP - Comi2 de Eilca em Pesqulsa

Fesposta; Pendéncia requianzads. InclusSo efetuada.

Erniateysd  Se. Colomin, SO0 UEN - Boos PG el 8o DOFEF.

Hairro: Jwrdi; Usiverwibiric CEF. af s
uF: Ffe Munbdipic.  WARIMGE

Tebaloman. g 3000 1-280TF E-mall: cocepfiuam b
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Considaragies Finals a criténe do CEP:
Eafte parecer fol slaborato bassado nos documentos abalxo relacionados:
TIpG CaCLmento TG T 5] = ] AL L |
[TiErmages Bascas | e ] 0 P | Oea LT
g0 Projeio ROJETO 2351161 pdl 11:11:00
Duims Resposta doc 05072024 | ELIANE DE Aceiin
111036 [ ANDRADE DNAS
ErEnE Cronograma. pd e [EC [ BT |
1100834 | ANDRADE DIAS
Projefo Detainado | | Mesiado pdl 0507224 | ELIANE DE ACEiin
Brochura 105843 | ANDRADE DIAS
In
T TEmme [ TCLE pdl e [E[RHE DE B |
Assantimenio § 105103 | ANMDRADE DIAS
Justifcaiva de
|A=Enda
= == ] D P | OOy B |
g0 Projeio ROJETO 2351161 pdl 21:00:52
Projefo Detainado ! | MesadoP PP pdf 03072024 | ELIANE DE ACEiin
Brochura 2306 | ANDRADE DIAS
In
T TEmme [ TCLE pdl TS [E(RHE DE B |
Assantimenio / 3501 | ANDRADE DIAS
JusEcaiva de
AlsEnda
| SEDIC DT UER A |E[AHEDE B |
concomancia DECF 12 [ ANDRADE DIAS
FoFia o= Foen_senadopd | = e |
F22ES [ ANDRADE DHAS
Sthuacso do Parscer:
Aprovado
Heceeslta Apreciagio da CONEP:
a0
Endiseps: Ay, Colombo, ST80, UEN - biocs PPG, aele do GOPEF
Hairro. Jurdi; Usierwbinic CEF: A7 s
uUF: P Munbsipde:  BARI GRS
Tabafone.  4d 30012857 E-mali: cocepfuanbe

Sngime L) o 58
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MARINGA, 23 de Julho de 2024

Azsinao por-
Marta Emilla Grassd Buato Migusi
[Coordensora])

Endareiys:  fv. Colomeo, SFH), UEN - bioos PP, seke S0 COPER

Barre: Jardic Usherwtins CEF: ¥ matiad
uF: PR Municiple:. MARIMNGA
Tabafora:  Lga)300]-256F E-mail: cocepfuer b
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