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RESUMO

O presente estudo avalia o impacto do Programa de Educagao Alimentar (PEDUCA)
no conhecimento sobre alimentacio e nutricdo entre os servidores da Secretaria da
Educacdo do Estado de Sao Paulo. Trata-se de uma andlise baseada em dados
coletados durante o PEDUCA, que incluiu avaliagcdes prévias e posteriores ao
conteudo educacional para aferir o conhecimento adquirido. Além disso, compara
caracteristicas demograficas, consumo alimentar, prevaléncia de doengas crdnicas
nao transmissiveis (DCNTs) e pratica de atividade fisica entre individuos com
diferentes estados nutricionais, divididos entre eutréficos e com excesso de peso.
Individuos eutréficos apresentaram menor prevaléncia de DCNTs, maior adeséao a
habitos alimentares saudaveis e maior frequéncia de pratica de atividade fisica em
comparagao aos individuos com excesso de peso. Por outro lado, pessoas com
excesso de peso relataram maior consumo de alimentos ultraprocessados e
sedentarismo, fatores associados ao aumento do risco de doencas metabdlicas. A
andlise também evidenciou que programas educativos como o PEDUCA
desempenham um papel relevante na promocdo da saude e na disseminagao de
informacdes sobre nutricdo, destacando-se como estratégias eficazes para a
prevencao de doencas e para a promocao de habitos saudaveis entre trabalhadores
do setor publico da educacdo. Além disso, os resultados mostraram uma melhora
significativa no conhecimento sobre alimentagdo saudavel apos a intervencao do
programa. Conclui-se que o PEDUCA pode ser considerado uma ferramenta
relevante na educacao alimentar e nutricional, possibilitando melhora da qualidade de

vida e da saude dos servidores.

Palavras-chave: Educacédo alimentar e nutricional; Estado nutricional; Excesso de
peso; Adulto.



ABSTRACT

This study evaluates the impact of Programa de Educacgao Alimentar (PEDUCA) on
knowledge about food and nutrition among employees of the Sdo Paulo State
Department of Education. It is an analysis based on data collected during PEDUCA,
which included pre- and post-program assessments to measure the knowledge
gained. Additionally, it compares demographic characteristics, intake, prevalence of
noncommunicable chronic diseases (NCDs), and physical activity levels among
individuals with different nutritional statuses, categorized as eutrophic and overweight.
Eutrophic individuals showed lower prevalence of NCDs, better adherence to healthy
eating habits, and higher physical activity frequency compared to overweight
individuals. On the other hand, overweight individuals reported higher consumption of
ultraprocessed foods and more sedentary behavior, factors associated with an
increased risk of metabolic diseases. The analysis also highlighted those educational
programs like PEDUCA play an important role in health promotion and nutrition
information dissemination, proving to be effective strategies for disease prevention and
the promotion of healthy habits among public education sector workers. Furthermore,
the results showed a significant improvement in knowledge about healthy eating after
the program's intervention. It is concluded that PEDUCA can be considered a relevant
tool in food and nutritional education, enabling improvements in the quality of life and

health of employees.

Keywords: Food and nutrition education; Nutritional status; Overweight; Adult.
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1. INTRODUGAO

O excesso de peso esta entre os principais fatores de risco para o
desenvolvimento de doengas cronicas n&o transmissiveis (DCNTs), como
obesidade, hipertensédo arterial sistémica (HAS), diabetes mellitus e doencgas
cardiovasculares (Mariath et al., 2007). Em Sao Paulo, 55,8% da populagéo
adulta é classificada como sobrepeso, e 19,9% apresentam obesidade (VIGITEL,
2019). Esses dados reforgam a necessidade de politicas de saude e intervencdes
eficazes para a prevencdo e controle dessas condigbes. A prevaléncia das
DCNTs no Brasil tem aumentado significativamente nos ultimos anos,
impulsionada por mudangas nos habitos alimentares e pelo estilo de vida da
populagdo, em um contexto marcado pela transigao epidemiolégica e nutricional
(Cardoso et al., 2016; Monteiro et al., 2011). Diversos estudos tém demonstrado
a estreita relagdo entre habitos alimentares inadequados e a maior incidéncia
dessas enfermidades (Araujo et al., 2022; Ortega-Loubon, 2019; Abarca-Goméz
et al., 2016). Fatores como a urbanizag&o acelerada e a globalizag&o de padrdes
alimentares ndo saudaveis contribuiram para o cenario atual de ma alimentacgao
e aumento da prevaléncia de obesidade na populagédo adulta (Garcia, 2003).

Diante desse cenario, € fundamental incentivar a adogcao de habitos
alimentares saudaveis como medida preventiva. A Educacdo Alimentar e
Nutricional (EAN) desempenha um papel central nesse processo ao sensibilizar
a populacdo sobre a importadncia de um estilo de vida saudavel, incluindo
alimentacao adequada (Ramos et al., 2013; Brasil, 2012). Ao formar individuos
para entender e aplicar conceitos sobre alimentagao e nutricdo, e criar ambientes
que favoregam escolhas saudaveis, torna-se possivel diminuir a incidéncia dos
principais fatores de risco para as DCNTs (Santos, 2015).

Considerando a relevancia da educagdo em saude, principalmente,
associada a informacgdes sobre alimentacdo adequada e saudavel, foi criado em
2018, o Programa de Educacao Alimentar — Integrando Ciéncia, Escola e Saude
(PEDUCA), que tem como publico-alvo todos os servidores vinculados a
Secretaria da Educagao do Estado de S&do Paulo (SEDUC). O PEDUCA acontece

no formato 100% online, e tem como objetivo formar os servidores da educagao



sobre alimentacdo adequada e saudavel para multiplicagdo do conhecimento no
territorio escolar afim de controlar a obesidade e outras DCNTs. Neste sentido, o
PEDUCA é dividido em 3 etapas: |- Avaliagdo Diagndstica (caracterizagdo da
amostra); Il- Formacdo em Alimentagao e Nutricdo; Ill-Avaliacédo Final. A 12
edicdo/2020 do PEDUCA, inicialmente, caracterizou o publico-alvo quanto aos
aspectos demograficos, socioecondmicos, educacionais e de saude, além de
seus conhecimentos, comportamentos e atitudes em relagdo a alimentagéo. Na
sequéncia, foi implantado a etapa de formagado com estratégias educativas na
forma de atividades reflexivas para a discussdao de temas relacionados a
alimentacgao e nutrigdo para o combate das DCNTSs, principalmente, a obesidade.
E por fim, foi aplicado o questionario final, a fim de avaliar o impacto da etapa de
formagao na aquisigao de conhecimento sobre os temas apresentados (Mello e
Damasceno, 2022).

O presente estudo tem como objetivo avaliar o impacto do PEDUCA no
conhecimento sobre alimentacdo e nutricdo entre servidores vinculados a
SEDUC, além de comparar as caracteristicas demograficas, habitos alimentares,
prevaléncia de doencgas crbnicas e pratica de atividade fisica entre individuos
eutroficos e com excesso de peso, buscando identificar padrbes alimentares e

de saude associados ao estado nutricional.

2. METODOLOGIA

A amostra foi composta por servidores, de ambos os sexos, adultos,
vinculados oficialmente a SEDUC, pertencentes ao Quadro de Apoio Escolar
(QAE). Este quadro inclui agentes de organizagao escolar, secretarios de escola,
assistentes de administragdo escolar, agentes de servigos escolares e gerentes
de organizacado escolar, que atuam nos ciclos de Educagao Infantil, Ensino
Fundamental, Ensino Médio e/ou Ensino de Jovens Adultos (EJA), e participaram
do PEDUCA.

Foi aplicado, no inicio do PEDUCA, questionario de caracterizagao, para

avaliacdo diagnéstica dos participantes, com investigagdo de informacdes



pessoais, incluindo sexo, cor/raga, escolaridade, atividade fisica, tabagismo,
frequéncia de consumo alimentar e conhecimento sobre alimentagao e nutrigao
[adaptado de Trecco (2016), Scagliusi e colaboradores (2006) e questionario de
alimentacao do CRNutri da FSP/USP, e de acordo com diretrizes para promogao
da saude]. A partir dos dados de peso e altura relatados, para calculo do indice
de massa corporal (IMC), foi feita a estratificagcdo dos cursistas nos grupos:
Eutréfico (GE) e Excesso de Peso (GEP) (incluindo individuos com sobrepeso e
obesidade); cursistas classificados como desnutridos, conforme classificagao da
OMS (WHO, 1995), foram excluidos do estudo devido a baixa representatividade
dessa condi¢ao no Brasil em funcéo da transi¢cao epidemioldgica e nutricional, e
pelo foco do estudo estar voltado aos excessos alimentares e sua relagao com
doencas cronicas nao transmissiveis (DCNTs). No final do PEDUCA, foi aplicado
o questionario referente ao conhecimento sobre alimentagéo e nutricdo (igual ao
que foi aplicado no inicio do PEDUCA). Todas as respostas foram autodeclaradas
e 0s questionarios descritos foram implantados no formato online.

O tipo de amostragem se deu através da técnica de conveniéncia, sem a
necessidade de calculo prévio. Dos 5.350 cursistas inscritos na 12 edigao/2020
do PEDUCA, 713 (13%) pertenciam ao QAE. Dos 713 cursistas, 209 (29%) eram
do GE, enquanto 504 (71%) do GEP. Ao final do PEDUCA, apds a etapa de
formacao sobre alimentagao saudavel, dos 713, restaram 426 (60%). E destes
ultimos, 128 (30%) eram do GE e 298 (70%) do GEP. Ver Figura 1.



Figura 1 - Estratificagcao dos participantes do estudo.

{ PEDUCA 12 EDIGA0/2020 }
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Fonte: Autoria prépria (2024).

O PEDUCA foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa (COEP) do
Centro Universitario Sdo Camilo de Sdo Paulo sob numero de parecer do projeto
de pesquisa 3.633.277, sendo aprovado com CAAE 12509319.2.1001.0062 (ver
Anexo).

Os dados dos questionarios foram organizados, tabulados e compilados.
Foi feita analise estatistica para comparar as variaveis sociodemograficas e de
saude e nutricdo, obtidas nos questionarios, entre os grupos estratificados pelo
estado nutricional (amostras independentes) e, antes e depois da etapa de
formacao do PEDUCA (amostras relacionadas). Foi utilizado o programa
Statistical Package for the Social Sciences®, versdo 23 (SPSS). O nivel de

significancia adotado foi de p< 0,05.



3. RESULTADOS

A maioria dos participantes era do sexo feminino (84,7%) de cor/raga
branca (65,6%) e com nivel educacional de no minimo ensino superior (59,9%),

sem diferenga significativa entre os grupos. Ver Tabela 1.

Tabela 1 - Caracterizagdo da amostra total e estratificada por estado nutricional.

Variaveis Total GE GEP p

n % n % n %

Sexo? 0,154

Feminino 604 84,7 182 87,1 422 83,7

Masculino 109 15,3 27 129 82 16,3

Cor ou Raga® 0,187

Branca 468 65,6 136 65,1 332 65,9

Parda 162 22,7 44 211 118 23,4

Preta 60 84 17 81 43 85

Amarela 10 14 5 24 5 10

Indigena 1 01 1 05 O 0

N&o declarada 12 1,7 6 2,9 6 1,2

Nivel de escolaridade® 0,368

Inferior ao Ensino Superior 286 40,1 82 39,3 204 40,4

Ensino Superior - Graduagao 392 55,0 115 55,0 277 55,0

Ensino Superior - Pés-graduagdo 35 4,9 12 57 23 46

n= 713 cursistas.GE= Grupo Eutréfico; GEP= Grupo Excesso de Peso. @Teste Qui-quadrado.
bTeste Exato de Fischer. p< 0,05.

A mediana (intervalo interquartil) da idade foi de 44,6 (14,6) anos para a
amostra total e, 43,5 (15,2) anos para o GE e 44,6 (14,3) anos para o GEP (p=
0,076) (dados nao apresentados). Em relagdo a pratica de atividade fisica, foi
observado que o GE apresentou maior frequéncia de pratica de atividade fisica
em relacdo ao GEP (p= 0,018). Nao foi identificado diferenga entre os grupos

para o habito de fumar. Ver Tabela 2.
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Tabela 2 - Prética de atividade fisica e tabagismo da amostra total e estratificada pelo estado
nutricional.

Total GE GEP

Variaveis Y
n % n % n %
Atividade fisica 0,018
Nunca 193 271 45 21,5 148 294
Menos de 1x/sem 184 25,8 62 29,7 122 24,2
1 a 2x/sem 153 21,5 40 19,1 113 22,4
3 a 5x/sem 145 20,3 44 21,1 101 20,0
Diario 38 53 18 8,6 20 4,0
Tabagismo 0,434
Sim 58 8,1 18 8,6 40 7,9
Nao 655 91,9 191 914 464 92,1

n= 713 cursistas. GE= Grupo Eutroéfico; GEP= Grupo Excesso de Peso. Teste Quiquadrado.
p< 0,05.

A Tabela 3 apresenta a prevaléncia de doengas autodeclaradas na
amostra total e entre os participantes do estudo de acordo com os grupos.
Conforme esperado, os dados mostram maior prevaléncia de doengas entre os
individuos do GEP comparados ao GE. A hipertenséo arterial sistémica foi a
doenca mais frequente na amostra, com 22,7%, sendo significativamente mais
prevalente no GEP (29,2%) em relagdo ao GE (7,2%) (p< 0,001). A dislipidemia
foi relatada por 11,6% dos participantes, sendo mais prevalente no GEP (13,9%)
em comparagao ao GE (6,2%) (p= 0,002). No caso da diabetes mellitus, a
prevaléncia total foi de 7,3%, com 9,1% no GEP e 2,9% no GE (p= 0,004). Para
doencas cardiovasculares, a prevaléncia foi menor, com 1,4% da amostra total,
sem diferengca entre os grupos. Na categoria de outras doencgas, 48,9% da
amostra total relataram alguma condi¢cao nao especificada, sem diferencga entre
os grupos. Por fim, a frequéncia de individuos que relataram nao ter doengas foi
de 39,8%, significativamente maior no GE (56,0%) em comparagédo ao GEP
(33,1%) (p< 0,001).
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Tabela 3 - Principais doengas autodeclaradas da amostra total e estratificada pelo estado
nutricional.

Total GE GEP

Doencgas atuais p
n % n % n %
Hipertensao 162 22,7 15 7,2 147 29,2 <0,001
Dislipidemia 83 116 13 6,2 70 13,9 0,002
Diabetes mellitus 52 7,3 6 29 46 9,1 0,004
Doenca cardiovascular 10 1,4 2 1,0 8 1,6 0,732
Outras doencas 349 489 92 44,0 257 51,0 0,063
N&o possuo doenga 284 39,8 117 56,0 167 33,1 <0,001

n= 713 cursistas. GE= Grupo Eutrofico; GEP= Grupo Excesso de Peso. Teste Qui-quadrado.
p< 0,05.

A Tabela 4 apresenta a frequéncia alimentar dos participantes da amostra
total e estratificada por grupo. Observou-se que o consumo de frutas, verduras e
legumes, cereais integrais, alimentos ricos em sal, guloseimas e alcool ndo
apresentaram diferenca estatistica entre os grupos. Em relagdo ao consumo de
arroz e feijao, o GE apresentou maior frequéncia diaria de consumo (p= 0,006).
O consumo, no geral, de alimentos ricos em gordura (p= 0,004), carnes
processadas (p= 0,003), bebidas agucaradas (p= 0,036) e fast-food (p= 0,048)
foi mais frequente no GEP, indicando uma associagdo entre o consumo de

ultraprocessados e excesso de peso.
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Tabela 4 - Frequéncia alimentar da amostra estratificada pelo estado nutricional.

GE n(%) GEP n(%)
<1x/sem 1-2x/sem 3-5x/sem Diario <1x/sem 1-2x/sem 3-5x/sem Diario P
Frutas® 22(10,6) 57(27,3) 69(33,0) 61(29,2) 64(12,7) 166(32,9) 152(30,2) 122(24,2) 0,417
Arroz e feijao? 6(2,9) 8(3,8) 85(40,7) 110(52,6) 36(7,1) 49(9,7) 165(32,7) 254(50,4) 0,006**
Verduras e legumes? 9(4,3) 36(17,2) 97(46,4) 67(32,1) 19(3,7) 112(22,2) 195(38,7) 178(35,3) 0,250
Cereais integrais® 94(45,0) 47(22,5) 3717,7) 31(14,8) 231(45,8) 114(22,6) 106(21,0) 53(10,5) 0,212
Alimentos ricos em sal? 81(38,7) 68(32,5) 25(12,0) 35(16,7) 171(33,9) 153(30,4) 105(20,8) 75(14,9) 0,086
Alimentos ricos em gordura? 90(43,0) 87(41,6) 27(12,9) 5(2,4) 176(34,9) 208(41,3) 107(21,2) 13(2,6) 0,004
Carnes processadas? 95(45,4) 84(40,2) 27(12,9) 3(1,4) 197(39,0) 228(45,2) 77(15,3) 2(0,4) 0,003
Guloseimas? 121(57,9) 52(24,9) 31(14,8) 5(2,4) 272(53,9) 151(30,0) 68(13,5) 13(2,6) 0,196
Bebidas agucaradas? 121(57,9) 46(22,0) 24(11,5) 18(8,6) 280(55,6) 123(24,4) 81(16,1) 20(4,0) 0,036
Fast-food® 184(88,0) 23(11,0) 2(1,0) 0 427(84,7) 73(14,5) 4(0,8) 0 0,048
Alcoolb 188(89,9) 20(9,6) 1(0,5) 0 419(83,1) 67(13,3) 17(3,4) 0 0,059

n= 713 cursistas. GE= Grupo Eutréfico; GEP= Grupo Excesso de Peso. a@Teste Qui-quadrado. PTeste Exato de Fischer. p< 0,05.



A Tabela 5 apresenta os resultados de antes e depois da etapa de
formagdo do PEDUCA. Houve impacto positivo no conhecimento sobre
alimentagao e nutricdo em todos os aspectos, exceto para a diferenca entre
margarina e manteiga, na amostra total. A compreensao sobre a concentragao
de agucar em sucos naturais e frutas aumentou de 38,0% para 47,7% (p<
0,001). O conhecimento sobre a diferenga entre agucar mascavo, demerara e
agucar branco, que ja era elevado na avaliagao inicial (91,3%), aumentou para
95,6% apos a intervencéo (p= 0,007). A compreenséo sobre a quantidade de
proteinas no leite integral e desnatado aumentou de 46,2% para 65,0% (p<
0,001). A diferenciagao entre pao branco e integral demonstrou elevado indice
de acertos, passando de 91,8% para 97,4% (p< 0,001). Em relagédo a escolha
do dleo vegetal mais saudavel, o percentual de acertos passou de 50,2% para
56,1% (p= 0,037). A questdo sobre a quantidade de calcio no leite integral e
desnatado apresentou melhora significativa de 49,8% para 75,0% (p< 0,001). O
conceito de densidade caldrica teve menor percentual de acertos, subindo de
6,8% para 13,1% (p< 0,001). A compreensao sobre a gordura sélida aumentou
expressivamente, de 47,7% para 70,4% (p< 0,001). A relagdo do consumo de
frutas e hortalicas na incidéncia de DCNTs ja apresentava valores altos antes da
intervencdo, 72,5%, e aumentou para 854% (p< 0,001). Por fim, o
conhecimento sobre a relagdo do consumo alimentar com o colesterol no
sangue aumentou de 43,7% para 55,6% (p< 0,001).

Ao analisar as respostas estratificadas por grupo, € possivel verificar que
0 conhecimento sobre a diferenga de pao integral e pado branco aumentou com
a intervengao do PEDUCA de forma significativa para o GE (89,8% x 96,9%, p=
0,049) e o GEP (92,6% x 97,7%, p= 0,004). E, sobre densidade calérica, o GE
aumentou seu conhecimento (5,5% x 14,1%, p= 0,013). Os demais aspectos
nao apresentaram diferengas entre antes e depois estratificados por grupo. Ver
Tabela 5.
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Tabela 5 - Porcentagem de acertos sobre conhecimento em alimentagao e nutricdo da amostra total e estratificada pelo estado nutricional.

Total n(%) GE n(%) GEP n(%)
Pré Pos Pré Pos Pré Pos

Concentragéo de agucar no suco 162(38,0) 203(47,7)* 50(39,1) 57(44,5) 112(37,6) 146(49,0)
Diferenca entre agucar mascavo/demerara e branco 389(91,3) 406(95,6)* 113(88,3) 120(93,8) 276(92,6) 286(96,0)
Quantidade de proteina no leite integral e desnatado 197(46,2) 277(65,0)* 57(44,5) 77(60,2) 140(47,0) 200(67,1)
Diferenga entre margarina e manteiga 303(71,1) 306(71,8) 100(78,1) 95(74,2) 203(68,1) 211(70,8)
Diferenga entre p&o branco e integral 391(91,8) 415(97,4)* 115(89,8) 124(96,9)* 276(92,6) 291(97,7)*
Opcao de 6leo vegetal mais saudavel 214(50,2) 239(56,1)* 61(47,7) 68(53,1) 153(51,3) 171(57,4)
Quantidade de calcio no leite integral e desnatado 212(49,8) 277(75,0)* 66(51,6) 77(60,2) 146(49,0) 200(67,1)
Densidade caldrica de alimentos 29(6,8) 56(13,1)* 7(5,5) 18(14,1)*  22(7,4) 38(12,8)

Gordura sdlida 203(47,7) 300(70,4)* 69(53,9) 88(68,8) 134(45,0) 212(71,1)
Beneficios de frutas e hortalicas 309(72,5) 364(85,4)* 91(71,1) 105(82,0) 218(73,2) 259(86,9)
Consumo alimentar e colesterol no sangue 186(43,7) 237(55,6)* 55(43,0) 69(53,9) 131(44,0) 168(56,4)

n= 426 cursistas. GE= Grupo Eutréfico; GEP= Grupo Excesso de Peso. Teste Mc Nemar. *p< 0,05 (Pré x P6s PEDUCA).



A partir da analise do conhecimento adquirido durante a etapa de
formacédo do PEDUCA, o numero de acertos foi transformado em pontuagao de
0,0 a 100. Neste sentido, considerando amostra relacionada, foram identificadas
diferencas entre a pontuagédo inicial e final na amostra total (54,5 x 63,6; p<
0,001), GE (54,5 x 63,6; p< 0,001) e GEP (54,5 x 68,2; p< 0,001). E por ultimo,
foi feito o calculo do delta (pontuagéao final — pontuagéo inicial), no qual a amostra
total apresentou valor de 14,3(50,0), GE 14,3(42,1) e GEP 16,7(50,0), sendo que

os GE e GEP n&o apresentaram diferenca significativa.

4. DISCUSSAO

O presente estudo evidencia relagao clara entre o estado nutricional e a
presengca de DCNTs, além de demonstrar o impacto positivo de programa
envolvendo EAN. Os resultados encontrados acerca da prevaléncia de DCNTs
entre os individuos analisados sao coerentes com aqueles encontrados na
literatura. Individuos com IMC elevado apresentam maior chance de desenvolver
doencas crénicas como hipertensao, dislipidemia, diabetes, apneia, doencas da
vesicula biliar, doencas coronarianas, osteoartrite e gota (Tavares et al., 2023;
Abbade, 2021; Gigante et al., 2009). Tal associagdo pode estar relacionada a
fatores como inflamacéao sistémica e resisténcia a insulina, comuns em quadros
de sobrepeso e obesidade (Neto etf. al, 2023; Francisqueti et al., 2015). No
presente estudo, os resultados foram similares, observou-se uma maior
prevaléncia dessas condicdes entre os participantes com excesso de peso em
comparagao com os eutréficos. A categoria “outras doencgas” também foi mais
frequente no GEP, sugerindo que, além das doengas ja mencionadas, o excesso
de peso também pode estar relacionado a diversas outras condi¢cdes cronicas.
Ademais, 56% do GE relataram nao apresentar doencgas, enquanto apenas
33,1% dos individuos do GEP afirmaram o mesmo, indicando que a manutencao
de um peso saudavel pode ser um fator protetor contra o desenvolvimento
dessas condigdes.

Os resultados mostram diferenca relevante em relacdo a pratica de

atividade fisica entre os grupos. Este achado reforga a concepc¢ao ja estabelecida
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de que a pratica regular de atividade fisica contribui significativamente para a
manutencao do peso corporal adequado, atuando como um fator protetor contra
obesidade e outras DCNTs (Alves et al., 2022; Matsudo e Mahecha, 2006).

Em relagdo aos habitos alimentares, os participantes do GEP
apresentaram maior consumo, no geral, de alimentos ricos em gordura, carnes
processadas, bebidas acucaradas e fast-food, alimentos frequentemente
associados ao ganho de peso e aumento do risco para doengas metabdlicas. Por
outro lado, o GE mostrou um consumo mais frequente de arroz e feijao,
combinagao considerada nutricionalmente adequada. Esses achados reforcam
a importancia dos padrdes alimentares no controle do peso e na prevengao de
DCNTs, apontando para a relevancia de incentivar o consumo de alimentos in
natura e minimamente processados como parte de uma estratégia de saude
preventiva (Santos et al., 2021; Brasil, 2014; Monteiro e Teo, 2012).

Aintervencao educativa do PEDUCA mostrou-se eficaz, promovendo um
aumento do conhecimento sobre alimentagao e nutricao entre os participantes.
Houve uma melhora significativa no entendimento de aspectos como a
quantidade de proteina e calcio no leite integral e desnatado, o conceito de
gordura sélida, os beneficios do consumo de frutas e hortaligas, entre outros. O
entendimento sobre nutricdo € essencial para a promogao de escolhas
alimentares mais saudaveis (Silva e Santana, 2024; Santos et al., 2016).
Contudo, temas como a diferencga entre tipos de agucares e tipos de paes ja eram
previamente compreendidos por quase toda a amostra antes do PEDUCA.
Diferenca entre margarina e manteiga nao apresentou resultado significativo,
logo, estratégias educativas diferenciadas e/ou com maior énfase neste
conteudo durante a etapa de formacdo devem ser colocadas em pratica. E, o
menor indice de acertos iniciais na questido sobre "densidade caldrica dos
alimentos" indica que conceitos mais técnicos exigem intervencdes educativas
mais direcionadas, e possivelmente, com necessidade de maior discussao
durante o programa.

Neste sentido, os resultados reforcam a relevancia de ferramentas
educativas como o PEDUCA para ampliar o conhecimento sobre alimentacao e
nutricdo. Ao mesmo tempo, o presente estudo aponta para temas que merecem

destaque em futuras intervengdes. Além disso, a auséncia de validagdo do
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conteudo programatico do PEDUCA é uma limitacdo que deve ser solucionada
em estudos futuros para a criagao de atividades pedagogicas mais especificas e
eficazes.

Outra limitagdo é o uso de dados de peso e altura autorrelatados, que
podem estar sujeitos a erros de relato e tendem a ser menos precisos do que
medi¢des diretas. No entanto, estudos recentes sugerem que o uso da internet
para coleta de medidas antropométricas autorrelatadas pode ser uma alternativa
viavel, com vantagens como redugéo de custos, maior agilidade no processo e
potencial para monitorar o estado nutricional de populagdes (Botelho et. al,
2023).

Os resultados evidenciam o potencial do PEDUCA na conscientizagao
sobre escolhas alimentares mais saudaveis. Diante de uma sociedade que lida
com o aumento de DCNTs relacionadas ao estilo de vida, programas como o
PEDUCA representam uma ferramenta essencial para a promoc¢éo da saude e a
prevengcao de agravos, contribuindo, significativamente, para a promogao da
saude coletiva.

Os resultados apresentados neste trabalho estdo sendo considerados
para publicacdo em revista cientifica de saude. A fim de contribuir com a
comunidade académica e profissional, busca-se que os dados e analises
desenvolvidos possam oferecer subsidios relevantes e orientar futuras

pesquisas.

5. CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciam que o PEDUCA desempenhou um
papel relevante na promocdo do conhecimento sobre praticas alimentares
saudaveis entre os servidores do QAE da SEDUC. A comparagao entre os
participantes eutréficos e aqueles com excesso de peso revelou diferencas
significativas em diversos aspectos relacionados a saude, como prevaléncia de
DCNTs, padrdes alimentares e pratica de atividade fisica. Esses achados
reforcam a importancia de agdes especificas para grupos de maior risco,

buscando reduzir os fatores associados as DCNTs.
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Em adicdo, a analise da intervencao realizada pelo PEDUCA apontou
melhorias significativas no conhecimento dos participantes em relagcdo a
alimentagao apds a realizagao do programa, independente do grupo. Por fim, os
resultados reforgam a importancia de programas educativos para a promogéao da
saude e a necessidade de estratégias continuas para estimular mudangas

positivas nos habitos alimentares da populagédo adulta no geral.

6. IMPLICAGCOES PARA O CAMPO DE ATUAGAO

O presente trabalho contribui amplamente para a pratica do nutricionista
nos campos clinico e de EAN. No contexto clinico, os resultados evidenciam a
importancia do nutricionista na identificacdo precoce de fatores de risco
associados as DCNTs, especialmente em individuos com excesso de peso. Ao
analisar consumo alimentar, habitos de vida e indicadores de saude, o
nutricionista deve construir estratégias de intervencdo que envolvam desde o
planejamento das refeicées até a ingestéo alimentar e construgdo/reconstrugao
do habito alimentar. No campo da EAN, os resultados obtidos enfatizam a
necessidade de se desenvolver programas educativos que visem a promog¢ao de
uma alimentacdo saudavel, com foco na prevencdo do excesso de peso e
doencas associadas. Neste sentido, o nutricionista pode desempenhar um papel
essencial ao formar a populagdo com informagdes sobre o impacto de escolhas
alimentares mais saudaveis na qualidade de vida e na longevidade. Por fim, esta
pesquisa contribui para a area de Saude Coletiva dentro da Nutricdo ao fornecer
dados sobre o impacto de programa de EAN no conhecimento dos participantes,
além de destacar a relagao entre o estado nutricional e a prevaléncia de DCNTs.

Desta forma, os resultados obtidos podem servir como base para a
implementagdo de programas educativos semelhantes. Para que os
nutricionistas possam otimizar suas intervencdes, € essencial que futuras
pesquisas investiguem de forma mais detalhada como diferentes abordagens
nutricionais e educativas impactam o comportamento alimentar em diferentes
contextos e populagdes. Isso possibilitara a adaptagdo de programas mais
eficazes, fundamentados em evidéncias cientificas e alinhados as necessidades

dos individuos.
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: PROGRAMA EDUCAGAO ALIMENTAR - INTEGRANDO CIENCIA, ESCOLA E
Pesquisador: ANA PAULA DE QUEIROZ MELLO

Area Tematica:

Versao: 5

CAAE: 12509319.2.1001.0062

Instituicao Proponente: Centro Universitario Sao Camilo

Patrocinador Principal: Faculdade de Salude Publica da Universidade de Sao Paulo - FSP/USP

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 3.633.277

Apresentacao do Projeto:

A prevaléncia de excesso de peso em criangas e adolescentes vem aumentando progressivamente nos
ultimos anos. Este fato propicia maior risco para doengas cardiovasculares na vida adulta. A aprovagao da
Lei no 13.666/2018, que inclui a educagao alimentar e nutricional como temas transversais nos curriculos da
educacao infantil ate o ensino médio, favorece a promogao da salude e prevengao de doengas
cardiovasculares. O projeto apresenta como objetivo oferecer formagédo aos educadores e nutricionistas
vinculados a escola sobre alimentacao saudavel para a construcao de propostas pedagogicas sobre este
tema, a fim de se estimular a geracao de comportamentos alimentares saudaveis e diminuicao dos fatores
de risco cardiovascular entre os alunos. Sera proposta a implantacao de um programa de intervencao com
educadores e nutricionistas de escolas estaduais de Sao Paulo de Ensino Fundamental Il e Ensino

Medio, por meio de uma plataforma de ambiente virtual de aprendizagem. O programa sera divivido em
duas etapas: caracterizacao e capacitacao. Na primeira etapa sera aplicado um questionario de
caracterizacao online, como forma de avaliacao diagnostica dos participantes. Na etapa seguinte
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prazo, todos terao menor risco de desenvolver doencas cronicas nao transmissiveis associados a
alimentacao, principalmente as doencas cardiovasculares.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

A justificativa apresentada pelos pesquisadores demonstra relevancia cientifica e social do desenvolvimento
do estudo.

Consideragdes sobre os Termos de apresentacao obrigatéria:

Os documentos apresentados estao em conformidade com o projeto de pesquisa. Os pesquisadores
apresentaram orgcamento e declaragdo de isengdo de conflito de interesses.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequagodes:

Todas as pendéncias do parecer anterior foram atendidas e ap6s discussao em plenaria o referido protocolo
de pesquisa e o TCLE foram aprovados.

Consideracoes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 20/09/2019 Aceito
do Projeto ROJETO_1331412.pdf 20:59:07
Outros Carta4.pdf 20/09/2019 |ANA PAULA DE Aceito
20:49:36 | QUEIROZ MELLO

Projeto Detalhado / |Projeto_versao4.pdf 20/09/2019 |ANA PAULA DE Aceito
Brochura 18:06:57 |QUEIROZ MELLO

| Investigador

Outros Anexo5_Conflito_Interesse.pdf 20/09/2019 |ANA PAULA DE Aceito
17:51:41 |QUEIROZ MELLO

Outros Anexo4_INCT.jpg 20/09/2019 |ANA PAULA DE Aceito
17:51:07__|QUEIROZ MELLO

Outros Anexo3_Resultado_Edital_AprendernaC| 20/09/2019 |ANA PAULA DE Aceito
omunidade.pdf 17:50:35 |QUEIROZ MELLO

Outros Anexo3_Edital_AprendernaComunidade| 20/09/2019 |ANA PAULA DE Aceito
2018.pdf 17:48:49 |QUEIROZ MELLO

Projeto Detalhado / |Projeto_versao_3.pdf 10/07/2019 |ANA PAULA DE Aceito
Brochura 09:23:33 |QUEIROZ MELLO

| Investigador

Outros TCLE_versao_3.pdf 10/07/2019 |ANA PAULA DE Aceito
09:23:15 |QUEIROZ MELLO

QOutros Carta_versao_3.pdf 10/07/2019 |ANA PAULA DE Aceito
09:22:12 |QUEIROZ MELLO

Outros Carta_pendencias_2019.pdf 28/06/2019 |ANA PAULA DE Aceito
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Qe

Outros Carta_pendencias_2019.pdf 09:21:12 |QUEIROZ MELLO Aceito

Outros Apendice1_Carta_apresentacao.pdf 28/06/2019 |ANA PAULA DE Aceito
09:15:19 |QUEIROZ MELLO

Qutros TCLE_versao_2.pdf 28/06/2019 |ANA PAULA DE Aceito
09:14:35 |QUEIROZ MELLO

Outros Projeto_versao2.pdf 28/06/2019 |ANA PAULA DE Aceito
09:12:52 |QUEIROZ MELLO

Projeto Detalhado / |Projeto_alterado.pdf 10/04/2019 |ANA PAULA DE Aceito

Brochura 18:35:34 |QUEIROZ MELLO

Investigador

Folha de Rosto Folha_rosto_assinada_2019.pdf 08/04/2019 |ANA PAULA DE Aceito
13:29:09 |QUEIROZ MELLO

TCLE / Termos de | TCLE.pdf 08/04/2019 |ANA PAULA DE Aceito

Assentimento / 11:47:17 |QUEIROZ MELLO

Justificativa de

Auséncia

Qutros ANEXO_Protocolo_Intencoes_SEE_SO | 08/04/2019 | ANA PAULA DE Aceito

CESP.pdf 11:46:45 |QUEIROZ MELLO

Orcamento Orcamento_detalhado.pdf 08/04/2019 |ANA PAULA DE Aceito
11:44:47 |QUEIROZ MELLO

Declaragéo de Carta_autorizacao.pdf 08/04/2019 |ANA PAULA DE Aceito

Instituicdo e 11:44:30 |QUEIROZ MELLO

| Infraestrutura

Cronograma Cronograma.pdf 08/04/2019 |ANA PAULA DE Aceito
11:36:31 |QUEIROZ MELLO

Situacao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacao da CONEP:

Nao

Enderecgo:
Bairro: Pompéia
UF: SP

Telefone:

SAO PAULO, 10 de Outubro de 2019

Assinado por:

Glaucia Rosana Guerra Benute

(Coordenador(a))

Rua Raul Pompéia, 144

CEP: 05.025-010

Municipio: SAO PAULO
(11)3465-2654
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