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1.
Introducao

O Instituto Escolhas publicou estudos sobre o potencial
produtivo e o impacto da Agricultura Urbana e Periurbana
(AUP) nas cidades de Belém e Sdo Paulo entre 2021 e 2022
(ESCOLHAS, 2021; 2022). Além disso, mais recentemente,
em 2023, divulgou recomendacdes ao Governo Federal com
base em estudos das cidades de Curitiba, Recife e Rio de
Janeiro (ESCOLHAS, 2023a, 2023b). O objetivo desses
trabalhos foi contribuir para a compreensao dos desafios e
a identificacao do potencial de agricultura urbana como
estratégia de combate a fome, promocao da seguranca
alimentar e nutricional e geracdo de emprego e renda
(ESCOLHAS, 2021; 2022).

As publicagdes evidenciaram a necessidade de discussdes acerca da relagé@o entre a
AUP, o estado de salde e o padrdo alimentar das populagdes das referidas cidades.
Além disso, surgiram outros questionamentos, tais como: De que saude estamos
falando? Qual o potencial de impacto da AUP sobre o estado de salude dessas
populagdes?

Em vista disso, este documento busca analisar alguns desses pontos com base no
estudo conduzido pela Catedra Josué de Castro de Sistemas Alimentares Saudaveis e
Sustentaveis da Faculdade de Saude Publica da USP, em parceria com o Instituto
Escolhas, de caracterizagdo do estado de saude e da alimentagado das populagdes da
cidade de Belém e de Sao Paulo. O estudo foi utilizado como parametro para a analise
das demais cidades (Curitiba, Recife e Rio de Janeiro).

0 documento esta dividido em trés blocos. O primeiro bloco propde-se a descrever o
estado de saude e de consumo alimentar das populagdes das referidas cidades. No
segundo bloco, sdo levantados os aspectos da AUP relacionados a saude, levando em
consideragdo o conceito ampliado de salde apresentado pela OMS (WHO, 1946). Por
fim, uma vez que a agenda de fortalecimento da agricultura urbana surge interligada a
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politicas de promogado da seguranga alimentar e nutricional e de combate a fome no
Brasil, o terceiro bloco propde-se a conectar a agricultura urbana com politicas publicas
de alimentaga@o e nutri¢cdo, principalmente as relacionadas a seguranga alimentar e
nutricional.

0 estudo utilizou os dados mais recentes dos relatérios e informagdes de livre acesso
dos seguintes inquéritos de saude ou plataformas de monitoramento: Vigilancia de
Fatores de Risco e Protegdo para Doengas Cronicas por Inquérito Telefénico (Vigitel),
Pesquisa Nacional de Saude (PNS), Pesquisa Nacional de Saude do Escolar (PeNSE) e
Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) (Ver Anexo 1). A caracterizagdo em salde
foi realizada a partir da identificagao e descrigao de aspectos relacionados aos fatores
de risco para as doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) e a prevaléncia das DCNT
nas populagdes das cidades ou dos estados. Para a caracterizagdo do consumo
alimentar, foram identificadas as varidveis pertinentes nas pesquisas, cujas
informagdes foram agrupadas de acordo com os seguintes temas: “marcadores de
alimentacdo saudavel”, “marcadores de alimentacdo ndo saudavel”’ e “seguranca
alimentar e nutricional e aquisi¢cao alimentar”. Uma planilha de Excel estruturada com
o compilado dos dados das cidades extraidos dos inquéritos nacionais utilizados esta
disponivel no site do Instituto Escolhas.

1 0s marcadores de alimentac¢3o saudédvel e ndo saudavel s3o critérios utilizados para avaliar o
consumo alimentar e a qualidade nutricional dos alimentos e das dietas em geral (BRASIL,
2015).
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2.
Estado de saude e de consumo alimentar
das populacoes de Belém e Sao Paulo

l. ESTADO DE SAUDE EM BELEM

Na populagéo da cidade de Belém foi identificada uma alta prevaléncia de indicadores
de sobrepeso e obesidade e de um grupo especifico de doencgas cronicas nao
transmissiveis (DCNT): o de doengas respiratérias, como asma e doengas pulmonares.
No entanto, essa populagdo ainda tem indices de outras doengas cronicas, como
diabetes, cancer e doengas do coragado, menores do que as prevaléncias nacionais
(BRASIL, 2023c; BRASIL, 2020).

De acordo com os dados do Vigitel, a populagdo com mais de 18 anos residente na
cidade apresentou uma prevaléncia de sobrepeso (caracterizado pelo indice de massa
corporal — IMC>25 kg/m?) de 63,4% e uma prevaléncia de obesidade (caracterizada pelo
indice de massa corporal — IMC=30 kg/m?) de 25,7% (BRASIL, 2023c).

As demais DCNT, como diabetes, doengas do coragao e do pulmao, cancer, acidentes
vasculares cerebrais (AVC) e insuficiéncia renal croénica (IRC), foram investigadas na
PNS. No entanto, quando observados os dados de doengas respiratorias, como doengas
pulmonares (prevaléncia de 2,3%) e asma (6,1%), notou-se que as prevaléncias na
cidade sdo consideravelmente maiores do que as prevaléncias nacionais (1,7% e 5,3%,
respectivamente) (BRASIL, 2020).

Além disso, a PNS investiga a presenga de “ao menos uma DCNT diagnosticada” entre
os participantes da pesquisa. Foi observado que a prevaléncia desse diagnostico na
populagdo de Belém é um pouco menor (46,2%) do que a nacional (50,8%) (BRASIL,
2020). Saindo da esfera das DCNT e adentrando a de condi¢des de saide mental, as
prevaléncias de depressao identificadas na cidade permanecem menores do que as
prevaléncias nacionais e do conjunto de capitais (BRASIL, 2023c; BRASIL, 2020).

1. CONSUMO ALIMENTAR EM BELEM

A POF 2017/2018 apresenta indicadores de aquisicdo de alimentos e de seguranca
alimentar e nutricional para os domicilios dos estados. No estado do Par3, foi observado
que 38,8% dos domicilios estavam em situagao de seguranga alimentar e nutricional
(SAN). Os demais encontravam-se em situagdo de inseguranca alimentar e nutricional
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(IAN), sendo 34,1% em situagdo de IAN leve, 16,1% em situagdo de IAN moderada e 11%
em situagdo de IAN grave (IBGE, 2021). Em relagdo a aquisi¢cdo domiciliar de alimentos
com base na Classificagdo NOVA, 60,2% do total de alimentos adquiridos foi de
alimentos in natura ou minimamente processados, 20,9%, de ingredientes culinarios
processados, 7,6%, de alimentos processados e 11,2%, de alimentos ultraprocessados
(IBGE, 2021). Em todo o territério nacional, a mesma pesquisa indicou que 49,5% do total
de alimentos adquiridos foi de alimentos in natura e minimamente processados, 22,3%,
de ingredientes culindrios processados, 9,8%, de alimentos processados e 18,4%, de
alimentos ultraprocessados (IBGE, 2021).

De acordo com os valores de aquisicdo domiciliar alimentar per capita anual
apresentados na POF, foi observado que, no estado do Par3, as aquisigées per capita
anual de cereais, leguminosas e farinhas foram maiores do que as médias de aquisigdo
desses itens na regido Norte. Destaca-se ainda que a aquisi¢ao per capita de farinhas
no estado foi, aproximadamente, 23% maior do que a aquisicdo da regido.
Especificamente a aquisigao per capita da farinha de mandioca foi 41% maior no estado
do que a aquisi¢cdo da regido. As aquisi¢oes de hortalicas e frutas foram menores do
que as aquisi¢des da regido. Entretanto, salienta-se que a aquisigao per capita anual de
agai foi 61% maior no estado do que na regido (IBGE, 2021).

A aquisigdo de alimentos é um indicativo do consumo, mas foi pesquisado também, por
alguns desses inquéritos, o consumo alimentar propriamente. A populagdo de Belém (a
partir dos 13 anos) relata consumir menos marcadores de alimentacao saudavel (feijao,
frutas e hortalicas e legumes e/ou verduras) o passo que relata consumir mais
marcadores de alimentagdo n&do sauddvel (alimentos ultraprocessados) em
comparacado a média de consumo desses alimentos no conjunto de capitais (BRASIL,
2023c; BRASIL, 2021; BRASIL, 2020).

Por outro lado, a populagao de Belém consumiu menos refrigerantes do que a média
(8,2% em Belém e 14,9% no conjunto de capitais), de acordo com o Vigitel de 2023, ao
mesmo tempo que a prevaléncia de consumo de peixe ao menos um dia da semana,
investigada na PNS, foi consideravelmente mais alta (85%) do que a prevaléncia
nacional (46,6%). Além disso, observou-se maior prevaléncia da varidvel de “nédo
consumo de alimentos ultraprocessados”, na populagdo de Belém (18,9%), em
comparagdo ao restante do pais (14,8%) (BRASIL, 2020). Isso significa que mais
pessoas em Belém afirmam ndo consumir esses alimentos, o que indica, a luz daquele
dado apresentado anteriormente sobre ultraprocessados, que entre aqueles que os
consomem a ingestao é de fato elevada, a ponto de superar a média nacional.

Isso pode ser explicado particularmente por dados da PeNSE, que também investiga o
consumo de alimentos ultraprocessados especificos. Foi identificado que, em Belém,
as prevaléncias de consumo de apenas alguns alimentos, como suco de fruta em
caixinha ou lata, biscoitos salgados e doces, pdo e margarina, ultrapassaram as
prevaléncias nacionais de consumo desses alimentos. Destaca-se ainda que a
prevaléncia de consumo de margarina foi de 61,3% na cidade, enquanto a prevaléncia
nacional foi de 40,5% (BRASIL, 2021).
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Il. ESTADO DE SAUDE EM SAO PAULO

Em Sao Paulo, por sua vez, foram identificadas altas prevaléncias de sobrepeso,
obesidade e da grande maioria das DCNT. De acordo com o Vigitel de 2023, a
prevaléncia de sobrepeso na cidade foi de 63,4%, ultrapassando a prevaléncia do
conjunto de capitais, que € de 61,4%. A prevaléncia de obesidade foi de 24,3%,
semelhante a prevaléncia do conjunto de capitais, também de 24,3% (BRASIL, 2023c).

Em relagdo a hipertensao arterial, foi observado em 2023 pelo Vigitel a prevaléncia de
28,9% em Sao Paulo, superior aos 27,9% para o conjunto de capitais. A PNS em 2019
havia identificado uma prevaléncia de 21,2% na cidade e de 19,8% no Brasil (BRASIL,
2023c; BRASIL, 2020).

Quanto ao diabetes, o Vigitel identificou a prevaléncia de 12,1% da doenca na cidade e
de 10,2% para o conjunto de capitais (BRASIL, 2023c). A PNS ja havia identificado em
2019 uma maior prevaléncia de diabetes na populagéo de Sdo Paulo quando comparado
a prevaléncia nacional (BRASIL, 2020). Para as demais DCNT, como doengas do coragéo
e do pulmao, cancer, acidentes vasculares cerebrais (AVC), asma e insuficiéncia renal
cronica (IRC), foi observado que, com excegdo da prevaléncia de IRC e de AVC, que
foram menores ou iguais, Sdo Paulo tinha prevaléncias maiores do que as prevaléncias
nacionais (BRASIL, 2020).

Para o indicador “ao menos uma DCNT diagnosticada” na populagao de Sao Paulo, foi
observada uma prevaléncia que acompanha a prevaléncia nacional (BRASIL, 2020). Em
relacdo a depressao, as prevaléncias identificadas na cidade foram menores do que as
nacionais (BRASIL, 2023c; BRASIL, 2020).

V. CONSUMO ALIMENTAR NA CIDADE DE SAO PAULO

De acordo com dados da POF 2017/2018, 69,2% dos domicilios do estado de Sdo Paulo
estavam em situacdo de seguranga alimentar e nutricional (SAN). Os demais
encontravam-se em situagdo de inseguranca alimentar e nutricional (IAN), sendo 23,2%
em situagao de IAN leve, 5,2% em situagao de IAN moderada e 2,4% em situagao de IAN
grave (IBGE, 2021).

Em relagéo a aquisicao domiciliar de alimentos com base na Classificagdo NOVA, 43,8%
do total de alimentos adquiridos foi de alimentos in natura ou minimamente
processados, 21,9%, de ingredientes culinarios processados, 10,4%, de alimentos
processados e 23,9%, de alimentos ultraprocessados (IBGE, 2021).

No estado de Sao Paulo foi observada uma menor aquisigao per capita anual de cereais
e leguminosas quando comparado as médias de aquisicao desses itens na regido
Sudeste. Entretanto, as aquisi¢cdes de frutas e hortalicas foram maiores no estado do
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que as aquisicdes da regido. Ressalta-se ainda que a aquisicdo de alface foi
aproximadamente 11% maior no estado do que a aquisi¢cao dessa hortalica na regido
(IBGE, 2021).

No tocante ao consumo, de modo geral, a populagao da cidade de Sdo Paulo (a partir
dos 13 anos) apresentou elevado consumo de alimentos marcadores de alimentagao
saudavel, mas também dos marcadores de alimentagédo ndo saudavel em comparagao
ao consumo nacional desses alimentos. A grande excegao refere-se ao consumo de
legumes e/ou verduras (investigados na PeNSE), que foi inferior ao consumo nacional
desses itens (BRASIL, 2023c; BRASIL, 2021; BRASIL, 2020). Além disso, a prevaléncia de
“ndo consumo de alimentos ultraprocessados” na cidade (9,9%) foi menor do que a
prevaléncia nacional (14,8%), indicando um maior percentual da populagcdo que
consome alimentos ultraprocessados habitualmente, quando comparado ao restante
do pais (BRASIL, 2020).

Em relagdo aos marcadores de alimentagcao nao saudavel, foi observado que a cidade
de Sao Paulo tinha prevaléncias de consumo de refrigerantes maior do que as
prevaléncias nacionais nas trés pesquisas em que esse consumo foi investigado
(BRASIL, 2023c; BRASIL, 2021; BRASIL, 2020). O consumo de alimentos
ultraprocessados, explorado no Vigitel, indicou que a prevaléncia em Sao Paulo foi
semelhante a prevaléncia de consumo desses alimentos no conjunto das capitais
(BRASIL, 2023c).

Especificamente na PeNSE, identificou-se que as prevaléncias de consumo de apenas
alguns alimentos ultraprocessados, como biscoitos salgados e doces, pao, margarina e
refeicbes prontas industrializadas, s@éo menores na cidade quando comparado as
prevaléncias nacionais de consumo desses alimentos. Destaca-se ainda que a PeNSE
investiga o “ndo consumo de alimentos ultraprocessados no dia anterior a pesquisa”.
Enquanto a prevaléncia nacional desse indicador foi de 2,7%, a prevaléncia na cidade de
Sao Paulo foi de 1,6% (BRASIL, 2020), o que reforca a percepgdo de consumo mais
frequente desses produtos na cidade em comparagao ao restante do pais.
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3.
Agricultura urbana e o conceito

ampliado de saude apresentado pela
OMS

O sistema agroalimentar global atual € um dos principais
fatores de degradacdo ambiental e de adoecimento de
populacdes (CRIPPA et al, 2021; FAO, WHO, 2019; IPBES,
2019), gracas a caracteristicas como a monotonia das
paisagens agricolas e a dependéncia de produtos quimicos,
além da utilizacao de circuitos longos de comercializagao de
alimentos. Essas caracteristicas levam ao desmatamento,
ao esgotamento do solo, a contaminacdo de rios e
ecossistemas, e aumentam o custo energético de
transporte, as perdas e o desperdicio de alimentos,
contribuem para a degradagao progressiva de habitats e da
biodiversidade e, consequentemente, colaboram para o
aquecimento global (ABRAMOVAY et al., 2023; BEANS, 2022;
WWEF, 2022).

Paralelamente, esse mesmo sistema produz novos e “modernos” alimentos que sao
incorporados ao dia a dia de individuos. Esses alimentos tém, muito frequentemente,
alta densidade energética, elevados teores de agucares, soddio, gorduras saturadas e
trans e baixos niveis de micronutrientes e fibras. Além disso, sdo produtos com sabor
muito pronunciado, propagandeados como convenientes, ja que sdo embalados e
prontos para o consumo (MONTEIRO et al,, 2013; POPKIN et al., 2012; LUDWIG, 2011).
De acordo com a Classificagdo NOVA, eles sao classificados como “ultraprocessados”
(MONTEIRO et al., 2019).
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A NOVA classifica os alimentos em quatro grupos, conforme a extensao e o objetivo do
processamento, sao eles: alimentos in natura e minimamente processados;
ingredientes culinarios processados; alimentos processados; e alimentos
ultraprocessados (Ver Anexo 2). os alimentos neste ultimo grupo sdo formulagdes
feitas em grande parte ou inteiramente de substancias derivadas de alimentos e
aditivos, com pouco ou nenhum alimento intacto do grupo 1 (MONTEIRO et al., 2019). O
grupo de alimentos ultraprocessados é responsavel pelas modificagdes dos padrbes
alimentares tradicionais, ja que vem substituindo progressivamente o grupo de
alimentos in natura e minimamente processados (MONTEIRO et al.,, 2019; 2013). Os
efeitos do consumo de alimentos ultraprocessados na qualidade da dieta e no estado
de saude de diferentes populagdes sdo amplamente documentados (LANE et al., 2024;
LEVY et al., 2023), bem como seus efeitos deletérios ao meio ambiente (ANASTASIOU
et al., 2022; LEITE et al., 2022).

De acordo com a OMS, saude é “um estado de completo bem-estar fisico, mental e
social, e ndo apenas a auséncia de afecgdes e enfermidades” (OMS, 1946). Sob essa
abordagem holistica, a alimentagdo assume um papel fundamental e indissociavel na
promogado da saude das populagdes. A qualidade e a variedade dos alimentos
consumidos impactam diretamente na saude fisica e, como hoje ja se sabe, podem
impactar também a salde mental (LANE et al., 2022), prevenindo ou promovendo
agravos na saude. Além disso, escolhas alimentares podem refletir ndo apenas
preferéncias individuais, mas também fatores culturais, econémicos e ambientais.

O Direito Humano a Alimentacdo Adequada (DHAA) é previsto na Declaragédo Universal
dos Direitos Humanos e consiste no “acesso fisico e econdmico de todas as pessoas
aos alimentos e aos recursos, como emprego ou terra, para garantir esse acesso de
modo continuo” (ABRANDH, 2013). Todavia, a realizagédo progressiva desse direito ao
redor do mundo ndo sera conquistada sem sistemas alimentares sustentaveis e
funcionais que garantam a segurancga alimentar e nutricional para todos agora e no
futuro e que fornegam alimentos saudaveis de qualidade e em quantidade suficiente,
além de acessiveis, seguros e culturalmente aceitos (HLPE, 2017).

Assim, reconhecer a conexao entre alimentagdo e saude em todas as suas
particularidades é importante para o desenvolvimento de estratégias abrangentes que
promovam o bem-estar global de populagdes. Nesse cenario, as discussdes sobre
Agricultura Urbana e Periurbana (AUP) ganham forga. Compreendida como a pratica de
atividades distintas relacionadas a producgao de alimentos e a conservagao de recursos
naturais dentro dos centros urbanos ou em suas respectivas periferias (ESCOLHAS,
2022; MACHADO, 2002), a AUP consiste em “pequenas dreas dentro das cidades, como
terrenos baldios, margens, contéineres de transporte e varandas, que sao usadas para
o cultivo de plantas e criagdo de pequenos animais ou vacas leiteiras para consumo
préprio ou venda em mercados de bairro” (HLPE, 2017).

Tal produgao de alimentos nas proprias cidades ou em areas proximas a elas apresenta
grande potencial para aumentar a disponibilidade e a diversidade de alimentos in natura
e minimamente processados para as populagdes que ali vivem. Esse modelo de

RELATORIO TECNICO PROMOGAO DA SAUDE E A PRODUGAO DE ALIMENTOS NAS CIDADES




.IllSIIlll‘l%
GRSTRO @so'c”fﬂﬁi(é

agricultura pode transformar ambientes alimentares urbanos, principalmente locais
denominados pantanos e desertos alimentares?, e, assim, auxiliar na garantia do DHAA.

Além da funcdo de fornecimento de alimentos, a produgédo de alimentos dentro das
cidades ou proxima a elas pode estimular mudangas nos padrdes de consumo, tem
efeitos pedagdgicos ambientais e alimentares, gera renda e desenvolvimento local e
tem efeitos ecossistémicos, como aumento da diversidade de insetos e polinizadores
em ambientes urbanos e redugdo da perda de alimentos (ABRAMOVAY, 2023).

A diversificagao na produgao de alimentos, por sua vez, particularmente nos sistemas
de cultivo e na pecudria, € um meio de aumentar a produtividade, a resiliéncia as
mudancas climaticas e a resisténcia a pragas e doengas, além de amortecer choques
econdmicos, melhorar o desempenho ecologico das culturas e conservar a
biodiversidade (WWF, 2022).

Todavia, é preciso atentar para o imenso espaco entre a produgao e o consumo efetivo
dos alimentos produzidos. Nesse sentido, 0 aumento da disponibilidade de alimentos
por si s6 ndo ira garantir o consumo desses alimentos pelos individuos nem a melhoria
do estado de saude e da qualidade da alimentagcdo da populagdo. O fomento da
agricultura urbana perpassa pela conexao entre conhecimentos multidisciplinares e
pela articulagdo com politicas publicas estruturantes e sinérgicas de diferentes campos
e instancias, como saude, agricultura, planejamento urbano, educacgao, entre outros.

2 As terminologias “pantanos alimentares” e “desertos alimentares” s3o utilizadas para
classificar ambientes alimentares de acordo com o acesso fisico a alimentos e condi¢Ges
socioeconOmicas das areas. De modo geral, “pantanos alimentares” correspondem a regides
em que o acesso fisico a alimentos nao saudaveis é facilitado. Os desertos alimentares sdo
regides socialmente vulneraveis que ndo tém ou que possuem acesso fisico limitado aos
alimentos saudaveis (HONORIO, 2020).
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4.

Agricultura urbana e periurbana como
estratégia de seguranca alimentar e
nutricional e de combate a fome:
articulagoes e possibilidades

O conceito de seguranca alimentar e nutricional (SAN) ficou
definido na Lei Organica de Seguranca Alimentar e
Nutricional (Losan) de 2006 como “a realizacao do direito de
todos ao acesso regular e permanente a alimentos de
qualidade, em quantidade suficiente, sem comprometer o
acesso a outras necessidades essenciais, tendo como base
praticas alimentares promotoras de saude, que respeitem a
diversidade cultural e que sejam social, econébmica e
ambientalmente sustentaveis”. Nesse amplo conceito, estao
compreendidos tanto os processos de disponibilidade
(producdo, comercializacado e acesso ao alimento) como o
consumo alimentar e sua relacdo com a saude, mas ele
também evidencia a relevancia dos aspectos culturais e
incorpora a preocupacao com a sustentabilidade ambiental.
Uma alimentacao saudavel sé é possivel se for sustentavel
em todas as suas dimensdes (MARCHIONI, BOGUS, 2022;
BRASIL, 2013; ABRANDH, 2013; BRASIL, 2006).

Por definicdo, as acdes de SAN devem apresentar um enfoque transversal, uma vez que
exigem articulagbes nas diferentes esferas de produgdo, comercializagao,
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abastecimento, acesso aos alimentos e aos padrdes de consumo da populagéao
(BRASIL, 2023b).

Iniciativas de SAN devem orientar uma ampla variedade de programas e politicas de
diversos setores e esferas da federagdo, tais como programas de compras
governamentais e distribuicdo de alimentos a populagdo em situagao de inseguranca
alimentar e nutricional, acesso a agua, fomento a agricultura familiar, legislagéo
sanitaria, perdas e desperdicios de alimentos, politicas de abastecimento, estruturagao
de equipamentos de SAN nos municipios, politicas de saude com foco no controle e na
prevencao das doengas decorrentes da ma alimentacao, alimentagao escolar e agdes
de educacéao alimentar e nutricional (EAN) (BRASIL, 2023b; 2023d).

A agricultura urbana e periurbana pode desempenhar um importante papel de promogao
e garantia da seguranga alimentar e nutricional em contextos urbanos e periurbanos
(CAMELO et al., 2023; SANTOS et al., 2020; POULSEN et al., 2015). Além disso, agdes de
fomento a AUP tém o potencial de incidir intersetorialmente na promogao da saude,
definida como “conjunto de estratégias focadas na melhoria da qualidade de vida dos
individuos e coletividades. Pode se materializar por meio de politicas, estratégias, agoes
e intervencdes no meio com objetivo de atuar sobre os condicionantes e determinantes
sociais de saude, de forma intersetorial e com participagdo popular, favorecendo
escolhas saudaveis por parte dos individuos e coletividades no territério onde residem,
estudam, trabalham, entre outros. As agdes de promogao da saude sao potencializadas
por meio da articulagao dos diferentes setores da saide e com outros setores. Essas
articulagdes promovem a efetividade e a sustentabilidade das a¢des ao longo do tempo,
melhorando as condigdes de salde das populagdes e dos territérios” (BRASIL, 2023b).

Nesse contexto, as agdes de AUP apresentam enorme potencial de expansao para além
da producgao de alimentos, de modo a se articular com politicas publicas de SAN e de
promogao da saude que contemplem a multidimensionalidade e a transversalidade
envolvidas nos conceitos e necessarias para sua implementacao, de forma a acessar
diferentes nés do sistema agroalimentar.

Recentemente, o decreto federal n® 11.700, de 12 de setembro de 2023, instituiu o
“Programa Nacional de Agricultura Urbana e Periurbana” (BRASIL, 2023a). Os
ministérios do Desenvolvimento Agrario e Agricultura Familiar; do Desenvolvimento e
Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome; do Meio Ambiente e Mudanga do Clima;
e do Trabalho e Emprego ficardo encarregados pela execugao do programa. Foi uma
estratégia importante de articulagdo da politica da AUP com outros setores,
exemplificando a transversalidade de agdes da AUP, além do reconhecimento do
potencial da agricultura urbana em incidir positivamente nas condi¢cdes de vida da
populacao e do planeta.

Além do alinhamento com os conceitos citados, a politica nacional de agricultura urbana
e periurbana pode ser articulada com programas ja executados pelo Ministério do
Desenvolvimento e Assisténcia Social, como:
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e Programa Cozinhas Comunitarias, Programa Restaurante Popular e
Programa de Aquisicdo de Alimentos (PAA) (BRASIL, 2023e; 2023f; 20239);

¢ Rede Brasileira de Banco de Alimentos e interlocu¢des com agdes do
Sistema Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional (Sisan) (BRASIL,
2023h; 2023i);

e Programa Nacional de Alimentagao Escolar (PNAE) e Programa de
Alimentagao do Trabalhador (PAT) (BRASIL, 2023j; FNDE, 2023).

A alimentagao é um direito social fundamental estabelecido no art. 6° da Constituicdo
Federal do Brasil, por isso o Estado tem o papel de criar esfor¢gos para promover e
fortalecer a producdo nacional e local de alimentos, favorecendo o acesso das
diferentes populagdes a alimentos in natura que representem a biodiversidade
brasileira. Nesse sentido, a AUP tem o potencial de ser tanto uma estratégia que vise a
protecao e a valorizagao da produgao local de alimentos quanto a garantia e a promogao
de SAN e, consequentemente, de combate a fome e a monotonia dos padroes
alimentares atuais.
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Anexos

ANEXO 1 - INFORMAGOES GERAIS SOBRE 0S INQUERITOS
NACIONAIS DE SAUDE E NUTRIGAO UTILIZADOS.

1. VIGILANCIA DE FATORES DE RISCO E PROTEGAO
PARA DOENGAS CRONICAS POR INQUERITO
TELEFONICO (VIGITEL)

O Vigitel surgiu em 2006 com o objetivo de monitorar a frequéncia e a distribuicao dos
principais fatores de risco e de prote¢cdo das doencgas crénicas ndo transmissiveis
(DCNT) em todas as capitais dos 26 estados brasileiros e no Distrito Federal. O inquérito
compde o sistema de Vigilancia de Fatores de Risco de DCNT do Ministério da Saude,
auxiliando no monitoramento dos principais determinantes das DCNT no Brasil e
apoiando a formulagao de politicas publicas que promovam a melhoria da qualidade de
vida da populagao brasileira (BRASIL, 2023c).

A coleta de dados do Vigitel é realizada por uma empresa contratada para esse fim. Ao
longo dos anos, o tamanho amostral foi estabelecido de acordo com critérios mais ou
menos restritos (Quadro 1). Uma vez que a amostra de adultos entrevistados pelo Vigitel
provém de linhas telefénicas residenciais, o inquérito s6 permite, rigorosamente,
inferéncias populacionais para a populagao adulta residindo em domicilios com
telefone fixo. Salienta-se que a cobertura da rede telefénica ndo é universal, podendo
ser baixa em cidades economicamente menos desenvolvidas e em estratos
populacionais de menor nivel socioeconémico (BRASIL, 2023c).

Quadro 1. Critérios para o tamanho amostral ao longo dos anos no Vigitel
Fonte: BRASIL, 2023c.

Erro maximo L.
Erro maximo
paraa ara
Tamanho " frequéncia de .p .
. Nivel de estimativas
Anos amostral minimo . qualquer o
R confianga - especificas,
para cada cidade indicador na
~ segundo
populacgao sexo
adulta
29 RELATORIO TECNICO PROMOGAO DA SAUDE E A PRODUGAO DE ALIMENTOS NAS CIDADES




i
LR

em cada
localidade (400
entrevistas por
telefone fixo e 400
por telefone
mével)

2006-2011 2 mil individuos 95% 2 pontos 3 pontos

(entrevistas) percentuais percentuais
(assumindo
proporgoes
semelhantes
de homens e
mulheres)

2012-2019 2 mil entrevistas 95% 3 pontos 4 pontos
/1.000-1.500 percentuais percentuais
entrevistas (em
localidades com
cobertura de
telefonia fixa
<40% e no
absoluto de
domicilios com
telefone seja
inferior a 50 mil).

2020-2021 1.000 entrevistas 95% 4 pontos 5 pontos
em cada percentuais percentuais
localidade

2023 800 entrevistas 95% 4 pontos 5 pontos

percentuais

percentuais

Para saber mais:

https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/v/vigitel

PESQUISA NACIONAL DE SAUDE (PNS)

A PNS foi planejada tanto para estimar variados indicadores com a precisdo desejada
como para assegurar a continuidade do monitoramento da grande maioria daqueles
anteriormente investigados por meio do Suplemento de Saude da Pesquisa Nacional
por Amostra de Domicilios (PNAD). A elaboragdo da PNS foi fundamentada em trés
eixos principais: desempenho do sistema nacional de saude; as condigdes de saude da
populacgédo brasileira; e vigilancia das doencas cronicas nao transmissiveis e fatores de
risco associados (BRASIL, 2020).
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A populagado-alvo é constituida pelos moradores em domicilios particulares
permanentes pertencentes a area de abrangéncia geografica da pesquisa, que é todo o
territério nacional. A PNS é uma pesquisa domiciliar, e o plano amostral empregado é o
de amostragem conglomerada em trés estagios, com estratificacdo das unidades
primérias de amostragem (UPAs). Os setores censitdrios ou conjunto de setores
formam as unidades primarias de amostragem; os domicilios sdo as unidades de
segundo estagio; e os moradores de 15 anos ou mais de idade definem as unidades de
terceiro estagio (BRASIL, 2020).

A populagdo pesquisada corresponde aos moradores de domicilios particulares
permanentes do Brasil, exceto os localizados nos setores censitarios especiais
(compostos de aglomerados subnormais; quartéis, bases militares etc.; alojamento,
acampamentos etc.; embarcagdes, barcos, navios etc.; aldeia indigena; penitenciarias,
colbnias penais, presidios, cadeias etc.; asilos, orfanatos, conventos, hospitais etc.; e
assentamentos rurais) (BRASIL, 2020).

Por fazer parte do Sistema Integrado de Pesquisas Domiciliares (SIPD) do IBGE, a
amostra da PNS é uma subamostra da Amostra Mestra da Pesquisa Nacional de
Amostra por Domicilios (PNAD), com avangos tanto no espalhamento geografico como
na precisao das estimativas. Com desenho proprio, elaborado, especificamente, para
coletar informacbes de saude, a PNS foi planejada para a estimagdo de varios
indicadores em diferentes niveis de desagregacao geografica (BRASIL, 2020).

Para saber mais: https://www.pns.icict.fiocruz.br/.

1. PESQUISA NACIONAL DE SAUDE DO ESCOLAR
(PENSE)

A Pesquisa Nacional de Saude do Escolar (PeNSE) realiza o monitoramento de fatores
de risco e protegdao a saude dos adolescentes escolares brasileiros. Assim, é uma
importante fonte de informagdes sobre a saude dessa populagdo. A pesquisa da
sustentabilidade ao Sistema Nacional de Monitoramento da Saude do Escolar e apoia
as politicas publicas de protecdo a saude dos adolescentes (BRASIL, 2021).

A PeNSE 2019 foi planejada para fornecer resultados representativos de escolares
matriculados e com frequéncia regular em escolas publicas e privadas de todo o
territério nacional. Os grupos analiticos da edi¢cdo correspondem aos estudantes de 13
a 17 anos de idade. O planejamento amostral concebeu uma amostra Unica capaz de
estimar os indicadores de interesse dos planos de analise supracitados e com maior
detalhamento geografico. A populagao-alvo da PeNSE 2019 foi formada por escolares
do 7° ao 9° ano do ensino fundamental e do 1° ao 3° ano do ensino médio, em escolas
publicas e privadas do pais, pois sdo nessas etapas de ensino onde se concentram os
alunos com idade de 13 a 17 anos (BRASIL, 2021).

RELATORIO TECNICO PROMOGAO DA SAUDE E A PRODUGAO DE ALIMENTOS NAS CIDADES



https://www.pns.icict.fiocruz.br/

HIED
JSIED
BASTRD @scmg

Em 2019, a PeNSE utilizou dois instrumentos de coleta, respectivamente, para registro
de dados dos escolares das turmas selecionadas e das caracteristicas das escolas por
eles frequentadas: Questionario do Aluno, utilizado desde 2009; e Questionario do
Ambiente Escolar, introduzido em 2012. A amostra da PeNSE 2019 foi dimensionada
para estimar parametros populacionais (proporgdes ou prevaléncias) para os alunos de
13 a 17 anos de idade, de escolas publicas e privadas, para os seguintes niveis
geograficos: Brasil, Grandes Regides, Unidades da Federagao, Municipios das Capitais
e Distrito Federal. O plano amostral da pesquisa foi definido como uma amostra de
conglomerados em dois estagios, cujas escolas correspondem ao primeiro estagio de
selegdo e as turmas de alunos matriculados ao segundo. O conjunto dos estudantes
das turmas selecionadas formou a amostra de alunos (BRASIL, 2021).

A selegdo de turmas concentrou-se nas etapas de ensino que abrangem a maior parte
dos escolares com idade de 13 a 17 anos, que é a populagado-alvo da pesquisa. Com
efeito, as etapas de ensino consideradas para a PeNSE 2019 compreendem desde o 7°
ano (antiga 62 série) do ensino fundamental até a 32 série do ensino médio, inclusive os
cursos técnicos com ensino médio integrado e os cursos normal/magistério (BRASIL,
2021).

Para saber mais: https://www.qgov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/p/pense.

V. PESQUISA DE ORCAMENTOS FAMILIARES (POF)

Realizada pelo IBGE, a Pesquisa de Orgcamentos Familiares (POF) visa mensurar as
estruturas de consumo, dos gastos, dos rendimentos e parte da variagao patrimonial
das familias. Dessa forma, possibilita tracar um perfil das condigdes de vida da
populagao brasileira a partir da anélise de seus orgamentos domésticos (IBGE, 2021).

Na pesquisa é possivel estudar a composicdo dos gastos de familias segundo as
classes de rendimentos, as disparidades regionais, as areas urbana e rural, a extensao
do endividamento familiar, a difusao e o volume das transferéncias entre as diferentes
classes de renda e a dimensdao do mercado consumidor para grupos de produtos e
servigos. Além disso, outros temas fortemente relacionados as condigdes de vida sdo
destaques nas POF, como a investigagdo subjetiva sobre a qualidade de vida das
familias e de um amplo conjunto de varidveis que sao investigadas para a avaliagao do
perfil nutricional da populacéo residente no Brasil (IBGE, 2021).

As POF fornecem periodicamente dados nacionais de disponibilidade domiciliar de
alimentos para analises de tendéncias e comparagdes internacionais, possibilitando as
estimativas de consumo, bem como a identificagao de padrées e mudangas temporais
na alimentac&o no Brasil (IBGE, 2021).

As informacgdes sobre ingestdo alimentar individual de todos os moradores com 10
anos ou mais de idade foram coletadas para uma subamostra de domicilios. O Bloco de
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Consumo Alimentar Pessoal (POF 7) foi desenvolvido para realizar o registro alimentar,
no qual os individuos foram orientados a registrar e relatar detalhadamente o nome dos
alimentos consumidos, o tipo de preparagao, a medida usada, a quantidade consumida,
o horario e se o consumo do alimento ocorreu no domicilio ou fora do domicilio. Os
dados referentes ao modulo de consumo alimentar pessoal foram coletados para todos
os moradores com 10 anos ou mais de idade de 20.112 domicilios selecionados, que
corresponderam a uma subamostra de 34,7% dos 57.920 domicilios investigados na
POF 2017-2018. Assim, foram obtidas informag¢des sobre o consumo alimentar
individual de 46.164 moradores. A subamostra permitiu a construgao de resultados para
os seguintes niveis: Brasil e Grandes Regides (Norte, Nordeste, Sudeste, Sul e Centro-

Oeste) (IBGE, 2021).

Para saber

mais:

https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/populacao/24786-

pesquisa-de-orcamentos-familiares-2.html.

ANEXO 2 - CLASSIFICAGAO NOVA: DEFINIGOES E EXEMPLOS

Quadro 2. Grupos de alimentos da Classificagao NOVA: defini¢goes de acordo com a
extensao e o objetivo do processamento, com exemplos

Fonte: LEVY, R. B. et al. How and why ultra-processed foods harm human health. Proceedings of the
Nutrition Society (Tradug3o).

Grupos da NOVA

1) Alimentos in
natura ou
minimamente

processados

Defini¢coes

Alimentos in natura sdo partes
comestiveis de plantas (sementes, frutos,
folhas, caules, raizes) ou de animais
(musculos, visceras, ovos, leite), além de
fungos, algas e agua, apds a separagao
da natureza. Alimentos minimamente
processados sdo alimentos ndo
processados alterados por processos que
incluem a remocéao de partes ndo
comestiveis ou indesejadas, secagem,
trituragdo, moagem, fracionamento,
filtragem, torrefacao, fervura, fermentacéo
nao alcodlica, pasteurizagao, refrigeragéo,
resfriamento, congelamento, colocagéo

em recipientes e embalagem a vacuo.

Exemplos

Frutas e vegetais de folhas e raizes
frescos, espremidos, resfriados,
congelados ou secos; grdos, como arroz
integral, parboilizado ou branco, espiga ou
grao de milho, baga ou gréao de trigo;
legumes, como feijéo, lentilha e grdo-de-
bico; raizes e tubérculos ricos em amido,
como batata, batata-doce e mandioca;
fungos, como cogumelos frescos ou
Secos; carnes, aves, peixes e frutos do mar,
inteiros ou na forma de bifes, filés e outros
cortes, frescos, resfriados ou congelados;
ovos; leite fresco ou pasteurizado; sucos
de frutas ou vegetais frescos ou
pasteurizados (sem adi¢do de agucar,

adogantes ou aromatizantes); graos, flocos
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2)
Ingredientes
culinarios

processados

Esses processos sdo projetados para
preservar alimentos naturais, torna-los
adequados para armazenamento ou
torna-los seguros, comestiveis ou mais
agraddveis ao consumo. Muitos
alimentos ndo processados ou
minimamente processados sao
preparados e cozidos em casa ou em
cozinhas de restaurantes em combinagao
com ingredientes culindrios processados,

como pratos ou refeigdes.

Os ingredientes culinarios processados,
como 6leo, manteiga, agucar e sal, séo
substancias extraidas de alimentos do
grupo 1 ou da natureza por processos que
incluem prensagem, refino, centrifugacgao,
moagem, extragao e secagem, de modo a
produzir produtos durdveis adequados
para uso em cozinhas domésticas e de
restaurantes para preparar, temperar e
cozinhar alimentos do grupo 1 e fazer
com eles pratos e refeigdes variados e
agradaveis, como ensopados, sopas e
caldos, saladas, paes, conservas e
sobremesas. Eles raramente ou nunca

sdo consumidos sozinhos.

ou farinha de milho, trigo, aveia ou
mandioca; amendoim e outras sementes
oleaginosas (sem adig&o de sal ou agucar);
ervas e especiarias usadas em
preparagoes culinarias, como tomilho,
orégano, horteld, pimenta, cravo e canela,
inteiras ou em po, frescas ou secas;
iogurte natural fresco ou pasteurizado; ch3,

café e 4gua potavel.

Além disso, alimentos compostos por dois
ou mais itens desse grupo, como frutas
secas misturadas, granola feita de cereais,
nozes e frutas secas sem adi¢ao de
acucar, mel ou 6leo; macarrao, cuscuz e
polenta feitos com farinhas, flocos ou
graos e agua; e alimentos com vitaminas e
minerais adicionados geralmente para
substituir nutrientes perdidos durante o
processamento, como farinha de trigo ou
de milho fortificada com ferro e acido

félico.

Oleos vegetais extraidos de sementes,
nozes ou frutas; manteiga e banha de
porco obtidas de leite e carne de porco;
acucar e melago obtidos de cana ou
beterraba; mel extraido de favos e xarope
de arvores de bordo; amidos extraidos de
milho e outras plantas, e sal extraido ou da
agua do mar, 6leos vegetais com adigédo de
antioxidantes e sal de mesa com adic¢ao de

agentes secantes.

Além disso, produtos compostos por dois
itens do grupo 2, como manteiga salgada,
e itens do grupo 2 com adic¢ao de

vitaminas ou minerais, como sal iodado.
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3)
Alimentos

processados

4)
Alimentos

ultraprocessados

Produtos feitos pela adigcdo de sal, 6leo,
agucar ou qualquer outro ingrediente do
grupo 2 aos alimentos do grupo 1 e pelo
uso de métodos de preservagao, como
enlatamento e engarrafamento, e, no caso
de paes e queijos, fermentagéo ndo

alcodlica.

Os processos e ingredientes aqui visam
aumentar a durabilidade dos alimentos do
grupo 1 e torna-los mais agradaveis,
modificando ou aprimorando suas
qualidades sensoriais. Esses produtos
podem conter aditivos que prolongam a
duragao do produto, protegem as
propriedades originais ou evitam a
proliferagdo de microrganismos nocivos.
Os alimentos ultraprocessados ndo sao
alimentos modificados. Sdo formulagdes
feitas em sua maior parte ou inteiramente
de substancias derivadas de alimentos e
aditivos, com pouco ou nenhum alimento
intacto do Grupo 1. Os ingredientes
geralmente incluem aqueles usados
também em alimentos processados,

como agucares, 6leos, gorduras e/ou sal.

Os produtos ultraprocessados também
incluem outras fontes de energia e
nutrientes de uso exclusivamente
industrial. Algumas delas séo extraidas
diretamente dos alimentos, como a
caseina, a lactose, a proteina do soro de
leite e o gluten. Muitos sédo derivados do
processamento posterior de constituintes
dos alimentos, como 6leos hidrogenados
ou interesterificados, proteinas

hidrolisadas, isolado de proteina de soja,

Vegetais e legumes enlatados ou
engarrafados em salmoura; nozes e
sementes salgadas ou agucaradas; carnes
e peixes salgados, secos, curados ou
defumados; peixes enlatados (com ou sem
adigdo de conservantes); frutas em calda
(que podem adicionar antioxidantes); paes

e queijos frescos ndo embalados.

Refrigerantes; salgadinhos doces ou
salgados embalados; chocolate, balas
(confeitos); sorvete; pdes embalados em
massa; margarina e outras pastas para
barrar; biscoitos, doces, bolos e misturas
para bolos; cereais matinais, barras de
cereais e energéticas; bebidas energéticas;
bebidas lacteas, iogurtes de frutas e
bebidas de frutas; bebidas de cacau;
molhos instantaneos; formulas infantis,
leite de transigao e outros produtos para
bebés; produtos para “salde” e
“emagrecimento”, como shakes e pds para

substituicdo de refei¢des.

Muitos produtos prontos para consumo,
inclusive tortas, massas e pizzas pré-
preparadas; “nuggets” e “palitos” de aves e
peixes, salsichas, hamburgueres,
cachorros-quentes e outros produtos de

carne reconstituida, sopas “instantaneas”
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maltodextrina, agucar invertido e xarope em po6 e embaladas, macarréo e

de milho com alto teor de frutose. sobremesas.
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