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“Por tratar-se de uma dimensão essencial da vida, a nutrição 

perpassa todas as áreas de atuação pública, sendo estratégica 

para a consolidação de um projeto de desenvolvimento nacional 

que integra crescimento econômico, social e humano, resgatando 

valores éticos, de equidade, de cidadania, de direitos, de 

identidade e diversidade cultural e ética.”  

EC Brasil 
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RESUMO 

 

RIBEIRO, L. H. G. Insegurança alimentar e nutricional: análise de famílias 

residentes em regiões rurais do município de Cuité-PB. 2014. 55f. Trabalho 

de Conclusão de Curso (Graduação em Nutrição) – Universidade Federal de 

Campina Grande, Cuité, 2014. 

 

 

No Brasil a insegurança alimentar e nutricional atinge milhões de pessoas, 

estando mais expostas a esta condição as famílias residentes na zona rural. 

Considerando a complexidade do conceito de segurança alimentar e nutricional e 

seus diferentes determinantes, o estudo objetivou analisar a situação de 

insegurança alimentar e nutricional de famílias residentes em diferentes regiões 

rurais do município de Cuité-PB. Realizou-se um estudo transversal 

representativo para a área rural com 114 famílias entrevistadas, onde foi utilizado 

um questionário para avaliar as características sócio-demográficas, além da 

participação em programas do governo, produção de alimentos, consumo 

alimentar, juntamente da Escala Brasileira de Insegurança Alimentar e aferição de 

medidas de peso e altura. A análise estatística foi realizada, segundo dimensão 

de segurança alimentar e nutricional, estratificando os domicílios em três regiões 

devido a importantes diferenças territoriais entre elas: A Região 1 é a área com 

melhor acesso a zona urbana do município, a Região 2 é composta por 

localidades de difícil acesso e a Região 3 é a área de maior distância do centro 

urbano. Observou-se uma alta prevalência de insegurança alimentar e nutricional 

nas três regiões rurais do município, porém, a Região 1 possui melhor situação e 

a região 2 a mais precária. A situação de risco social das famílias é reforçada por 

outras características reveladas de formas diferentes para cada região, como nas 

dimensões de Acesso aos alimentos e de Utilização biológica do alimento, com a 

renda, o tipo de moradia e as condições de saneamento. Em todas as regiões há 

famílias que se dedicam a plantação e criação de animais, a diferença entre elas 

se refere ao destino da produção, seja para a venda ou para o autoconsumo. O 

estado nutricional se revelou com uma alta porcentagem de excesso de peso e 

ausência de desnutrição entre os adultos, entretanto, há características distintas 
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no consumo alimentar das regiões. Diante disso, observou-se nas regiões rurais 

do município de Cuité a problemática da insegurança alimentar e nutricional, 

porém com características diferentes em cada região. O modelo de análise deste 

estudo demonstrou ser um importante meio para análise da situação de 

insegurança alimentar e nutricional em regiões, contribuindo para um melhor 

conhecimento da dinâmica rural do município. 

 

Palavras-chave: Segurança alimentar. Estudo Transversal. Escala Brasileira de 

Insegurança Alimentar.  
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ABSTRACT 

RIBEIRO, L. H. G. Food and nutrition insecurity: analysis of families living in 

rural areas of the municipality of Cuité-PB. 2014. 55f. Completion of course 

work (undergraduate Nutrition) – Universidade Federal de Campina Grande, 

Cuité, 2014. 

 

 

In Brazil, food and nutrition insecurity affects millions of people, being more prone 

to this condition the families residing in the countryside. Considering the 

complexity of the concept of food and nutrition security and its various 

determinants, the study aimed to analyze the situation of food and nutritional 

insecurity of families living in different rural areas of the municipality of Cuité-PB. 

We conducted a cross-sectional study representative for the rural area with 114 

households interviewed, where a questionnaire was used to assess the socio-

demographic characteristics, apart from participation in government programs, 

food production, food consumption, along the Brazilian Food Insecurity Scale and 

benchmarking measures of height and weight. Statistical analysis was performed 

according to dimension of food security and nutrition, stratifying households into 

three regions due to significant territorial differences between them: Region 1 is 

the area with better access to urban area, Region 2 is comprised of locations with 

difficult access and Region 3 is the area of greatest distance from the urban 

center. There was a high prevalence of food insecurity and nutrition in three rural 

regions of the county, but the region 1 has better situation and region 2 more 

precarious. The social risk families is enhanced by other features revealed in 

different ways for each region as the dimensions of access to food and biological 

use of food, with income, type of housing and sanitation conditions. In all regions 

there are families who are dedicated to planting and breeding, the difference 

between them relates to the fate of production, either for sale or for consumption. 

Nutritional status was revealed with a high percentage of excess weight and lack 

of malnutrition among adults, however, there are distinct characteristics in food 

consumption regions. Given this, it was observed in rural areas of the municipality 

of Cuité the problem of food insecurity and nutritional but with different 
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characteristics in each region. The model analyzed in this study are an important 

means of analyzing the situation of food and nutritional insecurity in regions, 

contributing to a better understanding of the dynamics of the rural municipality. 

 

Keywords: Food security. Transversal study. Brazilian Food Insecurity Scale. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

A Lei Orgânica de Segurança Alimentar e Nutricional, de 15 de setembro 

de 2006, aborda em seu artigo 3º o direito de todos os brasileiros à alimentação 

saudável, acessível, de qualidade, em quantidade suficiente e de modo 

permanente, que deve ser baseada em práticas alimentares promotoras de 

saúde, sem comprometer o acesso a outras necessidades essenciais (BRASIL, 

2006). 

O entendimento do conceito de Segurança Alimentar e Nutricional (SAN) 

em sua complexidade exige a compreensão dos determinantes que expressam e 

caracterizam este fenômeno em comunidades. Assim, estes fatores podem se 

relacionar com diferentes dimensões, a exemplo da produção e disponibilidade de 

alimentos, o acesso físico e econômico aos alimentos e a utilização biológica dos 

nutrientes (KEPPLE; GUBERT; SEGALL-CÔRREA, 2011). Neste sentido, o 

governo ao implementar as políticas públicas que visem garantir a SAN, deve 

considerar os seus múltiplos determinantes. 

No Brasil a insegurança alimentar e nutricional atinge milhões de 

pessoas, a Pesquisa Nacional por Amostra de Domicílios no ano de 2009 

registrou um total de 30,2% dos domicílios nesta condição, o que equivale a 65,6 

milhões de pessoas no país. O Nordeste é a região em pior situação de 

insegurança alimentar e nutricional, porém é na zona rural do país que se observa 

as piores condições (BRASIL, 2010; VIANNA; SEGALL-CORRÊA, 2008).  A 

vulnerabilidade da zona rural é explicada, pelas más condições de vida, e a 

exposição da comunidade a fatores relacionados com a falta de investimento 

adequado para o desenvolvimento agrícola, como também com a desvantagem 

em termos de desenvolvimento econômico e social determinada pela história 

deste país (NEHRING; MCKAY, 2013).  

Sendo assim, considerando a maior exposição de famílias rurais à 

insegurança alimentar e nutricional e a complexidade de determinantes do 

fenômeno da SAN, a insegurança alimentar e nutricional pode revelar-se de 

diferentes formas podendo apresentar determinantes diferenciados em uma 

mesma zona rural.  
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Portanto, o objetivo deste estudo é analisar a situação de insegurança 

alimentar e nutricional de famílias residentes em diferentes regiões rurais do 

município de Cuité-PB. O conhecimento desta situação e de seus determinantes é 

de fundamental importância para o melhor conhecimento da dinâmica rural e suas 

relações com a SAN no domicílio, para com isso promover a construção de 

políticas públicas voltadas à resolução dos problemas e a melhoria da qualidade 

de vida da população residente nestas localidades. 
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2 OBJETIVOS 

 

2.1 OBJETIVO GERAL 

 

Analisar a situação de insegurança alimentar e nutricional de famílias 

residentes em diferentes regiões rurais do município de Cuité-PB. 

 

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS 

 

 Diagnosticar e caracterizar a situação de insegurança alimentar e 

nutricional da região rural segundo estratificação por três regiões rurais do 

município. 

 Analisar as variáveis referentes à dimensão de Produção e disponibilidade 

de alimentos. 

 Analisar as variáveis referentes à dimensão de Acesso aos alimentos. 

 Analisar as variáveis referentes à dimensão da Utilização biológica do 

alimento. 

 Analisar as variáveis referentes à dimensão de Consumo alimentar. 
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3 REFERENCIAL TEÓRICO 

 

3.1 CONCEITUANDO A SEGURANÇA ALIMENTAR E O DIREITO HUMANO Á 

ALIMENTAÇÃO ADEQUADA  

 

O Brasil tem sido marcado por evidentes avanços nas políticas públicas 

de alimentação e nutrição nos últimos tempos. Um dos avanços marcantes na 

última década foi a criação da Lei Orgânica de Segurança Alimentar e Nutricional 

- LOSAN (BRASIL, 2006). Este é o marco legal da política nacional de SAN que 

congrega o acesso regular e permanente à alimentação saudável em quantidade 

suficiente e a outros bens e serviços sociais básicos necessários para o bem 

estar do ser humano (BRASIL, 2004; BURITY et al., 2010). 

O Direito Humano à Alimentação Adequada deve ser assegurado por 

meio das políticas de garantia da SAN e faz parte dos direitos fundamentais da 

humanidade. A alimentação adequada é um direito inerente à dignidade da 

pessoa humana e indispensável à realização dos direitos consagrados na 

Constituição Federal (BRASIL, 20064).  

No ano de 2006 com a ratificação da LOSAN o poder público passou a ter 

como dever a investigação de vulnerabilidade da população brasileira, devendo 

também respeitar e proteger o DHAA, e promover as políticas públicas que se 

façam necessárias para garantir a SAN da população (ALBUQUERQUE, 2009; 

BRASIL, 2006). 

Burity et al. (2010) considera dois elementos distintos e complementares 

para o conceito de SAN: a dimensão alimentar, onde considera a produção e a 

disponibilidade de alimentos, e a dimensão nutricional que se refere às relações 

entre o homem e o alimento. Segundo Kepple, Gubert e Segall-Côrrea (2011) o 

conceito de SAN é complexo e envolve 4 diferentes dimensões: 

 A disponibilidade de alimento significa a oferta de alimentos para 

toda população, o que depende da produção, importação, sistema de 

armazenamento e distribuição; 

 O acesso físico e econômico ao alimento refere quanto à capacidade 

de conseguir alimentos em quantidade suficiente e com qualidade nutricional, de 

aceitabilidade cultural e obtidos de maneira socialmente aceitável; 
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 A utilização biológica dos nutrientes é o efetivo aproveitamento dos 

nutrientes pelo organismo, sendo necessário para isso boas condições de saúde, 

higiene e de vida. Diante disso, as condições sanitárias afetam este processo, 

assim como o conhecimento acerca da segurança microbiológica, os hábitos e as 

escolhas sociais; 

 A estabilidade de disponibilidade, de acesso e de utilização do 

alimento também é uma das dimensões e refere-se ao elemento temporal dessas 

três condições já citadas. 

Portanto, para a garantia da SAN é necessário o desenvolvimento de 

ações, políticas e estratégias em todas as dimensões de SAN. (KEPPLE, 

GUBERT; SEGALL-CÔRREA, 2011).  

 

3.2 INSEGURANÇA ALIMENTAR  

 

A Organização das Nações Unidas em sua avaliação no ano de 2009 

constatou que havia 1,02 bilhão de pessoas desnutridas no mundo (FAO, 2009), o 

que provavelmente acontece por questões alimentares e nutricionais seja pela 

ausência do alimento, pela má qualidade ou por condições que impedem o 

aproveitamento biológico adequado do alimento (BRASIL, 2005). 

Segundo estudos, no Brasil existe grande desigualdade social e com isso 

populações vulneráveis a insegurança alimentar e nutricional e a sua expressão 

extrema, a fome (BURITY et al., 2010; BRASIL, 2011; VIANNA; SEGALL-

CORRÊA, 2008). A região do Nordeste, numa comparação da situação de 

privação de alimentos das regiões brasileiras, resultou nas mais altas 

prevalências de domicílios em situação de insegurança alimentar de todo o país 

(BRASIL, 2010). Segundo Vianna e Segall-Corrêa (2008), em um estudo 

realizado em 14 municípios do estado da Paraíba, a situação de insegurança 

alimentar e nutricional se agrava ainda mais na zona rural, com uma prevalência 

de 55,5% versus 49,9% na zona urbana. Outro estudo realizado por Aires et al. 

(2012) na zona rural de Maranguape-CE observaram que apenas 12% dos 

domicílios encontravam-se em situação de segurança alimentar.  

A SAN envolve diversas dimensões da vida das pessoas, comunidades, 

grupos sociais e países (MALUF; REIS, 2013). Os principais fatores associados à 



18 

 

SAN a nível domiciliar relatados por Kepple e Segall-Corrêa (2007) são 

escolaridade, perfil demográfico dos moradores, etnia, saúde dos moradores, 

educação alimentar e nutricional, comportamento e hábitos alimentares, renda e 

estabilidade financeira, participação em programas sociais e rede social. 

Nehring e Mckay (2013) relatam que a pobreza continua sendo, em 

grande parte, um fenômeno rural. Expõe também o fato de ser na zona rural a 

produção da maior parte dos alimentos do mundo e ao mesmo tempo, ser a área 

que reside a maioria da população extremamente pobre e mal nutrida.  

A vulnerabilidade da zona rural é também referida na II Conferência 

Nacional de Segurança Alimentar e Nutricional, 2004, quando relatam que entre 

os grupos mais vulneráveis e com maior dificuldade de acesso aos alimentos, se 

incluem as famílias que vivem em regiões isoladas, em locais de difícil acesso a 

bens e serviços públicos em geral (BRASIL, 2004). 

 

3.3 MÉTODO DE INVESTIGAÇÃO DE SITUAÇÕES DE INSEGURANÇA 

ALIMENTAR 

 

Atualmente existem métodos diretos e indiretos para avaliação da 

situação de insegurança alimentar. Com relação aos métodos indiretos, estes 

implicam na utilização de informações disponíveis, ou seja, informações 

secundárias, para a avaliação da SAN o que garante a redução de custos e de 

tempo, porém estas informações podem não ser confiáveis. Os métodos diretos 

implicam na coleta de dados de informações primárias, portanto envolve a 

realização de uma pesquisa, a qual pode ser de natureza quantitativa e/ou 

qualitativa. Na pesquisa quantitativa podem ser levantados dados domiciliares 

para conhecimento do comportamento de varáveis de interesse para definição da 

situação de risco de SAN, como por exemplo, estudos sobre consumo alimentar, 

estado de saúde e nutricional de crianças, adultos e idosos, condições sociais, 

demográficas e econômicas das famílias (SANTOS; SAMPAIO, 2013).  

A Escala Brasileira de Insegurança Alimentar (EBIA) é na atualidade o 

método mais reconhecido para análise direta da insegurança alimentar no 

domicílio. A Pesquisa Nacional por Amostra de Domicílios realizado pelo Instituto 
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Brasileiro de Geografia e Estatística utilizou a EBIA no ano de 2004 e também no 

ano de 2009 (BRASIL, 2010).  

A origem da EBIA se deu na década de 1980 quando foi criado por 

investigadores uma escala de medida de SAN na Universidade de Cornell (EUA) 

(PÉREZ-ESCAMILLA, 2005). Esta escala foi adaptada e validada para diversos 

locais. No Brasil a EBIA passou por um estudo de validação e atualmente é um 

método de investigação direto que conta com 15 perguntas, destinadas as 

famílias com algum morador menor de 18 anos ou 9 perguntas para famílias 

compostas somente por adultos. È um método de baixo custo, rápida aplicação, 

útil para identificação de grupos ou populações de risco em nível local, regional ou 

nacional, e para o estudo dos determinantes da insegurança alimentar e 

nutricional (KEPPLE; GUBERT; CÔRREA, 2011) 

A EBIA classifica os domicílios em quatro níveis, podendo estar o 

domicílio nas seguintes situações: SAN, Insegurança alimentar do tipo leve, 

moderada e grave (SANTOS; SAMPAIO, 2013). A insegurança leve refere-se a 

preocupação ou incerteza quanto à capacidade de obter alimentos necessários 

em um futuro próximo, a do tipo moderada  ao comprometimento da qualidade da 

alimentação como uma estratégia de garantia da quantidade de alimentos para a 

família, e a insegurança grave a redução da quantidade dos alimentos 

consumidos no domicílio, de inicio para os adultos e na situação mais grave, para 

as crianças (KEPPLE; GUBERT; CÔRREA, 2011).  

Panigassi et al (2008) investigaram a associação da insegurança 

alimentar com variáveis indicativas de desigualdade social e concluíram que a 

medida de SAN por meio da EBIA é um importante indicador de monitoramento 

que pode ser associado com diversos determinantes de insegurança alimentar, 

podendo então ser um importante complemento para um conjunto de indicadores 

sociais, ou mesmo, ser utilizado de forma isolada. 
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4 METODOLOGIA 

 

Os dados deste estudo são oriundos de uma pesquisa maior intitulada 

“Segurança Alimentar e Nutricional: formação de uma política local em município 

de pequeno porte”, que foi realizada com o objetivo de identificar fatores que 

pudessem favorecer ou comprometer a implementação de uma política local de 

SAN no município de Cuité. Esta pesquisa foi financiada pelo Ministério do 

Desenvolvimento Social e Combate à Fome em parceria com o Conselho 

Nacional de Desenvolvimento Científico e Tecnológico e desenvolvida por 

pesquisadores da Universidade Federal de Campina Grande (UFCG), 

Universidade Federal da Paraíba (UFPB) e Universidade Federal da Bahia 

(UFBA), sendo aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa envolvendo Seres 

Humanos da Universidade Estadual de Campina Grande (CAAE N: 

0102.0.133.000-11).  

No âmbito dessa pesquisa, em 2011, foi desenvolvido um diagnóstico 

sobre as condições de vida e insegurança alimentar e nutricional da comunidade 

urbana e rural do município de Cuité. Para tanto, foi realizado um estudo 

transversal representativo para a área urbana e rural, no qual considerou-se para 

o cálculo da amostra um erro amostral igual a 0,05, sob nível de confiança de 

95%, indicando um total de 360 unidades de domicílios a serem pesquisados, 

sendo 118 destas na zona rural. 

Na zona urbana a partir do registro do Imposto Predial Territorial Urbano 

(IPTU) foram sorteados aleatoriamente os domicílios a serem pesquisados.  Na 

zona rural foram sorteadas localidades e aglomerações de casas, por meio do 

mapa do município enquadrado em um plano cartesiano (X, Y). O sorteio foi 

realizado através do Microsoft Excel com números aleatórios compreendidos 

entre 0 e 1N e entre 0 e 2N  para cada eixo, assim, a localidade sorteada ou 

mais próxima do ponto foi incluída na pesquisa.   

A pesquisa de campo foi realizada entre os meses de junho e julho de 

2011, onde foram respeitados os aspectos éticos, no qual o morador do domicilio 

foi convidado a participar da pesquisa e caso aceitasse a participação este 

morador assinou um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (Anexo 1). 
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O questionário aplicado para a coleta dos dados (Anexo 2) nas 

residências sorteadas é composto por módulos temáticos  relacionados com 

características da família, condições socioeconômicas e demográficas, além de 

informações sobre  participação em programas do governo, questões 

relacionadas a produção de alimentos, consumo de alimentos, para o qual foi 

utilizado um questionário de frequência alimentar, e insegurança alimentar, por 

meio da EBIA. Em seguida a aplicação da EBIA, as famílias em insegurança 

alimentar foram questionadas quanto aos motivos para esta condição, a exemplo 

de: falta de dinheiro para a compra do alimento, dificuldade de chegar ao local de 

compras do alimento, falta de produção suficiente para o sustento, dentre outros 

motivos. Além disso foram aferidas medidas de peso e altura de um membro da 

família, segundo protocolo do SISVAN (BRASIL, 2008). 

A escolha do chefe do domicílio seguiu o padrão utilizado pelo IBGE, 

como a pessoa, seja homem ou mulher, reconhecida pelos moradores como 

responsável pelo domicílio.  

Para a realização das entrevistas houve um treinamento para todos os 

entrevistadores, os quais eram discentes do Curso de Bacharelado em Nutrição 

da UFCG. Após aptos para a aplicação dos questionários e aferição de medidas 

antropométricas foram realizadas as entrevistas, onde se convidava algum 

morador da residência sorteada a responder o questionário. O entrevistado 

deveria ter conhecimento sobre todos os moradores da residência. Ao final da 

pesquisa de campo foram pesquisadas 17 localidades rurais sorteadas 

aleatoriamente e um total de 114 famílias.  

Conforme a Figura 1 encontra-se circulado em branco a zona urbana do 

município de Cuité, e para cada quadrado cinza é indicada uma localidade rural. A 

pesquisa de campo e a vivência nestes espaços rurais mostraram aos autores 

importantes diferenças territoriais. Estas diferenças trazem elementos importantes 

para discutir o fenômeno da insegurança alimentar e nutricional, assim, para 

análise optou-se por agrupar as 17 localidades em três regiões rurais. As 

comunidades rurais da Região 1 localizam-se próximo a BR-104 que dá acesso a 

zona urbana de Cuité, o que provavelmente facilita o acesso aos serviços 

oferecidos no município e o escoamento da produção. A Região 2 é composta por 

localidades de difícil acesso devido a falta de estrutura das estradas.  E por fim, a 
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Região 3 é a área de maior distância do centro urbano do município de Cuité, 

porém as comunidades possuem proximidade à centros urbanos de outros 

municípios. Na Região 1 foram pesquisadas 7 localidades, o que totalizou 45 

domicílios nas comunidades rurais de Campo Comprido, Muralhas, Fortuna, Bola, 

Trapiá, Algodão e Capoeira. A Região 2 foi composta por 6 localidades, Brandão, 

Boa Vista, Alegre, Serra do Negro, Tamanduá e Jucá, somando  31 domicílios 

pesquisados. Na Região 3 foram 4 localidades e um total de 38 domicílios nas 

comunidades de Batentes, Papagaio, Retiro, Canoinhas, compondo assim a 

amostra deste estudo. 

 

Figura 1: Mapa com estratificação das três regiões rurais e suas respectivas localidades do 
município de Cuité-PB 

 

 

Após a estratificação da zona rural em regiões foi realizada a escolha das 

variáveis do questionário segundo dimensões de SAN (Tabela 1). Assim, foram 

consideradas 4 dimensões:  

 Produção e disponibilidade de alimentos: esta dimensão está 

relacionada com a atividade agropecuária na propriedade e o 

destino desta produção (autoconsumo ou venda), além da 

disponibilidade do alimento para compra na região;  

 Acesso aos alimentos: se refere à capacidade econômica da família 

de ter acesso aos alimentos em quantidade suficiente e com 

qualidade nutricional;  
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 Consumo alimentar: dimensão relacionada com o estado nutricional 

dos entrevistados e com características do consumo alimentar 

adequado e saudável;  

 Utilização biológica do alimento: se refere as condições de vida e 

sanitárias da comunidade e da família, que são primordiais para o 

bem estar e a utilização biológica dos nutrientes do alimento.  

A análise estatística de dados foi desenvolvida com o auxílio do pacote 

estatístico SPSS for Windows versão 13.0, sendo realizada a análise descritiva 

das variáveis segundo dimensão e região rural.  

 
 

Tabela 1. Variáveis utilizadas na análise por dimensão de Segurança Alimentar e Nutricional. 
Produção e 

disponibilidade de 
alimentos 

Acesso físico e 
econômico a alimentos 

Consumo 
alimentar  

Utilização 
biológica do 

alimento 
- Cisterna na própria 
casa 
-Disponibilidade diária 
de água 
-Produção de 
alimentos 
-Criação de animais 
- Relato do 
entrevistado sobre a 
falta de variedade no 
mercado, dificuldades 
para chegar a feira, 
e/ou produção na 
propriedade, como 
motivos para a 
insegurança alimentar 
no domicílio 

- Renda percapita abaixo 
da linha da pobreza 
- Titular de direito do 
Programa Bolsa Família 
- Relato do entrevistado 
sobre a falta de dinheiro 
para a compra da comida, 
água e/ou gás para 
cozinhar e/ou estar 
endividado como motivos 
para a insegurança 
alimentar no domicílio 

- Índice de Massa 
Corporal em 
adultos 
- Consumo de 
embutidos 
- Consumo de 
alimentos de alta 
densidade calórica 
- Consumo de 
frutas  
- Consumo de 
verduras 
 

- Destino do lixo 
- Ausência de 
sanitário no 
domicílio 
- Tipo de moradia 
- Tipo de 
esgotamento 
sanitário 

Fonte: Variáveis provenientes do questionário utilizado na pesquisa. 

 

Para o diagnóstico do estado nutricional foram utilizados os critérios da 

utilizados no SISVAN (BRASIL, 2008) para Índice de Massa Corporal. 

O consumo alimentar foi coletado através de um questionário de 

frequência alimentar contendo 87 alimentos, a frequência poderia variar entre 

Nunca consumiu até o Consumo de mais de 1 vez por dia do alimento, nos 

últimos 3 meses. Assim, classificou-se em “Não consomem” os entrevistados que 

não consumiram ou consumiram menos do que uma vez por mês o alimento nos 

últimos 3 meses. As respostas dos que “Consomem” variaram entre o consumo 

de mais de 1 vez por mês à 2 a 3 vezes por dia. 
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Para a renda mensal familiar per capita as famílias foram classificadas 

como abaixo da linha da pobreza aquelas que possuíam a renda per capita 

abaixo de ¼ de salário mínimo, ou seja, menor que R$ 136,00, visto que o salário 

no ano de 2011 era de R$ 545,00. 
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5. RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

Foram realizadas 114 entrevistas domiciliares na zona rural do município. 

A média de integrantes por família foi de 3,55 pessoas, sendo envolvidas na 

pesquisa um total de 206 habitantes. Dos domicílios pesquisados 87,7% são de 

alvenaria acabada, porém quase todos não possuem acesso à rede pública de 

abastecimento de água e apenas cerca de 20% possui coleta de lixo. O benefício 

do Programa Bolsa Família é recebido por cerca 70% das famílias, e 64% 

possuem renda abaixo da linha da pobreza. 

O município de Cuité apresentou apenas 44,3% de famílias em situação 

de SAN (Tabela 2), ou seja, com a garantia do acesso a uma alimentação de 

qualidade nutricional e em quantidade suficiente, segundo relato do entrevistado. 

Se comparado estes dados com os resultados da PNAD (2009), pode-se concluir 

que o município encontra-se com os percentuais de violação do direito a 

alimentação acima dos índices observados na população brasileira (30,2%) 

(BRASIL, 2010). 

Ao analisar a situação de SAN entre regiões do município, a zona rural 

apresentou piores condições quando comparado à zona urbana. Diferenças 

regionais também foram reveladas na PNAD para a situação de SAN no 

Nordeste/Norte e Sul/Sudeste do Brasil (BRASIL, 2010), e por Vianna e Segall-

Corrêa (2008) entre a zona urbana e rural da Paraíba. 

 

Tabela 2. Distribuição das famílias, conforme níveis de segurança e insegurança alimentar. Cuité - 
PB, 2011. 

Localidade SAN(%) IA leve(%) IA moderada(%) IA grave(%) 
Cuité (n=359) 44,3 30,4 15,6 9,7 

Zona urbana (n=245) 53,1 27,3 12,2 7,3 
Zona rural (n=114) 25,4 36,8 22,8 14,9 

Região 1 (n=45) 35,6 28,6 20 15,6 
Região 2 (n=31) 16,1 38,7 32,3 12,9 
Região 3 (n=38) 21,1 44,7 18,4 15,8 

 

Quanto a análise por estratificação da zona rural, a Região 1 apresentou 

a melhor situação de garantia no acesso a alimentação em quantidade e 

qualidade adequadas (35,6%) e a Região 2 apresentou a pior prevalência de SAN 

(16,1%). Em confirmação a situação precária de SAN desta última região a 

mesma apresentou um percentual de 45,2% de domicílios com insegurança 
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alimentar moderada ou grave, onde há a redução da quantidade de alimentos 

consumidos pela família ou até a privação de alimentos. 

A situação encontrada na zona rural do município é mais próxima àquela 

do estado Maranhão, com o pior índice de insegurança alimentar do País, no qual 

apresenta apenas 35,4% de segurança alimentar, 33,4% de insegurança 

alimentar do tipo leve e 31,2% de insegurança alimentar moderada a grave 

(BRASIL, 2010).  

A seguir será realizada a análise da situação de insegurança alimentar e 

nutricional nas três regiões rurais do município de Cuité, sob o olhar de quatro 

dimensões que envolvem o conceito amplo da SAN, sendo elas: Produção e 

disponibilidade de alimentos, Acesso aos alimentos, Utilização biológica do 

alimento e Consumo alimentar.  

 

5.1 DIMENSÃO PRODUÇÃO E DISPONIBILIDADE DE ALIMENTOS 

 

A Tabela 3 mostra os resultados sobre a dimensão Produção e 

disponibilidade de alimentos para as três regiões estudadas. Quanto a questão da 

água, cabe destacar a Região 2 que apresenta a menor taxa de disponibilidade 

diária de água (80,6%) e a Região 1 com maior acesso à água diariamente 

(95,6%), apesar de cerca de 25% das famílias não possuir cisterna no domicílio. A 

disponibilidade de água na Região 1 provavelmente é explicada devido a maior 

facilidade de acesso aos domicílios desta região, viabilizando a busca de água 

através de outros meios e facilitando o abastecimento por carros pipa. 

Segundo o IBGE cidades o município de Cuité está localizado em uma 

área de baixo índice pluviométrico, apresentando aridez e risco de seca (BRASIL, 

2014), sendo assim, o armazenamento de água por meio de cisternas mostra-se 

de fundamental importância para o acesso à água potável, que propicia melhoria 

na qualidade de vida da população, pois envolve a segurança alimentar, a saúde, 

e o processo de cultivo e criação de animais (RUANO; BAPTISTA, 2010). Importa 

destacar que as cisternas encontradas nos domicílios durante a pesquisa de 

campo, em sua maioria são cisternas de placas, que seguem o padrão do 

Programa de 1 milhão de Cisternas do governo federal, com capacidade de 

armazenar 16 mil litros de água, permitindo suprir a necessidade de consumo de 
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uma família de cinco pessoas por um período de estiagem de 8 meses, ainda 

segundo Ruano e Baptista (2010). Desta forma, possivelmente há a escassez de 

água tanto para criação de animais como para produção de alimentos, mesmo 

com a disponibilidade de água no domicílio, visto a ausência de locais 

permanentes de armazenamento de água, como rios perenes nas localidades 

pesquisadas. 

Mesmo com este possível entrave, nas três regiões há famílias que se 

dedicam à plantação e à criação de animais, e em todos os domicílios com 

produção agrícola, os alimentos produzidos chegam até a mesa do agricultor 

(Tabela 3). Neste contexto, com relação ao destino da produção de alimentos, a 

Região 2 se destaca com a maior prevalência de domicílios que se dedicam a 

produção para a venda (63%), enquanto que, a produção e criação de animais da 

Região 3 é principalmente destinada ao autoconsumo, o que provavelmente 

justifica a maior percentagem de indivíduos que relataram a  falta de produção 

como motivo para a insegurança alimentar (50%), visto que a família 

possivelmente depende destes alimentos para o consumo próprio. Além disso, um 

estudo mostra que as famílias que residem mais distante de mercados e centro 

urbanos, como na Região 3, tendem a produzir mais alimentos para o 

autoconsumo (CHIMELLO, 2010).  

 

Tabela 3. Distribuição das famílias segundo regiões rurais e variáveis referentes à dimensão 
produção e disponibilidade de alimentos. Cuité - PB, 2011. 

Variáveis 
Região 1 

(n=45) 
Região 2 

(n=31) 
Região 3 

(n=38) 
Cisterna na própria casa 75,6% 87,1% 92,1% 
Disponibilidade diária de agua 95,6% 80,6% 92,1% 
Produção de alimentos na propriedade 82,2 87,1 84,2 
Produção para venda 45,9 63 37,5 
Produção para o consumo 100 100 100 
Criação de animais na propriedade 71,1 87,1 89,5 
Criação para consumo 87,5 85,2 97,1 
Criação para venda 54,3 51,7 37,1 
Venda para atravessadores 38,5 56,2 45 
Faltou produção de alimentos como 
motivo para a Insegurança Alimentar 28,6% 36% 50% 

Faltou variedade no mercado como 
motivo para a Insegurança Alimentar 28,6% 40% 40% 

Dificuldade de chegar à feira como 
motivo para a Insegurança Alimentar 57,1% 64% 73,3% 

 
A produção para o autoconsumo é uma forma de fortalecimento da 

atividade agrícola e diminuição do êxodo rural dos agricultores familiares, 
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contribuindo potencialmente para o desenvolvimento social no campo. No contexto 

da SAN a produção para o autoconsumo viabiliza com maior facilidade o acesso 

ao alimento, e pode garantir um consumo alimentar adequado, com produtos 

oriundos da própria terra e mais seguros (GAZZOLA; SCHINEIDER, 2007; 

CHIMELLO, 2010). Além disso, os agricultores não necessitam utilizar a renda 

para compra dos alimentos quando estes são produzidos na propriedade, como 

mostra um estudo realizado no Rio Grande do Sul, 2008, onde os agricultores 

economizaram em média R$598 ao consumir os alimentos produzidos na horta da 

propriedade (GRISA; SCHNEIDER, 2008).  

Um dos problemas encontrados nas 3 regiões pesquisadas é a presença 

de atravessadores para a compra dos alimentos produzidos localmente, a região 

2 apresenta maior participação desses sujeitos nas vendas (56,2%), o que deve 

ser explicado pela maior dificuldade no acesso ao local e assim uma maior  

dificuldade no transporte dos alimentos. Dentre as desvantagens decorrentes da 

presença do atravessador pode-se relatar o maior custo de transporte e 

consequentemente do produto, e uma menor qualidade e confiabilidade dos 

alimentos (BRASIL, 2004). Diante disso, a aproximação entre produtor e 

consumidor final é uma estratégia da política de garantia da SAN, a exemplo da 

estruturação de feiras para a agricultura familiar e da formação de cooperativas, 

com o objetivo de melhorar o lucro do agricultor e reduzir o custo para o 

consumidor. 

Tanto na região mais distante como na de difícil acesso 40% dos 

entrevistados relataram a falta de variedade no mercado como uma das causas 

para a insegurança alimentar da família, e também os maiores percentuais de 

relatos sobre a dificuldade de chegar até a feira. Provavelmente, estes dois 

fatores dificultam a compra do alimento pela família e consequentemente o 

consumo efetivo do alimento, tornando a família ainda mais dependente da 

produção na localidade. 

 
5.2 DIMENSÃO ACESSO AOS ALIMENTOS 

 

Os resultados desta dimensão encontram-se na tabela 4. Todas as 

regiões possuem uma expressiva porcentagem de famílias em risco social, 
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segundo o indicador renda, porém todas as regiões são bem assistidas pelo 

Programa Bolsa Família. A Região 2 e a Região 3 demonstram maior 

vulnerabilidade social e econômica, verificando também as piores taxas de 

escolaridade. Cabe salientar que apenas a região 1 possui chefes de domicílio 

com escolaridade de ensino médio completo. Um estudo realizado sobre a 

associação da insegurança alimentar com algumas variáveis indicativas de 

desigualdades sociais concluiu que um dos fatores de concentração da 

insegurança é a menor escolaridade dos membros e chefe do domicílio 

(PANIGASSI et al., 2008). Reforçando assim a relação da insegurança alimentar 

e nutricional com as condições de vida na qual a família está exposta.  

Entre as regiões, a primeira possui menor prevalência de domicílios 

abaixo da linha da pobreza (46,7%), contudo nesta região há uma maior 

prevalência de “estar endividado” como motivo para a insegurança alimentar 

(42,9%).  

A Região 2 mesmo apresentando a maior prevalência de insegurança 

alimentar não é a região com o maior percentual de famílias com renda per capita 

abaixo da linha da pobreza, o que confirma a complexidade dos determinantes da 

SAN. Nesta região, verificou-se os maiores percentuais de famílias que relataram 

a falta de dinheiro para a compra da comida (73,1%) como justificativa para a 

insegurança alimentar. No estudo de Vianna e Segall-Corrêa (2008), este mesmo 

motivo foi um dos mais referidos entre indivíduos na zona rural (54,7%).  

 

Tabela 4: Distribuição das famílias segundo regiões rurais e variáveis referentes à dimensão 
Acesso aos alimentos. Cuité - PB, 2011. 

Variáveis 
Região 1 

(n=45) 
Região 2 

(n=31) 
Região 3 

(n=38) 
Faltou dinheiro para a comida 57,1% 73,1% 40% 
Estamos endividados 42,9% 36% 33,3% 
Faltou agua para cozinhar 3,6% 4% 6,7% 
Faltou gás 35,7% 36% 40% 
Renda per capita menor q 1/4 de 
salario 

53,3% 61,3% 73,7% 

Titular de direito do PBF* 64,4% 64,5% 78,9% 
Escolaridade 

Sem escolaridade 

Ens. Fundamental incompleto 

Ens. Médio completo 

 
24,4 
60 
8,9 

 
38,7 
61,3 

0 

 
36,8 
52,6 

0 
PBF* = Programa Bolsa Família 
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A Região 3 apresentou uma maior porcentagem de domicílios com renda 

per capita menor que a linha da pobreza e também o maior percentual de 

beneficiários do PBF(78,9%). Estudos mostram uma associação positiva entre a 

transferência de renda através dos programas sociais e a SAN na família. Na 

zona rural esta associação é favorecida possivelmente pela produção para 

autoconsumo e menores gastos com outros itens básicos, tais como vestuário e 

lazer, quando comparado a áreas urbanas metropolitanas (SEGALL-CORRÊA et 

al., 2008).  

Ainda sobre a renda como um determinante para a SAN na família, 

Panigassi et al. (2008) relata este fator como o determinante mais importante para 

a insegurança alimentar e a fome  na região metropolitana de Campinas-SP, 

porém, um estudo que analisou a zona rural do estado da Paraíba mostrou outros 

determinantes associados a este fenômeno além da renda, como a dificuldade de 

chegar até o local de compras dos alimentos, a produção dos alimentos na 

propriedade e a má gerencia de recursos financeiros (VIANNA; SEGALL-

CORRÊA, 2008). 

 

5.3 DIMENSÃO CONSUMO ALIMENTAR 

 

Os resultados da dimensão do consumo alimentar revelam a alta 

porcentagem de excesso de peso e a ausência da desnutrição em adultos em 

todas as regiões (Tabela 5). O aumento na prevalência de sobrepeso/obesidade 

vem sendo observado na população brasileira, o que caracteriza o processo de 

transição alimentar e nutricional, explicada, dentre outros fatores, pelo novo perfil 

de atividade física e alimentação da população (MONDINI; GIMENO, 2011). 

 Segundo a Pesquisa de Orçamento Familiar, no ano de 2008-2009, 49% 

da população brasileira apresentam sobrepeso e 14,8% obesidade (BRASIL, 

2010), situação menos favorável do que a encontrada nos adultos das regiões 

rurais pesquisadas no município de Cuité, segundo a Tabela 5.  

Quanto ao consumo alimentar a Região 1 se revelou com um maior 

consumo de alimentos de alta densidade calórica segundo o questionário de 

frequência alimentar. A literatura mostra que os hábitos alimentares inadequados, 

como o consumo excessivo de lipídios, açúcar e alimentos refinados, são alguns 
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dos fatores responsáveis pelo aumento do peso (NAVES, 2010). Nesta região há 

o menor percentual de eutróficos (45,7%). Apesar do comportamento alimentar de 

risco na Região 1 também registra-se o maior consumo de frutas e verduras, esta 

situação pode ser explicada pois a ingestão total de energia, não é determinada 

por um grupo de alimentos e sim pelos componentes totais da dieta (BEZERRA; 

SCHIERI, 2011). 

 

Tabela 5. Distribuição dos entrevistados segundo regiões rurais e variáveis referentes à dimensão 
do consumo alimentar. Cuité - PB, 2011. 

Variáveis 
Região 1 (%) 

(n= 45) 
Região 2 (%) 

(n= 31) 
Região 3 (%) 

(n= 38) 
Índice de Massa Corporal adultos* 

Eutrofia 
Sobrepeso 
Obesidade 

 
45,7 
37,1 
17,1 

 
56 
24 
20 

 
48,4 
41,9 
9,7 

Consumo de embutidos¹ 42,2 64,5 63,2 
Consumo de alimentos de alta densidade calórica 55,6 45,6 42,1 
Consumo de frutas 100 100 86,1 
Consumo de verduras 93,3 80,6 80,6 
* 9 casos perdidos e 14 idosos não inclusos na análise. ¹ Consumo de Kitut, Linguiça, Presunto/mortadela, 
Empanado de frango, salsicha, hambúrguer nos últimos três meses; ² Consumo de Cachorro-quente, 
Lazanha, Pizza, Salgados, Salgadinhos e/ou Bolo com Recheio ³ Consumo de Manga, Laranja, Maça/pera, 
Mamão, Melância/Mleão, Uvas, Abacate, Abacaxi, Banana, Caju, Goiaba, Suco de frutas, Suco de frutas com 
leite e/ou Salada de frutas nos últimos três meses. 4Consumo de Couve, Tomate, Pepino, Repolho, 
Beterraba, Cenoura e/ou Batata Inglesa nos últimos três meses. 

 

Tanto a Região 2 como a Região 3 se destacam pelo consumo de 

alimentos embutidos (mortadela, empanados de frango, salsicha, presunto, 

hambúrguer e Kitut). Estes alimentos possuem uma maior vida de prateleira se 

comparado a outros alimentos in natura e também um custo mais acessível, estes 

provavelmente são os motivos para o alto consumo destes tipos de alimentos, 

visto que, nestas regiões há famílias com menor renda.  

Neste sentido pesquisas mostram a tendência do aumento da obesidade 

em todos os extratos socioeconômicos, pois indivíduos de baixa renda estão mais 

expostos a consumir alimentos de alta densidade energética e consequentemente 

ao ganho de peso (BARRETO et al., 2005; REIDHPATH, 2002) 
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5.4 DIMENSÃO UTILIZAÇÃO BIOLÓGICA DO ALIMENTO 

 

Para garantir a adequada utilização biológica dos alimentos consumidos 

faz-se necessário as boas condições de saúde, higiene e de vida. Diante disso na 

Tabela 6 são apresentados os resultados desta dimensão.  

Com relação ao destino do lixo nas regiões pode-se confirmar uma 

situação de risco, visto que em muitos domicílios não há a coleta. Quanto ao tipo 

de esgotamento todas as regiões se encontram em vulnerabilidade, pois grande 

parte dos domicílios não possui fossa séptica, sendo isso considerado um 

problema, pois este tipo de esgotamento sanitário pode contaminar o solo, água e 

plantações próximas caracterizando um risco para a saúde dos moradores. 

 
Tabela 6: Distribuição das famílias segundo regiões rurais e variáveis referentes a dimensão 

utilização biológica dos alimentos. Cuité - PB, 2011. 

Variáveis 
Região 1 

(n=45) 
Região 2 

(n=31) 
Região 3 

(n=38) 
Lixo coletado  17,8% 35,5% 10,5% 
Lixo queimado 84,4% 77,4% 86,8% 
Ausência de sanitário no domicílio 11,1 12,9 26,3 
Tipo de moradia    

Alvenaria acabada 80 87,1 97,4 
Alvenaria inacabada ou taipa 15,8 9,6 2,6 

Tipo de esgotamento    
Fossa séptica 11,1 0 5,3 

Fossa negra 73,3 77,4 39,5 
Esgoto a céu aberto 6,7 12,9 28,9 

Não tem 8,9 9,7 26,3 
 

Em confirmação a situação de risco já encontrada no esgotamento 

sanitário da Região 3, esta apresenta 26,3% dos domicílios com ausência de 

sanitário. Quanto ao tipo de moradia adequada a Região 1 obteve o menor 

percentual do tipo de moradia de alvenaria acabada (80%), o que pode ser 

explicado por esta região possuir um menor número de assentamentos, se 

comparado as outras regiões. 

 Moradia adequada e o acesso a condições básicas de vida são alguns 

dos requisitos mínimos para dignidade humana, sendo, na perspectiva da 

indivisibilidade dos direitos humanos, estes essenciais para assegurar o Direito 

Humano à Alimentação Adequada e a SAN de uma população (LEÃO; RECINE, 

2011). 
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6. CONSIDERAÇÕES FINAIS 
 

O presente estudo reuniu famílias de três regiões rurais do município de 

Cuité partindo do pressuposto de que a insegurança alimentar e nutricional pode 

apresentar diferentes determinantes em uma mesma zona rural. Confirmando a 

hipótese do estudo, observou-se nas regiões rurais a problemática da 

insegurança alimentar e nutricional, porém com características distintas em cada 

região. 

A Região 1 possui a renda como principal determinante da insegurança 

alimentar e nutricional, devido ao endividamento por parte da família ou pela má 

gestão dos recursos. O estado nutricional e o consumo alimentar também foram 

fatores que expressaram a insegurança alimentar e nutricional na região, o que 

parece acontecer pela maior proximidade com o centro urbano do município, que 

possivelmente leva os indivíduos a vivenciar padrões sociais assemelhados ao da 

zona urbana. Desta forma, este padrão de vida pode trazer um maior dispêndio 

de recursos devido a maior possibilidade de gastos com outras necessidades, 

hipótese reforçada com os resultados observados na dimensão Consumo 

Alimentar. 

Na segunda região analisada a renda também parece estar relacionada à 

insegurança alimentar e nutricional, porém fala-se da renda oriunda da produção 

de alimentos, ou seja, do lucro obtido a partir da venda dos produtos. A 

desestruturação do espaço rural desponta como um fator que pode dificultar a 

dinâmica da comercialização dos produtos agrícolas e se mostrou, neste estudo, 

um fator determinante para a insegurança alimentar e nutricional, fenômeno que 

se revelou mais grave neste local. A baixa densidade demográfica também pode 

estar relacionada com a condição de desestruturação e desorganização comercial 

entre os agricultores das diferentes localidades estudadas. 

A produção de alimentos para o autoconsumo apresentado na Região 3 

parece ser um fator de proteção para a SAN, pois mesmo com a mais precária 

situação de vulnerabilidade econômica esta região não possui as maiores taxas 

de insegurança alimentar. O autoconsumo representa o acesso ao alimento 

produzido na propriedade e pode assim, viabilizar a utilização da renda para a 

compra de outros alimentos e para o atendimento a outras necessidades. Além 
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disso, esta região é bem assistida pelo Programa Bolsa Família, situação de 

proteção para a SAN. 

O modelo de análise deste estudo mostrou resultados relevantes sobre a 

situação de insegurança alimentar e nutricional nas diferentes regiões rurais, 

contribuindo assim para um melhor conhecimento da dinâmica rural do município, 

o que pode ser utilizado como subsídio para a construção de políticas públicas 

voltadas aos determinantes da insegurança alimentar e nutricional regional. 

 Neste sentido, como recomendações futuras, é de fundamental 

importância a formulação de estratégias locais que visem minimizar os 

determinantes da insegurança alimentar e nutricional no município de Cuité. 

Recomenda-se também a replicação de estudos desta natureza em outros 

espaços devido à importância que o conhecimento sobre os fatores determinantes 

da insegurança alimentar e nutricional possui para o embasamento da formulação 

de políticas públicas.   
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ANEXO A – Termo de consentimento utilizado na pesquisa 

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO 

 

Meu nome é ____(nome do entrevistador)___________ e gostaria de conversar com o(a) senhor(a) sobre 

uma pesquisa que estamos fazendo pela UFCG. Esta pesquisa é sobre a situação de segurança alimentar das famílias 

residentes no município de Cuité.  

A segurança alimentar é um direito de toda a população e significa ter acesso a alimentos de qualidade, 

em quantidade suficiente e de modo permanente.  

Caso concorde em participar da pesquisa será realizada uma entrevista com o(a) senhor(a), onde serão 

perguntadas questões para se obter informações sobre a sua família, o seu consumo de alimentos, características 

sócio-econômicas, de compra de alimentos e, principalmente sobre características de segurança e insegurança 

alimentar. 

Este trabalho está sendo realizado pela Universidade e não tem nenhuma relação com governo ou outra 

instituição. Nossa finalidade única é obter informações sobre as condições de saúde e alimentação da população e a 

participação do(a) senhor(a) e da sua família não implica em nenhum benefício material como o recebimento de 

doações de alimentos ou a inclusão em programas governamentais. 

O(a) senhor(a) não é obrigado(a) a participar da pesquisa e se não participar isto não vai lhe trazer 

prejuízos. O(a) senhor(a) poderá desistir de participar da pesquisa a qualquer momento e por qualquer motivo. 

Porém, se o(a) senhor(a) aceitar ser entrevistado(a), o resultado dessa pesquisa vai ser muito importante para que se 

conheça mais sobre a situação de alimentação da população de Cuité, assim sua participação poderá ajudar na 

orientação de políticas de combate à fome. 

Nós garantimos que apenas os pesquisadores vão ter conhecimento das informações que o(a)senhor(a) 

nos der. Os resultados deste trabalho deverão ser divulgados em revistas científicas, mas com a garantia de que, em 

nenhuma circunstância, os entrevistados poderão vir a ser identificados.  

Se todas as suas dúvidas foram esclarecidas, pedimos o seu consentimento para incluir o(a) senhor(a) 

como participante da pesquisa. Se tiver qualquer dúvida sobre o estudo, pode entrar em contato com a coordenadora 

da pesquisa Ms. Poliana de Araújo Palmeira 

 

Responsável pela Pesquisa  

Prof.Ms. Poliana de Araújo Palmeira 

Universidade Federal de Campina Grande/ Centro de Educação e Saúde /Unidade Acadêmica de Saúde/ Curso de 
Graduação em NutriçãoTel: (83) 3372-1960/ 3372- 1900 

AUTORIZAÇÃO DE CONSENTIMENTO 
Eu _________________________________________________________________, concordo em participar da 
pesquisa “Segurança Alimentar e Nutricional: formação de uma política local em município de pequeno porte”. 
_________________, _________ de ___________________________ de 2011. 

Assinatura do entrevistador  Assinatura da(o) entrevistada(o)   
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ANEXO B – Questionário utilizado para a coleta dos dados 

MÓDULO 1 . INFORMAÇÕES INICIAIS 
I0. Entrevistador: _________________________________________  Nº QUEST:___________ 
I1. Bairro __________________________                         Data______ / ________ / ________ 
I2. Endereço  
_______________________________________________________________________________
__________________________I2A.Telefone_________ 
I2B. Área:         1  Urbano 2  Rural 
I3. Qual o seu nome? (primeiro 
nome)__________________________________________________ 
I4. Qual a sua idade? _________________   
I5. Sexo: 1  M 2  F 
I6. Tipo de moradia:(OBSERVAR E ANOTAR, na dúvida perguntar para o entrevistado ) 
1    Alvenaria acabada                           5     Madeira 

2    Alvenaria inacabada                        6     Outra (especifique) 
3    Taipa revestida                                 I6a. __________________________ 

4    Taipa não revestida  

I7. Quantos cômodos existem na casa? ____I8. Quantos cômodos são usados para dormir? ____ 

I9. Existe sanitário utilizado pelos moradores? 
1    Sim, dentro do domicílio  2    Sim, fora do domicílio           0     Não 
 
I10 Qual o tipo de esgotamento do sanitário da casa?        
1   Rede pública coletora de esgoto      2   Fossa séptica  
3   Fossa negra ou rudimentar     4   Esgoto a céu aberto 
5  Não tem   6   Outro (especifique) I10a. 
___________________________ 
99  NR/NS 

I11.  A água utilizada neste domicílio é proveniente de (Pode marcar mais de um alternativa): 
1     Rede pública        2     Cisterna na própria casa  
3     Poço artesiano na própria casa    
4     Busca água fora  (especifique) I11a. ________________________________ 
       I11b Distância aprox. da casa:    metros 
99  NR/NS 

I12. A água utilizada neste domicílio está disponível diariamente? 
1    Sim                                  0     Não   - Tempo que fica sem água:   I12a.  dias 

I13. Qual o destino dado ao lixo do domicílio? 
1  Coletado pela prefeitura ou empresa 
2  Queimado ou enterrado na propriedade  
3  Jogado em terreno baldio ou outro local próximo à 
casa 

4  Outro (especifique) 
I14a.    
______________________ 
99  NR/NS 

I14. A sra. (sr) é o chefe do domicílio?  1  Sim 0  Não   

I15. Quantas pessoas moram neste domicílio? ______________ pessoas 

I16. Agora vou fazer algumas perguntas sobre os moradores deste domicílio, começando pelo 
chefe da família. 



42 

 

Nº 
de 

ordem 
Nome Sexo 

Idade 
em 

anos 
Cor ou Raça 

Relação de parentesco 
com o chefe do 

domicílio 

Sabe ler 
e 

escrever 

Freqüenta 
escola ou 

creche 
Escolaridade 

Condição de 
atividade e a 

ocupação 

 
Especificar  
Ocupação 

 
Renda 

(perguntar no 
final da 

    1-M   1-Branca 1-Chefe do domicílio 1-Sim 1-Sim 1-Sem escolaridade 1-Tem trabalho  entrevista a  
    2-F   2-Preta 2-Esposo(a)/ 0-Não 0-Não 2-Ensino Fund. incomp. (espec. ocupação)  renda de cada 

        3-Amarela Companheiro(a)     3- Ensino Fund. completo 2-Procura trabalho/   morador) 
        4-Parda 3-Filho(a)/Enteado(a)     4- Ensino Médio incomp. desempregado   

        5-Indígena 4-Pai, Mãe, Sogro(a)      5- Ensino Médiocompl. 3-Aposentado   

        99-NS/NR 5-Irmão(ã)     6-Curso técnico ou 4-Pensionista   

         6-Outro(a) parente     profissionalizante 5-Estudante   

         7-Agregado     7-Curso superior 6-Dona de casa   

         99-NS / NR     99-Não sabe / NR 99-NS / NR   

1         1         
  

2                   
  

3                   
  

4                   
  

5          
  

6                   
  

7                   
  

8          
  

9          
  

10          
  

11                   
  

12                   
  

13          
  

14                   
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MÓDULO 2:CARACTERÍSTICAS DE SEGURANÇA ALIMENTAR / FOME 

S. COLOCAR O NÚMERO DE ORDEM DO ENTREVISTADO: ____________________ 
 (O ENTREVISTADOR DEVE NOMEAR OS ÚLTIMOS 3 MESES PARA SITUAR 

MELHOR O ENTREVISTADO) 

S1. Nos últimos três meses, os moradores deste domicílio tiveram a preocupação de que a 
comida acabasse antes que tivessem dinheiro para comprar mais comida? 

1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

S2. Nos últimos três meses, os alimentos acabaram antes que os moradores desse domicílio 
tivessem dinheiro para comprar mais comida? 

1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

S3. Nos últimos três meses, os moradores desse domicílio ficaram sem dinheiro para ter uma 
alimentação saudável e variada?  

1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

S4. Nos últimos três meses os moradores deste domicílio comeram apenas alguns poucos tipos 
de alimentos que ainda tinham, porque o dinheiro acabou?  

1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

 S5. Nos últimos três meses, algum morador de 18 anos ou MAIS de idade, deixou de fazer 
alguma refeição, porque não havia dinheiro para comprar a comida?  

1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

S6. Nos últimos três meses, algum morador de 18 anos ou MAIS de idade, comeu menos do 
que achou que devia, porque não havia dinheiro para comprar comida?  

1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

S7. Nos últimos três meses, algum morador de 18 anos ou MAIS de idade sentiu fome, mas não 
comeu, porque não tinha dinheiro para comprar comida?  
1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

S8. Nos últimos três meses, algum morador de 18 anos ou MAIS de idade ficou um dia inteiro 
sem comer ou, teve apenas uma refeição ao dia, porque não tinha dinheiro para comprar a 
comida?  
1    Sim 0    Não 99  NR/NS 



44 

 

 
S9. Nos últimos três meses, os moradores com menos de 18 anos de idade, não puderam ter 

uma alimentação saudável e variada, porque não havia dinheiro para comprar comida?  
1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

S10. Nos últimos três meses os moradores menores de 18 anos de idade comeram apenas 
alguns poucos tipos de alimentos que ainda havia neste domicílio, porque o dinheiro acabou?  

1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

S11. Nos últimos três meses, algum morador com menos de 18 anos de idade comeu menos do 
que você achou que devia porque não havia dinheiro para comprar a comida?  

1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

S12. Nos últimos três meses, foi diminuída a quantidade de alimentos das refeições de algum 
morador com menos de 18 anos de idade, porque não havia dinheiro suficiente para comprar a 
comida?  

1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

S13. Nos últimos três meses, algum morador com menos de 18 anos de idade deixou de fazer 
alguma refeição, porque não havia dinheiro para comprar a comida?  

1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

  S14. Nos últimos três meses algum morador com menos de 18 anos de idade sentiu fome, mas 
não comeu porque não havia dinheiro para comprar mais comida?  

1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

  S15. Nos últimos três meses algum morador com menos de 18 anos de idade ficou um dia 
inteiro sem comer ou, teve apenas uma refeição ao dia, porque não havia dinheiro para comprar 
comida?  

1    Sim 

0    Não 

99  NR/NS 

 
MÓDULO 3: VARIEDADE / QUANTIDADE ALIMENTOS E LOCAL DE COMPRA 

 
T1. Vou dizer alguns motivos que algumas pessoas usam como explicação por não ter a 

variedade ou a quantidade de alimentos desejada. Após eu ler cada uma das explicações, gostaria que 
o Sr (a) me dissesse se cada uma destas razões também aconteceu para a sua família, fazendo com 
que não tivesse a variedade ou a quantidade de alimentos que vocês gostariam de haver comido nos 
últimos três meses. 
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 Motivos  SIM NÃO NÃO SABE 
1 Faltou dinheiro para a comida  1  0  99  
2 Faltou variedade de sua preferência no mercado / feira / armazém / venda  1  0  99  
3 É muito difícil chegar até a feira, mercado, venda ou armazém 1  0  99  
4 Faltou tempo para fazer compras ou cozinhar 1  0  99  
5 Faltou produção de alimentos suficientes para o sustento 1  0  99  
6 Estou/estamos endividados, sem crédito 1  0  99  
7 Faltou água para cozinhar 1  0  99  
8 Faltou gás, lenha ou álcool para cozinhar 1  0  99  
9 Problemas de saúde impediram que pudesse cozinhar ou comer 1  0  99  
10 Estou/estamos em dieta especial 1  0  99  
 
Tem algum outro motivo que eu não falei? (1) Sim (0) Não 
Se sim, qual? ______________________________________ 
 
T2. Aonde normalmente a(o) Srª (Sr)  compra a maior parte dos alimentos? (Marcar até duas 

opções) 

 LOCAL DE COMPRA DOS ALIMENTOS 
 

Sim – 1 
Não - 0 

N° de vezes 
por mês 

Distância  
(1=perto e 2=longe) 

1 Supermercado    
2 Mercadinho    
3 Quitanda/ venda    
4 Feira/mercado livre    
5 Bar/bodega/boteco    
6 Outro (especifique)    

 
T2a Especifique outro local____________________________________ 
 
MÓDULO 4: ATIVIDADE DE PRODUÇÃO DE ALIMENTOS E CRIAÇÃO DE 
ANIMAIS 
 
R1.  Na sua casa/propriedade existe alguma 

produção de alimentos (horta, plantação em 
geral)? 

1  Sim  0  Não 
R1aQual (is) ______________________ 
 
R1b. Estes alimentos são utilizados para: 
1 Consumo da própria família 
2  Troca por outras comidas 
3  Troca por outra coisa que não é comida 
4  Venda por dinheiro 
 

R2.  Na sua casa/propriedade existe alguma 
criação de animal para alimentação? 
1  Sim  0  Não   
 
R2b. Estes animais ou produtos extraídos 
deles (leite, ovos) são utilizados para: 
1  Consumo da própria família 
2  Troca por outras comidas 
3  Troca por outra coisa que não é comida 
4  Venda por dinheiro 
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R3Qual(is) os tipos de alimentos produzidos ou de criação de animais existentes na sua 
casa/propriedade? 

Produção de alimentos Periodicidade 
(1 = Permanente) 
(2 = Temporária) 

 
Criação de animais 

Periodicidade 
(1 = Permanente) 
(2 = Temporária) 

R3a Feijão/fava  R4b Peixes  

R3b Milho  R4c Gado para corte  

R3c Mandioca  R4d Gado para leite  

R3d Castanha  R4e Aves para corte  

R3e Batata doce  R4f Aves para ovos  

R3f Maracujá  R4g Bode/carneiro   

R3g Manga   R4h Outro(s) especifique  

R3h Goiaba  R3h1  

Outro (s) especifique  R3h2  

R3i1  R3h3  

R3i2   

R3i3  

R3i4  
 
R4Em caso de produção temporária, quais os motivos da não produção? 
 
1  Falta de adubo        2   Falta de semente    3  Períodos de chuva/seca/entressafra       99

 NS/NR 
4  Outro R4 a Especificar. _______________________         
 

No caso de VENDA dos alimentos, animais ou produtos derivados dos animais 

 
R5. Para quem são vendidos? (pode marcar mais de uma alternativa) 
1  Direto ao consumidor 
2  Cooperativas 
3  Governo municipal, estadual ou 

federal  
4  Mercados 
5  Atravessadores 
99  NS/NR 
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R6. Onde os produtos são vendidos? 1  Feira livre  2  Na própria casa ou propriedade 
3  Outra forma de venda  R6a Especifique______________ 
 
R7A família participa de algum programa ou recebe alguma ajuda do governo para 
produzir/vender esses alimentos? 
1  Sim                                          

R7a  
2  Não 
99  NS/NR 
 
 
 
 
 

 
MÓDULO 5:CONSUMO DE ALIMENTOS 

COLOCAR O NÚMERO DE ORDEM DO ENTREVISTADO: ____________ 

C1Peso:_______________ 
C2Altura: ________________ 

 
C3. Nos últimos 3 meses o seu peso mudou? 
1  Sim          0  Não (Passe ao C5) 
 C3a.Por quê? 
 (1) Ganhei peso 
 (2) Perdi peso 
 
C5 O Sr.(a) segue alguma orientação alimentar? 
1  Sim          0  Não (Passe ao C6) 
 C5aPor quê?  
(1) Porque quero perder/ganhar peso 
(2) Porque estou com problemas de saúde 
 C5a1 Qual? 
  (1) Diabetes 
  (2) Hipertensão 
  (3) Obesidade 
  (4) Anemia 

(5) Outro 
C5a2Especifique________ 

(3) Por recomendação de um profissional de 
saúde 
 C5b 1Qual? 
  (1) Médico 
  (2) Enfermeiro 
  (3) Nutricionista 
  (4) Outro 
 
 C5b2Especifique___________ 

 
 (4) Outro motivo C5b. Especifique: ______________ 
 
C6 Nos últimos três meses o seu hábito alimentar (consumo de alimentos) mudou? 

1  Sim      0  Não 

C7. Nos últimos três meses o Sr.(a) consumiu _________________? Com que freqüência(ou 
seja, quantas vezes por mês, por semana ou por dia)? Em que quantidade (a cada vez que 
consome)? 
 
 
 

1  Programa de aquisição de alimentos (PAA) 

2  Programa de cisternas na comunidade 

3  Outro 

 R73a 

 R73b 
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Leites e produtos lácteos 

Alimento Porção média Nunca 
< 1 
vez/ 
mês 

1-3 
vezes 
/ mês 

1 vez / 
sem 

2-3 
vezes 
/ sem 

4-5 
vezes 
/ sem 

1 vez 
/ dia 

2 ou mais 
vezes / dia 

N° de 
porçõ

es 
média

s 

Leite integral 
(líquido ou em pó) 

1 copo (200ml)/ 
2 colheres de 
sopa cheias 

     
 

   

Leite desnatado 
(líquido ou em pó) 

1 copo (200ml)/ 
2 colheres de 
sopa cheias 

     
 

   

Iogurte 
1 unidade(copo 
ou garrafinha)      

 
   

Queijo  
( ) coalho 
( ) manteiga 
( ) mussarela 

1 fatia média      

 

   

Requeijão 1 col. de sopa      
 

   

Pães e Biscoitos 

Alimento Porção média Nunca 
< 1 
vez/ 
mês 

1-3 
vezes / 

mês 

1 vez 
/ sem 

2-3 
vezes 
/ sem 

4-5 
vezes 
/ sem 

1 vez 
/ dia 

2 ou 
mais 

vezes / 
dia 

N° de 
porções 
médias 

Biscoito (cream 
cracker/ água e sal) 5 unidades      

 
   

Biscoito doce 7 unidades          

Outro tipo de 
biscoito 

5 unidades      
 

   

Pão (francês, doce, 
forma) 1 unidade      

 
   

Cereais e tubérculos 

Arroz cozido 2 col. de servir          

Macarrão 
3 col. de servir 

macarrão 
     

 
   

Cuscuz 1 col. de servir          

Batata doce 1 rodela média          

Batata inglesa 1 unid. pequena          

Inhame 1 rodela média          

Macaxeira 1 pedaço médio          

Farinha de 
mandioca 

1 col. de sopa      
 

   

Aveia 2 col. de sopa          

Verduras e Legumes 

Alface 3 folhas médias          

Couve 1 col. de servir          

Repolho 2 col. de servir          

Beterraba 
1 col. de servir 

/1 rodela 
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Cenoura 1 col. de servir          

Abóbora/ Jerimum 1 col. de servir          

Tomate 3 fatias médias          

Pepino 4 fatias médias          

Frutas 

Suco de frutas 1 copo (200ml)          

Suco de fruta com 
leite 

1 copo (200ml)      
 

   

Salada de fruta 3 col. de sopa          

Abacate ½ unidade          

Abacaxi  1 fatia média          

Banana 1 unid. média          

Caju 
 

1 unid. média      
 

   

Frutas 

Alimento Porção média Nunca 
< 1 
vez/ 
mês 

1-3 
vezes / 

mês 

1 vez 
/ sem 

2-3 
vezes 
/ sem 

4-5 
vezes 
/ sem 

1 vez 
/ dia 

2 ou mais 
vezes / dia 

N° de 
porçõ

es 
média

s 

Goiaba 1 unid. média          

Laranja/ mexerica 1 unid. média          

Maçã/pêra 1 unid. média          

Mamão Papaya/ 
formosa 

½ unid./ 1 fatia      
 

   

Melão/melancia 1 fatia média          

Uvas 10 unidades          

Manga 1 unid. média          

Sementes 
oleaginosas 
(amendoim/castanh
a) 

2 punhados      

 

   

Leguminosas 
Feijão (marrom/ 
preto/ macassar/ 
verde) 

1 concha média      
 

   

Fava 1 concha média          

Soja texturizada 2 col. de servir          

Carnes e Ovos 
Carne Bovina  
( ) Cozida 
( ) Assada 
( ) Frita 

1unid.média / 1 
colher de servir      
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Mocotó 1 pedaço médio          

Frango  
( ) Cozido 
( ) Assado 
( ) Frito 

1 pedaço médio      

 

   

O frango que você come é: ( ) com pele ( ) sem pele 
Peixe  
( ) Cozido 
( ) Frito 

1 filé médio/ 1 
posta 

     
 

   

Carne suína 
(bisteca/ lombo)  
( ) Cozida 
( ) Assada 
( ) Frita 

1 unid. média      

 

   

Charque 1 col. de servir          

Ovo frito/ mexido 1 unidade          

Fígado de boi 
( ) Cozido 
( ) Frito 

1 bife médio/ 1 
col. de servir      

 
   

Vísceras de frango/ 
miúdos 

1 col. de servir      
 

   

Lingüiça 1 unidade          

Bacon/ toucinho 1 col. de servir          

Embutidos 

Alimento Porção média Nunca 
< 1 
vez/ 
mês 

1-3 
vezes / 

mês 

1 vez 
/ sem 

2-3 
vezes 
/ sem 

4-5 
vezes 
/ sem 

1 vez 
/ dia 

2 ou mais 
vezes / dia 

N° de 
porçõ

es 
média

s 

Salsicha 1 unidade          

Empanados de 
frango 

1 unidade      
 

   

Kitut 2 fatias médias          

Presunto/ mortadela 2 fatias médias          

Carne de 
Hambúrguer 1 unidade      

 
   

Sardinha em lata 1 sardinha          

Preparações 
Caldos/ Sopa 
(canja, feijão, 
legumes) 

1 prato fundo      
 

   

Farofa  1 col. de servir          

Tapioca 1 unid. média          

Pamonha/ canjica 
1 unid. média/ 1 

fatia 
     

 
   

Miojo 1 unidade          

Lasanha/ 
macarronada 

1 fatia/ 3 col. de 
servir macarrão 
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Pizza 1 fatia média          

Cachorro quente 1 unidade          

Salgados (Coxinha, 
pastel, empada) 1 unid. média      

 
   

Doces, salgadinhos e guloseimas 
Salgadinho 
industrializado 

½ pacote grande      
 

   

Chocolate 
1 tablete médio/ 

3 unidades 
pequenas 

     
 

   

Bolo comum 1 fatia média          

Bolo com recheio 1 fatia média          

Achocolatado em 
pó 

2 col. rasas de 
sopa 

     
 

   

Balas/ pirulito/ 
chiclete 

1 unidade      
 

   

Sorvete/ Picolé/ 
Dindim 

2 bolas/ 1 
unidade 

     
 

   

Doces de frutas/ de 
leite/ cocada 

1 fatia/ 1 col./ 1 
unid.      

 
   

Mel 2 col. de sopa          

Bebidas 

Alimento Porção média Nunca 
< 1 
vez/ 
mês 

1-3 
vezes / 

mês 

1 vez 
/ sem 

2-3 
vezes 
/ sés 

4-5 
vezes 
/ sem 

1 vez 
/ dia 

2 ou mais 
vezes / dia 

N° de 
porçõ

es 
média

s 

Refrigerante 1 copo           

Chá 1 xícara de chá          

Sucos 
industrializados:  
(  )Polpa/ garrafa 
(diluição) 
(  )Caixa/ 
garrafa(Skinka) 
(  ) Pó 

1 copo 
(200ml)/1 caixa 

     

 

   

Café 
1 xícara de café 

pequena 
     

 
   

Bebida com álcool 
Fermentadas 
(cerveja/ vinho, etc) 

      
 

   

Bebida com álcool 
destiladas 
(aguardente) 

      
 

   

Óleos e gorduras 
Maionese 
tradicional       

 
   

Ketchup           

Azeite de oliva           
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C8. Qual produto você utiliza para adoçar os alimentos em sua casa? 
1  Açúcar          2  Adoçante                3  Mel     99  NS/NR          
 
C9.Qual o seu consumo de água em um dia? 
 
1  Mais de 2 L           2  2 L 
3  Menos de 2 L         
0  não bebe água em todos os dias      
99  NS/NR 
 
C10. O Sr(a) poderia estimar a quantidade utilizada de _______________ em 1 mês na sua 
casa: 

Alimento Quantidade 
Unidade 

1-Kg2- Gramas    3- Litros   4- ml 
C10a. Margarina (origem vegetal)   
C10b. Óleo   

C10c. Banha   

C10d. Manteiga (origem animal)   

 
C11 Que tipo de óleo ou gordura se costuma usar no preparo (cozimento) das refeições da 
família?  
1  Óleos vegetais (soja, milho, outros)          2  margarina e/ou manteiga            
3  azeite de oliva 4  banha                          5  bacon                           0  não usa                        
99  NS/NR 
 
C12. O(a) sr(a) costuma acrescentar: 
C12a.Sal na comida depois de pronta?      
  0  nunca/raramente    1  algumas vezes   2   sempre  
C12b.Queijo ralado?  0  nunca/raramente    1  algumas vezes   2   sempre 
 
C13 Qual o tipo de tempero usado no preparo (cozimento) das refeições da família?  
1  Temperos frescos (cebolinha, cebola, alho, etc)    2  Temperos industrializados 
99  NS/NR 
 
C14. Quando o Sr(a) come saladas, legumes e outros vegetaisque tipo de tempero costuma 
adicionar?  
1  óleos vegetais (soja, milho, outros)            2  margarina e/ou manteiga             
3  azeite de oliva     4  maionese ou molho pronto    
5  Outro    C14a Qual?______________________ 
0  não usa              99  NS/NR    
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C15. Quando o Sr(a) come carne de boi/vaca/bode ou de porco costuma comer a gordura ou 
graxa visível?  
0  nunca/raramente    1  algumas vezes   2   sempre  
 
C16 Em relação à qualidade da alimentação da sua família, o(a) Sr(a) diria que é:  
1 Muito boa  2 Boa 3 Regular 4 Ruim 5 Muito ruim   

99 NR/NS 

C17. Na sua opinião, faltam alimentos para que a sua alimentação e da sua família seja melhor? 
1  Sim   0  Não 

Quais? 
C17a________________ 
C17b________________ 
C17c________________ 
C17d________________ 
 
C18. Em geral, quem prepara a comida consumida pela família? Nº de ordem: 
_____________________ 
1 Diarista/empregada doméstica   99 NR/NS  

C19 Em sua casa há: 
1  Fogão a gás com uso freqüente 
2  Fogão a gás com uso eventual 
3  Não há fogão a gás 
99  NR/NS 
 

MÓDULO 6 - RECURSOS 
 
X1. Os moradores deste domicílio recebem ajuda em alimentos  
1   Sim  
0   Não   
99 NR /NS                     (passe ao X6 ) 
 
Tipo de ajuda, freqüência e identificação do doador: 

  
TIPO 

FREQÜÊNCIA 
1- diário 
2- semanal 
3- quinzenal 
4- mensal 
5- bimestral 
6- trimestral 
7- semestral 
8-eventualmente 

DOADOR 
1- governo 
2- familiares 
3- amigos 
4- igreja 
5- empregador de algum morador 
6- Outro (anotar o nome) 

X2 Cesta básica X2a X2b 
X3 Leite X3a X3b 
X4 Preparações em geral X4a X4b 
X5 Outros_________________ X5a X5b 
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X6. Os moradores deste domicílio recebem benefícios do governo em dinheiro? 
1   Sim           
0   Não   
99  NR /NS                     (passe ao X22 ) 
 
Se sim, identificar o programa e o valor recebido: 
 Programa Valor (R$) 
X7 Programa Bolsa-Família X7a 
X8 PETI X8a 
X9 Agente Jovem/Pró-jovem X9a 
X10 Outro__________________ X10a 

 

SOBRE O PROGRAMA BOLSA FAMÍLIA 
 

X11. Quando o(a) Sr (a) começou a receber o benefício? 
1  (Mês/ano) ________/ ___________       99 NR/NS 
 
X12. O(a) Sr(a) está recebendo o benefício regularmente?  
1    Sim    0   Não  99   NR/NS      
 
X13. Quem fica responsável por gastar o dinheiro do Bolsa família?                 
1 Chefe da família     2  Seu/Sua cônjuge   3  Outro. 
X9a.Especifique___________ 
99  NR/NS 
 
X14.A renda total da família permite que vocês levem a vida até o fim do mês com?                 
1  Muita dificuldade   2  Alguma dificuldade 3  Nenhuma dificuldade 
(Passe para X16) 
99  NR/NS 
 
X15. Em sua opinião de quanto precisaria ser a renda mensal da família para chegar até o final do 
mês sem dificuldade?                 
1  R$___________________ 
99  NR/NS 
 
X16. Depois do Programa Bolsa Família o crédito da sua família melhorou?                 
1  Sim  0  Não  2  Não compra a crédito  99  NR/NS 
 
X17. Depois que a sua família começou a receber dinheiro do Bolsa Família você diria que a 
alimentação de vocês: 
1  Melhorou muito  2  Melhorou    3  Continua igual  4  
Piorou 
5  Piorou muito  6  NR/NS 
 
X17a Melhorou em quantidade de alimentos? 
1  Sim    0  Não       99  NR/NS 
X17b Melhorou na variedade de alimentos? 
1  Sim    0  Não   99  NR/NS 
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X18. Gostaria de lembrar que as pessoas podem gastar o dinheiro do Bolsa Família da maneira 
que acharem melhor. Pensando nisso, gostaria de saber com que vocês costumam gastar o dinheiro 
que recebem do programa? (Anote 3 itens por prioridade) 
1º item ___  2º item_____       3º Item _____ 
 
1-Alimentos 

2- Roupas/calçados    

3- Aluguel 

4- Remédios 

5- Material de limpeza/higiene pessoal 

6-Transporte (passagens de ônibus, etc) 

7- Material escolar 

8- Atividades de lazer 

9- Água/luz/gás 

10- Ajuda os parentes 

11- Outro. Especificar X18a______________ 

99  NR/NS 
X19. No geral como o(a) Sr(a) avalia o Programa Bolsa Família? 
1  Ótimo   2  Bom  3  Regular   4  
Ruim 
5  Péssimo   99  NR/NS 
 
X20. O(a) Sr(a) tem confiança que vai continuar recebendo o dinheiro do Bolsa Família por? 
1  6 meses   2  12 meses 
3  24 meses   4  até o tempo da aposentadoria        99  NR/NS 
 
X21. Vou ler duas frases sobre o Bolsa Família e gostaria de saber com qual delas o(a) Sr(a) 
concorda mais: 
1  O Bolsa Família é um direito, garantido para as pessoas que necessitam  
2  O Bolsa Família é uma ajuda para as pessoas que necessitam  
 
X22 Agora vou fazer algumas perguntas sobre os moradores deste domicílio, começando 
novamente pelo chefe da família. 

 
 
 

 
 
 


