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RESUMO

Objetivo: Analisar o consumo alimentar e conhecer o Indice de Massa Corporal (IMC)
das gestantes atendidas pela Estratégia de Saude da Familia (ESF). Método: Estudo
quantitativo, exploratorio, transversal e de carater descritivo, realizado em uma unidade da
estratégia de saude da familia (ESF) na zona sul de Manaus, em 2023. Em gestantes entre 18
e 50 anos através de um questionario estruturado, medidas antropometria, exames
bioquimicos, caderneta da gestante e Prontudrio Eletronico do Cidaddo. A anélise foi
realizada por meio de estatistica descritiva e analitica, as varidveis foram analisadas suas
caracteristicas, distribuicdo ¢ média, elaborado tabelas e graficos apresentando frequéncia e
percentual das varidveis e suas categorias por meio do software Jamovi. Resultados: O
Indice de Massa Corporal das gestantes no inicio do pré-natal com eutrofia era de 48% com o
consumo alimentar inadequado verificou-se que as gestantes do estudo no momento da coleta
possuiam sobrepeso sendo 52% das 28 gestantes incluidas na pesquisa. Inserir parte dos
resultados de consumo alimentar. Conclusdo: As gestantes tém tendéncia a consumirem
alimentos ndo saudadveis durante a gravidez refletindo no aumento de peso durante a gravidez
que pode ocasionar problemas gestacionais, requerendo a ado¢do de medidas preventivas na
atencao primaria a saude.

Descritores: Gestantes, lipidios, Saude materna, Estratégia de satide da familia e gorduras na
dieta.

ABSTRACT

Objective: To analyze food consumption and know the Body Mass Index (BMI) of
pregnant women served by the Family Health Strategy (ESF). Method: Quantitative,
exploratory, cross-sectional and descriptive study, carried out in a family health strategy unit
(ESF) in the south of Manaus, in 2023. In pregnant women between 18 and 50 years old
using a structured questionnaire, anthropometric measurements , biochemical exams,
pregnant woman's booklet and Electronic Citizen's Record. The analysis was carried out
using descriptive and analytical statistics, the variables, their characteristics, distribution and
average, were analyzed, tables and graphs were created presenting the frequency and
percentage of the variables and their categories using the Jamovi software. Results: The
Body Mass Index of pregnant women at the beginning of prenatal care with eutrophy was
48% with inadequate food consumption. It was found that the pregnant women in the study at
the time of collection were overweight, 52% of the 28 pregnant women included in the
research. Insert part of the food consumption results. Conclusion: Pregnant women tend to
consume unhealthy foods during pregnancy, resulting in weight gain during pregnancy, which
can cause gestational problems, requiring the adoption of preventive measures in primary
health care.

Keywords: Pregnant women, lipids, Maternal health, Family health strategy and dietary fats.
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Introducio

O periodo de maior demanda nutricional, para a mulher, ¢ o da gesta¢do por incorporar uma
série de divisdes celulares que vao garantir o desenvolvimento de novos tecidos e 6rgdos para
o futuro ser. (¥ Dessa forma, a nutricdo adequada é determinante para a saude da gestante e
seu bebé.

Um inadequado estado nutroldgico da gestante, quer seja por consumo e€xcessivo ou
deficitario de nutrientes essenciais, desponta em estudos epigenéticos os quais apontam para
um risco aumentado quanto a geracdo de doengas cronicas ndo transmissiveis como as
patologias cardiovasculares, diabetes, obesidade, Obito neonatal ©®9,

A alimentacdo pode ser visto como fator positivo na prevencdo da morbidade e da
mortalidade das gestantes, com melhora dos desfechos na satide materno-infantil ¥ uma
alimentacdo balanceada contribui para o controle do ganho de peso durante a gestagao,
prevenindo problemas como a diabetes gestacional e a hipertensdao arterial, que podem
afetar tanto a gestante quanto o bebé. Manter um peso saudavel durante a gravidez ¢ crucial
para minimizar os riscos associados a complicagdes obstétricas como parto prematuro e
baixo peso ao nascer.

Pesquisadores destacam o triste panorama, citado pela Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), no qual aproximadamente 830 mil mulheres no mundo perdem suas vidas por
complicag¢des na gestacdo ou durante o parto. @ Para a realidade brasileira ainda ha escassas
informacdes acerca do estado nutrologico pré-gestacional. E dados do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) alertam para a realidade de que mais da metade das mulheres
no Brasil, entre 22 ¢ 44 anos de idade, apresentam-se com Indice de Massa Corporal (IMC) >
25 Kg/m?, ou seja de sobrepeso, estatistica essa que piora diante de populagdes com
escolaridade e nivel socioecondmico baixos. @ Um IMC elevado acarreta riscos maternos

como: as sindromes hipertensivas, a diabetes gestacional, a resolu¢do do nascimento por



cesarea, as infecgdes pos-parto, o trabalho de parto prolongado. E desencadeia os riscos
fetais como a macrossomia, os neonatos obesos, os defeitos cardiovasculares, as fissuras
orofaciais, a atresia anorretal, a hidrocefalia, os defeitos de redu¢ao de membros, a hérnia e
os traumas de nascimento, natimorto e a morte perinatal. Tornando-se imprescindivel um
acompanhamento adequado durante o pré-natal para caracterizagdo dos habitos alimentares a
fim de prevenir tais desfechos clinicos.
Diante do exposto na literatura, justifica-se a presente pesquisa pela necessidade da obtencdo
de dados sobre habitos alimentares nas gestantes em Manaus. Assim contribuindo e
incentivando os profissionais de saude acerca da necessidade da investigagdo da
caracterizacdo dos habitos alimentares das gestantes nos servigos de satde, visando a
possibilidade de uma intervencdo adequada e precoce tanto para a mae quanto para seu filho.
Logo, o presente trabalho tem por objetivo analisar o consumo alimentar e conhecer o Indice
de Massa Corporal (IMC) das gestantes atendidas pela Estratégia de Satde da Familia (ESF).
Método
Tipo de estudo

Trata-se de uma pesquisa aplicada, quantitativa, exploratoria, transversal e de carater
descritivo. A presente pesquisa ¢ um recorte de uma pesquisa maior intitulada "Caracterizacao
dos habitos alimentares das gestantes atendidas pela estratégia de Satde da Familia no
municipio de Manaus".
Local e populagao

A unidade basica de saide de Sao Francisco com as gestantes atendidas para o
pré-natal na unidade.
Periodo

A coleta teve seu inicio no més de agosto, no qual os dados apresentados

compreenderd a coleta referente ao periodo de agosto a dezembro de 2023.



Critérios de inclusdo e exclusdo

Gestantes com idades entre 18 e 50 anos de idade, que realizarem o pré-natal na
unidade de ESF lécus do estudo, independente de qual tenha sido o médico solicitante,
levando consigo o cartdo de pré-natal.
Coleta de dados

As gestantes eram abordadas na sala de espera da unidade de satde e orientadas
quanto aos objetivos do estudo. Ao aceitar participar era disponibilizado o termo de
consentimento livre e esclarecido para assinatura.
Instrumentos da coleta de dados

Foi aplicado um questiondrio estruturado com os seguintes blocos: I- dados pessoais e
gestacionais; II- Fatores sociodemograficos; III- Antecedentes familiares; V- Habitos
alimentares; V- Dados do Prontuario e/ou Cartdo da gestante. Assim como houve coleta de
dados pessoais e gestacionais, medidas antropométricas e exames bioquimicos tanto no
Prontuario Eletronico do Cidaddo como na caderneta das gestantes entrevistadas.
Os resultados dos dados colhidos foram analisados conforme suas caracteristicas, distribui¢ao
e média. Elaborado tabelas e graficos apresentando frequéncia e percentual das varidveis e
suas categorias, utilizando o software estatistico Jamovi com interface grafica nas andlises
estatisticas.
Aspectos Eticos

Ap0s anuéncia da Secretaria Municipal de Saude de Manaus, a pesquisa foi submetida
e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa Humana da Universidade do Estado do

Amazonas (UEA), com parecer de aprovagao numero 6.097.679.



Resultados

Acerca dos fatores sociodemograficos revelam uma variedade de informacdes sobre a
amostra estudada. Em relagao a raca, observou-se uma distribui¢do diversificada, com 13,1%
identificando-se como branca, 7,1% como negra, 67,8% como parda, 7,1% como amarela e
3,5% como indigena. No quesito estado civil, a maioria das entrevistadas indicou ser casada
ou possuir uma unido estavel, com 64,3%, seguida por solteira com 32,1%. A categoria de
villva apresentou percentual de 3,6%. No aspecto educacional, os resultados apontam para
uma diversidade de niveis de escolaridade na amostra. 7,1% dos participantes possuem
ensino fundamental incompleto, 7,1% fundamental completo, 28,5% tém ensino médio
completo, 10,7% ensino médio incompleto, 17,8% indicaram possuir ensino superior
incompleto e 28,5% ensino superior completo. A analise dos dados referentes a religido
revela uma distribui¢do variada: 21,4% catolicas, 67,8% evangélicas, 10,7% nao possuem
filiagdo religiosa.

Tabela 1 - Frequéncia dos dados sociodemograficos, DISA Sul, Manaus, Amazonas, 2024

Variaveis n Yo
Raca
Branca 31 13.1
Preta 2 7.14
Parda 19 67,86
Amarela 2 7.14
Indigena 1 3.57
Qual o seu estado civil
Casada / Unido estiavel 18 64,3
Solteira 9 32,1
Separada / Divorciada 0 0,0
Viliva | 3.6

Qual a sua escolaridade

Fundamental completo 2 7.14
Fundamental incompleto 2 7.14
Medio completo 8 28,57
Medio incompleto 3 10,71
Superior completo 8 28,57
Superior incompleto 5 17,86
Qual a sua religido
Catolica 6 21.43
Evangélica 19 67,86
Umbanda 0 0,00

Sem religiio 3 10,71




Quanto aos dados pessoais e gestacionais, a faixa etaria de gestantes que faziam o pré-natal foi
de 19 a 45 anos. Das 28 gestantes incluidas no estudo, 57,1 % das gestantes relataram que a
gestagdo ndo foi planejada e 96,4 % afirmou que ndo fuma nenhuma substancia.

Tabela 2 - Frequéncia dos dados gestacionais, DISA Sul, Manaus, Amazonas, 2024.

Variaveis n %
A gestacdo foi planejada
Sim 12 42.86
Nio 16 37,14
Vocé fuma
Sim 1 3.57
Nio 27 96.43
Inicio oportuno
Sim 23 $2.14
Nio 5 17.86

Grande parte das gestantes encontravam-se com peso adequado no inicio do pré-natal 48%.
Contudo no terceiro trimestre de gestagdo verificou-se que 52% das gestantes tinham
sobrepeso e 32% eram obesas. Apesar do percentual de gestantes acima do peso foi observado
que os cartdes das gestantes ndo eram atualizados com informagdes referentes ao IMC.

Tabela 3 - Frequéncias de classificacdo do IMC, DISA Sul, Manaus, Amazonas, 2024.

IMC Inicial Atual
n % n %
Eutrofia 12 48 4 16
Sobrepeso 2 12 13 52
Obesidade 10 40 a 32

Em relagdo aos habitos alimentares revela-se que 64,2% das 28 gestantes € responsavel pela
preparagdo das refeigdes, preferindo alimentos cozidos 50%, grelhados 17,8%, alimentos
fritos 14,2% e alimentos assados 17,8%.

Cerca de 50% consomem bebidas adocicadas semanalmente, enquanto 46,4% relataram ndo
consumir macarrdo instantaneo, 39,2% consomem biscoitos recheados regularmente,
enquanto 50% ndo consomem embutidos e 50% afirmaram consumir mensalmente

fast-foods.



Tabela 4 - Frequéncia de consumo alimentar de alimentos ndo saudaveis nas gestantes
atendidas pela estratégia satde da familia, DISA Sul, Manaus, Amazonas, 2024.

Alimentos Frequencia n %

Diario 2 7,14

. Semanal 14 50,00

Bebida adocada TREa o 0,00

Nunca 12 42,86

Diario 3 10,71

o - Semanal 31 39,29

Macarrao instantaneo Mensal 1 3,57

Munca 13 46,43

Diario 5 17,86

—— N Semanal sl 39,29
Biscoito recheado, doces, guloseimas R . 714

Munca 10 35,71

Didric 2 7,14

. ) . ) Semanal 9 32,14

Embutidos (calabresa, linguica, salsicha) T 3 1071

Munca 14 50,00

Diario 1 3,57

Semanal 8 28,57

Fastfuods Mensal 14 50,00

Munca 5 17,86

Por outro lado, a maioria mantém habitos saudaveis, com 60,7% consumindo frutas

diariamente, 60,7% ingerindo verduras diariamente, ¢ 57,1% incluindo hortalicas em sua

alimentac¢do didria. A ingestdo regular de legumes e graos € relatada por 85,7% das gestantes.

Tabela 5 - Frequéncia de consumo alimentar de alimentos saudaveis nas gestantes atendidas

pela estratégia saude da familia, DISA Sul, Manaus, Amazonas, 2024.

Alimentos Freguencia n Fi
Digrio 17 60,71
Frutas Semanal 11 39,29
MMensal [+ 0,00
Munca [4] 0,00
Didrio 17 60,71
Semanal 9 32,14
verduras Mensal o 0,00
Munca 2 7,14
Didrio 16 57,14
i Semanal 5 17,86
Hortalicas Mensal 0 0,00
Munca 7 23,00
Digrio 24 85,71
Legumes Semanal 4 14,29
MMensal [+ 0,00
Munca [ 0,00

Discussao

De forma andloga aos resultados, outros estudos demonstram que h4 ganho de peso ponderal

nas gestantes consequentemente ocorre sobrepeso pré-gestacional, conforme o crescimento



fisioldgico do feto juntamente com maus habitos alimentares e fatores associados ocasionam
em sobrepeso na gestagdo.®

As gestantes demonstram mais interesse pela escolha de habitos alimentares na gestacao
tentando evitar consumir alimentos industrializados e escolhendo a preparagao de pratos mais
saudaveis preferindo alimentos cozidos. Contudo devido a facilidade e o aumento do apetite
durante a gravidez as gestantes acabam muitas vezes consumindo fast-foods mensalmente.”
Os alimentos industrializados possuem baixo teor nutricional que sdo essenciais para
gestantes, tais como zinco, vitamina A e ferro. Uma dieta deficiente de nutrientes e alta em
alimentos industrializados influéncia nos riscos gestacionais. ®

Apesar da escolha de alimentos sauddveis como frutas, hortaligas, verduras e legumes
incluidas diariamente durante as refei¢des, a renda socioecondémica acaba sendo um entrave
para um estilo alimentar mais saudavel para as gestantes. Os fatores socioecondmicos estao
estritamente interligados com o indice de massa corporal (IMC). ©

Os profissionais de saude das unidades de atengdo basica a saide desempenham um papel
crucial durante o pré-natal para alteracdo dos habitos alimentares, fornecendo informagdes e
indagando sobre o conhecimento das gestantes para prevenir complicagdes materno-infantis.
Um baixo nivel de escolaridade das gestantes demonstra menos conhecimento acerca das
informacgdes nutricionais, importancia de uma dieta balanceada e quais diferentes nutrientes
sdo essenciais. Ademais, gestantes com baixo nivel de escolaridade podem enfrentar
restri¢coes finais tendo dificuldades de acesso a certos alimentos, agravando a adogao de um
estilo de vida saudavel durante a gravidez. ('?

Consideracoes finais

As evidéncias encontradas neste estudo apontam para presenca de eutrofia nas gestantes no
inicio do pré-natal e com o decorrer dos trimestres por influéncia da alimentacao e fatores

associados as gestantes apresentaram sobrepeso. No que diz respeito aos habitos alimentares



verificou-se maior percentual para consumo de fast-foods mensalmente em contrapartida ao

alto consumo diario de alimentos saudaveis
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APENDICES
APENDICE A

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE

Convidamos a Sra. para participar da Pesquisa: Perfil lipidico das gestantes atendidas pela
Estratégia de Satde da Familia no municipio de Manaus — Amazonas, sob a
responsabilidade das pesquisadoras Professora Dra. Isabela Cristina de Miranda
Gongalves e da mestranda Claudia Miranda Martins de Menezes Batista, que possui
como objetivo conhecer o consumo alimentar e o perfil lipidico das gestantes atendidas pela
Estratégia de Satde da Familia (ESF) no municipio de Manaus (AM), verificando dessa
forma se ha a ocorréncia de dislipidemia gestacional. Sua participagdo ¢ voluntaria e se dara
por meio de um questionario com perguntas fechadas e coleta de dados no seu cartdo de
gestante bem como no Prontuario Eletronico do Cidadao (PEC). Se vocé aceitar participar,
contribuira para melhorar a qualidade do pré-natal ofertado na Atengdao Basica da cidade de
Manaus. Em qualquer momento vocé podera desistir de participar e retirar seu consentimento.

Sua recusa ndo trara nenhum prejuizo em relagdo ao pesquisador ou com a institui¢do. Apos



ser esclarecido a respeito da pesquisa, no caso de aceitar, continuaremos com a coleta dos
dados. Vocé recebera uma copia assinada deste termo de consentimento livre e esclarecido.
Esta pesquisa tem como objetivo principal: Conhecer o consumo alimentar e o perfil lipidico
das gestantes, atendidas pela Estratégia de Saude da Familia (ESF) no municipio de Manaus
(AM), verificando dessa forma se ha ocorréncia de dislipidemia gestacional; e como
Objetivos Especificos: Caracterizar o perfil sociodemografico das gestantes atendidas pelas
unidades de Estratégia de Saude da Familia l6cus do estudo; Analisar o consumo alimentar
das gestantes atendidas pelas unidades de Estratégia de Saude da Familia, 16cus do estudo;
Conhecer o perfil lipidico, por meio dos exames bioquimicos que as gestantes levam a
consulta, referente a0 momento atual da coleta de dados.

Os Critérios de inclusao para participacao da pesquisa serdo: as gestantes entre 18 e 50 anos
de idade, que realizarem o pré-natal na unidade de ESF /ocus do estudo, levando consigo
exame bioquimico com o perfil lipidico e a Caderneta da Gestante. Serdo excluidas da
pesquisa as gestantes em inicio de pré-natal e aquelas que ndo satisfazerem qualquer um dos
outros critérios apresentados.

Metodologia: A coleta de algumas informagdes (dados pessoais e gestacionais, medidas
antropométricas, exames bioquimicos) entre as gestantes, acontecerd a partir de informagdes
jéa registradas na Caderneta da Gestante e no Prontudrio Eletronico do Cidadao (PEC). O
valor do Indice de Massa Corporal (IMC) sera comparado aquele disponivel no Quadro de
Avaliac¢io do Estado Nutricional da Gestante segundo Indice de Massa Corporal por semana
gestacional. J4 os valores do perfil lipidico no momento atual da coleta de dados serdo
obtidos a partir dos exames bioquimicos levados pela gestante, a unidade de saude em
questdo, durante a consulta do pré-natal; ou poderdo ainda ser colhidos do Prontudrio
Eletronico do Cidadao - PEC se nele estiverem disponiveis. Quanto as demais informagoes,
serdo obtidas de um questionario aplicado, com perguntas fechadas abordando informagdes
como: antecedentes familiares, habitos alimentares, fatores sociodemograficos (cor/raca,
escolaridade, religido, moradia, trabalho, renda familiar, beneficio assistencial). Sobre os
habitos alimentares, as questdes foram adaptadas a partir do Formulario de Marcadores de
Consumo Alimentar) e do Questionario de Frequéncia de Consumo Alimentar — QFCA. Sua
participagdo consistirda em, apds concordar com o termo (TCLE), responder as perguntas do
questionario. Todos os principios de biosseguranca ¢ as medidas de higiene sanitaria estao
sendo implementadas, bem como as normas técnicas de pesquisa preconizadas pelo
Ministério da Saude e Organizagdo Mundial de Satde durante a pandemia da Covid-19,

conforme a Norma Regulamentadora 32 (NR 32), Lei Federal n°13.979, Decreto Municipal



n°806 e as Recomendagdes de prevencdo a COVID-19 do Ministério da Satde. Toda
pesquisa com seres humanos envolve riscos. Um dos riscos relacionados a esta pesquisa € o
desconforto em responder as perguntas pessoais. Se a senhora se sentir constrangida ao
responder as perguntas, poderd informar o (a) pesquisador (a) para esclarecimentos, de
forma a diminuir o desconforto. A pesquisa ndo oferecera qualquer prejuizo a sua
integridade fisica. Informamos que lhe serd garantido que todos os pesquisadores e ou
possiveis colaboradores envolvidos na manipulacdo dos dados obtidos na pesquisa, tenham
o compromisso com a privacidade e a confiabilidade dos dados utilizados, que serao
protegidos durante toda a pesquisa, preservando integralmente o seu anonimato. Sera
garantido o ressarcimento de despesas com transporte, alimentagdo ou demais despesas que
se fagam necessarias relacionadas a participagdo nesta pesquisa (Item IV.3.g, da Resolucao
CNS n° 466 de 2012). Caso a participagao na pesquisa ocasione dano ao participante, estao
assegurados direitos a indenizagdes e cobertura material para reparagdo do dano (Resolucdo
CNS n° 466 de 2012, IV.3.h, IV.4.c e V.7). Serd assegurado o direito de assisténcia integral
gratuita devido a danos diretos/indiretos e imediatos/tardios decorrentes da participagcdo no
estudo ao participante, pelo tempo que for necessario (Itens I1.3.1 e I1.3.2, da Resolucao
CNS n° 466 de 2012). Os beneficios relacionados a pesquisa consideram que o
conhecimento do consumo alimentar, e do perfil lipidico da gestante, permite a adogdo de
medidas preventivas capazes de eliminar, ou minimizar, os riscos ¢ efeitos deletérios de
condig¢des associadas a dislipidemia. Tal fato permitira um diagnostico situacional a fim de
possibilitar a formatag¢do de politicas publicas capazes de implementar agdes direcionadas
para monitoramento e controle da dislipidemia entre as gestantes na pratica dos servigos de
saude. Se depois de consentir em sua participacao a Sra. desistir de continuar participando,
tem o direito e a liberdade de retirar seu consentimento em qualquer fase da pesquisa,
independente do motivo e sem nenhum prejuizo a sua pessoa. A Sra. ndo terd nenhuma
despesa e também ndo recebera nenhuma remuneragdo. Os resultados da pesquisa serdo
analisados e publicados, mas sua identidade nao sera divulgada, sendo guardado em sigilo.
Para qualquer outra informacao, o (a) Sr. (a) podera entrar em contato com a orientadora e
pesquisadora do projeto: Profa. Dra. Isabela Cristina de Miranda Gongalves, e-mail:
igoncalves@uea.edu.br e fone (92) 98208-7735 e a mestranda Claudia Miranda
Martins de Menezes Batista, e-mail: Miranda.batista 27@hotmail.com e fone (92) 9
8417-7872. A Sra. também podera entrar em contato com o CEP da UEA no enderego: Av.
Carvalho Leal Numero: 1777, bairro: Cachoeirinha, Cep: 69065-001 em Manaus/AM. Fone:
(092) 3878-4368 e e-mail: cep.uea@gmail.com. O CEP ¢é o 6rgdo responsavel pela
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avaliacdo e acompanhamento dos projetos de pesquisa envolvendo seres humanos.

Consentimento Pos—Informacao

Profa. Dra. Isabela C. de |Miranda Goncalves Mestranda Claudia Miranda M.

Orientadora de M. Batista

Pesquisadora
Eu, N RG )
e-mail: fui informada sobre o que o pesquisador quer fazer e

porque precisa da minha colaboragdo, e entendi a explicagdo. Por isso, eu concordo em
participar da pesquisa, sabendo que ndo vou ganhar nada e que posso sair quando quiser. Este
documento ¢ emitido em duas vias, ambas assinadas por mim e pelo pesquisador, ficando uma

via com cada um de nos.

Manaus, de de




ANEXOS

ANEXO A - Questionario de entrevista

Pesquisa “Perfil lipidico das gestantes
atendidas pela Estratégia de Sade da
Familia no municipio de Manaus —

Amazonas”

ENTREVISTADOR (A):

1( ) Gabricla

2 {X) Hemilly

3( ) Hinaé

4 () Nathalia

Hordrio doinicio: ____h:___min

Data de coleta: ! /

DADOS PESSOAIS E GESTACIONAIS

PPGSC

Idade: anos
Idade gestacional: scmanas
Inicio do pré-natal com: semanas

Essa gestagiio foi plancjada:
1( )Sim 2( )Nio
Voc# fuma?

1( )Sim 2( )Nio

FATORES SOCIODEMOGRAFICOS

A sua cor ou raga &
1( )Branca

2( )Preta

3( )Parda

4( )Indigena

5( ) Amarela

Qual é o seu estado civil:
1( ) Casada/ Unio estavel
2( )Solteira

3( ) Separada/Divorciada
4( )Vilva

Qual a sua cscolaridade:

1( ) Fundamental completo

0o

2( ) Fundamental incompleto
3( ) Médio complelo

4( ) Médio incompleto

5( ) Superior completo

6( ) Superior incompleto

Qual a sua religiio:
1( ) Budismo

2( ) Candomblé
3( ) Catlica

4( ) Espirita

5( ) Evangélica
6( ) Umbanda

7( ) Sem religido
8( )Outra:

Onde vocé mora:

1( )Casa

2( )Casadevila

3( ) Casa em condominio
4( ) Apartamento

5( ) Pensio

6( )Outra:

Sua casa ou apartamento é
1( ) Prépria

2( )Alugada

3( ) Cedida ou emprestada
4( )Doada

Qual & o seu tipo de trabalho:

1( ) Autdnoma (por conta propria)

2( )Empregadora
3( )Empregada

4 ( ) Nio remunerada

A renda da sua familia é de:

1( ) 1 saldrio minimo (RS 1320,00)
2( ) Menos de | salério minimo

3( ) Mais de | saldrio minimo

rama de
graduagi
e Coletiva - UEA

AN
SV

x

PPGSC

Vocé recebe algum beneficio assistencial:

1( ) Auxilio Brasil / Bolsa Familia

2 ( ) Bencficio de Prestagio Continuada —~ BPC
3( )Outro:

Seu p iro / sua P
1( )Sim
2( ) Nio

3 ( ) Nio sabe / ndo informado

Quem ¢é a pessoa que mais contribui com as despesas da casa:
1()Eu

2 ( ) Outra pessoa

3 ( ) Virios dividem as despesas com a mesma responsabilidade

4 () Nio sabe / nio informado

ANTECEDENTES FAMILIARES

Proarama de

POos

raduacdo em

Sautde Coletiva - UEA

heira contribui com as despesas da casa:

Antecedentes 1 (Sim)

2 (Ndo)

3 (Ndo sei/ nio
me lembro) |

Acidente vascular cerebral ou AVC (derrame)

Diabetes

Dislipidemia (alteragiio de gordura no sangue)
Doengas renais (doengas dos rins)

Hipertensio (pressio alta)

Infarto (ataque do coragiio)

Obesidade

Familiar de primeiro grau (pai, mie, filho (a)) com
doenga arterial coronariana

HABITOS ALIMENTARES
Quem faz a comida:

1( ) A propria gestante

2 ( ) Companheiro / Companheira
3 ( ) Empregada

4 ( ) Compra comida

5( ) Outra pessoa:




Como voct gosta que suan comida scjn
preparada;

1( ) Alimentos assudos

2( ) Alimentos cozidos

3 () Alimentos grelhados

4 () Alimentos fritos

Vocé come alimentos industrializades do
tipo:

a) Bebidas adogadas (refrigerante, suco de
caixinha, suco em pé):

1( ) 1vezao dia

2( ) 2 ou mais vezes ao dia

3( )1 vez por semana

4 ( )2 a4 vezes por semana

5( )5 a6 vezes por semana

6( ) 1a3 vezes ao més

7( ) Nio como

b) Macarriio instantinco, salgadinhos de
pacote ou biscoitos salgados:

1( ) 1vezaodia

2( ) 2 ou mais vezes ao dia

3( ) 1 vez por semana

4 ( )2 a4 vezes por semana

5( )5 a 6 vezes por semana

6( ) 1a3 vezes ao més

7 ( ) Nio como

W PPGSc

Programa de
Pés-agraduagiio om
Solde Coletiva - UEA

salsicha):

NE idos (calabresa, linguig
1( )1 vezao dia

2 ( ) 2 ou mais vezes a0 dia

3( ) 1 vez por semana

4( )2 a4 vezes por semana

5( )5 a6 vezes por semana

6( ) 1a3 vezes ao més

7( ) Nio como

Vocé come frutas (de qualquer tipo):
1( )1 vezaodia

2( ) 2 ou mais vezes ao dia

3( ) 1 vez por scmana

4 ( ) 2 a4 vezes por semana

5( )5 a6 vezes por semana

6( ) 123 vezes ao més

7( ) Ndo como

Vocé come verduras (alface, brécolis,
repolho):

1()1vezaodia

2( )2 ou mais vezes ao dia

3( ) 1 vez por scmana

4( )2 a4 vezes por semana

5( )5 a6 vezes por semana

6( ) 1a3 vezesao més

7( ) Nio como

Vocé come hortalicas (jerimum, pepino,

TR

¢) Biscoitos recheados, doces ou g
(balas, pirulitos, chiclete):

1( )1 vezaodia

2( ) 2 ou mais vezes ao dia

3( ) I vez por semana

4 ( )2 a4 vezes por semana

5( )5 a6 vezes por semana

6( ) 1a3 vezes ao més

7( ) Nio como

1()1vezaodia

2( ) 2 ou mais vezes ao dia
3( ) 1 vez por semana

4( )2 a4 vezes por semanas
5( )5 a6 vezes por semana
6( ) 1a3vezesao més

7( ) Nio como

A "\5\
&l

Vocé come legumes (feijio, arroz, grio de bico):
1()1vezaodia

2/( )2 oumais vezes a0 dia

3( ) 1 vez por semana

4( )2 a4 vezes por semana

5( )5 a6 vezes por semana

6( )1a3 vezes ao més

7( ) Niio como

0 (a) médico (2) ou enfermeiro (a) desta
unidade jé conversou com vocé sobre
gorduras no sangue?

1( )Sim

2( )Nido

Horirio do término: h: m

PPGSC

Frograma de

Vocé come alimentos do (ipo em fasi-
foods (lanches rapidos)?

1 ()] vezao dia

2( )2 ou mais vezes a0 dia

3( )1 vez por scmana

4( )2 a4 vezes por semana

5( )5 a6 vezes por semana

6( )1a3 vezes ao més

7( ) Ndo como

DADOS DO PRONTUARIO / CARTAQ DA GESTANTE

Medidas antropométricas:

(DO INICIO DO PRE-NATAL: DO MOMENTO ATUAL:
I—( I___in
Trimestre: ( )1° ()2° ()3° Trimestres ( )1° ( )2° ( )3°
Peso= Kg Peso = g
Altura= cm Altura= cm
MC= MC=
PA=, X PA= X
Exames bioquimicos:
DO INICIO DO PRE-NATAL:
! n___
Trimestre: ( )1° ( )2° ()3
Colesterol = mg/dl
HDL- = mg/d]
LDL<= mg/dl
T
Glicemia = mg/dl

Muito obrigada por sua colaboragao.
N' DO QUESTIONARIO:
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: PERFIL LIPIDICO DAS GESTANTES ATENDIDAS PELA ESTRATEGIA DE SAUDE
DA FAMILIA NO MUNICIPIO DE MANAUS - AMAZONAS
Pesquisador: ISABELA CRISTINA DE MIRANDA GONCALVES
Area Tematica:
Versdo: 2
CAAE: 67830223.9.0000.5016
Instituicdo Proponente: Escola Superior de Ciéncias da Salde da Universidade do Estado do
Patrocinador Principal: Financiamento Praprio

DADOS DO PARECER
Nimero do Parecer: 6.097.679

Aprasentagio do Projato:

Titulo da Pesquisa: PERFIL LIPIDICO DAS GESTANTES ATENDIDAS PELA ESTRATEGIA DE SAUDE DA
FAMILLA NO MUNICIPIO DE MANAUS - AMAZONAS

Pesquisador Responsavel: ISABELA CRISTINA DE MIRANDA GONCALVES

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 67830223.9.0000.5018

Submelido em: 04/05/2023

Instituigde Proponente: Escola Superior de Ciéncias da Salde da Universidade do Estado do
Amazonas/UEA

Siluacdo da VersSo do Projeto: Em relatoria

Localizag@o atual da Versdo do Projeto: Universidade do Estado do Amazonas - UEA

Patrocinador Principal: Financiamento Praprio

0 Sisterna Unico de Salde temn como finalidade permitir o acesso universal, integral @ gratuito acs servigos
de salde a loda populagio brasileira

sem quaisquer distingdes (POMTES et al, 2009). Entre os diversos Programas ofertados esta o da
Assisléncia ao Pré-natal, criade em junho de

2000, que possui objetivos como o desenvolvimento saudavel do bebé & a redugo de riscos para

Endersga:  Av. Carvako Leal, 1777

Bairro: chapada CEP: §9.050-030
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a gestante. Compete a Alengdo Basica, durante a

geslagdo, atuar na prevengdo, promogio da saide e tratamento da problemas que possam ocorrer ao longo
do periode gestacional @ mesmo apos o

parto. As agbes incluem orientagdes, do Ministério da Salde, com normas de atengio ao Pré-natal capares
de formatar uma rede assistencial;

envolvendo os entes estaduais @ municipais de salde com vistas & melhoria da qualidade deste processo
am todo o pais (BRASIL, 2000).A

gestagio representa um periodo marcado por mudangas fisioldgicas maternas que se relacionam com as
axigéncias malabdlicas especificas do felo

(BRASIL, 2016). Nesla fase, considera-se o aumenlo das gorduras um falo fisiologico. As ransferéncias
lipidicas da mde para o feto constiluem-se

am mecanismos ainda ndo totalmente esclarecidos. Mas ha estudos, como os de HERRERA ET AL (2008) e
os de MEYER et al (2013)

demonsirando que, na vigéncia de dislipidemia gestacional, ocorre a modificagdo no metabolisma da glicose
& dos lipidios no intuito de garantir ac

feto um aporte adequado ao seu desenvaolvimento. Do mesmo modo, ja foi feila a descrigio de que na
gestante com dislipidemia ocorre um acimulo

de coldgeno em lecidos felais, criando predisposicio & aterosclerose na vida adulta do recém-nascido
(NASCIMENTO et al, 2016).A dislipidemia &

conceiluada, de acordo com SCARTEZINI, et al (2017), como sendo uma alteragdo nos valores de gorduras
no sangue. A sua importancia repousa

no fato de representar um dos falores de risco para as doengas cardiovasculares e cerebrovasculares
(OLIVEIRA, 2017). E segundo SANCHEZ

(2018). geralmants apresenta-se de forma assintomatica. DE FREITAS (2011) assevera que o periodo de
maier demanda nulricional, para a mulher,

& o da gestagio por incorporar uma série de divisdes celulares que vio garantir o desenvolvimento de novos
lecidos @ drgdos para o fuluro ser.

Dessa forma, a nulrigio adequada & determinante para a salde da gestante & seu bebé. E as orientages
mais importantes envalven o consumo

de: macronutrientes (carboidratos, lipidios, proteinas) @ micronutrientes (vitaminas (A, C e D), minerais).
Mas, gestagao, am vigéncia de dislipidemia,

axpressa a possibilidade de condigdes de salde inadequadas que incluem obesidade, diabeles gestacional,

pancreatite, pré-eclampsia, parto prédermo para a mae; sofrimento fetal, nascer
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UF: AM Municipio: MANALIS
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grande para a idade gestacional (GIG), aterosclerose para o bebé (FEITOSA et al, 2017). O

inadequado estado nutrologico da gestante, quer saja por consumo excessiva ou deficitario de nutrientes
essenciais, desponta em esludos epigenélicos os quais apontam para um risco aumentade quanto a
geragdo da doengas cronicas ndo transmissiveis como as palologias

cardi ulares, diabates, obesidade, dbito necnatal (DE FREITAS, 2011). Diante de tais falos, RIBAS-
FILHO' @ NOGUEIRA-DE-ALMEIDA (2021) ponderam a necessidade de os profissionais de salde

conheceram o perfil das gastantes, alendidas no pré-natal, seus habilos alimentares bem como as
informagies pertinentes as suas condigies socioecondmicas; personalizanda propostas de cardapios
capazes de corrigir @ modificar as possiveis inadequagdes alimentares. Enquanto PIMENTA; ROCHA; E
MARCONDES (2015) defendem a necessidade de elancar as politicas publicas, e suas agoes, ligadas a
prevengdo da morbimorlalidade, enquanto forga propulsora para uma vida mais saudavel. E a dislipidemia
gestacional parece ler reflexos para além da area de salde, envolvendo oulros campos de discussao na
arliculagdo da polilicas interselariais.

LEAL ET AL (2015), destacam a assisténcia pré-nalal de qualidade como ferramenta de prolecio a salde
da mulher, garantindo lambém seguranga para o recém-nascido. Desse modo, uma abordagem mais
criteriosa de gestantes, em vigéncia de dislipidemia, deveria ser visla como necessidade iminente na
Alengio Basica em Sadde. No entendimento de COUTO (2020), uma politica pdblica é desenhada a partir
do diagnastico situacional e da identificagio do problema a ser resolvido pelo poder piblico. A partir dessas
alapas, sao0 organizadas polilicas capazes de operar sobre a génese de lal barreira, resolvando-a ou
minimizando-a. O bindmio mae-filho pode significar muito mais do que uma relagio de afelo.
Trala-se da possibilidade de desfechos desfavoraveis tanlo & nivel obstélrico gquanto pediatrico. E em
qualquer um desses niveis, o resullado serd a sobrecarga do sislema piblico de salde ja exlenuado palas

damandas existentes.

Objetivo da Pesquisa:
Objetivo Primario:
Analisar o consumo alimentar & conhecer o perfil lipidico das gestantes, alendidas pela Estratégia de Salde

da Familia (ESF) no municipio de Manaus (AM), e verificar se ha a ocoméncia de dislipidemia gestacional.

Objetivo Secundrio:
+ Caraclerizar o parfil sociodemografico das gestantes alendidas pelas unidades de Eslratégia de

Enderege: Av. Carvalho Leal, 1777

Bairro: chapada CEP: 62050030
UF: AM Municipio: MANALS
Telefone: (o2|3676.4368 Fax: [32)3878-4368 Exmail:  cep.usai@igmail com
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Salde da Familia locus do estudo;

+ Analisar o consumo alimentar das gestantes atendidas pelas unidades de Eslralégia de Sadde da Familia,
lécus do estudo;

+ Conhecer o perfil lipidico, por medo dos exames bioquimicos que as gestantes levam a consulla, referentes
ao inicio do pré-natal @ no momenio atual da coleta de dados.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Toda a pesquisa oferace riscos aos seus parlicipantes (fisicos, psicoldgicos, espirtuais, morais, familiares,
financeiros elc.) ainda que possam ser minimos. Os desconforlos e os riscos gue possam porvenlura
acorrer na presante lrabalho, serdo do lipo subjetivo no que diz respeito & reflexSo sobre a imagem das
gestanles; uma vez que a mensuragdo do peso e da allura podera induzidas a pensarem em seus papéis
nas esferas pessoal, profissional e familiar.

Informamos gue sera garantido que todos os pesquisadores e ou possiveis colaboradares envolvidos na
manipulagio dos dados oblidos na pesguisa, tenham o compromisso com a privacidade e a confiabilidade
dos dados utilizados, que serdo prolegidos durante toda a pesguisa, preservando inlegralmente o seu
anonimalto.

Sara garantido o ressarcimento de despesas com transporte, alimentag3o ou demais despesas que se
fagam necessarias relacionadas & participagde nesta pesquisa (llem IV.3.g, da Resolugio CNS n® 466 de
2012). Caso a participagdo na pesquisa ocasione dano ao parlicipante, esldo assegurados direitos a
indenizagdes e cobertura material para reparagdo do dano (Resclugio CNS n® 466 de 2012, IV.3.h, V4ce
V7). Serd
assegurado o direito de assisléncia integral gratuila devido a danos diretos/indirelos e imediatosiiardios
decorrentes da participagdo no estudo ao
participante, pelo tempo que for necessario (ltens 131 & 11.3.2, da Resolugio CNS n®. 466 de 2012).

Beneficios:

0 cuidado com a alimentagio, durante o pré-natal, mostra-se imprescindivel na redug3o de delerminantes
relacionados a morbimorlalidade para o bindmio mae-filho em termos de doengas cronicas ndo
transmissiveis. Assim, o conhecimenlo do consumo alimentar, & do perfil lipidico da gestante, parmite a

adogdo de medidas preventivas capazes de eliminar, ou minimizar, os riscos e

Enderego:  Av. Carvalho Leal, 1777
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efeilos delelérios de condigies associadas a dislipidamia

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

Metodologia Proposta: 6.1 ParticipantesSegundo o Sistema de Informagio em Sadde para a Alengio
Basica — SISAB, a parlir de dados gerados em 08 de fevereiro de 2023, o municipio de Manaus (AM)
possuia 1.943 geslanles vinculadas ao programa de Pré-natal, em dezembro de 2022, sendo
acompanhadas pela ESF. 6.2 LocalDiante do exposto fardo parle da pesquisa as geslanles gue esliverem
redlizando o acompanhamenlo de pré-natal pelas EAP's dos distrilos de salde norte, sul, leste e cesle. 6.3
InstrumentosA coleta de algumas informagdes (dados pessoais e geslacionais, medidas anlropométricas,
axames bioguimicos) enlre as gestantes, acontecera a partir de informagdes j& regisiradas na Cademeta da
Gestante. O valor do Indice de Massa Corporal (IMC) serd comparado aquele disponivel no Quadro de
Avaliagio do Estado Mutricional da Gestante Segundo indice de Massa Corporal por Semana Gestacional
no Apéndice 4 (BRASIL, 2011).0s valores do perfil lipidice (do inicio do pré-natal e do momento alual da
colela de dados) serdo oblidos a parlir dos exames bioguimicos levados pela gestanle, 3 unidade de salde
em guestio, durante a consulla do Pré-natal. Ou ainda, poderdo ainda ser colhidos do Prontudrio Eletrdnico
do Cidadio - PEC (Apéndice 5) se nela estiverem disponiveis. Ratificamos que ndo serdo coletados exames
bioquimicos com as gestanles da pesquisa, que tais dados serdo coletados nos meios supra citados. Quanto
as demais informagdes, serdo oblidas de um guestionario aplicado, com perguntas fechadas (Anexo 1)
abordando informagdes como: anlecedentes familiares, habitos alimentares, fatores sociodemograficos
(cofiraga, escolaridade, religidio, moradia, irabalha, renda familiar, benaficio assistencial). Sobre os habitos
alimentares, as quesides foram adapladas a partir do Formulario de Marcadores de Consumo Alimentar
(2015) do Sistema de Vigilincia Alimentar e Nutricional - SISVAN), cujo modelo se encontra no Apéndice B,
& do Questionario de Frequéncia de Consumo Alimentar - QFCA como referem RIBEIRO et al (2008), a
disposigio no Apéndice 7. Um pré-leste sera realizado com o objetivo de testar o instrumento da pasquisa.
Nessa momento serdo avaliados: a clareza na formulagao das perguntas, adequacdo da linguagem,
calegorias das respostas. Esta etapa do estudo acontecerd numa unidade da ESF diferente do locus da
pesquisa. 6.4 Coleta dos dados O trabalhe de pesquisa acontecera no periodo de maio a julho de 2023 e
sara execulado par uma equipe composta por: uma Profa. Dra. como orientadora, uma mestranda como
pesquisadora, @ qualro académicas do curso de Enfarmagem também como pesquisadoras. As gestantas
serdo abordadas na sala de espera de consultas das unidades de ESF. Enguanto sujeitos da pesquisa, elas
serdo convidadas a parlicipar do processo. Elas receberdo esclarecimentos acerca dos objelivos da

pesquisa, @ |hes serd oferecido o TCLE em duas vias
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devendo ficar uma copia assinada com a parlicipante & oulra com a pasqguisadora. Nesse momenta, elas
receberdo um quesliondrio aplicado, com quesides fechadas (Anexo 1). 8.5 Procedimenios de analisa0s
dados da pesquisa serdo analisados, enlre as gestanles, pelas variaveis perfil lipidico, anlecedentas
familiares, fatores sociodemograficos, habitos alimentares. Os dados serdo analisados em duas alapas:
descriliva @ analitica. Na fase descriliva as varidveis sero analisadas conforme suas caractaristicas,
distribuicdo, média. Serdo elaboradas labelas e graficos apresentando frequéncia e percentual das variaveis
@ suas calegorias. Ainda nesta fase, as varidveis serdo manipuladas e transformadas, a fim de permitir a
adeguada andlise dos dados. O software estalistico Jamovi com interface grafica serd para a realizagdo de
andlises aslatisticas.

Consideragdes sobre os Termos de apresentacio obrigatdria:
Vide conclusdes ou pandancias

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Trata-se de um protocolo de pesquisa com seres humanos, o mesmo alende os praceitos da Resolugdo
4662012 do Conselho Nacional de Saide.

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Diante do exposto, somas pela APROVAGAO. Salo o melhor juizo & o parecer

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Anquiva Postagam Autor Siluacio
Infarmagbes Basicas|PE_INFORMAGOES_BASICAS DO P | 0410572023 Acailo
do Prajeto ROJETO 2087754 pdf 12:53:24
Prajetn Detalhada | |projeto_04_03_23_Isabela dac 04/05/2023 ISABELA CRISTINA | Acailo
Brachura 12:52:52 |DE MIRANDA
nyestigader GONCALVES
Cronograma CRONOGRAMA. docx 04/05/2023 |ISABELA CRISTINA | Aceito

12:51:32 | DE MIRANDA
GONCALVES
Outros carla_de_anuencia.pdf 04/05/2023 [ISABELA CRISTINA | Aceito
12:49:34 | DE MIRANDA
CONCALVES
Falha de Roslo falha_de_roslo_assinada.pdf 06/03/2023 [ISABELA CRISTINA | Aceito
14:54:46 |DE MIRANDA
GONCALVES
Cutros QUESTIONARIO_DAS_GESTANTES.d | 05/03/2023 [ISABELA CRISTINA | Aceito
acx 12:42:24 | DE MIRANDA
GOMCALVES
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TCLE / Termos de | TCLE.docx 05/0372023 |ISABELA CRISTIMA | Aceito
Assenlimento / 12:41:27 | DE MIRAMNDA
Justificativa de GONCALVES
Auséncia
Orgamento ORCAMENTO docx 05/032023 |ISABELA CRISTINA | Aceita
12:41:15 |DE MIRAMNDA
GONCALVES
Situagdo do Parecer:
Aprovado
Mecessita Apreciagio da CONEP:
Mao
MAMNAUS, 02 de Junho de 2023
Assinado por:
ELIELZA GUERREIRO MENEZES
(Coordenador{a))
Endersge: Av. Carvabho Leal, 1777
Bairra: chapada CEP: 89050030
UF: AM Municipio:  MANALS
Telefore: (0238764368 Fax: [92)3878-2388 E-mail: cep usa@grmail.com
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ANEXO C - Termo de anuéncia
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Ao Prof. Dr. Vinicius Azevedo Machado
Coordenador da Disciplina Trabalho de Conclusio de Curso 11, 2023/2.
Curso de Enfermagem — ESA/UEA.

Declaro, por meio desta, que ofa) académico{a), Hemilly Lara Martins de Oliveira, sob
minha orienta¢io na disciplina Trabalho de Conclusio de Curso 11, semestre letive 2023/2, com a
pesquisa intitulada CARACTERIZACAO DOS HABITOS ALIMENTARES DAS
GESTANTES ATENDIDAS PELA ESTRATEGIA DE SAUDE EM MANAUS, esti
autorizadoia) a submeter sua versio final a avaliacio dos professores da disciplina, bem como,

posteriormente, 4 banca examinadora.

Banca Examinadora:

Presidente: Prof. Dr. Isabela Cristina de Miranda Gongalves
1* Membro: Prof. Msc. Eidie Souza de Queiroz

2* Membro: Prof Esp. Ellen Cristine de Oliveira Silveira

Data: 26/02:2024

Horirio: 14h
Local: Sala do Praisan na Escola Superior de ciéncias da saide - UEA/ESA

Manaus, 12/02/2024,
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Isabela Cristina de Miranda Gongalves




