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RESUMO

Trata-se de um estudo cujo objetivo é analisar as acOes e estratégias de resiliéncia das Redes
Sociotécnicas da Cidade Estrutural e do Sol Nascente e Por do Sol diante das consequéncias
ocasionadas pela Covid-19. O foco recai sobre as dinamicas desenvolvidas pelo projeto Escola
Cidada e suas contribuicbes no ambito social para a promogdo da Seguranca Alimentar e
Nutricional, assim como o combate a fome. A pesquisa busca responder a seguinte pergunta:
Como as redes locais da Cidade Estrutural e do Sol Nascente e Por do Sol atuaram na promocao
da Seguranca Alimentar e Nutricional e no enfrentamento a fome de seus territorios na pés-
pandemia da Covid-19? Para atingir esse objetivo, foi conduzida uma pesquisa qualitativa e
quantitativa com a participacdo de 68 integrantes que compdem as redes locais e atores-chave
da Cidade Estrutural e do Sol Nascente e Pér do Sol, no periodo de abril a outubro de 2023.
Foram realizadas oficinas, nas quais o publico-alvo foi entrevistado para investigacao dos dados
sociodemogréficos, e a Escala Brasileira de Inseguranca Alimentar (EBIA) foi aplicada.
Durante o encontro, ocorreu a constru¢do conjunta da cartografia social local, identificando
locais estratégicos compreendidos como pontos de resiliéncia e vulnerabilidade para a
seguranca alimentar e nutricional. Como resultado, 95 individuos participaram das oficinas, e
observou-se que 55,32% do publico pesquisado, representando mais da metade dos moradores
adultos acima dos 18 anos, enfrentou situacdes em que a fome foi sentida, mas a falta de
recursos financeiros impediu a obtencéo de alimentos. Adicionalmente, 44,68% das respostas
indicaram que a situacdo de fome ndo ocorreu. Dentre os ambientes identificados como pontos
de resiliéncia, destacaram-se 0 Restaurante Comunitario, CRAS, Cozinha Solidaria do MTST,
Cozinha Solidéaria do MTD, Casa da Natureza, Instituto de Economia Solidéria do Sol Nascente
(EcoSol) e Escolas Publicas dos dois territdrios. Por outro lado, ambientes percebidos como
pontos de vulnerabilidade incluiram a falta de coleta de lixo, auséncia de saneamento basico e
a auséncia de hortas comunitarias. Conclui-se que a populagdo residente nos territorios
estudados tem buscado alternativas possiveis para enfrentar a inseguranca alimentar, inclusive
na busca por direitos. No entanto, 0 acesso as politicas publicas ainda é um desafio a ser

superado por grande parte da populacdo em situacéo de vulnerabilidade nos dois territorios.

Palavras-chave: politicas publicas; redes sociotécnicas; governanca; Covid-19; seguranca

alimentar; sadde coletiva.



ABSTRACT

This is a study whose objective is to analyze the actions and resilience strategies of the
Sociotechnical Networks of Cidade Estrutural and Sol Nascente e P6r do Sol in the face of the
consequences caused by Covid-19, based on the dynamics developed by the Citizen School
project, its contributions in the social sphere to promote Food and Nutritional Security and Fight
Hunger. It also aims to answer the question: How have the local networks of Cidade Estrutural
and Sol Nascente e Por do Sol acted in promoting Food and Nutrition Security and Fighting
Hunger in their territories in the aftermath of the Covid-19 pandemic? To achieve this objective,
a qualitative and quantitative survey was carried out with 68 members of the local networks
and key actors of Cidade Estrutural and Sol Nascente e Por do Sol, from April to October 2023.
Workshops were held, when the target audience was interviewed to investigate
sociodemographic data and the Brazilian Food Insecurity Scale (EBIA) was applied. In
addition, during the meeting, the local social cartography was jointly constructed, identifying
strategic locations understood as points of resilience and vulnerability for food and nutritional
security. As a result, 95 individuals took part in the workshops and it was observed that 55.32%
of the public surveyed, more than half of the adult residents over the age of 18, had faced
situations where hunger was felt, but the lack of financial resources prevented them from
obtaining food and 44.68% of the responses indicated that a situation of hunger did not occur.
Among the environments that proved to be points of resilience were the Community Restaurant,
CRAS, MTST Solidarity Kitchen, MTD Solidarity Kitchen, Casa da Natureza, Sol Nascente
Solidarity Economy Institute (EcoSol), and public schools in both territories. The environments
perceived as points of vulnerability are mainly the lack of garbage collection, the absence of
basic sanitation and the lack of community gardens. It can be concluded that the population
living in the territories studied has sought possible alternatives for dealing with food insecurity,
including the search for rights. Access to public policies is still a challenge to be overcome by

a large part of the vulnerable population in both territories.

Keywords: public policies; socio-technical networks; governance; Covid-19; food security;

collective health.
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APRESENTACAO

Sou Isabel Christina Raulino Miranda, brasiliense, filha de nordestinos dos quais me
orgulho imensamente. A amorosidade e a crenca na partilha sdo minhas caracteristicas
marcantes.

Tenho formacgdo em Estudos Sociais, com licenciatura plena em Historia. Meu trabalho
de concluséo de curso na graduacéo foi sobre o Direito Humano a Alimentacédo no Brasil.

Minha vida profissional foi pautada pelo trabalho com dindmica de redes e publicos
vulneraveis. Atuei com redes nacionais na Agéncia de Educacdo para o Desenvolvimento
(AED), na Rede de Tecnologia Social (RTS) e na Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz). Depois,
na Camara Legislativa do DF, acompanhei as redes sociotécnicas locais do Distrito Federal,
onde me deparei com novos e inovadores formatos de governanca territorial, muito mais
democraticos, dialogicos e que fortalecem o protagonismo local. Atualmente, na Fiocruz,
continuo a trabalhar com animac&o de redes em territdrios de alta vulnerabilidade. Portanto, as
redes me constituem como pessoa e como profissional; sdo parte da minha trajetdria, do meu
projeto de vida.

E dessa experiéncia, e também dos resultados das redes que acompanho até hoje, que
vem a certeza de que sao esses espacgos coletivos, constituidos por representantes técnicos de
governos, da sociedade civil organizada, do empresariado local e da populacdo em geral, de
onde virdo as mudancas capazes de promover o desenvolvimento sustentivel dos territorios,
principalmente 0os mais vulneraveis. As redes demonstram aos governos a importancia de
investir na intersetorialidade e de estar presente nas redes sociotécnicas. Mostram a necessidade
da “escuta” das redes quanto as necessidades e potencialidades das localidades, para ajustar ou
criar politicas publicas que possam promover territorios saudaveis e sustentaveis.

Entrar no mestrado para mim foi uma forma de conhecer ainda mais sobre redes e seus
impactos na governanca territorial e, com isso, refletir sobre maneiras de fortalecé-las,
principalmente no tocante ao seu relevante papel na intersetorialidade das politicas publicas e
acOes comunitarias. Os representantes governamentais mais presentes nas redes sociotécnicas
sdo os profissionais do SUS e do SUAS. Parto também do entendimento da determinacéo social
da saude e, portanto, para fortalecer o Sistema Unico de Salde (SUS), ndo sdo necessarias

apenas politicas publicas ligadas a saGde. E importante atuar de maneira integrada com
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diferentes setores que impactam a salde das pessoas, como educacdo, assisténcia social, meio
ambiente, alimentacdo saudavel e adequada, seguranca, trabalho, entre outros.

A escolha do objeto de estudo teve como base essa compreensdo sobre redes e saude. O
objetivo foi analisar acdes e estratégias de resiliéncia das Redes Sociotécnicas da Cidade
Estrutural e do Sol Nascente e Por do Sol/DF diante das consequéncias ocasionadas pela Covid-
19, a partir das dindmicas desenvolvidas pelo projeto Escola Cidada, suas contribui¢fes no
ambito social para a promocdo da Seguranca Alimentar e Nutricional e combate a fome. O
projeto de extensdo "Escola Cidadd: promovendo saude e educacdo para o exercicio da
cidadania" visa apresentar um modelo de integracdo com a comunidade a partir de estratégias
de divulgacdo da Agenda 2030 e dos 17 Objetivos para o Desenvolvimento Sustentavel (ODS),
com base na proposta de Alfabetizacdo Midiatica e Informacional (AMI), defendida pela
UNESCO.

Concluo o mestrado confirmando o papel importantissimo das redes sociotécnicas para
o0 desenvolvimento de territérios saudaveis e sustentaveis. Sdo elas que promovem a reunido de
ideias e interesses, a integracdo e a partilha entre os varios atores, permitindo assim pensar a
salide das pessoas em suas varias dimensdes. As redes ajudam a integrar acdes comunitarias e
politicas publicas para a promogdo da saude e o fortalecimento do SUS nas localidades. Ter
salde implica, necessariamente, estar bem alimentado. Quando a fome estd dentro de casa ou

rondando a vida das pessoas, ndo ha salde que se concretize.
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1 INTRODUCAO

A Cidade Estrutural, localizada em Brasilia, a 15 km da Praga dos Trés Poderes, é um
extrato da desigualdade social brasileira. A constituicdo da cidade se deu no inicio da década
de 1970, a partir da busca de familias por um lugar de moradia e sobrevivéncia. A principal
atividade econémica vinha da catacdo de materiais reciclaveis no maior aterro sanitario da
América Latina, o “Lixa0”. Foi em volta desse “Lixa0” que a cidade cresceu, se constituiu e
atraiu pessoas de todo o Brasil. Para muitos, aquele territério propiciou a oportunidade de ter
trabalho, um pedago de terra e um teto para criar os filhos, simbolizando o sonho de uma vida
melhor e com dignidade.

Ao refletir sobre as migracdes brasileiras, Santos (2007, p. 60) destaca que “(...) as
migracdes brasileiras, vistas pelo angulo da sua causa, sdo verdadeiras migracbes forcadas,
provocadas pelo fato de que o jogo do mercado néo encontra qualquer contrapeso nos direitos
do cidadao.” (Santos, 2007, p. 60).

As politicas pablicas ndo acompanharam a velocidade do crescimento populacional da
Cidade Estrutural. Saneamento béasico, acesso a agua, servicos e seguranca alimentar ainda sao
desafios atuais do territorio (IPEDF, 2021). Por mais de cinco décadas, a catacao foi a principal
fonte de renda das familias e movimentou a economia local que esteve focada especificamente
neste publico: catadores e catadoras.

Em janeiro de 2018, o Governo do Distrito Federal (GDF) desativou o “Lixdo”. Com
isso, foi possivel verificar que as politicas publicas pensadas para catadores e catadoras ndo
foram suficientes para abarcar toda a complexidade social que girava em torno da principal
atividade econbmica local. Os projetos apresentados pelo governo foram subestimados,
desintegrados e trouxeram consequéncias sociais severas para quem dependia do “Lixd0” para
garantir o seu sustento e o de sua familia. O principal auxilio do governo para os catadores, a
época firmados em R$ 450,00 (quatrocentos e cinquenta reais) por més, estava longe de atender
as necessidades basicas das familias. Muitas rupturas sociais impactaram significativamente na
dindmica social do territdério, com destaque para o aumento do desemprego, a fome, a
desarticulagdo dos catadores e catadoras e o fechamento de uma consideravel parte do comércio
local (TST, 2017).

O territorio do Sol Nascente e Por do Sol foi criado pela Lei Complementar n° 785, de
14 de novembro de 2008, publicado no Diario Oficial do Distrito Federal em 22 de novembro
de 2008 e somente em 2019 foi reconhecido como Regido Administrativa a partir do Projeto de
Lei n® 350/2019 (CLDF, 2019). O territdrio do Sol Nascente e Por do Sol/DF ¢ hoje a maior
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favela do Brasil, segundo dados do Censo 2022, do Instituto Nacional de Geografia e Estatistica
(IBGE). A pesquisa evidenciou que o territorio conta atualmente com 32.081 domicilios,
ultrapassando a Rocinha (RJ), que, por muitas décadas, foi considerada a maior favela do pais,
com 30.955 domicilios (Brasil, 2023).

Infelizmente, inseguranga Alimentar e Nutricional, fome, auséncia do Estado com
politicas publicas de Saneamento Bésico, Assisténcia Social, Salde, Educacdo, Seguranca
Publica e Mobilidade ainda sdo uma triste realidade local. Pouco se avancou em solucdes que,
de fato, trouxessem dignidade para as familias mais vulneraveis (Unila, 2020).

Esse cenario se tornou mais critico em 2020. No momento mencionado, a pandemia do
novo coronavirus afetou 0 mundo inteiro e fragilizou ainda mais os territérios com maiores
indices de desigualdade social de todo mundo. Mais uma vez, os moradores da Cidade
Estrutural e Sol Nascente e Pér do Sol foram penalizados (Unila, 2020).

De acordo com Menin et al. (2020), a disseminacdo e o tratamento da Covid-19
ocorreram de maneiras distintas nos territérios, demandando do poder publico respostas
condizentes para apoiar, sobretudo, as populacdes mais vulneraveis da sociedade. Nem todos
possuiam a época as mesmas condi¢Ges em termos hospitalares, de infraestrutura, isolamento
social, acesso a alimentacédo, e garantia de empregos. Os dados levantados pelo Instituto de
Pesquisa e Estatistica do Distrito Federal (IPEDF, 2022) nas areas vulneraveis e desiguais do
DF, entre outros apresentados em estudos distintos (Estrela et al., 2020; Silva; Procépio, 2020;
Sellera et al., 2019), reforcaram a necessidade de estratégias especificas para enfrentar os
desafios nessas areas.

Nesse sentido, cabe indagar: como foi lidar com a realidade pandémica em territorios
onde a infraestrutura de saneamento basico € precéria, e a inseguranca alimentar atinge cerca
de 25,5% da populacdo (IPEDF, 2021)? Como a populacdo da Cidade Estrutural e do Sol
Nascente e Por do Sol tem se organizado para enfrentar as consequéncias da pandemia? As
informacdes sobre contagio, prevencdo e tratamento da Covid-19 foram suficientes e chegaram
a todas as pessoas dos territorios? Essas questdes nortearam a investigagao neste estudo.

Diante disso, o objetivo é analisar as agdes e estratégias de resiliéncia das Redes
Sociotécnicas da Cidade Estrutural e do Sol Nascente e Por do Sol diante das consequéncias
ocasionadas pela Covid-19. Isso serd realizado a partir das dinamicas desenvolvidas pelo
projeto Escola Cidada, suas contribui¢cbes no ambito social para a promoc¢do da Seguranca
Alimentar e Nutricional e 0 Combate a Fome. A investigacdo territorial se deu no &mbito do
projeto “Escola Cidada: promovendo saude e educagdo para o exercicio da cidadania”, que

objetiva apresentar um modelo de integracdo com a comunidade a partir de estratégias de


https://g1.globo.com/tudo-sobre/ibge/

19

divulgacdo da Agenda 2030 e dos 17 Objetivos para o Desenvolvimento Sustentavel (ODS),
com base na proposta de Alfabetizacdo Mididtica e Informacional (AMI), defendida pela
UNESCO (Education for Sustainable Development Goals: Learning Objectives, 2017).

O conceito de Rede Sociotécnica, adotado nesta analise, vem da Sociologia da Inovacéo,
criada na década de 1980 por Michel Callon e Bruno Latour. Em sintese, trata-se de um
conjunto multiplo e diverso de atores sociais, conectados em interesses comuns. A partir das
analises feitas por Latour (1994) sobre as Redes Sociotécnicas, existe a compreensao de que

essas sdo espacos abundantes de producédo e compartilhamento de conhecimento e soluces.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 A IMPORTANCIA DAS POLITICAS PUBLICAS NA PROMOCAO DE AMBIENTES
DESENVOLVIDOS

No contexto do capitalismo ocidental do século XXI, a temética do desenvolvimento
estd comumente associada aos seus aspectos econémicos e ao setor privado. Mas, diante das
crises que resultam do desenvolvimento e do progresso, faz-se necessaria uma abordagem
multidisciplinar que seja capaz de contribuir com a articulacdo entre o social e o econémico.
De acordo com Gadelha (2017), duas perspectivas encontram-se nessa articulacdo, considerada
imprescindivel e necessaria para pesquisadores e profissionais de diferentes areas: o bem-estar
e 0 projeto de desenvolvimento. Elas devem caminhar juntas por meio de politicas publicas que
s80 essenciais para esse proposito. Com base nelas, é possivel promover condicGes ideais para
gue os espacos sejam desenvolvidos, entendendo o bem-estar como oportunidade para que isso
aconteca, como parte da solugéo a longo prazo.

Para Goulart (2006), os cientistas latino-americanos tornaram centrais os estudos sobre
desenvolvimento a partir do final da Segunda Guerra Mundial, com base em duas teorias: a
liberal' e a estruturalista®. A primeira, em linhas gerais, relaciona diretamente o crescimento
econdmico e o desenvolvimento com base em modelos e experiéncias internacionais dos paises
considerados desenvolvidos. Nessa visdo, a desigualdade social, por exemplo, é compreendida
como resultado de a¢des individuais; e seus efeitos devem ser ajustados pela politica social. A
estruturalista, por sua vez, questiona a primeira defendendo que existem outras categorias de

analise que perpassam por questdes dicotbmicas e particulares do subdesenvolvimento. Desde

1 Ha publicaces importantes que discorrem acerca da teoria liberal (ou liberalismo) e, ainda, contrapdem o
conceito elaborado por Adam Smith com situacdes de salde coletiva, como por exemplo, a pandemia de Covid-
19. Para saber mais, acesse: MAGALHAES, Juan Felipe L. Uma analise do liberalismo em tempos de pandemia
do coronavirus: a exposicao do estado de mal-estar social. Revista Estudos Libertarios — CPDEL/UFRJ, v. 2, n. 3,
2020. Disponivel em https://revistas.ufrj.br/index.php/estudoslibertarios/article/view/34119. Acesso em: 23 set.
2023. CAMARGO, Blanca Luz Rache de. Adam Smith: el Liberalismo econémico. Catalogo Editorial —
Institucion Universitaria Politécnico Grancolombiano, v. 1, n. 190, p. 46-69. Disponivel em: https://journal.
poligran.edu.co/index.php/libros/article/view/2225. Acesso em: 23 set. 2023.

2 Acerca da teoria estruturalista, para conhecer mais, acesse: CARIO, Silvio Antonio Ferraz; CORREA, Lucas.
Estruturalismo de Celso Furtado e o neoestruturalismo de Fernando Fajnzylber: preocupacdes desenvolvimentistas
convergentes. Textos de Economia, v. 23, n. 2, 2020. Disponivel em: https://periodicos.ufsc.br/index.php/
economia/article/view/78133. Acesso em: 23 set. 2023.
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a década de 1970, as correntes tedricas tém avancado nessa direcdo. Mas as formas de encarar
as politicas publicas podem variar de acordo com a orientacdo politica (Lotta, 2019).

A aproximacao cientifica das politicas publicas e do desenvolvimento territorial tornou-
se necessaria devido ao avanco continuo da globalizagcdo. Assim como o fluxo de informacdes,
0 movimento de pessoas intensificou-se ao longo do seculo XXI. Atividades turisticas,
transporte e avancos tecnol6gicos diminuiram as distancias. Junto a isso, problemas ambientais,
questdes de saide coletiva e a circulagdo® de virus e bactérias também se tornaram
potencialmente elevada. Essas questfes reforcam a necessidade crescente do estudo das
relacOes entre a sociedade e a natureza, tematica cara a Geografia e suas ramificagdes (Lotta,
2019).

A problemética das questdes ambientais tem proporcGes internacionais que
independem da situagéo econdmica dos paises, pois desconhece fronteiras. As
preocupagdes das ciéncias em melhorar as condi¢cbes humanas sdo uma
batalha contra o tempo diante da iminéncia de problemas como o0 aguecimento
global, as epidemias e pandemias. Ainda que as consequéncias desse processo
sejam distribuidas desigualmente nas diversas regibes do mundo, essas
guestdes comegam a preocupar os paises desenvolvidos, ja que a natureza nao
reconhece fronteiras territoriais (Faria; Bortolozzi, 2009, p. 32).

Os impactos da globalizacéo e a necessidade de pensar em solucdes para os problemas
ambientais e sanitarios tornaram-se pauta de reunides em todas as esferas: comunidades,
cidades, regides, estados e paises. Com isso, as politicas publicas podem ir ao encontro das
questdes ambientais, da ciéncia voltada para o espaco e para a salde, com vistas ao
desenvolvimento (Henkes; Cadis, 2014).

Com base nessas questdes, novos conceitos foram incorporados aos estudos do
desenvolvimento e da Salde Coletiva; técnicas, analises e ferramentas comecaram a ser
elaboradas para criar metodologias baseadas na interdisciplinaridade e na transversalidade.
Seus resultados passaram a considerar o contexto e a localizacdo do estudo, trazendo a tona
conceitos como espago e territorio.

Espaco, para Milton Santos (2003), diz respeito ao conjunto de sistemas, de objetos e

de acbes indissociaveis entre si, uma mistura de condig¢Bes sociais, fisicas como as que

3 E possivel dizer, com base em Serge Gruzinski (2014), que a mundializagio esta diretamente relacionada ao
capitalismo quando provocou 0 movimento de pessoas pelas quatro partes do mundo em busca de desenvolvimento
desde o periodo da colonizagdo europeia. Com as pessoas, circularam saberes, fazeres, culturas, conhecimento,
livros e também virus, bactérias, fungos e doencas. Para saber mais, cf. GRUZINSKI, Serge. As quatro partes do
mundo: histéria de uma mundializacdo. Belo Horizonte: UFMG, 2014.



22

acontecem na relacdo entre o social e as materialidades. O autor coloca no centro das discussoes
a importancia das relagdes sociais como um processo social em si mesmo.

Essa nocao de espaco desenvolvida por Santos (2003) aproxima a Saude Coletiva do
desenvolvimento por meio das questdes sociais, compreendendo que 0S seus processos de
mudanca e suas estruturas devem ser pensados e ndo apenas citados. Além disso, coloca-nos
diante de uma visdo histérica que leva em consideracdo o conjunto de elementos que deve
fundamentar as politicas publicas, tais como o econdmico, o social, o politico, o cultural, entre
outros. Com isso, desenvolve-se uma visdo de conjunto, relacional, de pertencimento, de
totalidade.

A nocdo de territorio pode ser descrita como o local onde as a¢des, as paixdes, 0s
poderes, todas as forcas e fraguezas desembocam, ou seja, € onde a histéria do homem acontece
por meio das manifestacBes de sua existéncia e do capitalismo (Santos, 2002). Assim, com base
no autor, destaca-se 0 uso do territdrio e ndo o territorio em si como um objeto de analise social,
refletindo as relagdes que se dao nele. Isso significa que a nocao de territdrio se traduz no campo
onde se desenvolve o capitalismo, sendo apropriado por seus agentes com base na divisdo do
trabalho. Territorio e espaco se diferem quando o primeiro é considerado como pano de fundo,
cenario do capitalismo, enquanto o segundo €, por si mesmo e por suas relagdes, algo produtivo,
consumido.

Portanto, ndo ha como buscar desenvolvimento sem trabalhar a esfera das politicas
publicas, pois elas coexistem no espaco e sdo cada vez mais necessarias porque ja se entende
que existem outros fatores que sinalizam isso. Mas, afinal, o que séo politicas publicas? De
acordo com Marques e Faria (2018), é o conjunto de acdes que o Estado e as autoridades
governamentais implementam em sentido amplo. O estudo das politicas esta vinculado ao
surgimento da Ciéncia Politica e a analise de como o Estado age e por que age, considerando
as condicdes em que sao implementadas.

As politicas publicas envolvem, assim, ao menos duas situagdes. Primeiramente, quais
sdo as causas do problema que ¢ objeto da politica? E, também, quais os efeitos dessa politica
mediante o problema a ser resolvido? Essas questfes permitem compreender 0s processos que
envolvem as politicas publicas, seus desafios, impactos e implicagcbes. Com isso, é possivel
estabelecer também seus efeitos para o desenvolvimento do espaco e como podem contribuir
para isso (Marques; Faria, 2018).

As politicas publicas sdo formuladas pelos poderes publicos em nivel Municipal,
Estadual ou Federal, mas podem contar com a participacgao de setores privados. Por meio delas,

é possivel contemplar todas as areas existentes na gestdo publica, tais como meio ambiente,
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educagdo, transporte, seguranca, sadde, entre outras. E importante destacar que a ideia de
“publico” contida no termo “politica pablica” diz respeito ao interesse da sociedade, ndo sendo
exclusiva dos setores publicos (Lotta, 2019).

As politicas publicas brasileiras sdo ancoradas na Constituicdo Federal do Brasil, de
1988 (Brasil, 1988), mas necessitam da iniciativa do governante para solucionar problemas e
questdes coletivas da sociedade. Isso quer dizer que o Estado deve buscar garantir o bem-estar
da populacdo a partir do momento que identificar novas necessidades até entdo néo
especificadas na Constituicao Federal, criando politicas publicas (Lotta, 2012).

Elas afetam a todas as pessoas e, com isso, a responsabilidade dos governantes se
intensifica. E necessario identificar novas necessidades a todo momento, planejar e, assim,
implementar politicas que assegurem o0 bem-estar e a qualidade de vida, levando em
consideracdo dados quantitativos e qualitativos para uma ampla compreensdo do todo. De
acordo com Ladislau Dowbor (2014), o desenvolvimento de uma nagéo deve ser medido para
além do Produto Interno Bruto (PIB) e o foco deve ser nos resultados efetivos em relacdo a
qualidade de vida. Para isso, o autor apresenta informag6es acerca de estudos que demonstram
gue o aumento do PIB em paises subdesenvolvidos possui forte correlacdo com a melhoria das
areas de necessidades basicas, como nutri¢do, agua, saneamento, habitacdo, seguranca e salde.
Ou seja, quando o PIB aumenta, também melhoram os indices de necessidades humanas bésicas

e com isso, 0 aumento de renda melhora fortemente o progresso®.

Moral da historia? O avango social, a reducdo das desigualdades e a
sustentabilidade ambiental ndo constituem entraves, e sim condi¢do do
desenvolvimento em geral. No nosso caso, a0 mesmo tempo que se constatam
avancos impressionantes, temos um imenso caminho pela frente. Dizer que a
dinamizacdo do desenvolvimento pela inclusdo se esgotou e bobagem.
Estamos no caminho certo, mas o processo precisa de um soélido impulso
(Dowbor, 2014, s.p.).

Enquanto processo, as politicas publicas sdo dindmicas e envolvem mobilizacao,
mediacdo, aliancas, pressdes. O cerne da questdo pode considerar ou ndo as necessidades da
populacéo, e, por isso, a participacao social € um mecanismo basico para que se faca ouvir. Por
parte da sociedade civil é importante se mobilizar e pressionar, mas o papel das instituicdes é

outro pilar para a viabilizagdo e qualificagdo dessa participacdo. As decisdes e 0 processo (as

4 Ladislau Dowbor apresenta informagGes sobre metodologia aplicada com vistas a obter resultados do
desenvolvimento de uma nagdo para além do PIB. Cf. em: DOWBOR, Ladislau. A dura tarefa de se opor ao que
esta dando certo. Dowbor.org [online], 2014. Disponivel em: https://dowbor.org/2014/08/ladislau-dowbor-a-dura-
tarefa-de-se-opor-ao-que-esta-dando-certo-agosto-2014-6p.html. Acesso em: 12 set. 2023.
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politicas publicas) refletem diretamente os mecanismos internos e nos conflitos da sociedade
(Dowbor, 2014).

Na area da Sadde, o Sistema Unico de Satde (SUS) representa um dos resultados mais
eficientes de um processo social dindmico e amplamente interativo, que teve inicio com a
descentralizacdo. Esse processo resultou em uma politica pablica com diretrizes béasicas
implementadas em todo o pais, tornando-se um notavel exemplo internacional. No entanto, esse
processo € continuo e, na pratica, necessita de aprimoramentos para superar suas fragilidades.
Mesmo assim, o SUS é uma destacada referéncia de politica publica brasileira que articula o
social ao desenvolvimento do pais (Lotta, 2019).

]Diversos estudos demonstram e reconhecem a importancia da Satde Coletiva para o
desenvolvimento, mesmo em um pais com dimensdes territoriais exorbitantes, como é o caso
do Brasil. Essa proporcdo espacial reforca a necessidade de se pensar o espaco nas politicas
publicas, integrando as diversas esferas de poder para superar condi¢fes de inequidades em
cada localidade (Osmo; Schraiber, 2015).

Essa relacdo complexa entre salde, territorio e desenvolvimento perpassa, assim, por
processos politicos, sociais e econdémicos que evidenciam conflitos, interesses, diferentes
formas de organizacdo e necessidade de prioriza¢do quanto ao orcamento publico, dentre outras
complexidades.

Com base no exemplo do SUS, enquanto politica publica, é possivel compreender a area
da saude como um sistema de inovacdo que pode ser o esteio para o desenvolvimento
econbmico articulado ao bem-estar. Seus resultados influenciam diretamente nos espacos
globalizados e podem contribuir para reduzir ou aumentar as iniquidades regionais e sociais,
como destacam Gadelha, Machado, Lima e Baptista (2011). Segundo os autores, 0 grande

desafio consiste em

promover a incorporacdo mais ampla da saude na estratégia nacional de
desenvolvimento como uma frente de expansdo de outro tipo de capitalismo
no Brasil vinculado a prépria estruturacdo, ainda que tardia e peculiar, de um
Estado de Bem-Estar que se assente, simultaneamente, na busca de equidade
e em uma economia nacional forte, dindmica, competitiva (Gadelha et al.,
2011, p. 314).

As politicas pablicas, a economia e a satde sdo importantes frentes de trabalho para o
desenvolvimento do espaco, trazendo, por exemplo, desafios e oportunidades para se

trabalharem os efeitos e os processos da vulnerabilidade em salde.
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2.2 VULNERABILIDADE EM SAUDE — DESAFIOS E OPORTUNIDADES

A nocédo de vulnerabilidade estd presente em diversas areas cientificas, enfatizando
amplamente o cidad&o e sua relagdo com o coletivo, o que implica nas condi¢cdes de vida
daquela populacdo. A palavra em si nos remete aquilo que € vulneravel, a parte menos
favorecida da questdo, o ponto fraco; e seus usos normalmente refletem riscos e fragilidades.
No entanto, a nocao precisa de aprofundamento, especialmente na area e nas praticas em salde,
como veremos a seguir (Bertolozzi, 2009).

Um dos grandes desafios da Salude Coletiva é construir praticas qualificadas que sejam
capazes de atender as necessidades e especificidades sociais e contribuir, assim, para 0
desenvolvimento do espaco. Dentre essas necessidades, surge a ideia de bem-estar que se
vincula ao autocuidado e a equidade para atender pessoas e grupos que mais carecem da atuacdo
do Estado para obter qualidade de vida (Bertolozzi, 2009).

As defini¢bes de vulnerabilidade sdo abrangentes e trazem em si elementos abstratos
que estdo relacionados aos processos de adoecimento. Com base nisso, € possivel elaborar
teoricamente, de forma concreta e particularizada, as coesdes e as mediacdes entre eles como
objeto de conhecimento que fundamentam as politicas pablicas. Isso quer dizer que se trata da
universalidade, dos potenciais de adoecimento, de ndo adoecimento e de enfrentamento dos
problemas (Bertolozzi, et al., 2009). Nesse sentido,

os descritores utilizados pela Bireme® apresentam vulnerabilidade como o
grau de suscetibilidade ou de risco a que esta exposta uma populacéo em sofrer
danos por desastres naturais. Inclui, ainda, a relacdo existente entre a
intensidade do dano e a magnitude de uma ameaga, evento adverso ou
acidente. Contempla, também, a probabilidade de uma determinada
comunidade ou area geografica ser afetada por uma ameaca ou risco potencial
de desastre (idem, p. 1327).

A ideia de risco, presente nas defini¢cBes, € muito cara a epidemiologia e se difere de
vulnerabilidade. Ela diz respeito a identificar pessoas, caracteristicas e situagdes que as
cologuem mais ou menos em exposi¢do a eventos de saude que podem comprometer a ordem
fisica, psicologica e social. Sendo assim, risco esta relacionado a possibilidade de danos,
adoecimento e morte de uma populacao devido a agravantes de satde (Bertolozzi et al., 2009).

> BIREME ¢ a sigla do Centro Latino-Americano e do Caribe de Informacdo em Ciéncias da Salde, um organismo
internacional e especializado que integra a Organizacdo Pan-Americana da Salde e a Organizacdo Mundial da
Saude.
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Se risco é um indicativo de possibilidades, portanto, a vulnerabilidade o antecede. Em sintese,
a vulnerabilidade pode ser compreendida como chance de exposi¢cdo ao adoecimento das
pessoas (Neto; Dimenstein, 2020).

Em sua complexidade, a vulnerabilidade decorre de inumeros fatores individuais,
sociais e programaticos. Além disso, esta relacionada a “maior ou menor disponibilidade de
recursos protetivos a essas situagdes” (id.). Isso significa que varios componentes e forgas
interdependentes processam a salde ou a doenca de cada grupo ou individuo. Seu carater
dindmico faz com que a experiéncia seja diferente entre pessoas e grupos diversos e, assim, esta
relacionado aos contextos historicos e suas vidas.

Essa perspectiva da complexidade da vulnerabilidade pressupfe uma série de aspectos
gue nem sempre podem ser controlados, tais como alimentacdo deficiente, analfabetismo,
escolarizacdo precoce, caréncia de renda, desigualdade social intensa, desemprego, péssimas
condic@es de trabalho e insalubridade, condi¢des sanitarias irregulares, violéncias, relaces de
género, raciais e de poder. Nesse sentido, o papel do Estado pode atenuar a producdo de
vulnerabilidade em contextos de defasagem de politicas publicas voltadas para o bem-estar
social por falta de protecdo, do desamparo social (Neto; Dimenstein, 2020). Por outro lado, ela
apresenta um grande potencial para direcionar as politicas publicas e a satde coletiva no pais.

Diante do que foi apresentado, podemos resumir a abrangéncia da vulnerabilidade em
trés dimensdes, de acordo com Neto e Dimenstein (2020): o componente individual, o social e
0 programatico. Esse Ultimo vincula-se as politicas publicas. O entrelacamento dessas
composicdes sdo os direcionamentos de pesquisas, de saberes e de praticas em saude.

Um exemplo € o caso da epidemia de Aids, que incitou a discussdo sobre risco e
vulnerabilidade entre pesquisadores e profissionais da area da sadde. Aplicando esse exemplo
as trés dimensbes da vulnerabilidade, podemos considerar a importancia do contexto. Na
dimensao individual, estiveram envolvidos: os comportamentos que levam a ocorréncia da
infeccdo, o agravo, o acesso a informagé&o, o reconhecimento da suscetibilidade e da eficacia
das formas de prevencéo, a vontade e a capacidade de alterar comportamentos para minimizar
0s riscos, a capacidade de agir em prol de protecdo (Bertolozzi, et al., 2009).

Na dimensé&o social, estdo os dados sobre o perfil da populacdo da area quanto ao acesso
a informacdo de qualidade, os investimentos no social e na saude, o ciclo de vida, a mobilidade
social, a identidade social, as caracteristicas e normas sociais, institucionais, as iniquidades,
dentre outros (idem).

Na dimensdo programatica, deve-se considerar 0 acesso aos servigos de saude, a

organizacéo desses, 0 vinculo entre usuarios desses servicos e profissionais de satde, acoes pela
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prevencdo e controle do agravo, bem como o0s recursos sociais da area de abrangéncia
(Bertolozzi, et al., 2009).

As discussdes em torno da vulnerabilidade também devem levar em conta a
interdisciplinaridade e a analise das condicdes de vida e saude, bem como do ambiente. Isso
reforca a importancia das analises socioambientais no Brasil que, em sua complexidade, advém
da relacdo entre o natural, o social, o econdmico e o cultural. Assim, as condigdes ambientais
dos espacos sdo necessarias para se pensar a vulnerabilidade, embora ela ndo deva ser
trabalhada isoladamente porque € necessario considerar 0 maximo de fatores e agir de forma

articulada.

2.3 REDES SOCIOTECNICAS — O QUE SAO E QUAL A SUA IMPORTANCIA

A valorizacdo crescente dos territorios como enfoque para as a¢fes da Saude Coletiva,
Boa Governanga, Assisténcia Social, Mobilidade, Educacdo € determinante para a renovagéo
de suas bases tedricas e perspectivas de promocao do desenvolvimento por meio de politicas
publicas. Como exemplo, podemos citar a Agenda 2030°, que surgiu a partir da reunido de
diversos lideres mundiais na sede da ONU, em 2015 (Na¢Ges Unidas, 2015).

A Agenda 2030 foi criada como um plano de acdo que busca erradicar a pobreza, a
protecdo ambiental, dentre outros. Foram formulados 17 Objetivos do Desenvolvimento
Sustentavel (ODS), que abrangem a complexidade dos elementos que precisam funcionar de
forma articulada para que se alcance o desenvolvimento de forma sustentavel. Assim, as
estratégias sdo globais e foram previstas para o prazo de 15 anos. O éxito da Agenda e dos ODS
depende diretamente da boa interacdo entre Estado e Sociedade (Nac¢des Unidas, 2015).

A busca por territorios saudaveis e sustentaveis exige uma intensa articulagao sistémica
e 0 envolvimento de diversos atores que atuam nos territorios, do micro para 0 macro, dos
territorios, das cidades, das regides, do pais e entre eles. A preocupagdo com a promocao da
Saude é um tema muito presente na populacdo em que a maior parte depende do SUS
(Ministério da Saude, 2010).

As acOes perpassam abordagens interdisciplinares baseadas na cooperacdo para o

monitoramento e avaliacdo do risco, da vulnerabilidade e a orientagdo de politicas publicas para

® Para saber mais sobre a Agenda 2030 e os ODS, acesse o site da ONU, disponivel em: https://brasil.un.org/pt-
br/91863-agenda-2030-para-o-desenvolvimento-sustent%C3%Alvel. Acesso em: 10 out. 2023.
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0 desenvolvimento dos territorios de forma sustentavel e saudavel. Os ODS sdo um exemplo
de ferramenta para a construcdo desses territdrios, tendo a saude, enfrentamento a fome e
superacdo da desigualdade social como os principais pilares para novas formas de gestdo e de
politicas publicas (Sellera et al., 2019).

Rede Sociotécnica € uma nocdo apresentada por Bruno Latour (1994) que diz respeito
a interconexdo de objetos e pessoas com disponibilidade para a integracdo com novos
elementos. Envolve, segundo Latour (1994), os coletivos hibridos, estruturas ndo lineares,
ambientes que propiciem a producdo, a aprendizagem coletiva e a disseminacdo de
conhecimento, desencadeando desenhos, arranjos e vinculos sociais. Ela parte, portanto, da
natureza do ser humano. Nesse sentido, objetos, para o autor, sdo aqueles langados no coletivo,
em que sujeito e objeto se constroem, se apoiam mutuamente, se embaracam, estdo diretamente
relacionados.

O autor afirma ainda que essas redes sdo coletivos hibridos com estruturas ndo lineares
altamente propicias a producdo e propagacao de conhecimento, gerando arranjos e vinculos
sociais. Elas sdo proprias aos seres humanos, mas sO se tornaram evidentes na
contemporaneidade. Apesar disso, ndo sdo exclusivas dos seres humanos porque envolvem
objetos/coisas (Latour, 1994).

Uma Rede Sociotécnica ndo € apenas interagdo entre pessoas, mas entre objetos e coisas
presentes no ambiente e pessoas. S&o exemplos de objetos e coisas, 0s textos, a arquitetura, as
maquinas, a religiosidade. Compreende-se que as acdes ndo se ddo exclusivamente pelas
pessoas porque envolvem outras interacdes e forcas ndo humanas que se integram no ambiente.
Por essa razdo, a Rede Sociotécnica pode fazer parte dos processos metodoldgicos que tém
como base essas estruturas, é dindmica e integrada (Silva; Hallos, 2012).

Nas ciéncias sociais, e demais areas que tém investido esforcos para trabalhar sob o
contexto das Redes Sociotécnicas, € importante destacar que ha o reconhecimento da
materialidade do social. O que antes era atrelado apenas as intera¢cdes humanas, passou a ser
reconhecido a partir de inimeros elementos ndo humanos em analise. 1sso leva a compreensao
de que 0 meio afeta as pessoas, assim como as pessoas o0 afetam, e por isso, as agdes humanas
estédo situadas exatamente nas relagdes entre humanos e ndo humanos (Latour, 2005).

Vérias mudancas significativas estdo ocorrendo na sociedade e na forma como nos
relacionamos a partir das dinamicas sociais em rede. Na verdade, a existéncia de Redes Sociais
ndo é algo contemporaneo. Elas sempre existiram, com maior ou menor densidade (quantidade
e intensidade de conexdes). O que mudou foi a forma — e a velocidade — da interacdo, as

possibilidades de acesso a informacéo e ao conhecimento, e a cooperacgéo entre os elos da rede.
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Antes de entrar no papel, propriamente dito, das Redes Sociotécnicas Locais do DF no
tocante a construcdo e ao compartilhamento de conhecimento, as potencialidades e nas acGes
efetivas para o enfrentamento dos desafios locais, é fundamental abordar brevemente as
mudancas extraordinarias que aconteceram em relacdo ao uso da internet no periodo de
pandemia da Covid-19 e isolamento social, mais especificamente em 2020 e 2021.

Percebemos que as conexdes estdo cada vez mais rapidas e foram potencializadas pela
pandemia. A comunicagdo passou a ser de “muitos para muitos”. Novas plataformas de
encontros virtuais surgiram e a interacdo se tornou mais direta e dindmica. A internet se tornou
mais que um meio de comunicacdo: ela rompeu a barreira geografica e abriu horizontes. Foi
(é") uma revolucdo na forma como interagimos, participamos, aprendemos e contribuimos nos
mais diversos ambientes (TIC Domicilios, 2020).

Passamos a ter formas multidirecionais de interacdo nesses espacos inovadores de
conexdo, principalmente na fase do isolamento social mais restritivo. E no fluxo das trocas,
ideias, conversas e debates que surgiram construgdes coletivas de conhecimento, de
solidariedade; e esse € um dos papéis mais importantes em uma rede: promover a interagéo,
compartilhar conhecimento, espacos de aprendizagem pubica, (re)criar conhecimento e
construir novas formas de cooperacao a partir dessa dinamica. Vimos, ainda, a explosao de um
fendmeno poderoso que trouxe grandes consequéncias em tempos pandémicos e prejudicou e
impactou o trabalho da Salde: as Fake News (noticias falsas) (Senado Federal, 2021). Mas isso
sera trabalhado mais amiide em um novo projeto de pesquisa porque requer uma analise
profunda dos impactos das noticias falsas nos territorios, sobretudo nos mais vulneraveis.

Nessa abundancia de possibilidades em rede, o conhecimento, 0s conceitos e as novas
praticas sdo (re)criados e passam a ter novos significados. Para Davenport e Prusak (1998, p.
6), “o conhecimento pode ser comparado a um sistema vivo, que cresce e se modifica a medida
que interage com 0 meio ambiente”.

E as Redes Sociotécnicas Locais sdo exemplos desses organismos vivos, que se
transformam continuamente, se reinventam, se recriam e passam a ter e promover dindmicas
diferentes, de acordo com o ambiente social e a priorizagdo das politicas publicas por seus
integrantes (Silva; Hallds, 2012).

As Redes Sociotécnicas Locais do DF estdo presentes atualmente em 19 territorios do
Distrito Federal. Elas reiinem e integram diversos atores com o objetivo de debater resiliéncias,
vulnerabilidades e as politicas publicas tdo essenciais para o pleno desenvolvimento humano e
territorial e, ainda, espagos de aprendizagem publica em rede. Vale ressaltar que as

especificidades territoriais sdo determinantes para que as a¢des sejam priorizadas por cada rede
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sociotécnica. Esse € o papel mais importante das Redes Sociotécnicas Locais do DF:
oportunizar espago amplo e horizontal de diadlogo nos territérios, trazendo a reflexdo os temas
que afetam as comunidades e promover a construcao de caminhos possiveis de serem trilhados
pelo coletivo.

Essas Redes Sociotécnicas Locais do DF sdo compostas por agentes locais, associacgdes,
ativistas sociais, comunidade local, Governo e os atores técnicos profissionais dos servi¢os
privados e publicos (Saude, Assisténcia Social, Educacdo, Seguranca Publica, Conselho
Tutelar, Mobilidade, Ministério Publico, Fiocruz entre outros). Durante os dois primeiros anos
de pandemia (2020 e 2021), essas Redes desempenharam um papel ainda mais importante de
controle social e efetivacdo das politicas publicas. No periodo mais restritivo do isolamento
social, os encontros foram suspensos e, mais tarde, com o uso da tecnologia, 0s encontros
passaram a ser online, ainda com uma clara limitacdo dos participantes. O acesso a internet foi
sim um grande limitador da participacdo social nas plataformas digitais, 0 que configura mais
um exemplo da desigualdade social (TIC Domicilios, 2020).

A Salde, sobretudo no periodo mais grave de pandemia da Covid-19 (2020-2021), foi
e ainda é o tema mais debatido da atualidade nas Redes Sociotécnicas Locais do DF e que aflige
de forma singular a populacdo mais vulneravel. Atrelado ao desemprego da populacdo
economicamente ativa e o consequente empobrecimento das familias, 0 SUS e o Sistema Unico
de Assisténcia Social (SUAS) estdo cada vez mais pressionados a dar respostas imediatas aos
problemas que estdo postos.

Os integrantes das Redes Sociotécnicas Locais do DF conhecem seus territorios, sua
populagéo, suas resiliéncias e vulnerabilidades e tém papel importante na construcdo de
solucBes de base territorial. 1sso, por si s6, merece ser compartilhado com toda a comunidade,
bem como as solucBes criadas a partir dos conhecimentos produzidos e aprendidos
coletivamente. Compartilhar é o caminho para promover o desenvolvimento de territdrios
saudaveis e sustentaveis, a partir da perspectiva e experiéncia dos elos que compdem as redes
(Fiocruz, 2021).

Na Constituicdo Federal de 1988, a Salude € garantida como direito de todos os cidaddos
e cidadas e dever do Estado, sendo a participacdo da comunidade uma das diretrizes do Sistema
Unico de Satde (SUS). A publicacio de legislacio especifica — Lei n° 8.142/1990, de 28 de
dezembro de 1990, que “dispde sobre a participagdo da comunidade na gestdo do Sistema Unico
de Saude (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area

da saude e da outras providéncias” — regulamentou essa participacdo nas trés esferas de
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governo, tornando-a obrigatdria por meio de duas instancias: os conselhos e as conferéncias de
saude.

E importante considerar ainda

[..] o papel da Academia e das demais instdncias da sociedade no
monitoramento das politicas publicas, no acompanhamento das deliberacdes
das conferéncias e na sistematizacéo e divulgacdo dos avangos e desafios, para
a consolidacdo do SUS, para a concretizacdo do direito & salde e para o
fortalecimento da cidadania e da democracia no pais (Ricardi; Shimizu;
Santos, 2020, p. 14).

O dialogo entre Saude e Territério no @mbito das politicas publicas é necessario para a
compreensdo sobre a organizacdo de acOes de salde publica voltadas para os individuos e as
coletividades.

As Redes Sociotécnicas Locais do DF tém se tornado, assim, cada vez mais importantes
na promogao das dinamicas de relacionamento, bem como do fluxo de informagdes no ambito
da governanca territorial. Sdo espagos que promovem, de fato, a cidadania ativa. As Redes
Sociotécnicas Locais do DF, de modo geral, s&do um novo modelo de governanca local,
fortalecendo as politicas publicas e podendo fomentar a cooperacdo, para que propositos
coletivos sejam alcancados. Dentro desse universo, até este momento, pouca atencdo tem sido
dada pelo Poder Publico as Redes Sociotécnicas Locais do DF.

Na abordagem deste estudo, e por envolver informacbes que vdo além de dados
econbmicos e sociais estruturados dos territorios pesquisados, as abordagens e formas de
mobilizacdo consideraram teoria e pesquisa quantiqualitativa, metodologia amplamente
utilizada nas ciéncias sociais € humanidades que se ocupa de informacgdes que ndo podem ser
quantificadas. Assim, difere-se da quantitativa, que utiliza de nimeros e dados exatos. A
pesquisa qualitativa considera aspectos subjetivos, comportamentos, estilo de vida, qualidade
de vida, e outros que carecem de interpretagédo, contato humano e reflexdo, sempre baseados

em concepcdes tedricas (Augusto; Souza; Dellagnelo; Cario, 2013).

2.4 A IMPORTANCIA DA GOVERNANCA TERRITORIAL

A administracdo publica tem sido repensada, inserindo em suas premissas questdes
como responsabilidade, ética, transparéncia, eficiéncia e outros, em busca do bem-comum. No

contexto atual, destaca-se a busca por uma gestao eficiente que envolva diversos atores, como,
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por exemplo, o Estado, a sociedade e o0 setor privado. Destacamos, como uma dessas premissas,
0 conceito de governanca.

A governanca é fundamental ao desenvolvimento e atravessa diversos periodos da
Histdria, sendo associada a administracédo de regides ou edificacbes vinculadas ao governador.
No entanto, ¢ a partir do século XX que a palavra se associa as organizagdes, a forma de geri-
las. Na década de 1930, surgiu um novo contexto de administragdo privada, em que houve um
distanciamento entre a propriedade e a gestéo, levando a terceirizacdo de autoridade e de poder
sob o capital (Teixeira; Gomes, 2019). Ja& na década de 1970, governanca foi associada a
conducéo de coordenac0es, aplicagdo de normas e gestdo de contratos (Pires et al., 2017).

Desde os anos 1990, o conceito de governanga passou a designar “todos os
procedimentos institucionais das relac6es de poder e das formas de gestao publicas ou privadas,
tanto formais como informais, que regem a agédo politica” (Pires et al., 2017, p. 25). Para além
de um formato institucional compromissado com uma légica exclusivamente econdmica, entra
em cena a formatacéo geografica e politica de cada Estado.

Esse tipo de abordagem leva em consideracdo as dialéticas dos espagos geograficos,
entre eles e 0 pais, entre a sociedade e 0 mercado, uma construcdo dinamica sujeita a mudancas.
Com isso, o territorio deixa de ser apenas cenario ou suporte para as atividades humanas,

trazendo para o centro da gestdo as relagdes sociais e institucionais (idem). Assim,

a governanca territorial é definida como o processo institucional-
organizacional de construcdo de uma estratégia para compatibilizar os
diferentes modos de coordenagéo entre atores geograficamente proximos em
carater parcial e provisorio, atendendo a premissa de resolucdo de problemas
inéditos (Fuini, 2012, p. 95).

O conceito de governanca baseia-se na coordenacdo horizontal e vertical da gestdo
publica como alternativa para alavancar o desenvolvimento territorial de regides produtivas,
assegurando padrdes sociais de coordenacéo de bem-estar da populagdo. Assim, a governanca

territorial relaciona-se com o desenvolvimento e o bem-estar coletivo, sendo que

a condicdo de emergéncia de novas formas de coordenagdo e organizagéo do
territorio esta associada, dentre outros fatores, ao contexto de redefini¢do do
papel do Estado nacional e sua crescente descentralizacdo politico-
administrativa, potencializando o papel das escalas local e regional como
ambitos do desenvolvimento e da regulacéo territorial dos sistemas produtivos
e atividades econdmicas (Fuini, 2012, p. 96).
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No territorio brasileiro, ha diversas iniciativas relacionadas ao desenvolvimento local
nas areas sociais, econdmicas, culturais e ecoldgicas, em que se destacam: arranjos produtivos
locais (APL), Circuitos Turisticos, Agéncias e Conselhos de Desenvolvimento local/regional,
Consorcios Intermunicipais, Regides Metropolitanas e outras.

Governanca territorial pode ser um grande diferencial para o desenvolvimento,
especialmente em cenarios de crise. As crises desencadeadas com a pandemia da Covid-19 sdo

importante fonte de analise acerca da governanca ou da falta dela.

2.5 0 PROJETO ESCOLA CIDADA: PROMOVENDO SAUDE E EDUCACAO PARA O
EXERCICIO DA CIDADANIA

Durante os anos de 2020 e 2021, o periodo mais complexo da pandemia da Covid-19,
as comunidades periféricas contaram, sobretudo, com a colaboracdo dos préprios nodos das
redes territoriais. Em outras palavras, muitas respostas as emergéncias de saude e inseguranca
alimentar, por exemplo, foram dadas pela prépria comunidade, uma vez que o poder publico
demorou a oferecer saidas efetivas para a crise que se agravava a cada dia. A solidariedade teve
(e tem!) um papel fundamental nas respostas urgentes que precisaram ser dadas no periodo mais
grave da pandemia.

Diante desse cenario, a Universidade de Brasilia (UnB) apresentou o projeto “Escola
Cidada: promovendo saude e educagdo para o exercicio da cidadania”, um modelo de integracao
com especialistas de varios campos para implementacdo de atividades formativas em
comunidades periféricas, que tiveram impactos significativos durante o primeiro ano da
pandemia. Fomentar e construir, de forma cooperativa, um modelo de integracdo com a
comunidade, a partir da Agenda 2030 e dos 17 Objetivos para o Desenvolvimento Sustentavel

A partir das linhas de atuacdo desenhadas pelo projeto, fica evidente que as atividades
propostas em cada subprojeto que compde a Escola Cidada sdo focadas no ensino e na pesquisa,
dialogando também com desejos e necessidades sociais, huma perspectiva de extensdo. A
erradicacdo da fome, a promogdo da agricultura sustentavel, a qualidade da educacéo, a
promogéo da saude integral e bem-estar s6 serdo realidade se houver ampla participacao e
interacdo social. O conhecimento das comunidades precisa ser levado em consideragédo no
momento da construgdo de alternativas para os problemas que afetam diretamente as

comunidades, sobretudo as mais vulneraveis.
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O subprojeto que fundamentou esta pesquisa no ambito do projeto Escola Cidada foi o
“Territorios Saudaveis: a promog¢ao da seguranga alimentar e nutricional nos territoérios do DF”,
implementado nos territérios do Sol Nascente e Por do Sol e Cidade Estrutural, dois dos
territérios mais vulneraveis do DF. Houve a combinacdo da pesquisa, politicas publicas
saudaveis e a organizacdo das forcas sociais que interagem entre si, potencializando a
implementacdo do subprojeto Territorios Saudaveis, com enfoque na seguranca alimentar e
nutricional dos dois territorios.

As acdes em rede com os diferentes atores (sociais e técnicos) podem potencializar
estratégias de enfrentamento a fome e insegurancga alimentar, e esse foi 0 nosso proposito:
combinar os saberes cientificos e sociais, considerando que 0s impactos mais evidentes
resultantes do atual contexto pos-pandemia foram o aumento da fome e da inseguranca
alimentar e nutricional, aumento do desemprego, da pobreza e extrema pobreza e a ampliacédo
da desigualdade social. Esses impactos impossibilitaram a criagdo de oportunidades para o
pleno desenvolvimento local desses territdrios. A partir disso, fez-se necessario o
desenvolvimento de acGes que permitissem aumentar a capacidade de resiliéncia das
comunidades para enfrentar novos periodos epidémicos, pandémicos e outras situacoes de risco.
O proposito, com esse subprojeto, foi desenvolver acdes pedagdgicas e de empoderamento
social para a promogdo e o fortalecimento da seguranca alimentar e nutricional nos territérios
do Sol Nascente e Por do Sol e Cidade Estrutural (Escola Cidad&, 2023).

O contexto pos-pandémico reforca a necessidade de acdes intersetoriais com vistas a
buscar 0 bem-estar social para o desenvolvimento local. A proposta do subprojeto “Territorios
Saudaveis: a promocao da seguranga alimentar e nutricional nos territérios do DF”, assim como
seus critérios, respaldaram-se nos impactos mais evidentes, resultantes também das
consequéncias da pandemia de Covid-19. O principal deles é o impacto econdmico, refletido
no aumento da inseguranca alimentar e nutricional, na fome, na pobreza e na crescente
desigualdade social, sendo o principal deles, os econdmicos, 0 aumento da inseguranca
alimentar e nutricional, da fome e da pobreza e o aumento da desigualdade social. Esses
problemas derivam do aumento do desemprego, que tem impedido as comunidades mais pobres
e vulnerdveis do DF de criar oportunidades que promovam condigdes de vida propicias ao
desenvolvimento local saudavel (Fiocruz, 2021).

As acOes pedagodgicas consistiram nas seguintes ac¢oes:

1. Oficinas territoriais para conhecer mais sobre os temas nos dois

territdrios e aplicar a metodologia da cartografia social;
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2. Durante as oficinas, aplicamos de forma coletiva o instrumento da

pesquisa e cada item foi explicado aos participantes.

2.6 OS OBJETIVOS DE DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEIS 2030 - ODS 2030 E O
PROJETO ESCOLA CIDADA

A pauta da seguranca alimentar e nutricional globalmente conta com o monitoramento
e metas de combate a fome, incluindo os criados Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel
(ODS) e a pesquisa amostral de indice Nacional de Precos ao Consumidor Amplo (IPCA)
(IBGE, 2023).

O IPCA apresenta uma analise entre precos e custos e a estabilidade das estruturas de
consumo das familias com objetivo de garantir transparéncia sobre a cobertura das comunidades
pertencentes as areas urbanas cobertas pelo Sistema Nacional de Indices de Precos ao
Consumidor — SNIPC (IBGE, 2023). No primeiro semestre de 2022, o IPCA no Brasil chegou
a ultrapassar a casa dos 11% no acumulado de 12 meses, mas desacelerou e fechou 0 ano em
5,8% (ONU, 2022).

Assim, no caso de alimentos e bebidas, dois fatores sdo importantes: a inflacdo
acumulada e a inseguranca alimentar em crescimento em todo o pais. Diferentes estimativas
apontam, segundo o relatério anual da ONU, que entre 15 milhdes e 33 milhGes de pessoas
passaram fome no Brasil em 2022; e cerca de 125 milhdes enfrentaram algum nivel de
inseguranca alimentar (ONU, 2022).

Houve uma parceria das NacbGes Unidas para o Desenvolvimento Sustentavel,
estabelecida entre o Sistema ONU e o Brasil, prevista para acontecer de 2017 a 2021. Mas em
decorréncia da Covid-19, o apoio da ONU aos esforgcos nacionais para responder aos desafios
ja impostos pela pandemia estendeu-se para todo o periodo pandémico. Assim, as 24 agéncias
especializadas, fundos e programas da ONU no Brasil, seguiram implementando agdes para
cumprir 0s objetivos tragados nos cinco eixos, que sdo: Pessoas, Planeta, Prosperidade, Paz e
Parcerias (ONU, 2022).

Em um desses eixos, o de Pessoas, foi citada a seguranca alimentar e nutricional como
um resultado esperado. Esse eixo descreve a necessidade de uma sociedade com incluséo e

equidade e com plenos direitos para todos, com produtos, politicas publicas, capacidades
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institucionais e evidéncias produzidas para subsidiar a tomada de decisdo na &rea da seguranca
alimentar e nutricional (ONU, 2022).

Outra possibilidade de produtos se encontra no eixo Planeta, que objetiva a gestdo
sustentavel dos recursos naturais para as geracdes atuais e futuras. Envolve apoio a realizacao
de estudos, a condugdo de uma avaliagdo técnica relacionada ao tratamento de residuos solidos
urbanos. Adicionalmente, a ONU vem avaliando a implantacdo de negdcios da agroinddstria
nacional, conexdes entre a geracdo de energia e 0 uso de agua, analises de preocupacbes com 0
clima e gestdo de residuos e prevencao da inseguranca alimentar e nutricional (ONU, 2022).
Mas também desenvolveu estratégias que visam minimizar os impactos ambientais e promover
a sustentabilidade nessas areas.

Ainda segundo o relatério (ONU, 2022), diversas iniciativas foram empreendidas, como
o fortalecimento da alimentacdo saudavel com atores-chave de escolas e na prevencdo da
ocorréncia de ma nutricdo por um projeto escolar direcionado a redugdo do desperdicio de
alimentos.

Essas iniciativas, de acordo com os ODS, visam conscientizar os estudantes sobre a
importancia de evitar o descarte desnecessario de alimentos e incentivar praticas mais
sustentaveis de consumo, contribuindo assim para a seguranca alimentar e nutricional e contra
o desperdicio. Mas também, da ciéncia cidadd@ construindo habilidades de andlises dos seus
préprios resultados (Viana, 2021).

Segundo o estudo de Alexandropoulous et al. (2022), ha quatro ODS para sistemas
alimentares sustentaveis e padrdes de alimentacdo saudavel: (a) O ODS 2, que visa acabar com
a fome, alcancar a seguranca alimentar, melhorar a nutricdo e incentivar a agricultura
sustentavel; (b) O ODS 3, que visa garantir uma vida saudavel e apoiar o bem-estar para todos,
em qualquer idade; (c) O ODS 12, que visa estabelecer a sustentabilidade nos sistemas de
producdo e desperdicio; e (d) o ODS 13, que aborda a necessidade de a¢des imediatas para
combater os efeitos da mudanca climatica.

Mas, no relatério anual da ONU (2022), existem outros que estdo entrelagcados, como o
ODS 1, com a erradicacdo da pobreza; o ODS 4, com educacgdo de qualidade; ODS 5, com
igualdade de género; ODS 6, com agua potavel e saneamento; ODS 8, com trabalho decente e
crescimento econdémico. Assim, 0 subprojeto Territorios Saudaveis da Escola Cidada (Lab.
ECoS/UnB) encontrou um momento oportuno de necessidade de respostas inovadoras em

conjunto com os ODS.
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2.7 RESILIENCIA, ALIMENTACAO E TERRITORIOS

H& dois termos que se aproximam do conceito de resiliéncia alocado na Biblioteca
Virtual em Salde — BVS: o de sistema de salde e o de psicologia. O de Sistema de Saude
define-se como uma rede de servicos cujo objetivo é proporcionar maior nivel de saude as
pessoas com qualidade em proteger dos riscos de adoecer, satisfazer as necessidades individuais
de saude e distribuir de forma equitativa o nivel de saude. As funcdes dos sistemas de saude
compreendem a prestacdo de servigos, o financiamento, a geracdo de recursos, a supervisdo e a
regulacao (BVS, 2023).

O segundo é a habilidade humana de se adaptar diante de tragédias, traumas,
adversidades, privacdes e de fatores estressantes significativos e corriqueiros da vida (BVS,
2023).

Para este estudo, foi selecionado o de habilidade humana diante de situacbes de
inseguranca alimentar, mas a resiliéncia como parte do Sistema de Salde que foi considerada
como desfechos secundérios, no intuito também de fortalecer aspectos da macropolitica.

A resiliéncia pode ser definida de forma variavel, como sendo a capacidade de um
sistema de absorver distlrbios e reter a mesma estrutura e fungbes com abordagens de
resiliéncia dos sistemas alimentares entre as relacbes complexas e de distarbios, como as
mudancas climaticas, a pandemia de Covid-19, suas consequéncias e interacfes. A maioria das
abordagens para examinar os efeitos de uma crise global na seguranca alimentar concentrou-se
em estagios especificos da cadeia de valor alimentar. Ahmed et al. (2020) abordaram a
resiliéncia dos sistemas alimentares considerando, sobretudo, o ambiente alimentar. Mais
especificamente, adotou uma estrutura de tipologia que permite examinar as mudancgas nas
interacdes das pessoas com diferentes tipos de ambientes alimentares.

O estudo de Mann et al. (2020) tem como objetivo geral descrever e determinar as
barreiras e facilitadores aos comportamentos de saude relacionados a alimentacdo de residentes
em uma comunidade rural do Delta do Mississippi. Seu método foi um estudo descritivo de
entrevistas qualitativas com 34 adultos de baixa renda e em situagéo de inseguranga alimentar.
Os autores, pelos participantes, enfatizaram as restri¢cdes de tempo que enfrentaram tanto na
aquisicdo quanto na preparagdo de alimentos, devido ao tempo de viagem substancial
necessario para comprar mantimentos. Os participantes tambem identificaram os principais
facilitadores para comportamentos alimentares saudaveis, incluindo barracas de produtos

sazonais, forrageamento, pesca, abastecimento domeéstico e acesso a despensa local. Essas
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barreiras e facilitadores estdo altamente interconectados com outros fatores influentes,
incluindo pobreza, falta de assisténcia médica, desemprego e sistemas de apoio baseados na fé.
Além disso, a pesquisa examinou essas relacdes em uma populacdo minoritaria rural sub-
representada, onde 0s recursos necessarios para mitigar problemas de saude costumam ser
muito mais limitados (Mann et al., 2020).

No que tange especificamente & metodologia de trabalho em relacéo a resiliéncia, foi
solicitado aos participantes que criassem uma lista de todos os fatores que associavam a
resiliéncia ou ndo resiliéncia de sua comunidade, com particular atencdo para uma vida
saudavel, apos responder as seguintes perguntas: “Como vocé define?”; “De onde vem sua
definicdo?”; “Qudo importante é para vocé?”; “Vocé acha que recebe o suficiente?”, sobre
comer saudavel; exercicio/atividade fisica; saude mental/autocuidado/satide emocional;
cuidados de saude/cuidados médicos; e saude espiritual/satide social/envolvimento
comunitario. Além disso, os participantes deveriam desenhar quaisquer tipos de conexdes que
eles achavam que existia entre essas variaveis e, entdo, rotuladas como positiva ou negativa
para denotar a natureza da relacéo e atribuir a cada uma delas um valor entre 0 e 10. Esse valor
representa a magnitude do impacto de uma variavel sobre a outra (Mann et al., 2020).

Entre as principais séries de facilitadores e barreiras comuns aos comportamentos
relacionados a salde e a alimentacdo saudavel, a variavel de impacto direto das restricGes de
tempo chamou a atencdo dos autores. A diminuicdo do tempo para preparar refeicdes, 0s
horéarios de trabalho e escola foram apontados como uma forte relacdo negativa (Mann et al.,
2020).

O estudo identificou a necessidade de percorrer longas distancias até um supermercado
como um fardo nas agendas dos entrevistados, destacando a auséncia de transporte publico
disponivel para levar os residentes ao supermercado. Além disso, observou-se que alguns
moradores trocam comida para conseguir caronas para buscar mantimentos, caso ndo possuam
um veiculo proprio (Mann et al., 2020).

Outras dificuldades foram relatadas, como desemprego, pobreza, obesidade,
hipertensao, diabetes, problemas de satide mental e a falta de clinicas de cuidados intensivos ou
centros de bem-estar (Mann et al., 2020).

Como instituicbes comunitarias, foram citadas igrejas, academia comunitaria, escolas e
banco de alimentos. As igrejas forneciam nao apenas sustento fisico, mas também redes para
ajudar umas as outras. O centro de atividade fisica ou esportivo, quando aberto, era um centro
social onde os membros podiam apoiar uns aos outros para alcancar seus objetivos de saude.

As escolas fornecem conexdes com a comunidade; e a despensa de alimentos fornece alimentos,
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atividades comunitérias, como exercicios e aulas de ginastica para idosos, oficinas de nutri¢éo
e exames de salde da comunidade (Mann et al., 2020).

O estudo de Mann et al. (2020) discutiu em trés topicos a resiliéncia a partir do sistema
rural: barreiras no nivel da comunidade para um ambiente alimentar saudavel; barreiras de nivel
individual para um ambiente alimentar saudavel; e facilitadores em nivel comunitario para um
ambiente alimentar saudavel.

O primeiro aponta que as principais barreiras sdo as conveniéncias locais, farmécias e
postos de gasolina que vendem alimentos e muitas vezes cobravam mais por esses itens —
sabendo que havia pouca concorréncia, devido a sua proximidade. Com pre¢os mais altos e
poucas opcles de alimentos saudaveis, essas lojas de esquina geralmente ofertam alimentos
ricos em energia e pobres em nutrientes, como salgadinhos, bebidas agucaradas e bebidas
alcoolicas e atuam como barreiras para uma alimentacdo mais saudavel e como facilitadores de
doencas crbnicas. Na auséncia de uma mercearia com servico completo, as familias contam
com fast food para as refeicdes familiares, o que tem uma influéncia negativa nos esforgos da
comunidade e dos individuos para mitigar o ambiente de salde precario por meio do
autoabastecimento.

As comunidades rurais tém suas particularidades em relacdo ao acesso as mercearias de
servico completo que oferecam opcdes de alimentos saudaveis a precos acessiveis para 0s
membros da comunidade e que estejam em falta. A falta desses alimentos torna-se uma barreira
para comportamentos alimentares saudaveis, e a adi¢do de uma mercearia € uma solucao
facilmente identificavel e tangivel (Mann et al., 2020).

Apesar da implementacdo de mercearias em bairros carentes poder mudar a percepcao
dos membros da comunidade sobre o acesso a alimentos saudaveis, ainda néo seria o suficiente
para aumentar o consumo de vegetais, frutas ou alimentos integrais. Assim, os mercados méveis
tém sido bem-sucedidos para aumentar esse tipo de consumo e sdo uma alternativa mais viavel
e de baixo custo, dependendo da comunidade. Isso ocorre especialmente quando combinados
com estratégias de marketing agressivas e incentivos a compra de alimentos saudaveis, visando
aprimorar as opcdes disponiveis para escolhas saudaveis (Mann et al., 2020).

A falta de conhecimento e habilidades também é uma barreira significativa para comer
bem. Isso envolve acesso a educacéo e a informagéo sobre bem-estar e nutricao. Essas barreiras
se fortalecem em baixas taxas de alfabetizacdo em salde e a ndo compreensdo real dos
conceitos. Um dos documentos citados pelos autores é a Avaliacdo Nacional de Alfabetizacéo
de Adultos, usado para correlacionar variaveis de status socioecondmico com os niveis de

alfabetizacdo. Esse método pode auxiliar na implementacédo de planos de educacéo nutricional,
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considerando a comunidade local e visando a compreensdo dos termos e conceitos de salde.
Além disso, pode contribuir para reduzir qualquer confusdo nas questdes de pesquisa, instrucdes
ou informacdes de saude fornecidas aos participantes (Mann et al., 2020).

A comunicacdo serd mais eficaz se a contribuicdo e o envolvimento da comunidade
forem encorajados e os planos de intervencdo forem pessoalmente relevantes e adaptados as
necessidades e interesses especificos das pessoas. Isso pode ser alcangado por meio de uma
abordagem de pesquisa participativa baseada na comunidade.

As regibes no estudo de Lindvall et al. (2020) partem do argumento de uma longa
historia de instabilidade politica, grandes disparidades socioeconémicas e problemas de salde
da populagdo na Somalia, Quénia e na Etiopia. Nesse contexto, as alteracdes climéticas tém o
potencial de agravar os desafios de salde existentes, dada a baixa capacidade de adaptacéo e
resiliéncia climatica em geral.

Na Etiopia, por exemplo, durante as entrevistas realizadas no estudo, foi observada uma
preocupacao geral sobre a falta de conexdo entre o sistema de saude e as mudangas climéticas
em termos de planejamento. Um entrevistado destacou que as autoridades tém respondido aos
extremos climaticos de forma reativa, como “bombeiros”, em vez de adotar uma abordagem
proativa. Além disso, o0 entrevistado ressalta que a ligacdo entre a resiliéncia dos sistemas de
salde e o clima s6 recentemente foi reconhecida, e 0 pensamento nesse sentido ainda nao esta
incorporado ao sistema (Lindvall et al., 2020).

Nesse sentido, em setembro de 2021, a Organizacdo Pan-Americana de Saude criou uma
resolucdo de estratégia para a construcdo de sistemas de saude resilientes e recuperacdo pos-
pandemia de Covid-19. Essa iniciativa visa manter e proteger os ganhos na area da salde,
reconhecendo 0s impactos sobre a salde, vida e subsisténcia nas regides das Américas (OPAS,
2021).

Outro aspecto relatado no estudo de Lindvall et al. (2020) ¢é a falta de planejamento
adequado. O fato traz preocupacdes adicionais quanto a defesa dos servicos de planejamento
familiar, os quais podem ser fundamentais para estabelecer “melhores tamanhos de familia” e
tornar a alimentacdo mais viavel durante periodos de escassez de alimentos (Lindvall et al.,
2020). O planejamento familiar € um dos programas inseridos na atengdo primaria. Para avancar
em termos de planejamento adequados em relagdo ao tamanho da familia e a escassez de
alimentos, deve-se passar também pela transformacéo dos sistemas de saude. Isso inclui a
adogdo de abordagens baseadas na atencdo primaria, com cadastros e acompanhamento da

situacdo de seguranca alimentar e nutricional das familias locais.
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A regido estudada, composta pela Somalia, Quénia e Etiopia, localizada no Chifre da
Africa, enfrenta constantemente altas taxas de desnutricdo, morbidade e mortalidade devido a
secas, conflitos violentos e instabilidade socioecondmica. As mudancas climaticas estdo
aumentando esses riscos, deteriorando ainda mais a qualidade de vida de milhdes de pessoas

vulneraveis (Lindvall et al., 2020).

2.8 OS IMPACTOS DA PANDEMIA DE COVID-19 NO DF: SOCIAL, ECONOMICO E
NAS POLITICAS PUBLICAS NAS REGIOES MAIS VULNERAVEIS

Em 2020, o mundo todo passou a conviver com uma das doencas mais letais desde os
anos 1920, na ocasido da gripe espanhola. O desafio de controlar a transmissdao de um virus,
sobre os quais havia pouca informacdo, envolveu pesquisadores, governantes, sociedade,
sistemas de salde e infraestruturas hospitalares na busca por uma solucao.

Nos momentos iniciais do contagio do novo coronavirus, em 2020, a propagacéo de fake
news sobre a doenca, a falta de vacinas e a alta no nimero de internacGes esgotaram as
capacidades de profissionais e hospitais. Uma das primeiras iniciativas no Distrito Federal foi
a construcdo de hospitais de campanha, estruturas emergenciais improvisadas que fossem
capazes de ampliar o numero de leitos e de atendimentos.

As pessoas infectadas apresentaram doencas respiratorias, algumas ficaram gravemente
doentes e milhares foram a 6bito. ldosos e outros grupos de risco encontravam-se em uma
situacdo de vulnerabilidade diante da Covid-19, devido a condi¢cbes médicas como doengas
cardiovasculares, diabetes e outras comorbidades que aumentam as chances de desenvolver
doencas graves, como essa.

A doenca da Covid-19 espalhou-se rapidamente por meio de encontros presenciais, pelo
ndo uso de mascara, o compartilhamento de utensilios e objetos, pelo toque, entre outras
situagdes, caracterizando o contégio pela sua forma direta ou indireta. O simples toque em
superficies contaminadas era suficiente para a transmissdo da doenga. Pessoas em contato
proximo umas das outras transmitiam o virus sem nem saberem que estavam infectadas. 1sso
porque os sintomas variam de pessoa para pessoa, e algumas sdo assintomaticas. Muitas
mudancas foram necessarias para driblar o virus, que trouxe inimeros impactos em diversas

areas.
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De acordo com o Instituto de Pesquisa e Estatistica do Distrito Federal (IPEDF)’, o
fechamento de atividades ndo essenciais e a proibicdo de aglomeracdes — medidas necessérias
para conter o virus nos momentos iniciais da pandemia — gerou uma reducdo significativa na
taxa de participacdo de pessoas com 14 anos ou mais em ocupacdes e empregos na area
metropolitana de Brasilia.

A pandemia afetou milhares de pessoas, econémica e socialmente. No Distrito Federal,
0 comércio é uma das atividades econdémicas mais importantes da Capital Federal no tocante a
geracdo de emprego e renda, ja que o DF ndo possui industrias. Nas areas de baixa renda e do
entorno, os servigos dependem de atividades presenciais, sem possibilidade de aderéncia ao
trabalho remoto. Com isso, a populacdo dessas regides sofreu os impactos com maior
intensidade. Esses grupos apresentaram taxas de desemprego superiores as taxas de desemprego
da populacdo de renda média-alta em 15 (quinze) pontos percentuais, conforme apontam
Cabello e Renn6 Jinior (2022)8.

Além disso, muitas pessoas moram em domicilios que ndo asseguraram o isolamento
social, considerados um déficit composto por: habitacBes precérias, coabitacdo familiar,
adensamento excessivo, aluguel alto. Essas condi¢bes apontaram para a necessidade de
protocolos especificos tanto para evitar o contdgio como para o tratamento de pessoas com
sintomas®. Esses e outros fatores estdo relacionados aos problemas socioespaciais no Distrito
Federal, das desigualdades que devem estar no centro das estratégias de governanca territorial,
bem como no enfrentamento da pandemia e suas consequéncias.

A pandemia alterou, também, a ocupacdo democratica de espacos politicos no Distrito
Federal. O impedimento de reunibes presenciais entre parlamentares com acompanhamento do
publico diminuiu o debate e impossibilitou a pressdo popular nas votagoes. Isso porque 0 meio
digital utilizado como método paliativo para continuidade das atividades politicas criou
dificuldades, como a de captar o dissenso nas deliberacGes (Azevedo, 2023).

Para além dos desafios e medos vivenciados pela sociedade, os profissionais da Saude
também enfrentaram um desafio sem precedentes. Muitos desses profissionais pagaram com a
prépria vida na luta diaria e sem trégua para salvar pessoas. Na area da Saude, a Fiocruz apontou

gue a pandemia teve impactos consideraveis na salde mental de seus profissionais: 24,1%

" Disponivel em: https://www.ipe.df.gov.br/estudo-revela-o-impacto-da-pandemia-no-mercado-de-trabalho-da-
area-metropolitana-de-brasilia/. Acesso em: 24 out. 2023.

8 Disponivel em: https://noticias.unb.br/artigos-main/5495-pandemia-e-crise-economica-no-df. Acesso em: 24
out. 2023.

° Disponivel em: https://www.observatoriodasmetropoles.net.br/a-pandemia-de-coronavirus-e-as-desigualdades-
socioespaciais-no-distrito-federal/. Acesso em: 24 out. 2023.
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contavam com acompanhamento/tratamento psicolégico ou psiquiatrico antes da pandemia, e
0 percentual aumentou em 13,9% durante a pandemia. As condicGes de trabalho e as exigéncias,
especialmente em cenario pandémico, reforcaram a necessidade de atencéo especial para essa
questdo. A maioria dos profissionais que participaram da pesquisa eram mulheres; mais de 50%
trabalhavam em hospitais e/ou em unidades de pronto-atendimento; os outros atuavam na
Atencdo Priméria a Satde e em outros lugares (Marques, 2022).

O Instituto de Pesquisa e Estatistica do Distrito Federal (IPEDF, 2023) divulgou um
estudo que apresentou um panorama sociodemografico da Seguranca Alimentar e Nutricional
no Distrito Federal. Esse estudo revelou que 21% das residéncias convivem com algum grau de
inseguranca alimentar, medido pela incerteza de acesso a refeigdes, rupturas nos padroes de
alimentacdo e até mesmo a fome diariamente. Essa inseguranca impacta diferentes grupos de
formas desiguais, por exemplo, as residéncias com protagonismo feminino e aquelas que tém
criancas na faixa etaria dos 0 aos 6 anos sdo os mais afetados. Assim como as residéncias
chefiadas por mulheres negras no DF, que tém um indice trés vezes maior de inseguranca
alimentar do que as chefiadas por homens nédo negros (Rios, 2020).

No tocante a Seguranca Alimentar e Nutricional do Distrito Federal, o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) apontou, em setembro de 2020, que 319 mil
domicilios do Distrito Federal estavam em situacdo de inseguranca alimentar. Pelo contexto,
essa realidade foi agravada pela pandemia da Covid-19. Entre 2013 e 2020, os casos graves
tiveram um aumento de 250%. Ainda de acordo com o IBGE, cerca de 207 mil residéncias do
DF, em 2020, estavam no nivel leve de inseguranca alimentar e 49 mil residéncias se
enquadravam no nivel grave (Rios, 2020). Vale ressaltar que o desemprego e a fome nesses
territorios foram mais altos. As desigualdades sociais no Distrito Federal favoreceram a
disseminacédo e a letalidade da Covid-19. Esse € um indicativo da necessidade de politicas
publicas que visem reduzir as desigualdades, compreendendo que pensar nas necessidades da
populacédo de forma territorializada pode ser um mecanismo chave de governanga que minimize
riscos e vulnerabilidades e que crie resiliéncias sociais frente as tragédias como a pandemia da
Covid-19.

Os dados da Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios (PDAD, 2021) mostraram
elementos determinantes para analise do que foi vivido pelos territorios do DF e que deixam
latente onde a atuagé@o do Poder Publico néo foi efetiva, deixando a mercé da propria sorte quem
mais precisou do Estado.

As crises sanitaria e humana provocadas pela Covid-19, com consequéncias graves nas

esferas sociais e econdmicas, causaram e vém causando impactos a salde em diferentes
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dimensdes da vida cotidiana das pessoas, atingindo, principalmente, os grupos populacionais
mais vulneraveis (periféricos), sem acesso as politicas publicas, tendo seus direitos
negligenciados ou fragilizados, e muitas vezes ndo dispondo de recursos para sua sobrevivéncia.

Essas questbes tém intensificado o impacto das consequéncias da Covid-19 nestas
localidades, como na Cidade Estrutural e no Sol Nascente e Por do Sol. O atual contexto exige
uma nova abordagem da Saude, que transcenda a visdo de salude como sistema ou estrutura
(The Lancet, 2020), com acdes estratégicas que atuem sobre os Determinantes Sociais da Saude
(DSS), considerando o territorio como um espaco de producdo e reproducdo da vida, onde as

politicas e as a¢des publicas ocorrem e podem ou nao resolver as necessidades locais.

2.9 DADOS ESTRUTURADOS DOS TERRITORIOS DO SOL NASCENTE E POR DO
SOL E CIDADE ESTRUTURAL

A Regido Administrativa do Sol Nascente e Pér do Sol é considerada, atualmente, a
maior favela do Brasil. Em 1970 surgiram novos setores habitacionais como a expansdo de
Ceiléndia e, de forma nédo planejada, estruturou-se um projeto de realocacdo da populacgao que,
a época, morava em areas irregulares. Em 1990, o setor de Sol Nascente comegou a ser ocupado
e continuou, de forma acelerada e desordenada. Apenas 28 anos mais tarde foram reconhecidos
como habitacdo regularizada como parte de Ceilandia (IPEDF, 2021).

Sua area atual € de 4.049,17 hectares, com uma populacgdo que tem como abastecimento
de &gua o reservatorio do Descoberto. As areas de Educacdo, Assisténcia Social e Saide, em
sua grande maioria, ainda sdo de responsabilidade da Regido Administrativa de Ceilandia. A

area de educacdo de Ceilandia é responsavel pelo acolhimento dos estudantes.
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Figura 1 - Distribuicdo da populacéo por faixas de idade e sexo, Sol Nascente/Por do Sol, 2021
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Fonte: Relatério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de Sol Nascente/Por do Sol
CODEPLAN.

A populacdo do Sol Nascente e Pér do Sol é predominantemente jovem, com recorte
etario de 15 a 24 anos. Isso sinaliza que hé& necessidade de politicas publicas voltadas para a
juventude, com foco na cultura e educacdo. Outro recorte que chama atencao € das criangas até

4 anos. Reforca a necessidade de creches em tempo integral, demanda antiga da comunidade.
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Figura 2 - Distribuigdo da populagéo por arranjos domiciliares, Sol Nascente/Por do Sol, 2021
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Fonte: Relatdrio de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de Sol Nascente/Por do Sol
CODEPLAN

A distribuicéo da populagéo por arranjos domiciliares traz 10,8% de mulheres que criam
seus filhos sozinhas. Reforcar as politicas publicas para a primeira infancia e as voltadas para

as mulheres impactara positivamente no pleno desenvolvimento das familias monoparentais.
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Figura 3 - Distribui¢do da populagéo por sexo, Sol Nascente/Por do Sol, 2021

Feminino

Masculino

Fonte: Relatdrio de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de Sol Nascente/Por do Sol
CODEPLAN

A populacdo do Sol Nascente e Pér do Sol, no que diz respeito a distribuicdo por sexo,
esta bem igualitaria: 50,3% sdo do sexo feminino, e 49,7% do sexo masculino.
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Figura 4 - Distribuicdo da populacéo por raga/cor da pele, Sol Nascente/Pér do Sol, 2021
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Fonte: Relatério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de Sol Nascente/Por do Sol
CODEPLAN

Com relagdo as pessoas autodeclaradas pardas, no Sol Nascente e Pér do Sol, elas
representam a grande maioria com 53,9%. Percentualmente, os pardos representam 45,3% da
populacdo brasileira, com o maior peso relativo, os brancos 43,5%, pretos 10,2%, indigenas
0,8% e amarelos 0,4% (IBGE, 2022).
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Figura 5 - Distribui¢do da populacéo por estado civil (14 anos ou mais), Sol Nascente/Pér do Sol, 2021
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Fonte: Relatdério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de Sol Nascente/Por do Sol
CODEPLAN

Por ser um territério com maioria da populagédo jovem, o estado civil da populagéo
reflete a predominancia de pessoas solteiras, 56.2%. O dado traz a importancia de se investir

em Educacéo e na geracéo de trabalho e renda.

Figura 6 - Principais estados de nascimento das pessoas que vieram de fora do DF, Sol Nascente/Por do Sol, 2021
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Fonte: Relatério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de Sol Nascente/P6r do Sol
CODEPLAN

Os trés estados que compdem a grande maioria das pessoas nascidas fora do DF e que
vivem no Sol Nascente e Por do Sol sdo Piaui, Maranhdo e Bahia, com um total de 54.1%. Os
dados mostram uma populagdo constituida por maioria nordestina, muito semelhante a

Ceilandia.

Figura 7 - Distribui¢8o das pessoas com plano de sadde, por tipo de cobertura, Sol Nascente/Por do Sol, 2021

Plano de saude privade

Tipo de plano Coparticipagao/franquia
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Individ ual/ Coletivos Coletivos
Familiar (empresarial) (adeséo) 5im

Fonte: Relatério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de Sol Nascente/P6r do Sol
CODEPLAN

A maioria esmagadora da populacdo do Sol Nascente e Pér do Sol é dependente do
Sistema Unico de Satde (SUS), 94%. Entretanto, o atendimento & populac&o do territorio conta
com 5 UBSs, 1 UPA e nenhum hospital. Apenas 6% da populagdo conta com plano de saude
privado.
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Figura 8 - Ultimo servigo de satde utilizado, Sol Nascente/Por do Sol, 2021
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Fonte: Relatdério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de Sol Nascente/Por do Sol
CODEPLAN.

Os dados mostram que a Atencdo Primaria a Satde (APS), o primeiro nivel de atencao
em salde e a porta de entrada do SUS e toda Rede de Atencdo do SUS, atende 48,6% da
populacdo do Sol Nascente e Por do Sol. E justamente na APS que os fluxos dos servicos da

Rede de Saude séo organizados, do mais simples ao mais complexo.

Figura 9 - Locais predominantes de compra de artigos de alimentac&o, higiene e limpeza, Sol Nascente/Por do
Sol, 2021
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Fonte: Relatério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de Sol Nascente/P6r do Sol
CODEPLAN
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Figura 10 - Locais predominantes de compra de artigos de alimentac&o, higiene e limpeza, Sol Nascente/Pér do
Sol, 2021
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Fonte: Relatdério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de Sol Nascente/Por do Sol
CODEPLAN

Os dados mostram a dependéncia que o territorio do Sol Nascente e Por do Sol ainda
tem da Ceilandia, onde o comércio é mais desenvolvido e ha diversidades comerciais. Cerca de
86.6% da populacdo do Sol Nascente e Por do Sol recorrem a Ceilandia para suas compras
alimentares, higiene e limpeza. Precos mais competitivos praticados nessa localidade atraem a

populacdo do Sol Nascente e Por do Sol.

Figura 11 - Distribuicdo dos domicilios por situacéo de seguranga alimentar nos Gltimos 3 meses, Sol Nascente/Por
do Sol, 2021
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Fonte: Relatdrio de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de Sol Nascente/Por do Sol
CODEPLAN
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Figura 12 - Distribuicdo dos domicilios por situacéo de seguranga alimentar nos tltimos 3 meses, Sol Nascente/Por
do Sol, 2021

Resposta Total %
Total 27.641 100,0
Seguranca 13.871 50,2
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Fonte: Relatdrio de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de Sol Nascente/Por do Sol
CODEPLAN

Os dados trazem uma triste realidade de inseguranca alimentar e fome no Sol Nascente
e Por do Sol. Se somarmos os dados das insegurangas alimentares leve, moderada e grave,
retrata um quadro alarmante: 49,8% da populacao sofre algum grau de inseguranca alimentar.
As desigualdades sociais marcam a constituicdo desse territdrio, e a pandemia da Covid-19
agravou ainda mais essa condicdo. Nao é razodvel admitir que praticamente a metade da
populacdo de um territorio sofra de inseguranca alimentar e ndo haja um fortalecimento das

politicas publicas para lidar com esse mal que aflige todas as faixas etarias.

Figura 13 - Total de requisi¢Bes por ano no Programa do GDF Cartdo Prato Cheio, Sol Nascente e P6r do Sol
2020-2023
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Fonte: Resposta a Manifestacdo de Ouvidoria pela Subsecretaria de Seguranca Alimentar e Nutricional, abril de
2023
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O Governo do Distrito Federal lancou em 2020 o programa Cartdo Prato Cheio, um
complemento na renda familiar para a promoc¢éo da Seguranca Alimentar e Nutricional do DF.
Por ser um programa novo e pouco conhecido, nos anos de 2020 e 2021 as requisi¢cdes foram
baixas no territorio do Sol Nascente e Pér do Sol, com uma média de 5000 solicitacdes nos anos
mais severos da pandemia. Em 2022, saltou para mais de 11.500 solicita¢@es no territorio. Esse
avanco se deu pelo investimento em publicizagdo do novo programa em campanhas de radio e
TV. Entretanto, é importante ressaltar que o programa Cartdo Prato Cheio ndo é uma politica
publica permanente, sendo transitorio.

Jé& a Cidade Estrutural, segundo a PDAD 2021, possui uma area de 738,66 hectares, e 0
abastecimento de agua na RA ¢é realizado pelo reservatorio do Descoberto. A populagéo urbana
da SCIA/Estrutural € de 37.527 pessoas.

Figura 14 - Distribui¢do da populagdo por faixas de idade e sexo, SCIA, 2021
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Fonte: Relatdrio de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de SCIA, CODEPLAN

Assim como o territorio do Sol Nascente e Por do Sol, a Cidade Estrutural apresenta
uma populacdo majoritariamente jovem, com destaque para as faixas etarias que vao dos 15 aos
24 anos.
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Figura 15 - Distribui¢do da populagdo por arranjos domiciliares
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Fonte: Relatdrio de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de SCIA, CODEPLAN

Na Cidade Estrutural, um dos arranjos domiciliares que mais chama atencdo é o
monoparental (feminino), representando 17%. S&o familias em que as mulheres séo as Unicas
responsaveis pelos filhos e por todas as despesas, inclusive da casa. Isso reforca, mais uma vez,
a necessidade de politicas publicas voltadas para essas mulheres, com foco na geragdo de
trabalho e renda, além de Educacdo em tempo integral para os filhos, sem esquecer das
necessidades de creche. Em setembro de 2022, o Supremo Tribunal Federal (STF) definiu que
a Educacdo Infantil (creche e pré-escola) € um direito fundamental que os estados e 0 DF tém
o dever de assegurar, tornando-se um dever constitucional do Estado. No entanto, apesar dessa
decisdo, observamos que sua implementagdo esta longe de ser atendida. No DF, existe uma
demanda de mais de 16 mil vagas apenas para creches, segundo dados do Movimento
Autbnomo de Maes Ativistas (MAMA). As familias monoparentais sdo ainda mais

vulnerabilizadas quando ndo ha uma rede de apoio do Estado.
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Figura 16 - Distribui¢do da populagéo por sexo

Feminino
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Fonte: Relatério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de SCIA, CODEPLAN.

Assim com a Regido Administrativa do Sol Nascente e Por do Sol, a populacdo da

Cidade Estrutural esta bem dividida por sexo: 50,7% masculino e 49,3% feminino.

Figura 17 - Distribui¢do da populagdo por raca/cor da pele, SCIA
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Fonte: Relatdrio de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de SCIA, CODEPLAN.

Cerca de 61,2% da populacdo da Cidade Estrutural se autodeclarou parda. Segundo

dados do Censo 2022 (IBGE), as pessoas que se autodeclararam pardas no DF ja eram maioria
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e houve um ligeiro crescimento, passando a 1.37 milhdes de cidad&os o que corresponde a

48,66% da populagéo.

Figura 18 - Distribuicdo da populagdo por estado civil (14 anos ou mais), SCIA
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Fonte: Relatério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de SCIA, CODEPLAN.

Curioso observar que a Cidade Estrutural apresenta praticamente 0s mesmos nimeros
entre solteiros (47,7%) e casados (47,4%). Segundo os dados da PDAD 2021, no Distrito
Federal, o nimero de solteiros passou de 606,8 mil para 1,1 milhdo. Uma explicacéo para isso

pode ser atribuida ao investimento das pessoas em educacdo e formagoes.
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Figura 19 - Principais estados de nascimento das pessoas que vieram de fora do DF, SCIA, 2021
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Fonte: Relatério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de SCIA, CODEPLAN.

A Cidade Estrutural é composta majoritariamente por nordestinos, conforme revelam os
dados. Os estados da Bahia (23%), Maranhdo (20,3%) e Piaui (18,2%) sdo 0s mais
significativos, totalizando 61,5% das pessoas que vieram de fora do DF e compGem a populacao

deste territorio.
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Figura 20 - Distribui¢do das pessoas com plano de salde, por tipo de cobertura, SCIA
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Fonte: Relatério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de SCIA, CODEPLAN.

Assim como o Sol Nascente e Por do Sol, a maioria esmagadora da populacéo da Cidade
Estrutural é dependente do Sistema Unico de Satde (SUS), representando 95%. Entretanto, o
atendimento a populacdo do territorio conta com Unidades Bésicas de Saude (UBSs), 1 Unidade
de Pronto Atendimento (UPA) e nenhum hospital. Dessa forma, a populagdo precisa buscar
atendimentos em outras Regifes Administrativas (RAs). Apenas 5% possuem plano de saude

privado.



Figura 21 - Ultimo servigo de saude utilizado, SCIA
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Fonte: Relatério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de SCIA, CODEPLAN.
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A Unidade Bésica de Saude (UBS) desempenha um papel essencial no territério, visto

que 73,6% da populacdo afirmou que o ultimo servico de saude utilizado foi em uma UBS.

Inquestionavelmente, a Atencdo Primaria & Salde é a porta de entrada no SUS e de toda a Rede

do SUS. Atualmente, a Cidade Estrutural conta com duas UBSs no territorio.

Figura 22 - Locais predominantes de compra de artigos de alimentacdo, SCIA
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Fonte: Relatério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de SCIA, CODEPLAN.



Figura 23 - Locais predominantes de compra de artigos de alimentacgo, higiene e limpeza, SCIA
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Fonte: Relatério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de SCIA, CODEPLAN.
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O comércio da Cidade Estrutural, segundo a PDAD, atende as necessidades alimentares,

higiénicas e de limpeza para 81,4% da populagdo, que realiza suas compras no préoprio

territorio. A Cidade Estrutural dispde de mercados médios e pequenos, além de uma Feira

Permanente de produtores.

Figura 24 - Distribui¢do dos domicilios por situagdo de seguranca alimentar nos Gltimos 3 meses, SCIA
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Fonte: Relatério de Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios — PDAD 2021 de SCIA, CODEPLAN.
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Os dados revelam que 71,1% da populacdo estd em Seguranca Alimentar, enquanto
28,9% apresentam algum grau de inseguranca alimentar. A desigualdade social e econdbmica
desempenha um papel determinante na seguranca alimentar de qualquer territério, e na Cidade
Estrutural ndo é diferente. O periodo analisado pela PDAD abrange a fase mais severa da
pandemia da Covid-19. Ter quase um terco da populagdo com algum grau de inseguranga
alimentar requer medidas significativas para enfrentar esse grave problema social. Vale
ressaltar que um dos impactos pouco abordados da pandemia é na agricultura familiar e na
disponibilidade de alimentos durante esse periodo.

Medidas adequadas e alinhadas as especificidades locais precisam ser consideradas ao
expandir e fortalecer as politicas publicas.

2.10 A IMPORTANCIA DA PROMOCAO DE TERRITORIOS SAUDAVEIS E
SUSTENTAVEIS

O desenvolvimento baseado em préaticas territorializadas e contextualizadas tem sido
tema de debate académico e de formulacdo de politicas publicas nas ultimas décadas. Seus
principios vao ao encontro da Agenda 2030 e aos seus ODS, com reflexdes e proposicoes para
o desenvolvimento de territorios saudaveis e sustentaveis.

Trazendo esse conceito para a area da Saude Coletiva, € preciso considerar, em primeira
instancia, que o territdrio é a base das a¢des e vivéncias onde as determinantes sociais de saide
se aplicam, transformando-o. “Isso porque os territorios geram transformacgdes e s&o
transformados por processos de desenvolvimento local, regional e global” (Machado et al.,
2017, p. 244). Assim, a dimensao territorial € imprescindivel para se compreender o processo
salde-doenca, tornando-se a base para a observacdo de transformacdes, relacdes, praticas
sociais, politicas, ambientais e determinantes sociais (idem).

De acordo com Machado et al. (2017), na Saude Coletiva, o conceito de Territdrios
Saudaveis e Sustentaveis insere-se de duas formas. A primeira delas esta relacionada a
determinacOes abstratas e teoricas. A segunda diz respeito a determinagdes sociais dentro de
um dado territorio concreto. As duas se relacionam com o0s espacos territoriais historica e
geograficamente e levam em consideracéo as vivéncias cotidianas das pessoas, ou seja, aspectos

sociais e ambientais.



63

Verificamos, assim, a existéncia de um processo de reproducdo social
territorializado e condicionado por fatores determinantes ou pressupostos de
sustentabilidade. Tais pressupostos conformam espacos sociotécnicos e
determinam caracteristicas do tecido social dos territorios que poderdo ou ndo
promover salde, segundo a sua predominancia, presenca ou auséncia
(Machado et al., 2017, p. 245).

O enfoque territorial para as acOes de salde coletiva impacta diretamente no
desenvolvimento considerando que recomendac6es internacionais, como a Agenda 2030 e as
caracteristicas territoriais sofrem influéncia mutua e reciproca trazendo para o centro das
andlises os elementos locais e o papel de cada regido no universo globalizado. Nesse sentido,
0s ODS séo uma importante fonte de orientacdo, mas as necessidades territoriais de cada local
sdo priorizadas (Machado et al., 2017).

Experiéncias e boas préaticas de Territdrios Sustentaveis e Saudaveis foram publicadas
pela Fundacdo Nacional de Saude, do Ministério da Salde em 2021°. Todos eles foram
realizados através de Termo de Cooperagdo Técnica entre Funasa e Fiocruz e baseadas em teses
de doutorado e outras metodologias. Os dados nos déo pistas de como os territorios possuem
respostas para seus problemas quotidianos e como aliar o conhecimento popular do

conhecimento cientifico, focados na cooperacéo.

2.11 SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL DO BRASIL - UMA
PERSPECTIVA SOBRE A SITUACAO DA FOME NO BRASIL DO SECULO 21

’

“Gente é pra brilhar. Nao pra morrer de fome.’

Caetano Veloso

10 para acessar 0 material completo, acesse: BRASIL. FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE. Territorios
sustentaveis e saudaveis: experiéncias de saide ambiental territorializadas, experiéncias e praticas. Brasilia:
Funasa, 2021. Disponivel em: https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=&cad=
rja&uact=8&ved=2ahUKEw;jf89jJw4SCAXxXuj5SUCHQtBCbUQFNoECBgQAQ&url=https%3A%2F%2Freposit
orio.funasa.gov.br%2Fbitstream%2Fhandle%2F123456789%2F680%2FTSS_VOLUME_2.pdf%3Fsequence%3
D1%26isAllowed%3Dy&usg=A0vVaw0GaSiMGdeaUcTFXKBING0s&0pi=89978449. Acesso em: 24 out.
2023.
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2.11.1 Contextualizacéo

O flagelo da fome no Brasil é um fenémeno complexo que envolve uma intricada rede
de problemas e desafios interligados. Vai além da simples escassez de alimentos e envolve uma
série de questdes estruturais, econdmicas, sociais e politicas que impactam a seguranca
alimentar e nutricional de milhGes de brasileiros. Os fatores socioecondmicos e politicos que
podem influenciar a fome sdo variados: conflitos e instabilidade politica, mas politicas
governamentais, pobreza e desigualdade social, falta de acesso a alimentos nutritivos,
distribuicdo deficiente de recursos e riqueza, mudancas climaticas, desastres naturais, falta de
investimento na agricultura familiar entre outros.

No Brasil, alguns destes fatores socioeconémicos séo conhecidos, e costuma-se dizer
que o territério € abencoado por ser muito produtivo e o pais ndo ter sido vitima (até
recentemente) de mudancas climaticas e desastres naturais. As raizes desses fatores
socioecondmicos que desencadearam esse flagelo remontam ao periodo colonial, quando a
prioridade da exportacdo de matérias-primas, em detrimento do abastecimento do mercado
interno, resultou na escassez de alimentos para a populacédo local. Isso gerou uma disparidade
na distribuicdo de recursos basicos e alimentares, contribuindo para a continuidade da fome e
da inseguranca alimentar entre as comunidades mais vulneraveis, que se viram diretamente
afetadas na sua capacidade de garantir o acesso a alimentos suficientes, criando um legado
historico de desequilibrio e caréncia nutricional que persiste até a atualidade.

Nos tempos mais atuais, o periodo mais severo da fome no Brasil recente foi durante a
década de 1980, quando cerca de 40% da sua populacdo vivia em extrema pobreza e um dos
efeitos da inflacdo elevada era um panorama de inseguranca alimentar na populagdo do pais.
Com a redemocratizacéo, o pais passou a ter politicas publicas dedicadas ao combate a Fome,
ao aumento da seguranca alimentar e ao acesso a satde, por meio da Constitui¢do de 1988, com
a criacdo do Sistema Unico de Satide (SUS), Lei n.° 8.080 de setembro de 1990.

Em 1993, com o intuito de assessorar diretamente as politicas e programas federais
relacionados a seguranga alimentar e nutricional, a Presidéncia da Republica estabeleceu o
Conselho de Seguranga Alimentar e Nutricional (CONSEA). Posteriormente, em 1999, foi
criada a PNAN - Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo, visando garantir a qualidade dos
alimentos, incentivar praticas alimentares saudaveis, prevenir e controlar problemas

nutricionais e promover agdes para possibilitar o acesso equitativo aos alimentos.
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2.11.1.1 Século 21

No advento do século 21, o Brasil ainda enfrentava uma realidade alarmante de fome,
inseguranca alimentar e desnutricdo. Segundo dados do Instituto de Pesquisa Econémica
Aplicada (IPEA), no ano de 1999 cerca de 22 milhdes de pessoas viviam em familias com renda
inferior & linha de indigéncia, correspondendo a 14,5% da populacgéo, e 53 milhGes de pessoas
viviam em familias com renda inferior a linha de pobreza, correspondendo a 34,1% da
populacéo.

A partir da posse do Presidente Luiz Inacio Lula da Silva, em 2003, o Brasil vivenciou
varias transformac0es significativas no que diz respeito ao combate & fome e ao estabelecimento
do conceito fundamental de Seguranga Alimentar e Nutricional, aliando a essa luta a elaboracgéo
de legislacdo que viabilizasse a acdo do Estado nessa enorme empreitada.

Durante essas transformacdes, e tendo por base a estrutura ja criada com o CONSEA e
a Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo (PNAN), vérias politicas publicas muito
relevantes foram implementadas, como o “Programa Fome Zero” e o “Programa de Aquisi¢ao
de Alimentos (PAA)”, em 2003, e o Programa Bolsa Familia, em 2004, entre outros. Estes
programas trouxeram melhorias significativas para a populacdo brasileira, sobretudo de baixa
renda. Do mesmo modo, também se alcancaram impactos significativos por meio de programas
de distribuicéo de alimentos e iniciativas de agricultura familiar.

A implementacdo desses programas resultou no acesso a alimentos mais saudaveis e
diversificados em todo o Brasil. Além disso, ofereceu auxilio financeiro direto as familias em
situacdo de vulnerabilidade e acGes de inclusdo social, como acesso a educacado e salde. Essas
medidas contribuiram para a diminuicdo da pobreza abjeta e, por consequéncia, da fome. E
relevante salientar que apos a introducdo desses programas, houve avangos consideraveis na
reducdo da desnutri¢do infantil e na melhoria dos indicadores sociais, elevando o Brasil a um
lugar de destaque no panorama internacional.

Durante a primeira década dos anos 2000, o Brasil acompanhou a tendéncia global em
relagdo a Fome. Foram anos em que a Organizacdo das NacGes Unidas para Alimentacao e
Agricultura (FAO) relatou uma reducdo significativa do nimero de pessoas subnutridas em
todo o mundo. Durante essa década, segundo dados do IBGE, o nimero de brasileiros em
situagdo de inseguranca alimentar grave foi reduzido & metade, havendo uma diminuigéo de

14,99 milhdes de pessoas em 2004 (8,2% da populacdo) para 11,3 milhdes de pessoas em 2009
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(5,8% da populacdo) e aproximadamente 7,2 milhdes em 2013. Essa diminuigdo equivaleu a
um aumento da seguranca alimentar de 65,1% em 2004 para 77,4% em 2013.

No entanto, em cinco anos, os indices da fome voltaram a subir. Até 2018, o nimero de
domicilios sem acesso regular a alimentacdo béasica aumentou em 71,5% e a seguranca
alimentar teve queda de 13,7%, atingindo aproximadamente 10,3 milhdes de brasileiros nessa
condicdo, equivalendo a praticamente 5% da populacdo do pais. Foi a chamada inseguranca
alimentar moderada que mais pesou nessa estatistica, com um aumento de 87,53%, enquanto a
inseguranca alimentar grave, a fome, cresceu 48,8% no Brasil. Esses sdo dados do IBGE
levantados entre junho de 2017 e julho de 2018, tém em conta apenas moradores em domicilios
permanentes; por isso, estdo excluidas as pessoas em situacdo de rua, 0 que agravaria 0s

numeros do levantamento no que tange a fome.

2.11.2 Impacto da eficacia dos programas governamentais na reducao da fome

Os dados sobre a tendéncia da Seguranca Alimentar refletem a eficacia das politicas
publicas direcionadas a alimentacdo. Durante o periodo da Pesquisa Nacional por Amostra de
Domicilios (PNAD), de 2004 a 2013, houve um aumento no percentual da populacdo em
situacdo de seguranca alimentar, passando de 64,8% para 77,1%. No entanto, ap6s 2013,
ocorreu uma queda expressiva para cerca de 44% até o ano de 2020, acompanhada por um

aumento no percentual da populacdo em situacdo de inseguranca alimentar grave e moderada.

2.11.2.1 Breve descri¢do dos Programas governamentais de combate a fome, implementados
a partir de 2003

Os programas governamentais citados na sequéncia remetem ao enfrentamento
responsavel do Estado frente a inseguranca alimentar e fome por meio da concepcéo,
implementacdo e fortalecimento das politicas publicas focadas na Seguranca Alimentar e
Nutricional. O Brasil saiu do mapa da fome em 2014 por investir em Salde, investir em
Seguranga Alimentar e Nutricional, investir na geracéo de trabalho e renda. Isso precisa ser
pontuado para que a compreensao pelo que passamos no periodo mais severo da pandemia da

Covid-19, 2020 e 2021, no que diz respeito a Seguranca Alimentar, ndo seja esquecido. Houve
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0 desmantelamento sistematico de toda uma rede que foi construida para que o pais tivesse
condigdes de enfrentar esse mal social.

Os territdrios do Sol Nascente e P6r do Sol e Cidade Estrutural sdo exemplos da atuacao
precéria do Estado no periodo da pandemia e ap0s, quando o pais voltou para 0 mapa da fome

e apresentou mais de 33 milhdes de pessoas no Brasil com inseguranga alimentar e fome.

Programa Fome Zero (2003): “E um programa criado para combater a fome e as suas causas
estruturais, que geram a exclusdo social. Em outras palavras, o Fome Zero foi criado para
garantir a seguranca alimentar de todos os brasileiros e brasileiras. Seguranca alimentar € mais
do que acabar com a fome hoje. Ter seguranca alimentar significa garantir que todas as familias
tenham condicBes de se alimentar dignamente com regularidade, quantidade e qualidade
necessarias a manutencdo de sua saude fisica e mental.

Esse programa reine um conjunto de politicas publicas que envolvem os trés niveis de governo:
o federal, o estadual e o municipal. No caso do governo federal, compromete todos os
ministérios. Porém, a grande protagonista do Fome Zero é a sociedade brasileira. De sua
mobiliza¢ao depende o éxito do programa” (Fonte: Brasil. Ministério do Desenvolvimento e

Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome, 2009).

Programa Bolsa Familia (2004): “E um programa federal de transferéncia direta e indireta de
renda que integra beneficios de assisténcia social, saude, educacdo e emprego, destinado as
familias em situacdo de pobreza. O Programa Bolsa Familia também oferece ferramentas para
a emancipacdo socioeconomica da familia em situagdo de vulnerabilidade social”. Fonte:

saude.com.br

PAA - Programa de Aquisicdo de Alimentos (2003): “E um programa que promove o acesso
a alimentacdo e incentiva a agricultura familiar. O programa compra alimentos produzidos pela
agricultura familiar, com dispensa de licitacdo, e os destina as pessoas em situacdo de
inseguranca alimentar e nutricional e aquelas atendidas pela rede socioassistencial, pelos
equipamentos publicos de seguranga alimentar e nutricional e pela rede pablica filantropica de
ensino”. Fonte: Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a

Fome.

PNAE - Programa Nacional de Alimentagéo Escolar: Embora o PNAE tenha sido criado a

12 de julho de 1955 por meio da lei n.°1719, durante o governo de Getulio Vargas, o programa
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foi expandido com uma série de ampliagcGes e mudancas. Foi dado maior foco a qualidade dos
alimentos fornecidos aos estudantes e a inclusdo de alimentos da agricultura familiar. Foram
implementadas politicas que fomentaram a producdo e consumo de alimentos saudaveis, a
compra direta de alimentos produzidos por agricultores familiares e a capacitacdo de
profissionais na area da nutricdo. “O Programa Nacional de Alimenta¢do Escolar (PNAE)
consiste no repasse de recursos financeiros federais para o atendimento de estudantes
matriculados em todas as etapas e modalidades da educacdo basica nas redes municipal,
distrital, estadual e federal e nas entidades qualificadas como filantropicas ou por elas mantidas,
nas escolas confessionais mantidas por entidade sem fins lucrativos e nas escolas comunitérias
conveniadas com os Estados, o Distrito Federal e os Municipios, com o objetivo de contribuir
para o crescimento e o desenvolvimento biopsicossocial, a aprendizagem, o rendimento escolar
e a formacdo de habitos alimentares saudaveis dos alunos, por meio de acbes de educacdo
alimentar e nutricional e da oferta de refeicbes que cubram as suas necessidades nutricionais

durante o periodo letivo”. Fonte: Fundo Nacional de Desenvolvimento da Educag&o.

P1MC - Programa “Um Milhio de Cisternas” (2003): “Tem o objetivo de garantir o acesso
a agua de qualidade. Por meio do armazenamento da dgua da chuva em cisternas construidas
com placas de cimento ao lado de cada casa, as familias que vivem na zona rural dos municipios
do Semiérido passam a ter 4gua potavel a alguns passos. Nao se faz mais necessario o sacrificio
do deslocamento de quildmetros para buscar agua para fazer café, cozinhar e beber”. Fonte:

Articulacdo do Semiarido Brasileiro (ASA)

Guia Alimentar para a populagdo brasileira (2006): “O Guia Alimentar para a Populagio
Brasileira se constitui em uma das estratégias para implementacdo da diretriz de promocéo da
alimenta¢do adequada e saudavel que integra a Politica Nacional de Alimentagdo e Nutrigdo”.
“O Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira se constitui como instrumento para apoiar e
incentivar praticas alimentares saudaveis no ambito individual e coletivo, bem como para
subsidiar politicas, programas e a¢fes que visem a incentivar, apoiar, proteger e promover a
saude e a seguranca alimentar e nutricional da populacdo”. Fonte: Guia Alimentar para a

populacéo brasileira — Coordenacgédo-Geral de Alimentacao e Nutricdo do Ministério da Saude
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2.11.2.2 Tempos desafiadores

A década entre 2010 e 2020 trouxe ao Brasil alguns desafios consideraveis, tais como a
crise econémica e politica, juntamente com a falta de investimentos consistentes em politicas
sociais. A persistente desigualdade socioeconémica, juntamente com o desemprego e a inflagéo,
teve um impacto muito negativo na situacdo alimentar de uma por¢do consideravel da
populacdo. Essa situacdo atingiu fortemente a capacidade das familias mais vulneraveis de
terem acesso a alimentacdo regular de qualidade.

Em 2013, a percentagem de brasileiros em situacao de inseguranca alimentar grave foi
de 3,6%, correspondendo a 7,22 milhdes de pessoas. No ano seguinte, o Brasil saiu do mapa da
fome, sendo que a ONU, que organiza essa ferramenta, considera o valor de 5% da populacéo
em situacdo de inseguranca alimentar grave o parametro para inserir paises no mapa. Em 2018,
0 percentual subiu para 5%, correspondendo a 10,28 milhdes de pessoas.

No primeiro dia do ano de 2019, por meio da Medida Provisoria 870, o Presidente Jair
Bolsonaro extinguiu 0 CONSEA, que vinha tendo um papel crucial nas politicas de combate a
fome realizadas no Brasil nos ultimos 15 anos. Apesar das tentativas de parlamentares e da
sociedade civil para reverter essa decisao, tanto o Congresso quanto o Senado votaram a favor
da medida do presidente, resultando na extingdo permanente do Conselho. A reducdo do
orcamento do Programa de Aquisi¢do de Alimentos (PAA), cujo orcamento vinha sofrendo
cortes, também foi uma medida que contribuiu para o aumento da fome - em 2021 houve uma
reducao orcamentaria de 75% em comparacao com 0 ano anterior.

O final da década é também marcado pelo aparecimento do virus Covid-19 no inicio de
2020 e sua subsequente pandemia. Esse fendmeno mundial, e dificil de controlar, agravou ainda
mais a situacao dos anos anteriores e fez ampliar a inseguranca alimentar e fome causadas pelo
aumento do desemprego e da instabilidade econémica. A pandemia evidenciou as caréncias das
populacbes mais vulneraveis, as desigualdades sociais e a necessidade urgente de medidas de
protecdo social e apoio a essas comunidades, por meio da distribuicdo de cestas basicas e a
intensificacdo de programas de assisténcia social, entre outros.

Tendo em vista que o Brasil atravessava um quadro de crise econdémica e aumento do
desemprego, agravado durante a pandemia de Covid-19, a fome aumentou por todo o pais.

Observe-se que, segundo os dados do PNAD, houve uma diminuicdo da taxa de

desemprego a partir de 2021, no entanto, a inseguranca alimentar aumentou, devido ao aumento
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dos precos dos alimentos basicos, sobretudo dos itens que compdem a cesta basica, impactando
diretamente a alimentac&o dos setores populacionais mais vulneraveis.

O levantamento do IBGE feito em 2020 trouxe também algumas outras conclusées: o
Brasil atingiu o nivel mais baixo de individuos com alimentacgéo plena e regular dos ultimos 15
anos. Cerca de 40% da populagdo que vive em zonas rurais é mais afetada pela fome e
inseguranca alimentar, enquanto em zonas urbanas a porcentagem € de 23%. No que diz
respeito a fome por regido, o Nordeste € o mais afetado por esse flagelo, contando com 41,5%
do total de pessoas que sofrem de fome e inseguranca alimentar no pais. O IBGE mostrou
também que metade das criancas brasileiras de até quatro anos vive em agregados familiares
com inseguranca alimentar de grau variado — 34,2% delas em domicilios com inseguranca
alimentar leve, 10,6% com inseguranca alimentar moderada, e 5,1% com inseguranca alimentar
grave, a que comumente chamamos de fome.

Conforme esse levantamento do IBGE, mais da metade dos domicilios onde ha fome
sdo chefiados por mulheres, e naturalmente, quanto maior o nimero de pessoas pertencentes ao
mesmo agregado familiar, menor é o acesso a alimentacdo plena. Existem também
comportamentos que em nada ajudam a aliviar a fome, pois o levantamento aponta igualmente
que os brasileiros gastam mais dinheiro com jogos e apostas que com arroz, item que pesa mais

no orgamento de familias com inseguranga alimentar.

2.11.3 Impactos da Pandemia de Covid-19 na Fome

O agravamento da situacao da fome durante a pandemia de Covid-19 teve um impacto
significativo no Brasil, levando em 2022 o pais a aparecer novamente no mapa da Fome da
Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU). Segundo dados da Organizacdo Pan-Americana da
Saude (OPAS), em 2020, a fome aumentou de 8,4% para 9,9% mundialmente, tendo essa
percentagem ultrapassado o crescimento populacional. 1sso corresponde a mais de 2,3 bilhdes
de pessoas (30% da popula¢do mundial) sem acesso a alimentagdo adequada. A esse numero
podem-se adicionar mais trés bilhGes de pessoas neste planeta que também ndo tém acesso a
alimentac&o saudavel devido aos custos incomportaveis para o seu rendimento. E de destacar
também que mais de 149 milhdes de criancas menores de cinco anos sofrem de atrasos e

debilidades no crescimento e outras 45 milhdes estdo acima do peso. As projecdes apontam que
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de 83 a 132 milhGes de pessoas poderdo enfrentar inseguranca alimentar devido a recessao e
abrandamento econémico desencadeado pela necessidade de isolamento durante a pandemia.
Conforme as projecGes atuais do Estado da Seguranca Alimentar e Nutri¢do no Mundo,
calcula-se que a Meta 2 do Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel (Fome Zero até 2030)
ndo sera alcancada por uma margem de quase 660 milhGes de pessoas. Dentro desse numero,
aproximadamente 30 milhdes de pessoas podem estar associadas aos efeitos de longo prazo

ocasionados pela pandemia.

2.11.3.1 Situacdo recente

Em 2023, o Brasil continua a enfrentar desafios persistentes em relacdo a fome e a
inseguranca alimentar. Ainda ha uma parcela significativa da popula¢do vivendo em condigdes
precarias, com dificuldades de acesso regular a alimentos nutritivos e em quantidade
insuficiente. A instabilidade econémica, a falta de politicas nos anos recentes e 0 aumento dos
precos dos alimentos séo fatores que continuam a afetar negativamente a seguranca alimentar
e nutricional do pais. Segundo a ONU, o Brasil retornou ao mapa da fome em 2022 depois de
oito anos fora dessa classificacao.

No entanto, apesar desses desafios, € importante ressaltar iniciativas positivas e a
capacidade de resiliéncia de diferentes setores da sociedade. Organizag¢des ndo governamentais,
movimentos sociais e iniciativas comunitarias tém desempenhado papéis cruciais na
distribuicdo de alimentos, no incentivo da agricultura familiar e na implementagcdo de
estratégias de seguranca alimentar em comunidades vulneraveis.

As politicas publicas adotadas com a redemocratizacao e reforcadas a partir da posse do
Presidente Lula em 2003, foram reduzidas e essa realidade aliada a tempos de crise econémica
e pos-pandemia agrava o panorama da inseguranca alimentar em todo territério nacional. Para
superar os desafios persistentes da fome, sdo necessarias politicas publicas mais abrangentes e
efetivas, que promovam ndo apenas a distribuicdo de alimentos, mas também o acesso a
empregos dignos, a Sadde de qualidade, & Educagéo e o incremento e fortalecimento da
agricultura familiar. Investimentos continuos em programas sociais, aliados a medidas de
fomento & producdo agricola local, sdo fundamentais para garantir o direito humano bésico a

alimentos adequados, saudaveis e sustentaveis para todos os brasileiros.
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Em sintese, a jornada contra a fome no Brasil entre 2018 e 2023 reflete recuos, desafios
acrescidos e a necessidade continua de realinhar esforcos conjuntos de diferentes setores da
sociedade e do poder pablico para garantir a erradicacdo definitiva desse flagelo e assegurar a

todos os brasileiros o direito fundamental a alimentacao digna e de qualidade.

2.11.4 Plano Brasil sem Fome (2023)

O Plano Brasil Sem Fome, que teve seu ponto de partida a 31 de agosto de 2023, é uma
iniciativa do Governo Federal, liderado pelo presidente Lula e pelo ministro do
Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome, Wellington Dias, para
impulsionar a estratégia nacional de erradicacdo da fome e da inseguranca alimentar. Os
objetivos principais sdo tirar o Brasil do mapa da fome até 2030, reduzir gradualmente as taxas
totais de pobreza e reduzir a menos de 5% o percentual de domicilios com inseguranca alimentar
grave. No imediato, pretende-se assegurar trés refeicdes diarias de qualidade a precos acessiveis
para todos os brasileiros. A mobilizacdo social é essencial e esta incluida no plano, com o
envolvimento de estados e entidades, no sentido de realizar conferéncias nacionais para discutir
e direcionar a¢des para combater a fome no pais.

E sabido que o Brasil é um pais extremamente rico na agricultura e pecudria, sendo o
maior produtor mundial de proteina animal e o terceiro maior produtor de gréos.
Simultaneamente, o pais tem conhecimento cientifico e tecnoldgico. Apesar disso, dados de
2022 mostraram que entre 2020 e 2022, cerca de 33 milhdes de pessoas no Brasil viviam em
situacdo de inseguranca alimentar grave, representando 4,7% da populacdo sem acesso
adequado a alimentacdo e levando o pais a ser incluido novamente no mapa da fome da
Organizacdo das Na¢fes Unidas para a Alimentacdo e Agricultura (FAO). Apos 20 anos do
lancamento do Programa Fome Zero, numeros tdo elevados nos deixam perplexos num pais
onde néo falta comida. Por isso, 0 Governo Federal anunciou novas ag¢des do Plano Brasil sem
Fome para retirar de novo o pais do mapa da Fome da FAO. O plano abrange 80 agdes e
programas com mais de 100 metas propostas por 24 ministérios, que compdem a Camara
Interministerial de Seguranga Alimentar e Nutricional (CAISAN), divididos em trés eixos
fundamentais: acesso a renda por meio da criacdo de emprego, seguranca alimentar e

mobilizacdo contra a Fome. A estratégia prioriza grupos em situacdo de vulnerabilidade, como
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familias chefiadas por mulheres com criangas pequenas, pessoas em situacdo de inseguranca
hidrica, mulheres negras, entre outros.

Uma das iniciativas relevantes do plano é a reformulacdo do Bolsa Familia, com énfase
na primeira infancia. O programa estabeleceu um valor minimo de R$ 142,00 (cento e quarenta
e dois reais) por pessoa, juntamente com um beneficio adicional de R$ 150,00 (cento e
cinquenta reais) para criangas até seis anos e de R$ 50,00 (cinquenta reais) para gestantes,
criancas e adolescentes entre sete e 18 anos incompletos. De acordo com informacgdes do
governo Federal, até junho, o novo Bolsa Familia ja tinha retirado 18,5 milhdes de pessoas da
linha da pobreza.

O desperdicio alimentar é algo que afeta muito o pais e que é simbolo da desigualdade
social brasileira. Desse modo, o Plano Brasil Sem Fome introduz iniciativas para reduzir o
desperdicio de alimentos no pais e para apoiar a agricultura familiar, e propde acdes para
mapear e cuidar melhor das areas com maiores indices de inseguranca alimentar. Para esse
efeito, a integracdo de informagdes entre Cadastro Unico, SUS e sistemas de assisténcia social
é fundamental para identificar e atender as necessidades das familias em situacdo de fome e

desnutricdo.

2.11.4.1 Perspectivas futuras e desafios

Entre os dias 20 e 23 de junho de 2022, teve lugar no Rio de Janeiro o Encontro Nacional
contra a Fome. Um evento de trés dias de palestras e discussdes com a presenca de
representantes de organizagdes da sociedade civil e de dezenas de movimentos e coletivos. No
encerramento do encontro, foi assinada uma Carta Final por 26 organizaces e movimentos
sociais, com destaque para a Oxfam Brasil, com dez propostas concretas de medidas para
solucionar o flagelo da fome no pais. S&o elas:

“1. Retomada da valorizagdo do salario-minimo, iniciando-se com um abono emergencial em
janeiro de 2023 que reponha o seu poder aquisitivo corroido pela inflagdo dos alimentos nos
ultimos anos e revisdo da Reforma Trabalhista, com a reposi¢éo dos direitos subtraidos dos(as)
trabalhadores(as).

2. Substituicdo do programa de transferéncia de renda em vigor, retomando as referéncias de

sucesso abandonadas e o fortalecimento do Sistema Nacional de Assisténcia Social e
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gerenciamento do Cadastro Unico (CADUNICO), de forma a incluir a populagdo em condigéo
de extrema pobreza e pobreza, com atualizacdo periddica do valor real do repasse.
3. Revogacdo do Teto de Gastos, o fim do Orcamento Secreto e a ado¢cdo de um modelo de
desenvolvimento econémico inclusivo e sustentavel que gere milhdes de empregos e ocupacdes
de qualidade.
4. Retomada da implementacdo do Sistema Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional
(Sisan) e do Conselho Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional (Consea) no seu formato
original e amparo legal, articulando a Politica Nacional de SAN com a Politica Nacional de
Agroecologia e Producdo Organica.
5. Corregédo imediata do valor per capita do Programa Nacional de Alimentacdo Escolar (Pnae)
repondo as perdas inflacionarias e garantindo correcdo periodica; ampliacdo do conjunto de
acOes de acesso a alimentacdo como restaurantes populares, cestas e bancos de alimentos,
retomada do Programa de Aquisicdo de Alimentos (PAA) da agricultura familiar e camponesa
e dos Programas 1 Milho de Cisternas (P1MC) e Uma Terra, Duas Aguas (P1+2).
6. Aprovacdo de uma politica nacional de abastecimento que privilegie a ampliacdo da
comercializacdo local e formacdo de estoques de seguranca de alimentos basicos, com o
fortalecimento da Conab.
7. Retomada da Reforma Agréria, revogacdo da Lei 13.465/17 (grilagem de terras), demarcacdo
e titulacdo de terras indigenas, implementacdo da Politica Nacional de Gestdo Territorial e
Ambiental de Terras Indigenas, retomada da politica de reconhecimento e titulacdo de
territérios quilombolas e seguir com a suspensao dos despejos das ocupacbes em areas urbanas
e rurais.
8. Fortalecimento das politicas de fiscalizacdo, monitoramento e combate aos agrotdxicos, entre
elas Programa de Anélise de Residuos de Agrotoxicos (PARA) e aprovacdo da Politica
Nacional de Reducdo de Agrotoxicos (PNRA).
9. Adocéo de politicas e programas para superacdo do racismo estrutural. Reparagdo aos povos
tradicionais de matriz africana, ciganos, povos originarios e povos e comunidades tradicionais
o direito de assim serem reconhecidos.
10. Alteracdo radical do sistema tributério nacional, avangando no sentido da realizacdo de uma
Reforma Tributaria Justa, Solidaria, Saudavel e Sustentavel.”
(Fonte: Oxfam.com.br)

Em 2023, o Brasil enfrenta o desafio de lidar com 10,1 milhGes de pessoas passando
fome, de acordo com dados emitidos pela Organizagédo das Nagdes Unidas. Embora a ONU

tenha estabelecido metas ambiciosas para erradicar completamente a fome até 2030, alcangar
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esse objetivo requer esfor¢os coordenados e conjuntos, bem como estratégias realmente
eficazes.

As direcbes e projecdes futuras salientam a urgéncia em adotar abordagens mais
abrangentes e coordenadas. E muito importante identificar e alocar recursos para éareas
especificas que demandam atencdo prioritaria, como o melhoramento de politicas publicas
apropriadas, investimento na agricultura local e familiar, e garantia de acesso justo e equitativo
a alimentacdo.

Os problemas desafiadores do Brasil sdo a desigualdade social, a instabilidade
econdmica e a falta de acesso a alimentos nutritivos. Para superar esses desafios é crucial que
a sociedade civil tenha um papel ativo e, também, que organizacdes ndo governamentais,
movimentos sociais e comunidades se engajem, para a implementacdo de solugdes sustentaveis
e inclusivas, que leve em consideracdo as especificidades de cada territério, com as
potencialidades e economia local, entre outras.

O designio da erradicacdo da fome nédo é apenas uma responsabilidade do governo, mas
de toda a sociedade. Requer o esfor¢o coletivo e o engajamento social ativo, em que a
colaboracdo entre setores é fundamental para assegurar o direito humano fundamental a

alimentacéo digna e de qualidade para todos os brasileiros e brasileiras.

2.11.5 A atual realidade da inseguranca alimentar e nutricional no DF

E impactante constatar que o Distrito Federal tem uma das maiores taxas de fome e
inseguranca alimentar do pais, proporcionalmente a sua populac&o. E o retrato da desigualdade
social brasileira, em que em alguns poucos grupos abastados sobra alimento e em outros grupos
falta comida. O Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEA) apresentou neste ano (2023)
um estudo revelador sobre “Seguranca Alimentar no Distrito Federal: Um Panorama
Sociodemografico”. Os dados desse estudo revelam uma realidade preocupante: em 21%
(196.362) das residéncias do Distrito Federal, os moradores convivem com algum grau de
inseguranca alimentar, o que significa ter de lidar diariamente com a incerteza no acesso a
refeicbes, a mudangas nos habitos alimentares ou até mesmo & fome. O estudo utilizou
informagdes coletadas pela Pesquisa Distrital por Amostra de Domicilios (PDAD) de 2021,
com a inovacao da aplicacdo da Escala Brasileira de Seguranga Alimentar (EBIA). A EBIA é

uma escala psicométrica, que avalia de maneira direta uma das dimensdes da seguranca
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alimentar e nutricional em uma populacdo, por meio da percepcdo e experiéncia com a fome
(MDS, 2014). A partir das analises realizadas foi possivel classificar os domicilios em quatro

situacOes distintas:

Seguranca alimentar — Quando a familia tem acesso regular e permanente a alimentos
de qualidade, em quantidade suficiente, sem comprometer outras necessidades
essenciais;

Inseguranca alimentar leve — Caracterizada pela preocupacéo ou incerteza quanto ao
acesso futuro as refeicdes, além de alimentos de qualidade adequada, resultante de
estratégias para ndo comprometer a quantidade disponivel,

Inseguranca alimentar moderada — Ocorre quando had reducdo quantitativa de
alimentos entre os adultos e ruptura nos padrées de alimentacdo devido a essa reducéo;
Inseguranca alimentar grave — Ocorre quando ha reducdo quantitativa de alimentos
também entre as criancas, portanto, ruptura nos padrdes de alimentacéo resultando na

falta de comida entre todos os moradores, incluindo as criancas.

Os resultados da pesquisa revelaram que a inseguranca alimentar afeta grupos diferentes
de forma desigual. Domicilios chefiados por mulheres e aqueles que abrigam criancas até os 6
anos de idade, enfrentam desafios maiores na seguranca alimentar. A analise apontou também
que a renda e a composicdo do domicilio tém impacto importante na situacdo de seguranca
alimentar das familias.

As residéncias lideradas por mulheres negras no Distrito Federal apresentam um indice
quase trés vezes maior de inseguranca alimentar em comparacdo com aquelas lideradas por
homens ndo-negros. Por exemplo, em domicilios chefiados por mulheres negras, o indice de
inseguranca alimentar atinge 31,9%, enquanto em domicilios chefiados por homens ndo-negros
é de 11,5%, nos domicilios liderados por homens negros 19,1%, e por mulheres ndo-negras
19,2%.

Nas Regifes Administrativas de maior renda (Aguas Claras, Jardim Botanico, Lago
Norte, Lago Sul, Park Way, Plano Piloto e Sudoeste/Octogonal), em que a média domiciliar é
de R$ 15 mil, cerca de 96% dos domicilios e moradores estavam em seguranca alimentar. Ja
nas Regides Administrativas de baixa renda (Brazlandia, Fercal, Itapod, Paranod, Planaltina,
Recanto das Emas, Riacho Fundo 11, Sol Nascente/Pér do Sol, Sdo Sebastido, SCIA/Estrutural
e Varjdo), com média domiciliar de R$ 2.800, esse percentual cai para 64% dos domicilios e

62% dos moradores.
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Os dados apresentados promovem um debate essencial sobre a Seguranca Alimentar e
Nutricional no Distrito Federal ao fornecer dados e informacdes que podem orientar e fortalecer
as politicas publicas e uma intervengdo mais assertiva e qualificada do Estado.

Em numeros totais, 0os 21% dos domicilios que enfrentam algum grau de inseguranca
alimentar representam 196.362 residéncias. Se considerarmos os moradores, 76% se encontram
em seguranca alimentar e 24% tém algum grau de inseguranca alimentar, 15,42% deles em
situacdo de inseguranca alimentar leve (451.965), 4,56% em inseguranca alimentar moderada
(133.599) e 4,59% em situacdo de seguranca alimentar grave (134.459), o que destaca a
urgéncia de acBes voltadas para a garantia de acesso adequado a alimentacdo para todos 0s
moradores da Capital Federal. A populacdo excluida do DF busca, diariamente, sobrevivéncia
e dignidade.
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3 3. OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GERAL

Analisar acdes e estratégias de resiliéncias das Redes Sociotécnicas da Cidade Estrutural
e do Sol Nascente e P6r do Sol diante das consequéncias ocasionadas pela Covid-19, a partir
das dindmicas desenvolvidas pelo projeto Escola Cidada e suas contribui¢cdes no ambito social

para promocéo da Seguranca Alimentar e Nutricional e combate a Fome.

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Mapear ac0es e estratégias, com énfase nas resiliéncias territoriais no enfrentamento
a inseguranca alimentar e nutricional para o desenvolvimento de territorios saudaveis e
sustentaveis;

2. Elaborar cartografia social focada nas resiliéncias e vulnerabilidades dos dois
territorios pesquisados;

3. Traduzir o conhecimento em produtos técnicos - boletins informativos e exposi¢édo

fotogréfica - para publicos interessados no tema da Seguranca Alimentar e Nutricional.
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4 METODOLOGIA

[O pesquisador deve] documentar os varios modos pelos quais o social
é constituido por meio da engenhosidade de seus membros; estabelecer
as controvérsias sobre o social, limitando o &mbito de entidades em
acdo no mundo; e tentar resolver a “questdo social” oferecendo uma
protese para a agao politica.

(Latour, 2012, p. 230-231)

A pesquisa adotou uma abordagem qualiquantitativa para a coleta e analise de dados,
combinando elementos qualitativos e quantitativos para obter uma compreenséo abrangente das
questBes tratadas. Essa abordagem destaca a relevancia complementar entre os métodos
guantitativo e qualitativo nas pesquisas na area de saude, evidenciando que, embora distintos,
se entrelacam na compreensao da realidade social. Ao privilegiar a linguagem comunicativa, o
foco recai sobre a linguagem matemaética e a linguagem cotidiana utilizada na experiéncia
diéria, reconhecendo a importancia de ambas na investigacdo em saude publica (Minayo e
Sanches, 2020, p. 31-47), em especial, sobre inseguranca alimentar e nutricional.

Assim, do ponto de vista metodoldgico, ndo ha contradicdo entre investigacao
quantitativa e qualitativa. Ambas tém naturezas diferentes, agindo em niveis distintos da
realidade social. Enquanto a abordagem quantitativa lida com dados observaveis em niveis
ecologicos e morfologicos, a qualitativa aprofunda aspectos subjetivos, como valores, crencas
e representacdes (Minayo; Sanches, 2020, p. 31-47).

O estudo foi realizado de abril a outubro de 2023 nos dois territdrios estudados: Sol

Nascente e Por do Sol e Cidade Estrutural.

4.1 IDENTIFICACAO E CAPTACAO DA POPULACAO-ALVO

Para organizar os primeiros contatos, foi utilizada a plataforma WhatsApp, bem como
contatos telefénicos e encontros presenciais com as liderangas comunitarias e grupos online, a
fim de engajar as pessoas e promover a participacdo social. Os contatos vieram das Redes

Sociotécnicas dos dois territdrios que desenvolvem ac6es nas RAS.
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4.2 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

4.2.1 Entrevistas semiestruturadas

Para a realizacao das entrevistas, foi criado um questionario semiestruturado, com perguntas
separadas em trés blocos: Bloco 1 — Perfil (idade, sexo, local de moradia, tipo de coleta de lixo,
tipo de acesso a &gua, entre outros), Bloco 2 — Levantamento de informagdes sobre seguranca
alimentar e nutricional, inseguranca alimentar e nutricional durante e p6s-pandemia da Covid-
19, e, por fim, Bloco 3 — Caracteristicas de sistemas resilientes de alimentacdo saudavel (Ver
Anexo 111). Os moradores e liderangas que participaram das oficinas e optaram por fazé-lo
responderam ao questionario.

Além disso, a pesquisa incorporou técnicas participativas, como rodas de conversa e
entrevistas individualizadas, para enriquecer a dinamica da coleta de dados ndo estruturados.
Os diarios de campo proporcionaram um registro detalhado das observacoes e reflexdes durante
o trabalho de campo, que foram compartilhadas com os participantes, enquanto as rodas de
conversa, apoiadas por registros em cartolinas, facilitaram a interacdo colaborativa e a
construcdo coletiva de representacdes visuais dos territorios estudados.

A cartografia social, também utilizada na metodologia, é uma técnica que pauta a
construcdo coletiva, democratica e participativa sobre a realidade territorial a partir de mapas,
com o propo6sito de mapear o “saber coletivo” como forma de geracéo de dados para melhor
compreensdo do todo (Acselrad, 2012; Costa, 2010; Hoffman, 2010). Assim, foi possivel
elaborar de forma coletiva a cartografia social dos territorios do Sol Nascente e Por do Sol e da
Cidade Estrutural sobre o tema especifico da Seguranca Alimentar e Nutricional, identificando
suas vulnerabilidades e resiliéncias.

As oficinas ocorreram nos meses de setembro e outubro de 2023 e contaram com a
participacdo de mais de 100 pessoas, entre coletivos, ativistas sociais, servidores publicos,

comunidade em geral e liderangas locais (Ver Quadro 1).
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Quadro 1 - Itineréario das oficinas realizadas segundo data, local e média de participantes, 2023

Local Corrego das Casa da EcoSol - Agéncia do
Corujas - Sol Natureza - Sol Economia Trabalhador da

Nascente e Por | Nascente e Por | Solidaria do Sol | Cidade

do Sol do Sol Nascente Estrutural

Data 22 de setembro | 23 de setembro [ 30 de setembro | 21 de outubro de
de 2023 de 2023 de 2023 2023

Média de 15 participantes | 10 participantes | 10 participantes | 70 participantes

participantes

Fonte: Autoria propria, 2023.

A etapa inicial para a conducgéo das oficinas consistiu na sensibilizagdo dos atores-chave
e lideres comunitarios acerca do tema e da importancia de um diadlogo abrangente, sempre
fundamentado na realidade local. Posteriormente, houve a mobilizacdo dos coletivos, ativistas
e integrantes das redes sociotécnicas locais. Esse processo implicou em interlocuc@es intensivas
para assegurar que cada elo que compde as redes estivesse ciente da atividade e, adicionalmente,
participasse ativamente e mobilizasse mais pessoas. Houve o cuidado na mobilizacdo para que
as oficinas se configurassem como espacgos de multiplas representacdes sociais. Aa escolha dos
locais para a realizacdo das oficinas também derivou de um didlogo estabelecido com esse
publico.

Apos a sensibilizacdo, mobilizacdo e locais definidos para a realizacdo das oficinas,
houve a ampla divulgacdo para os mais diferentes publicos citados anteriormente. A primeira
etapa da oficina foi o acolhimento dos participantes com um café composto de frutas, sucos,
bolos, café e pdo de queijo, alinhando-se com alimentos que retratam a cultura alimentar local.
Subsequentemente, os objetivos da oficina e os contextos das atividades planejadas foram
compartilhados com os presentes. Em seguida, utilizou-se uma técnica para orientar o diadlogo
sob a perspectiva de que “o alimento une”, e 1SS0 aconteceu em todas as oficinas realizadas,
explorando a dinamica cotidiana relacionada as pessoas, familias e comunidades.
Posteriormente, houve uma apresentacdo individual de cada participante (nome, local de
residéncia e relacdo com o territorio), sua comida preferida, apresentacdo de dados sobre 0s
territérios baseados nos ultimos dados do Instituto de Pesquisa e Estatistica do Distrito Federal
- IPEDF (PDAD, 2021), e como cada pessoa presente entendia a temaética da seguranga

alimentar e nutricional em sua comunidade.
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Foram contextualizados e apresentados os propoésitos do projeto Escola Cidadd e a
importancia da colaboracao entre os dois territorios pesquisados — Sol Nascente e Pér do Sol e
Cidade Estrutural — com a Universidade de Brasilia (UnB). Além disso, foi introduzida a
dindmica da Cartografia Social - Promogéo da Seguranca Alimentar e Nutricional nos territorios
do Sol Nascente e Por do Sol e Cidade Estrutural, com seus objetivos e importancia. Houve o
esclarecimento sobre a pesquisa e 0s materiais utilizados para alcancar os objetivos
estabelecidos, destacando a relevancia do conhecimento de cada participante.

Como parte dos resultados obtidos, consoante a realizacdo de cada oficina, houve a
producdo técnica de boletins informativos — sintese dos principais resultados e conclusdes da
pesquisa e comunicacdo cientifica por meio de artigos. Os boletins serviram como uma
ferramenta para disseminar informacoes relevantes de maneira acessivel, de modo a traduzir o
conhecimento e torna-lo compreensivel para a comunidade e outros pablicos interessados no
debate da seguranca alimentar e nutricional.

Além disso, uma exposicdo de fotos de todas as etapas desta pesquisa foi realizada na
Universidade de Brasilia (UnB). O objetivo foi compartilhar e transmitir, em imagem, as etapas
e perspectivas capturadas ao longo da pesquisa, proporcionando uma narrativa visual
impactante e envolvente. A utilizacdo de fotografias como producéo técnica demonstra ser uma
abordagem valiosa e inovadora, como de outras experiéncias (Toralles-Pereira et al., 2004), que
visou compreender as experiéncias vividas por pacientes em ambientes hospitalares por meio
de fotos. Neste estudo, a entrega de cameras fotograficas aos pacientes acamados permitiu que
eles proprios registrassem suas vivéncias na enfermaria, proporcionando uma visdo Unica e

auténtica de suas realidades.

4.2.2 Metodologia das oficinas e aplicacdo do questionario semiestruturado

Um recurso metodologico que se destaca pelo didlogo como mediador dos
conhecimentos é o das oficinas. Com carater formativo e educativo, essas oficinas tém a
capacidade de proporcionar uma experiéncia rica em vivéncias e reflexdes sobre a dindmica
social entre os temas da alimentacao, cultura e saude.

Ao centrar o debate na alimentacéo, € possivel superar o discurso estritamente bioldgico

e reposicionar o foco na comida e em tudo o que ela representa (Perondi; Machado, 2021).
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A pesquisa é qualiquantitativa, usufruindo de diversos instrumentos para contextualizar
0s propdsitos da pesquisa com foco na seguranca alimentar e nutricional dos dois territorios
estudados. O instrumento de coleta de dados utilizado em campo compreende quatro partes
distintas, sdo elas: perfil do entrevistado, inseguranca alimentar e nutricional, pandemia e
inseguranca alimentar e nutricional e sistema resiliente contra a inseguranca alimentar e
nutricional.

Na primeira se¢do do instrumento da coleta de dados, foram empregadas perguntas de
multipla escolha com o intuito de identificar diversos aspectos do territorio e do publico
participante, tais como: cor, género, profissdo, escolaridade, acesso a agua, coleta de lixo e
esgoto. Além disso, abordou-se o recebimento de auxilios governamentais como parte
integrante desta fase inicial da pesquisa.

Em seguida, foram apresentados questionamentos relacionados a inseguranca alimentar
e nutricional, estabelecendo um periodo temporal de referéncia nos Gltimos trés meses para
facilitar as respostas. Posteriormente, foi explorada a relacdo entre a pandemia e a inseguranca
alimentar, examinando como esse cenario afetou a realidade das familias participantes. Foi visto
também como as redes locais se movimentaram para resolver os casos mais graves de
inseguranca alimentar e fome.

Ao final, foram incorporadas algumas questdes discursivas, almejando compreender a
percepcao dos participantes sobre as estratégias adotadas pela comunidade para alcangar a
resiliéncia, bem como identificar as necessidades essenciais para a melhoria do cenério atual.
Este ultimo conjunto de perguntas buscoua capturar as experiéncias e perspectivas das
comunidades investigadas. Os participantes foram orientados a descrever o ambiente alimentar
e suas experiéncias individuais relacionadas a ele (Mann et al., 2020).

Durante a entrevista, foi essencial identificar os fatores que mais influenciam a tomada
de deciséo dos participantes em relagdo ao acesso de alimentos em seu contexto territorial. Para
isso, 0s participantes fizeram conexdes entre esses fatores e as classificaram para formar um
mapa (Mann et al., 2020).

Os fatores considerados nesta pesquisa séo: alimentacdo saudavel, exercicio/atividade
fisica, salde mental/autocuidado/satide emocional, cuidados de saude/cuidados médicos e
salde espiritual/saude social/envolvimento comunitario. Os participantes responderam a
perguntas como: “Como vocé define (a, b, ¢, d, €)?” e “De onde vem sua defini¢cdo?”. Além
disso, foram questionados sobre a importancia desses fatores em suas vidas e se consideram

que tém o suficiente de cada um (Mann et al. 2020).
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Apos a identificacdo desses fatores, foi perguntado abertamente aos participantes quais
desses fatores compreendem como desafios para sua comunidade. Os participantes também
foram incentivados a mostrar as relacfes entre os desafios e como estes se relacionam entre si
(Mann et al. 2020).

O objetivo principal dessa metodologia foi obter respostas sobre as compreensdes,
importancias e barreiras a salde e ao bem-estar das comunidades estudadas. Ao agregar 0s
mapas cognitivos individuais, foi possivel formar um mapa comunitario abrangente, destacando
normas sociais, interseces de poder e instituicdes-chave que contribuem significativamente
para as experiéncias individuais e, consequentemente, influenciam a tomada de deciséo em
nivel individual e coletivo (Mann et al., 2020).

Para investigar os determinantes socioecondmicos da inseguranca alimentar durante a
pandemia para cada pais, foram usados dados no nivel familiar em varias ondas para cada uma
das questdes de inseguranca alimentar apresentados anteriormente (Dagupta; Robinson, 2022).

Jé para os estudos recuperados na base do Google Académico, o estudo de Ahmed et al.
(2020) nos apresenta a aplicacdo de um questionario adaptado do qual podemos usufruir as
seguintes partes:

Primeira parte: foram mapeadas e abordadas as informac6es demograficas questionando
0 nome da cidade, a provincia/Estado/Pais,0 tipo(s) de sistema(s) agricola(s), idade do
informante: __ anos, o sexo do informante e a fonte de rendimento com a pergunta de “Quais
sdo as fontes de renda do seu agregado familiar?” Com as seguintes opgoes livre para marcacao:
Venda de colheitas, Diarista, Negocio préprio (incluindo comércio, criacdo de gado), Emprego
assalariado, Remessas, Transferéncias governamentais/apoio de ONGS ou outros.

Ao final do instrumento foram adicionadas questdes opcionais sobre aspectos
demogréaficos, com perguntas sobre principal, secundaria e quais fontes de renda que a familia
tem. Ao contrario das primeiras, essas questdes opcionais eram abertas.

Segunda parte: foco nos ambientes alimentares com 0s seguintes indicadores e
possibilidades de respostas: “Vocé acha mais facil, mais dificil ou quase o mesmo que antes do
surto de coronavirus conseguir comida em geral?”” (Mais facil/Mais dificil/O mesmo de antes).
As sugestdes que 0s autores apontam para cada tipo de resposta séo: Se a resposta for mais
facil, perguntar quais alimentos se tornaram mais faceis de obter e 0 motivo de achar que € isso.
Ou para os casos de resposta sobre o que € mais dificil, também determinar quais alimentos se

tornaram mais dificeis de obter e 0 motivo de achar isso.
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A mudanga dos precos também foi questionada: “Os precos dos alimentos mudaram
desde o surto de coronavirus?” (a. Sim/b. N&o). Se sim, os pesquisadores perguntaram quais
alimentos aumentam de preco e quais alimentos diminuiram de pre¢o?

Em relagdo aos lugares para acesso a alimentacao, a pergunta selecionada foi: “Quais
sdo todos os tipos de lugares de onde sua familia obtém comida?”’ com as possibilidades de
respostas como: a. Lugares selvagens como florestas/selvas, pastagens, lagos naturais, rios e/ou
mar; b. Locais cultivados, como campos, pomares, pastagens, jardins (incluindo jardins de
sacos) e/ou aquicultura; c¢. Mercados informais, como vendedores ambulantes, quiosques,
hotéis, duka e/ou mercados Uumidos; d. Mercados formais, como supermercados, merenda
escolar, caixa eletronico de leite e restaurantes; e e. Assisténcia alimentar suplementar, como
racdes alimentares do governo, alimentos de igrejas, escolas e organiza¢des comunitarias, entre
outros.

A partir das perspectivas de mapear os locais, 0s autores também perguntaram sobre a
mudanca do local de acesso aos alimentos desde o surto de coronavirus: (a. Sim/b. N&o). As
sugestdes, dependendo da resposta, sdo: “Se sim, de quais lugares vocé esta recebendo mais
comida? Quais alimentos vocé esta comendo mais? De quais lugares vocé esta recebendo
menos comida? Quais alimentos vocé estd comendo menos?”’

Sobre as dietas, questiona se a familia mudou o que individuo comeu desde o surto de
coronavirus? (a. Sim/b. Nao) e os autores oferecem as seguintes sugestoes: “Se sim, quais tipos
de alimentos vocé esta comendo mais? Por qué? Que tipo de comida vocé esta comendo menos?
Por qué?”. Neste topico ainda tem uma questdo opcional relacionado as praticas integrativas e
complementares em satde envolvendo o consumo de plantas medicinais, alimentos, bebidas ou
medicamentos para ajudar a protegé-lo do coronavirus (Covid-19).

O proximo tépico esta relacionado a preocupacdo com o0 impacto do surto de
coronavirus em sua dieta (Sim/N&do) e se sim, questiona se esta relacionado ao acesso, a

qualidade ou a seguranca.

4.2.2.1 Roteiro da oficina “Cartografia social sobre Seguranga Alimentar e Nutricional nos

territorios”

A cartografia social € uma técnica que pauta a construcdo coletiva, democrética e

participativa sobre a realidade territorial a partir de mapas, com o proposito de mapear o “saber
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coletivo” como forma de geragdo de dados para melhor compreensao do todo (Acselrad, 2012;
Costa, 2010; Hoffman, 2010).

O proposito foi iniciar a elaboracdo de uma cartografia social dos territérios do Sol
Nascente e Por do Sol e da Cidade Estrutural sobre o tema especifico da Seguranca Alimentar

e Nutricional - vulnerabilidades e resiliéncias.

4.2.2.1.1 Primeira etapa - Sensibilizagéo

A primeira etapa para a realizacdo da oficina consistiu em sensibilizar os atores-chave
e liderangas comunitarias sobre o tema e a importancia de um dialogo ampliado, partindo
sempre da realidade local:
— Ligacdes realizadas para liderangas locais dos dois territorios. Foram realizadas
28 ligacoes.
— Reunido de sensibilizacdo presencial na cidade Estrutural, solicitada pela
comunidade.
— A partir dos contatos prévios de participantes das Redes Sociotécnicas dos dois

territdrios, iniciou-se a mobilizagdo.

4.2.2.1.2 Segunda etapa - Mobilizacao

A segunda etapa para a realizacdo da oficina consistiu em mobilizar os coletivos,
ativistas e redes locais. Um processo intenso de dialogo prévio para que cada n6 dessa rede
estivesse sabendo da atividade e, ainda, participasse ativamente dela e mobilizasse mais
pessoas. Procuramos ser 0os mais plurais possiveis para que a oficina fosse um espaco com
diversas representacOes sociais. As escolhas dos locais onde as oficinas foram realizadas
também partiram do dialogo feito com esse publico.

Vale ressaltar que durante a mobilizacao, nos deparamos com a campanha e eleicdo para
os Conselhos Tutelares no DF. Foi notorio o engajamento social durante esse periodo, o que

impossibilitou de realizarmos oficinas no inicio do més de setembro de 2023.
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4.2.2.1.3 Terceira etapa - Realizag&o das oficinas

A terceira etapa foi a realizagdo das oficinas territoriais. Consistiu em recepcionar as
pessoas, com total cuidado e afeto. Na sequéncia, foi compartilhnado com os presentes de cada
oficina o objetivo do encontro e o contexto da atividade. Apds isso, uma dindmica norteou o
didlogo com a perspectiva de que “o alimento une”, trazendo a dindmica do nosso dia a dia com
familia, amigos e sociedade. Na sequéncia, participamos para apresentacdo individual de cada
participante (nome, onde mora e qual sua relacdo com o territorio), qual sua comida preferida,
apresentacdo dos dados dos territdérios e como cada pessoa presente entendia a pauta da

seguranca alimentar e nutricional em sua comunidade.

4.2.2.1.4 Quarta etapa - O mapeamento e a plataforma ODK

Os propositos da pesquisa foram contextualizados e apresentados, bem como a
importancia da colaboracao entre os dois territérios pesquisados — Sol Nascente e Por do Sol e
Cidade Estrutural — com a Universidade de Brasilia. Também foi apresentada a dindmica da
Cartografia Social — Promocdo da Seguranca Alimentar e Nutricional nos territorios do Sol
Nascente e Pér do Sol e Cidade Estrutural com seus objetivos e importancia.

Para a sistematizacdo dos dados coletados por meio dos instrumentos, empregou-se 0
Open Data Kit (ODK), plataforma projetada para pesquisas de campo. A plataforma ODK foi
criada por desenvolvedores do departamento da University of Washington’s Computer Science
and Engineering e membros do Change. O ODK é c6digo aberto, disponivel para todos.

No contexto desta pesquisa, optamos por ndo utilizar o ODK diretamente no campo
porque ndo houve a disponibilidade de tablets. Em vez disso, os dados foram transcritos para a
plataforma, simplificando assim o processo para as pessoas dos territorios. Essa abordagem
permitiu a criagdo de mapas interativos, facilitando a visualizagcdo e interpretagdo das
informacdes coletadas. Como nos estudos de Neto et al. (2022), utilizou-se, durante as
entrevistas, um formulario no aplicativo ODK para automatizar as informagdes inseridas e gerar
tabelas na plataforma de armazenamento, monitorada pelos pesquisadores virtualmente, ao
longo de todo o periodo de coleta.

A utilizacdo da plataforma ODK contribuiu para a eficiéncia na coleta, a organizagdo de

dados georreferenciados e a exploracdo profunda das experiéncias dos participantes, ao mesmo


http://cs.washington.edu/
http://cs.washington.edu/
http://change.washington.edu/
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tempo em que possibilitou a quantificacdo de padrdes e tendéncias emergentes em situacdes de

fome ou algum nivel de inseguranca alimentar e nutricional.

4.2.3 Metodologia da Cartografia Social

Esta pesquisa tem um recorte bem especifico para construcdo da Cartografia Social:
evidenciar no mapa dos territorios do Sol Nascente e Por do Sol e Cidade Estrutural, de forma
coletiva, as vulnerabilidades e resiliéncias territoriais. Cada participante, de acordo com seu
conhecimento e vivéncia, fez apontamentos durante as oficinas e nos questionarios aplicados.
A partir do debate realizado em grupo sobre o que foi levantado por cada pessoa presente nas
oficinas, os participantes validaram a sistematizagdo realizada em cada oficina. Esse ponto é
fundamental de ser observado para que nenhuma contribuicdo vinda da comunidade seja
esquecida ou negligenciada. O entendimento coletivo precisa estar representado na cartografia
social, da forma mais fiel possivel.

Apos a realizagdo das oficinas nos territorios do Sol Nascente e Pér do Sol e Cidade
Estrutural, os dados coletados foram inseridos em um mapa digital, bem como, todas as
pontuacdes feitas pelos participantes das oficinas de georreferenciamento. Reforca-se que esta
cartografia social € especifica sobre Seguranca Alimentar e Nutricional em dois territorios
vulneraveis do Distrito Federal, pautando as vulnerabilidades e resiliéncias de cada
comunidade.

O mapeamento sistematizado facilita a compreensdo e visualizacao dos territorios sobre
si mesmos, reconhecendo e refletindo, sobretudo, em relagdo as suas vulnerabilidades e
resiliéncias.

A fim de manter o sigilo e a privacidade dos dados pessoais dos participantes da
pesquisa, foi-lhes apresentado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e o Termo de
Imagem e Video. Depois de lidos, os termos foram assinados pelos participantes, confirmando
sua anuéncia em contribuir com esta pesquisa, participando das oficinas e concedendo
entrevistas, bem como autorizando a utilizagio de sua imagem e som de voz (Anexos | e II)

para coleta de dados.
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5 RESULTADOS E ANALISES

O estudo quantitativo propGe analisar uma amostragem de participantes das oficinas
promovidas pelo projeto Escola Cidada - subprojeto Territorios Saudaveis. As respostas e
analises coletadas em campo estdo separadas em trés partes, sdo elas: perfil, inseguranca
alimentar e nutricional, pandemia da Covid-19 e aspectos do sistema resiliente de alimentagé&o.
A analise mais aprofundada dessas respostas pode fornecer insights valiosos para direcionar
estratégias especificas que abordem as demandas particulares de cada territorio, visando a
promocéo da equidade e do bem-estar nos dois territorios estudados. No Gréafico 1, observa-se
a quantidade de participantes do estudo distribuidos na Cidade Estrutural e na Ceilandia,
compreendendo as comunidades do Sol Nascente e Por do Sol.

Gréfico 1 - Quantidade de participantes segundo o territdrio, 2023

@ Cidade Estrutura
Sol Nascante e Pér do So

Fonte: Autoria prépria, 2023.

A investigacdo sobre o territorio revela uma distribuicdo significativa nas respostas, com
61.54% dos participantes identificando-se como residentes da Cidade Estrutural e 38.46% do
Sol Nascente e Por do Sol. Esses dados indicam uma diversidade geogréafica na amostra,
apontando para a representacdo de distintos contextos urbanos. A compreensdo das
especificidades de cada territorio é crucial para a formulacdo de politicas e intervencdes mais

eficazes, pois as necessidades e desafios podem variar substancialmente entre os dois territorios.

Grafico 2 - Raga/cor dos participantes da pesquisa Territdrios Saudaveis, 2023

@ Eranca
Parda
@ Prata

Fonte: Autoria propria, 2023.
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A andlise do dado sobre raga/cor revela uma distribuicdo desigual, com 67.31% dos
participantes se identificando como pardos, 23.08% como pretos e 9.62% como brancos. Estes
resultados refletem uma predominancia de participantes que se autodeclaram como pardos,
destacando a diversidade racial na amostra. A representacédo significativa de pretos e brancos,
embora em proporg¢des menores, ressalta a importancia de considerar as dimensoes raciais ao
interpretar os resultados da pesquisa. Compreender as diferentes experiéncias e desafios
enfrentados por cada grupo racial é essencial para a formulacao de politicas publicas inclusivas

e a promocao da equidade nas diversas esferas da sociedade.

Gréfico 3 - Quantidade de participantes por género da pesquisa, 2023

® Feminino

Masculine

Fonte: Autoria propria, 2023.

A observacao dos resultados sobre o género dos informantes revela uma disparidade
significativa, com 86.54% das respostas provenientes de mulheres e 13.46% de homens. Essa
assimetria destaca a importancia da analise sob a perspectiva das interseccionalidades na saude
publica. As interseccionalidades consideram a interacdo complexa entre diversas categorias
sociais, como género, raca, orientacdo sexual, classe e deficiéncias, e nos da a possibilidade de
compreender as experiéncias de salde, seguranca alimentar e nutricional e fome moldadas por
uma multiplicidade de fatores.

Os dados também remetem a dimenséo do cuidado que, na esmagadora maioria, é papel
desempenhado por mulheres nas familias e nas mais diferentes fungdes sociais. Conforme
Kuchemann e Pefeilsticker (2010),

historicamente, coube as mulheres principalmente a responsabilidade sobre as
tarefas reprodutivas, enquanto aos homens foram delegadas as tarefas
produtivas, pelas quais passaram a receber uma remuneragdo. As construcdes
culturais transformaram essa divisdo sexual do trabalho em uma
especializagdo “natural”. Além disso, o papel de esposa e mae foi mistificado:
o fato de que as mulheres se dedicassem somente ao lar se transformou em um
simbolo de status e gerou-se um culto a domesticidade, no qual a familia e o
domicilio passaram a ser considerados espacos de afeto e criacdo a cargo delas

(p. 3-4).
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Compreender as disparidades especificas enfrentadas por diferentes grupos
demograficos torna-se crucial para desenvolver estratégias de Saude Publica, Segurancga
Alimentar e Nutricional mais abrangentes e inclusivas. A andlise interseccional permite uma
compreensdo mais profunda das complexidades que influenciam a salde, possibilitando a
formulagdo de politicas mais direcionadas, que atendam as necessidades especificas de cada

grupo, promovendo a equidade e a justica social.

Grafico 4 - Porcentagem das fontes principais de renda das familias participantes da pesquisa Territorios
Saudaveis, 2023

@ Diarista

szalarizdo
o praprio (incluindo comér...

Servidor Pdblico
Transferéncias govemamentais/a..

Fonte: Autoria propria, 2023.

A analise das principais fontes de renda das familias dos dois territorios revela uma
diversidade de origens, destacando a complexidade econémica da amostra. Com 27.66% das
respostas indicando transferéncias via programas governamentais, evidencia-se a relevancia
dos programas do Governo, Federal e Distrital, como um pilar significativo para a renda
familiar. Além disso, 19.15% apontaram o emprego assalariado como fonte principal, refletindo
a importancia da insercdo no mercado de trabalho. Surpreendentemente, 23.40% mencionaram
outras fontes de renda, indicando uma variedade de formas de sustento que podem ser de renda
proveniente de atividades informais, autbnomos ou receitas geradas a partir de fontes néo
convencionais.

Essa diversificacdo nas fontes de renda sublinha a necessidade de abordagens flexiveis
nas politicas publicas, que considerem a complexidade das realidades econdmicas das familias,

a fim de promover medidas mais eficazes de inclusdo social e reducdo das desigualdades.
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Gréfico 5 - Porcentagem de pessoas que recebem beneficio do governo, 2023

® Nz
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Fonte: Autoria propria, 2023.

Os resultados da pergunta sobre a recepcdo de beneficios do governo indicam uma
predominancia significativa, com 75.00% dos participantes afirmando receber algum tipo de
auxilio governamental e 25.00% respondendo negativamente. Esses dados refletem a extensiva
dependéncia de parte da amostra em relagdo aos programas de apoio do governo, sugerindo a
importancia dessas transferéncias de renda para a subsisténcia de uma parcela consideravel da
populacdo. Fica provado, assim, o empobrecimento das familias e o desemprego latente pos-

pandemia.

Gréfico 6 - Perfil de escolaridade dos participantes da pesquisa Territérios Saudaveis, 2023

@ Fundamental completo ou equiva...
Fundamental incompleto ou equ

@ Médio completo ou equivalente
Médio incompleto ou equivalente
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Superior completo ou equivalente

- @ Superior incompleto ou equivalente

o

A avaliacdo do nivel de escolaridade da populagdo entrevistada revela uma distribuicao

Fonte: Autoria prépria, 2023.

diversificada, refletindo diferentes graus de instrugdo. Com 30.77% indicando ter apenas o
ensino fundamental incompleto ou equivalente, 26.92% com ensino médio completo ou
equivalente e 11.54% com ensino superior incompleto ou equivalente, observa-se uma
variedade de niveis educacionais na amostra. Essa diversidade destaca a importancia de
estratégias educacionais que atendam as necessidades especificas de cada grupo, reconhecendo
as disparidades no acesso a Educacao.

O entendimento dessas nuances educacionais € fundamental para orientar futuros
projetos que visem promover a igualdade de oportunidades e o fortalecimento do sistema

educacional na totalidade. Reflete, ainda, a importancia da formacdo de pesquisadores
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populares capazes de acompanhar o publico com baixo letramento no processo de coleta de
dados primarios, seguindo o proposto pelo projeto Escola Cidada.

Grafico 7 - Tipo de residéncia dos participantes da pesquisa Territorios Saudaveis, 2023
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Fonte: Autoria propria, 2023.

A anélise sobre o tipo de residéncia na amostra revela uma distribuicdo significativa,
com 57.69% dos participantes indicando possuir uma residéncia propria, 23.08% vivendo em
residéncias alugadas e 17.31% relatando ocupar residéncias cedidas. Esses dados proporcionam
insights valiosos sobre a situagéo habitacional dos entrevistados, indicando uma diversidade de
arranjos residenciais na comunidade. A predominéncia de residéncias proprias pode sugerir
uma estabilidade habitacional para uma parcela significativa da populacéo, enquanto as opcoes
de aluguel e habitacdes cedidas destacam a presenca de distintas realidades socioeconémicas.
Essa compreensdo detalhada dos tipos de residéncias contribui para o desenvolvimento de
politicas habitacionais mais contextualizadas e eficazes, considerando as diversas necessidades
e condicBes de moradia presentes na comunidade.

Gréfico 8..

Gréfico 8 - Tempo de residéncia no Sol Nascente e Pér do Sol/Estrutural dos participantes, 2023
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Menos de um ano

Fonte: Autoria prépria, 2023.

A investigagdo sobre o tempo de residéncia nos territorios do Sol Nascente e Por do
Sol/Estrutural revela estabilidade e vinculo comunitario, com expressivos 89.80% dos
participantes residindo na regido por mais de quatro anos. Uma minoria de 4.08% indicou
residéncia entre um e quatro anos, enquanto outra parcela também de 4.08%, esta na regido ha

menos de um ano. Esses dados sugerem uma presenga consistente e duradoura de muitos
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residentes na comunidade, refletindo uma conexéo estabelecida ao longo do tempo com o0s

territorios estudados.

Grafico 9 - Porcentagem de pessoas segundo forma de abastecimento de agua, 2023
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Fonte: Autoria propria, 2023.

A andlise sobre a forma de abastecimento de &gua na comunidade apresenta uma
predominancia significativa de 82.69% dos participantes que tém acesso a rede geral de
abastecimento. Outros 11.54% mencionam utilizar pocos ou nascentes como fonte de agua,
enquanto 5.77% indicam outras formas de abastecimento. Esses resultados apontam para uma
infraestrutura predominante de abastecimento publico na regido, refletindo a importancia da
rede geral publica para a comunidade. No entanto, a presenca de outras formas de abastecimento
destaca a diversidade nas condi¢des de acesso a agua, podendo indicar desafios especificos ou

solucBes adaptativas na busca por esse recurso essencial a vida.

Gréfico 10 - Principais formas de coleta de esgoto, segundo os participantes da pesquisa, 2023
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Fonte: Autoria prépria, 2023.

A investigacdo sobre a forma de coleta de esgoto nos territorios apresenta um cenario
predominantemente positivo, com 65.38% dos participantes indicando que utilizam a rede
publica geral, pluvial ou tém fossa ligada a rede de esgoto. Esse resultado sugere uma
infraestrutura consolidada de saneamento basico nas regides, proporcionando uma forma

eficiente de tratamento de residuos para a maioria dos residentes da pesquisa. No entanto, é
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importante notar que 21.15% mencionaram utilizar fossas ndo ligadas a rede, indicando uma
parcela da populacdo que pode enfrentar desafios especificos em relagdo ao saneamento bésico.

Essa analise ressalta a necessidade de manutencdo e expansdo continuas da
infraestrutura de saneamento, além de politicas publicas que visem a cobertura total nos
territorios, garantindo que todos os moradores tenham acesso a condigdes adequadas de coleta

e tratamento de esgoto, promovendo assim salde e qualidade de vida nas comunidades.

Gréfico 11 - Principais formas de descarte de lixo segundo os participantes da pesquisa, 2023

@ Colstado por cagamba de servigo...
Jogado em terrenc baldio ou logr...
@ Outro. Qual?
Queimado (na propriedade)
@ Senico de limpeza urbana

Fonte: Autoria propria, 2023.

A analise sobre a forma de descarte do lixo nas comunidades revela uma predominancia
de 67.31% dos participantes que utilizam o Servico de Limpeza Urbana (SLU) para o
despojamento adequado de residuos. Além disso, 11.54% mencionaram que o lixo € coletado
por cacamba de servico de limpeza, demonstrando um envolvimento ativo com oS
procedimentos de coleta regulamentados. No entanto, é relevante observar que 9.62% dos
entrevistados relataram o descarte em terreno baldio ou logradouro, e uma mesma proporcao,
também de 9.62%, mencionou outras formas de descarte. Esses resultados destacam a
importancia de estratégias educativas e de conscientizacdo ambiental, visando promover
praticas sustentaveis de descarte de residuos e reduzir impactos negativos no meio ambiente
local. A compreensdo desses padrdes de comportamento é fundamental para o desenvolvimento
de politicas eficazes que incentivem praticas de disposicdo de lixo mais responsaveis e
ambientalmente conscientes na comunidade. Além disso, evidencia a importancia de se ampliar
a coleta em todos os locais do DF.

No que tange ao tipo de combustivel utilizado na cozinha, todos os participantes da

pesquisa apontaram o uso do botijdo de gas ou gas encanado.
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5.1 INSEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL

O recorte da pesquisa realizada nos dois territérios mostra situacbes bem mais
alarmantes do que as apresentadas pela PDAD 2021. Os dados a seguir evidenciam problemas
bem mais profundos e que precisam ser debatidos no ambito da alta gestdo publica. A
inseguranca alimentar e nutricional e a fome sdo realidades vivenciadas no dia a dia da Cidade
Estrutural e no Sol Nascente e Por do Sol.

Grafico 12 - Os ultimos trés meses da familia dos participantes que tiveram que se preocupar se 0s alimentos
acabassem antes de poderem comprar ou receber mais comida, 2023
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Fonte: Autoria prépria, 2023.

A inseguranca alimentar e nutricional e a fome estdo presentes no DF, sendo uma das
consequéncias mais severas da pandemia da Covid-19. A esmagadora maioria dos territorios
do Sol Nascente e Pér do Sol e da Cidade Estrutural trouxe a tona as realidades locais, em que
83.67% do publico participante tiveram que se preocupar com a alimentacao familiar e como
fazer as compras alimentares caberem no or¢camento familiar. Apenas 16.33% ndo tém que se
preocupar com a tematica.

Vale salientar, ainda, que para além dos impactos na Seguranca Alimentar e Nutricional
dos individuos, tais consequéncias também serdo sentidas na saude mental dos moradores dos
territorios.

Grafico 13 - Os ultimos trés meses das familias participantes se ficaram sem dinheiro para ter uma alimentacédo
saudéavel e variada, 2023

s % % & & A %
Fonte: Autoria propria, 2023.
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O enfrentamento a inseguranca alimentar e a fome no DF e a promog¢&o de uma agenda
com foco na mitigacao desse grave problema social passa, prioritariamente, pela ampliacdo da
participacdo social e solidaria, atuacdo da Academia e efetivo trabalho dos agentes técnicos dos
servigos publicos (Saude, Assisténcia Social, Agricultura, Educacdo, Meio Ambiente entre
outros), gerando maior engajamento, cooperacao, solidariedade e organizagéo para desenvolver
acOes transdisciplinares. As familias de 72.00% dos territorios pesquisados ficaram sem
dinheiro para uma alimentacdo saudavel e variada e 28% nao vivenciaram esse problema nos

ultimos trés meses.

Graéfico 14 - Os ultimos trés meses das familias em se preocupar com o que comeu alguns tipos de alimentos que
ainda tinha por que o dinheiro acabou, 2023
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Fonte: Autoria propria, 2023.

A anélise da pergunta "Nos ultimos trés meses, sua familia comeu apenas alguns poucos
tipos de alimentos que ainda tinha porque o dinheiro acabou?" revela uma situacdo alarmante
de inseguranca alimentar para uma parcela significativa das comunidades. Com expressivos
82.00% das respostas indicando que sim, evidencia-se que a maioria das familias enfrentou
dificuldades financeiras a ponto de limitar drasticamente a variedade e quantidade dos
alimentos disponiveis. Podemos induzir que a qualidade dos alimentos também foi prejudicada.
Em contraste, 18.00% das respostas indicam que, para uma minoria, essa situacdo nao ocorreu
nos ultimos trés meses.

Esses dados sublinham os desafios socioecondémicos que afetam diretamente a
capacidade das familias de garantirem uma dieta diversificada e nutritiva ou mesmo daqueles
providos no proprio territorio, destacando a necessidade premente de intervencdes e politicas
publicas locais que enfrentam, efetivamente, a inseguranca alimentar nas comunidades do Sol

Nascente e Por do Sol e Cidade Estrutural.
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Gréfico 15 - Nos ultimos trés meses, algum morador de 18 anos ou mais de idade deixou de fazer alguma refeicéo
porque ndo havia dinheiro para comprar comida?
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Fonte: Autoria propria, 2023.

A avaliacdo da pergunta "Nos ultimos trés meses, algum morador de 18 anos ou mais
de idade deixou de fazer alguma refeicdo porque ndo havia dinheiro para comprar comida?"
revela um cendrio desafiador em relacdo a seguranca alimentar e nutricional no DF. Com
46.00% das respostas indicando que sim, uma parcela consideravel dos moradores adultos
enfrentou situacGes em que a escassez financeira resultou na impossibilidade de realizar
determinadas refeicdes. Em contrapartida, 54.00% das respostas indicam que, para uma maioria

relativa, essa situacdo nao ocorreu nos ultimos trés meses.

Gréfico 16 - Percepcao das familias sobre os Ultimos trés meses, se algum morador de 18 anos ou mais de idade,
alguma vez sentiu fome, mas ndo comeu por falta de dinheiro, 2023
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Fonte: Autoria prépria, 2023.

A analise da pergunta "Nos ultimos trés meses, algum morador de 18 anos ou mais de
idade, alguma vez sentiu fome, mas ndo comeu porque nao havia dinheiro para comprar
comida?" revela uma preocupante realidade econémica para uma significativa parcela da
populacdo do Sol Nascente e Por do Sol e da Cidade Estrutural. Com 55.32% das respostas
afirmativas, evidencia-se que mais da metade dos moradores adultos enfrentou situacdes em
que a fome foi sentida, mas a falta de recursos financeiros impediu a obtencéo de alimentos.
Em contraste, 44.68% das respostas indicam que essa situacdo ndo ocorreu nos Ultimos trés
meses.

Esses dados sublinham a vulnerabilidade financeira que impacta diretamente 0 acesso a
alimentacdo adequada para a maioria dos moradores adultos desses territorios, destacando a
urgéncia de intervencgdes sociais e politicas publicas voltadas para a seguranca alimentar dessas
comunidades.
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Graéfico 17 - Nos ultimos trés meses, algum morador de 18 anos ou mais de idade, alguma vez, fez apenas uma
refeicdo ao dia ou ficou um dia inteiro sem comer porque ndo havia dinheiro para comprar comida?
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Fonte: Autoria propria, 2023.

Os resultados da pergunta sobre se, nos Gltimos trés meses, algum morador de 18 anos
ou mais de idade fez apenas uma refei¢do ao dia ou ficou um dia inteiro sem comer devido a
falta de dinheiro para comprar comida revelam uma realidade violenta, cruel e desafiadora.
Com 40.82% das respostas indicando que sim, fica evidente que uma parcela consideravel dos
moradores adultos enfrentou episodios de inseguranca alimentar, onde as limitacoes financeiras
impactaram diretamente na capacidade de obter uma alimentacdo adequada. Por outro lado,
59.18% das respostas negativas indicam que a maioria dos moradores adultos ndo passou por
essa situacdo nos ultimos trés meses.

Esses resultados destacam a complexidade das experiéncias individuais em face de
dificuldades econdmicas, ressaltando a necessidade de abordagens abrangentes para garantir
que todas as pessoas residentes na Cidade Estrutural e no Sol Nascente e Por do Sol tenham
acesso adequado a alimentos nutritivos, essenciais e caracteristicos de sua regido para a sua

salde.

Gréfico 18 - Percepcdo das familias sobre os ultimos trés meses em alguma crianca ou adolescente, alguma vez,
deixou de ter uma alimentacdo saudavel e variada porque falta de dinheiro, 2023
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Fonte: Autoria prépria, 2023.
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Os resultados da pergunta sobre se, nos Gltimos trés meses, alguma crian¢a ou
adolescente deixou de ter uma alimentagdo saudavel e variada devido & falta de dinheiro para
comprar comida apontam para desafios significativos na promocdo de habitos alimentares
adequados. Com 62.00% das respostas afirmativas, torna-se evidente que uma parcela
expressiva dessas criancas e jovens enfrentou limitagdes financeiras que impactaram
diretamente na qualidade e variedade de sua alimentacdo. Por outro lado, 38.00% indicam que,
para uma minoria, essa situacdo ndo ocorreu.

Os dados destacam a urgéncia de abordagens abrangentes que visem garantir o acesso
igualitario a alimentos saudaveis e nutritivos para todas as criancas e adolescentes, promovendo

a equidade e a saude nutricional, mesmo em contextos socioeconémicos desafiadores.

Gréfico 19 - Porcentagem de participantes que nos Gltimos trés meses, alguma vez, foi diminuida a quantidade de
alimentos das refei¢des de alguma crianca ou adolescente porque ndo havia dinheiro para comprar comida, 2023

Fonte: Autoria prépria, 2023.

Os dados referentes a pergunta sobre se, nos tltimos trés meses, houve uma reducdo na
guantidade de alimentos das refeicdes de alguma crianca ou adolescente devido a falta de
dinheiro para comprar comida sdo reveladores. Com expressivos 74.51% das respostas
afirmativas, fica evidente que uma proporcdo significativa de criancas ou jovens dessas familias
participantes passaram por uma experiéncia de reduzir a quantidade de alimentos disponiveis
em suas refei¢bes, indicando um impacto direto das restricbes financeiras e nas praticas
alimentares familiares. Em contrapartida, 25.49% das respostas indicam que, para uma parcela
menor da populacao, essa situagdo ndo ocorreu.

Estes resultados sublinham os desafios socioecondmicos que afetam a capacidade das
familias de garantirem uma alimentagdo adequada para suas criancas e adolescentes,
ressaltando a urgéncia de estratégias e politicas publicas que visem mitigar esses impactos,

promovendo a equidade no acesso a alimentos essenciais.

Gréfico 20 - Porcentagem de participantes que nos Gltimos trés meses, alguma vez, alguma crianca ou adolescente
da casa sentiu fome, mas ndo comeu porque ndo havia dinheiro para comprar comida, 2023
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Fonte: Autoria prépria, 2023.
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No contexto dos Ultimos trés meses, constatou-se que as pessoas, familias e
comunidades presentes nas oficinas representam 54.90% das criancas e adolescentes que néo
enfrentaram situacfes de fome devido a falta de recursos financeiros para adquirir alimentos,
enquanto 45.10% enfrentaram essa condicdo. Esses dados refletem um cenario em que uma
parte significativa dessa faixa etéria experimentou, em algum momento, a privacao alimentar
devido & escassez de recursos financeiros.

Essa analise ressalta a importancia de abordagens e politicas que visem mitigar as
disparidades no &mbito econdmico dos determinantes comerciais em salde e assegurar 0 acesso
equitativo a alimentos para todas as criancas e adolescentes, seja pela creche ou escola com
maiores disponibilidades, com objetivo de promover alimentacdo mais inclusiva e justa em

realidades sociais de vulnerabilidade.

Gréfico 21 - Porcentagem sobre ultimos trés meses, se alguma vez, alguma crianga ou adolescente, fez apenas
uma refei¢do ao dia ou ficou sem comer por um dia inteiro porque ndo havia dinheiro para comprar comida, 2023

Fonte: Autoria propria, 2023.

Sobre se conhecem alguma crianga ou adolescente que fez apenas uma refeicdo ao dia
ou ficou sem comer por um dia inteiro nos Gltimos trés meses, devido a falta de dinheiro para
comprar comida, revela uma realidade impactante e necessidade de ter mais analises. Com
41.18% das respostas afirmativas, evidencia-se que uma parcela significativa desses jovens
enfrentou episddios de inseguranca alimentar grave ou moderada durante o periodo em quest&o.
Esses dados apontam para desafios sociais e econdmicos que afetam diretamente a capacidade
das familias de proporcionar alimentacdo adequada a seus membros mais jovens. O espaco das
escolas foi citado, durante as oficinas, com destaque positivo para a alimentacédo escolar. Sendo
pontuado como uma resiliéncia importante, em ambos os territérios, na promo¢do de uma
alimentacédo de qualidade para criancas e jovens.

Por outro lado, 58.82% indicam que essa situagdo ndo ocorreu, sugerindo uma relativa
estabilidade para a maioria dos participantes. Essa divisdo de respostas enfatiza a
heterogeneidade das experiéncias nesse contexto, evidenciando a importancia de politicas e
intervencgdes que abordem, especificamente, os determinantes sociais, econdmicos e comerciais

da inseguranca alimentar infantil.
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Gréfico 22 - Porcentagem dos participantes sobre nivel de acesso (facil, dificil ou quase 0 mesmo) ao alimento na
pos-pandemia da Covid-19, 2023

Fonte: Autoria propria, 2023.

A pergunta sobre a facilidade de obter comida em geral antes e pds o surto do novo
coronavirus, revela uma significativa mudanca nas percepg¢des da comunidade de Sol Nascente
e Por do Sol e Cidade Estrutural. E importante ressaltar que esta pesquisa foi realizada no
ambito de dois territérios do Distrito Federal, que possuem uma organizacao politica territorial
unica. Com expressivos 59.62% dos participantes indicando que agora é mais dificil conseguir
comida, evidencia-se 0 impacto negativo da pandemia nas condic¢des de acesso alimentar.

Este dado reflete desafios econdmicos e logisticos que afetam a disponibilidade e acesso
aos alimentos e que exigiu, como acdo sanitaria coletiva em funcéo do contagio da Covid-19,
o0 isolamento social. Logo, isto impactou diretamente o acesso e a qualidade da alimentacdo da
populacdo mais vulneravel, a ampliacdo do desemprego e a dificuldade de acesso as politicas
publicas da Assisténcia Social, ja que a demanda foi ampliada muito rapidamente dificultando
o0 atendimento dos usuérios.

Em contrapartida, 19.23% consideram a situacdo mais facil, indicando que uma parcela
da populacdo pode ter experimentado melhorias em suas condi¢Ges de obtencéo de alimentos,
talvez devido as medidas especificas implementadas durante o periodo pandémico, como o
Programa Cartdo Prato Cheio. O programa Cartdo Prato Cheio é um beneficio do Governo do
Distrito Federal pago em 9 parcelas as familias em situacdo temporaria de inseguranca
alimentar e nutricional. Segundo a Secretaria de Desenvolvimento Social do Distrito Federal
(SEDES), o programa foi temporario para que as familias possam ser atendidas mais
rapidamente e que tenham tempo para se recuperar da situacdo de inseguranca alimentar e
nutricional que vivenciam. Caso o beneficiario necessite de um novo ciclo do programa Cartao
Prato Cheio, pode passar por novo atendimento socioassistencial e solicitar novamente o
beneficio. O valor mensal do Cartdo Prato Cheio é de R$ 250,00 (duzentos e cinquenta reais).
Outro exemplo é o Programa Cesta do Trabalhador, criado pela Lei Distrital n® 7.011/2021 e
regulamentado pelo Decreto Distrital n® 42.838/2021, o Programa Cesta do Trabalhador tem o
objetivo de beneficiar trabalhadores desempregados em situacdo de vulnerabilidade ou

exclusdo social e apoiar no enfrentamento da inseguranca alimentar e fome. O programa é uma
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parceria entre 0 Governo do Distrito Federal (GDF) e o Ministério do Desenvolvimento e
Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome (MDS).

Notavelmente, 21.15% relatam que a situacdo permanece quase a mesma, indicando
uma estabilidade relativa nas condi¢bes de acesso alimentar. Essas percepcfes variadas
destacam a complexidade das experiéncias individuais e coletivas diante das consequéncias da
pandemia da Covid-19, sugerindo a necessidade de estratégias diferenciadas para atender as

diversas necessidades urgentes de cada territorio.

Gréfico 23 - Porcentagem dos tipos de lugares as familias compra e/ou obtém alimentos, 2023
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Fonte: Autoria propria, 2023.

O resultado aponta que 75% das familias buscam alimentos em mercados formais, como
supermercados, mercadinhos, feiras, merendas escolares e restaurantes e destaca a
predominancia desses locais como fontes primarias de abastecimento alimentar. Este dado
evidencia a preferéncia por estabelecimentos regulamentados e estruturados na aquisicao de
alimentos, indicando um padréo consistente de compra em ambientes comerciais. Em contraste,
0s 17.31% que optam por mercados informais, como vendedores ambulantes e quiosques,
indicam uma parcela significativa da populacdo que busca alternativas fora do cenario formal,
possivelmente influenciada por conveniéncia ou acessibilidade.

Os 5.77% que recorrem a assisténcia alimentar suplementar, como Bancos de Alimentos
e doagdes de igrejas, escolas e organizagBes comunitarias, revelam a importancia desses
espacos para uma parcela da comunidade, ressaltando a relevancia das redes de apoio social.
Além disso, os 1.92% que obtém alimentos em locais cultivados, como campos, pomares,
hortas, jardins e aquicultura, refletem uma conex&o direta com a producéo local, promovendo
a sustentabilidade e a autossuficiéncia. Esse panorama diversificado demonstra a complexidade
entre 0 acesso e as escolhas alimentares das familias, expressando uma interagdo dindmica entre

diversas possibilidades para obtencéo de alimentos, sejam elas institucionais ou néo.
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Graéfico 24 - Porcentagem sobre o conhecimento de organizacdes que realizam doacdo de alimentos e cestas
basicas que o fazem mensalmente, 2023
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Fonte: Au4toria prépria, 2023

O dado revela que 70% das participantes apontam que as organizacGes que realizam
doacdo de alimentos e cestas basicas em seus territorios ndo o fazem mensalmente. Assim,
pontuam a complexidade e variacdo nos padrfes de assisténcia social alimentar. Isso pode
envolver desde um cadastro até o tipo de abordagem dessas pessoas pelas instituicdes. Ou,
ainda, a frequéncia das doacdes pode variar, seja por limitaces de recursos, sazonalidade da
demanda, entre outros. Essa adaptabilidade sugere uma resposta estratégica e sensivel as
necessidades flutuantes das comunidades em situacéo de vulnerabilidade.

Ao mesmo tempo, ressalta a importancia de uma analise mais aprofundada sobre as
intervencdes e os intervalos das doacdes. E essencial considerar a importancia da ampliacdo
das politicas publicas continuadas na garantia da Seguranca Alimentar e Nutricional em tempos

pandémicos ou nao.

Gréfico 25 - Porcentagem do tipo de alimentos doados as familias em situacéo de vulnerabilidade, 2023

Fonte: Autoria prépria, 2023.

Os dados retratam uma tendéncia significativa no perfil dos alimentos doados as
familias em situacdo de vulnerabilidade. Com uma expressiva porcentagem de 81,75%,
constatou-se que a maioria dessas familias recebe cestas basicas como forma de assisténcia
alimentar. A cesta doada, geralmente, contém itens basicos como gréos, 6leos, enlatados e
outros produtos de longa durabilidade.

H& outros tipos de cestas que sdo oferecidas pelo Governo do Distrito Federal as
comunidades em situacdo de inseguranca alimentar, as Cestas Verdes. Compostas por
hortalicas, legumes e frutas da estagéo, as Cestas Verdes oferecem altissima base nutricional
para as familias assistidas e vém diretamente da agricultura familiar. Assim, os alimentos
chegam mais frescos e saudaveis, evitando perdas e desperdicios.

A predominéancia das cestas basicas sugere uma abordagem estratégica na doacdo de

alimentos, visando atender as necessidades fundamentais dessas familias com um esforco de
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enfrentar a inseguranca alimentar e fome. Essas informagdes podem orientar governos,
organizacOes publicas e privadas e instituicGes na formulacéo de politicas publicas, programas
e praticas mais eficientes para fornecer suporte nutricional adequado as comunidades

vulneraveis.

Graéfico 26 - Porcentagem de pessoas que conhecem alguma horta comunitéaria, 2023
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Fonte: Autoria propria, 2023.

A pesquisa revelou uma disparidade notavel no conhecimento sobre o tema, com mais
de 85% da comunidade participante diz desconhecer a existéncia de hortas comunitarias nos
territorios. Essa expressiva maioria evidencia lacunas significativas na compreensdo ou
consciéncia do alimento compartilhado e cultivado localmente. Assim, é essencial o fomento
de projetos de cultivo de hortas comunitarias, bem como a Comunica¢do Promotora de Saude
Alimentar no apoio as divulga¢des das hortas comunitarias com mensagens-chave envolvendo
0 engajamento comunitario para alimentacdo saudavel e segura.

A minoria do publico pesquisado que demonstrou ter conhecimento, embora
numericamente inferior, destaca-se como um grupo potencialmente mais informado e
consciente. Esse contraste entre os dois segmentos das comunidades nos mostra a necessidade
de estratégias de educacdo, sustentabilidade, agricultura urbana e comunicacdo em salde mais
eficazes para abordar e superar a falta de informacéo, principalmente em futuras emergéncias
de saude publica.

Para um futuro projeto de pesquisa nos territdrios, € fundamental identificar as razdes
por trds do desconhecimento generalizado sobre hortas comunitarias para direcionar esforgos
de educomunicacdo em saude alimentar. Bem como, ampliar a comunicacdo sobre os

programas publicos, como o Banco de Alimentos, a Cesta do Trabalhador e as Cestas Verdes.



106

6 CARTOGRAFIA SOCIAL

O conhecimento pode ser comparado a um sistema vivo,
que cresce e se modifica a medida que interage com 0 meio
ambiente

(Davenport; Prusak, 1998, p. 6)

A cartografia social nos territorios do Sol Nascente, Por do Sol e Cidade Estrutural foi
elaborada a partir de oficinas e construcdes coletivas. Esse processo envolveu a sistematizacdo
e as contribuicbes compartilhadas pelos participantes das oficinas, abordando as
vulnerabilidades e resiliéncias que impactam na Seguranga Alimentar e Nutricional dessas
comunidades.

Vale ressaltar que a cartografia social traz uma dindmica social continua e que deve, e
precisa, ser apropriada pelos territorios para conseguirem dar sequéncia aos trabalhos. Assim,
0s dados e as reflexdes sobre si estdo presentes nos debates e tomadas de decisdo no &mbito da
governanca territorial. A cartografia social €, portanto, um exercicio continuo de promogéao e
democratizacdo da cidadania. Nesse contexto, a busca pelo fortalecimento das politicas publicas
passa a ser pautada, balizada com dados reais e confiaveis, vindos e respaldados pela propria

comunidade.

6.1 RESILIENCIAS

Acdes implementadas em locais como 0 Movimento de Educacédo e Cultura da Cidade
Estrutural (MECE) desempenham um papel crucial como resiliéncias comunitarias ao
promoverem uma série de acdes voltadas para diversos publicos do territério da Cidade
Estrutural.

Cada acdo que revela resiliéncia pontuada pelos participantes das oficinas territoriais,
incluem acBes voltadas para o protagonismo da mulher, combate & fome com distribuicdo de
cestas basicas e acesso a alimentacdo balanceada a precos reduzidos, como 0s Restaurantes
Comunitarios, fortalecendo os lagos comunitarios e contribuindo para a resiliéncia social.
Resiliéncias e interseccionalidades no campo da Saude Publica sdo temas urgentes para novas
pesquisas neste ambito.

Da mesma forma, o Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social (CREAS)

desempenha um papel essencial como espaco de garantia de direitos. Atua diretamente em casos
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mais complexos, como violéncia, abuso, exploracao ou negligéncia. O CREAS oferece servigos
especializados e apoio psicossocial (MDS, 2009).

Além disso, o Centro Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), porta de entrada para
servigos socioassistenciais, contribui para a inclusdo e melhoria da qualidade de vida das
pessoas em situacdo de vulnerabilidade, destacando-se a oferta de servigos e programas sociais.
Esses locais desempenham papel crucial como resiliéncias locais, oferecendo suporte e
promovendo a incluséo social.

Ao mesmo tempo que 0 CREAS e o CRAS foram apontados como resiliéncia nos dois
territorios estudados, também apareceram como vulnerabilidades, j& que 0 acesso aos servigos
e programas governamentais, muitas vezes, demora para acontecer. Essa condicdo fragiliza
ainda mais a situacdo de familias e pessoas ja vulneraveis. O extrato das resiliéncias pontuadas

pelas comunidades estdo sistematizadas na Tabela 1:



Tabela 1 - Resiliéncia apontadas pelos participantes do projeto Territérios Saudaveis, 2023

Local

Resiliéncia

Descricéo

Cidade Estrutural

Movimento de Educacéo e
Cultura da Cidade Estrutural
(MECE)

Movimento de Educacéo e
Cultura da Cidade Estrutural —
acOes voltadas para todos os
publicos do territério, ponto de

cultura, ponto de memoria.

Cidade Estrutural

Conselho Tutelar da Cidade

Estrutural

Mesmo que néo seja funcao do
Conselho, acabam atuando na
promocdo da seguranca alimentar

de varias familias.

Cidade Estrutural

Coletivo da Cidade

Acolhimento de criangas e
adolescentes (parceria com a
Secretaria da Assisténcia Social
do DF).

Cidade Estrutural

Mulheres Poderosas

Atividades voltadas para o
protagonismo da mulher e acdes
de combate a fome (distribuigéo

de cestas).

Cidade Estrutural

Feira permanente da Cidade

Estrutural

Acesso a alimentacdo balanceada

com precos reduzidos.
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Cidade Estrutural

CREAS Estrutural

O CREAS (Centro de Referéncia
Especializado de Assisténcia
Social) € uma unidade publica
vinculada a politica de assisténcia
social no Brasil. Ele atua no
atendimento a individuos e
familias em situacéo de violagédo
de direitos, oferecendo servicos
especializados e apoio
psicossocial. O CREAS trabalha
com casos mais complexos, como
situacOes de violéncia, abuso,
exploracdo ou negligéncia,
buscando a promocéo e garantia
dos direitos humanos. Suas
principais atividades incluem
atendimentos especializados,
acompanhamento social,
articulacdo com outros servigos e

encaminhamentos necessarios
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para a protecdo e resolucéo das
situacOes de vulnerabilidade.

Cidade Estrutural

CRAS Estrutural

Centro Referéncia e Assisténcia
Social. Sua principal funcéo é
fornecer servigos e programas
sociais para individuos e familias
em situacéo de vulnerabilidade ou
risco social. O CRAS atua como
uma porta de entrada para 0s
Servigos socioassistenciais,
buscando promover a incluséo e a
melhoria da qualidade de vida das

pessoas.

Cidade Estrutural

Restaurante Comunitario da

Estrutural

O Restaurante Comunitario da
Estrutural faz parte de um
conjunto de equipamentos
publicos do GDF que oferecem
uma alimentacdo mais adequada
por um valor acessivel, sendo
servido, no local, almoco de

segunda a sabado.
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Cidade Estrutural

Associacdo Mées Guerreiras da
Estrutural

A associagédo nasceu na pandemia
a partir da necessidade de garantir
a alimentacdo das familias de
Santa Luzia, na Estrutural. A
iniciativa uniu cerca de duzentas
mées que montaram um ponto de
apoio no local e hoje sdo
responsaveis pela criacdo e
alimentacéo de cerca de 380
criangas e adolescentes.

Cidade Estrutural

Amor Aquém

A ONG atua no territério da
Chacara Santa Luzia e, além da
doacdo de cestas basicas, também
oferece oficinas
profissionalizantes e acfes

voltadas a educacéo.

Sol Nascente e Por do Sol

Cozinha Solidaria do MTST

A Cozinha Solidaria do
Movimento dos Trabalhadores
Sem Teto foi inaugurada em
junho de 2021 e, desde entéo, tem

garantido ao menos uma refeicéo
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diéria totalmente gratuita a quem
precisa de segunda a sexta. O
espago conta com uma horta
organica mantida pelos proprios

militantes.

Sol Nascente e Por do Sol

Cozinha Popular do MTD

Visando fortalecer o combate a
fome e a inseguranca alimentar
no Sol Nascente, o0 Movimento
dos Trabalhadores e
Trabalhadoras por Direitos
inaugurou em abril deste ano e
distribui refeicdes a quem estiver
interessado, além de eventos

culturais.

Sol Nascente e Por do Sol

Restaurante Comunitario do Sol

Nascente

O Restaurante Comunitério do
Sol Nascente faz parte de um
conjunto de equipamentos
publicos do GDF que oferecem
uma alimentacdo mais adequada
por um valor acessivel, sendo

servido café da manhé& e almoco
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de segunda a sdbado. Entretanto,
a unidade do Sol Nascente ainda

nédo foi entregue a populacéo.

Sol Nascente e Por do Sol

Associacdo Comunitaria para
Preservacdo a Vida - ONG Vida

A ONG atua combatendo a
inseguranca alimentar no
territério por meio da doacéo de
alimentos, mas também arrecada
e distribui materiais de higiene,
moveis, fraldas geriatricas,
brinquedos e mais, com o
objetivo de prover mais dignidade

as familias vulneraveis.

Sol Nascente e Por do Sol

CRAS

Centro Referéncia e Assisténcia
Social. Sua principal funcao é
fornecer servigos e programas
sociais para individuos e familias
em situacdo de vulnerabilidade ou
risco social. O CRAS atua como
uma porta de entrada para 0s
Servigos socioassistenciais,

buscando promover a incluséo e a
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melhoria da qualidade de vida das

pessoas.

Sol Nascente e Por do Sol

CREAS Ceilandia

O CREAS (Centro de Referéncia
Especializado de Assisténcia
Social) é uma unidade publica
vinculada a politica de assisténcia
social no Brasil. Ele atua no
atendimento a individuos e
familias em situacgdo de violacao
de direitos, oferecendo servicos
especializados e apoio
psicossocial. O CREAS trabalha
com casos mais complexos, como
situagdes de violéncia, abuso,
exploracdo ou negligéncia,
buscando a promocao e garantia
dos direitos humanos. Suas
principais atividades incluem
atendimentos especializados,
acompanhamento social,

articulacdo com outros servigos e
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encaminhamentos necessarios
para a protecdo e resolucéo das

situacOes de vulnerabilidade.

Sol Nascente e Por do Sol

Institutos Maos Solidarias

Acado de distribuicéo de cestas e
acolhimento (parceria com a
Secretaria da Assisténcia Social
do DF).

Sol Nascente e Por do Sol

Casa da Natureza

Atividades com a comunidade e
juventude sobre meio ambiente,
preservacao do Cerrado e oficinas
de formacdo para geracdo de

trabalho e renda.

Sol Nascente e Por do Sol

Ecosol

Economia Solidaria — Geracédo de
trabalho e renda. Atividades
comunitarias e formacéo

continuada.

Sol Nascente e Por do Sol

Associacdo Despertar Sabedoria

no Sol Nascente

Atuacdo com foco na juventude e

acoOes solidarias.

Sol Nascente e Por do Sol

Fehsolna

Cursos e geracdo de trabalho e
renda, moda, com acdes de

seguranca alimentar e nutricional.
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Sol Nascente e Por do Sol

Feira permanente do Setor O

Acesso a alimentacao balanceada
com precos reduzidos.

Sol Nascente e Por do Sol

Feira permanente da P Norte

Acesso a alimentacdo balanceada

com precos reduzidos.

Sol Nascente e Por do Sol

Associacdo dos produtores do

Corrego das Corujas

Acesso a alimentacao balanceada

com precos reduzidos.

Sol Nascente e Por do Sol

Escola Classes EC 66

A merenda escolar foi destaque
super positivo em todas as

oficinas realizadas.

Sol Nascente e Por do Sol

Escola Classes EC JK

A merenda escolar foi destaque
super positivo em todas as

oficinas realizadas.

Sol Nascente e Por do Sol

Escola classe EC P norte

A merenda escolar foi destaque
super positivo em todas as

oficinas realizadas.

Sol Nascente e Por do Sol

Centro de Ensino Fundamental
CEF 28

A merenda escolar foi destaque
super positivo em todas as

oficinas realizadas.

Fonte: Autoria prépria, 2023
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A promocdo da resiliéncia comunitaria requer ndo apenas o fortalecimento de
instituicdes e acbes, mas também a abordagem integrada e efetiva dessas questdes estruturais,
juntamente com a qualificacdo da informagdo em saude. Isso envolve as principais
comunidades e liderangas comunitarias, mensagens-chave de acesso as politicas publicas,
preparacdo em situacdes de extrema pobreza e fome ou de epidemias e pandemias, além do uso

de Tecnologias da Informacao e Comunicacdo em Saude - TICS, Google e cartografias sociais.

6.2 VULNERABILIDADES

O Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) destaca-se como um ponto de
apoio essencial em meio a complexidade dos desafios enfrentados pelo territorio, mas sua
eficicia é impactada por algumas vulnerabilidades. O acesso aos servigos do CRAS enfrenta
demoras consideraveis para o atendimento, dificultando a resposta rapida as necessidades da
comunidade (CLDF, 2022).

Além disso, 0 acesso ao Sistema Unico de Sadde (SUS) também enfrenta problemas,
uma vez que as Unidades Basicas de Saude (UBS) e Hospitais do DF ndo conseguem atender
adequadamente a demanda reprimida da atencdo priméaria, média e alta complexidade
(Acompanhamento SUS, MPDFT). Esses e outros fatores relacionados aos determinantes
comerciais e sociais em saude refletem a dificuldade de acesso aos servigos essenciais que
podem impactar na resiliéncia comunitéria.

Como apresentado no perfil, a auséncia de saneamento basico em uma parte dos
territorios, a falta de parques ecolégicos para atividades comunitarias e de lazer, a caréncia de
acOes cooperativas para geracao de trabalho e renda, e a inexisténcia do conhecimento sobre
hortas comunitérias destacam-se como vulnerabilidades criticas. Estas, somadas a
contaminag&o do rio Melchior, um dos rios que abastece a comunidade do Sol Nascente e Por
do Sol, impactam na seguranca da producao de alimentos. A falta de investimento nas micro e
pequenas empresas locais demonstra que a resiliéncia da comunidade esta intrinsecamente
ligada a superacdo desses desafios estruturais. Em uma das oficinas, foi relatado o receio da
construcao de pequenas usinas elétricas que estdo em curso no Sol Nascente e séo proximas ao
rio, o que deve alertar atores-chave responsaveis pela autorizacdo da implantacdo e o
acompanhamento dessas estruturas que impactam a comunidade. Na Tabela 2, a sintese das

vulnerabilidades pontuadas pelas comunidades.



Tabela 2 - Vulnerabilidades apontadas pelos participantes do subprojeto Territérios Saudaveis, 2023

Local Vulnerabilidades Descricao
Cidade ] )
CRAS Acesso ao CRAS — demora para conseguir atendimento.
Estrutural
Cidade ] ]
CREAS Acesso ao CREAS — demora para conseguir atendimento.
Estrutural
Cidade UBS Acesso ao SUS — as UBS do local ndo conseguem atender a
Estrutural demanda reprimida da atencdo basica.
Cidade . Falta de Parque Ecoldgico para atividades de conservacdo e
Parque ecoldgico o
Estrutural lazer comunitario.
Cidade o . .
Saneamento basico Auséncia de saneamento basico
Estrutural
Cidade N _ Acdes cooperativas insuficientes para geracdo de trabalho e
Ac0es cooperativas
Estrutural renda.
Cidade - Ve - ~ Ve - - 7 - - 7 -
Horta Comunitaria N&o hé& hortas efetivamente comunitarias no territério.
Estrutural
SOI 7 - - - ~
. Falta de Parque Ecoldgico para atividades de conservacgéo e
Nascente e Parque Ecoldgico

Por do Sol

lazer comunitario.
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Sol
) ) Contaminacéo do rio Melchior que abastece a regiéo,

Nascente e Rio Melchior _ 3 _

. impactando na producéo de alimentos
Por do Sol
Sol
Nascente e  Saneamento basico Auséncia de saneamento basico na grande maioria do territério.
Por do Sol
Sol Auséncia de agdes focadas no fortalecimento das micro e
Nascente e Pequenas empresas pequenas empresas da regido. N&o existe fomento as micro e
Por do Sol pequenas empresas.
Sol . .. - «

N _ Acdes cooperativas insuficientes para geracao de trabalho e

Nascente e  Ac0Oes cooperativas

A renda.
Por do Sol
Sol Transporte publico ausente ou precarizado. Em vérias partes do
Nascente e  Transporte publico Sol Nascente, inclusive no trecho 3, ndo ha acesso a transporte
P6r do Sol publico
Sol o L ) L

o Auséncia de urbanizagcdo humanizada, como a priorizacéo de

Nascente e  Arborizagdo ) o

) arvores em todo territorio do Sol Nascente.
Por do Sol
Sol i . ) 5

; Aguas da chuva — auséncia de infraestrutura para captagdo das

Nascente e Agua da chuva

P6r do Sol

aguas da chuva.
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Sol
Nascente e Hortas comunitérias Necessidade de hortas comunitérias.
Por do Sol
Sol
Nascentee CRAS Acesso ao CRAS - demora para conseguir atendimento.
Por do Sol
Sol
Nascente e CREAS Acesso ao CREAS - demora para conseguir atendimento.
P6r do Sol
Sol N
Acesso ao SUS — as UBS do local ndo conseguem atender a
Nascentee UBS o o
A demanda reprimida da atencdo basica.
P6r do Sol
Sol Coleta do lixo insuficiente nos trés trechos.
Nascente e Coleta de lixo Lixo espalhado nas vias publicas em todos os trés trechos.
P6r do Sol Os papa-lixos ndo séo suficientes para a demanda local.
Sol o _ )
) Auséncias de feiras populares em todos os trechos. Isso impacta
Nascente e Feiras populares ) _
A nos prec¢os dos alimentos que chegam para a comunidade.
Por do Sol

Fonte: Autoria prépria, 2023
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A partir de cada resiliéncia e vulnerabilidade pontuada pelas comunidades,
conseguimos cartografar as informacgdes. Assim, temos uma forma inovadora e detalhada de
enxergar os territorios estudados, ndo apenas os dados em si, mas graficamente também,
conforme vemos nas Cartografias 1 e 2. A partir disso, é possivel precisar com exatiddo em
qual parte do territorio estdo presentes suas vulnerabilidades e resiliéncias, oportunizando ao

Poder Publico a¢BGes mais acertadas e dialogando com os saberes locais.

Cartografia 1 - Vulnerabilidades e Resiliéncias que impactam a Seguranca Alimentar e Nutricional do Sol
Nascente e Por do Sol, 2023

COMPARTILHAR
Vulnerabilidades - Sol Nascente

@ Todos os itens

Resiliencias - sol nascente

v @ Todos os itens

Fonte: Concepcdo propria, disponivel em Sol Nascente e Por do Sol
https://www.google.com/maps/d/u/0/edit?mid=18Fozty AcLtCISGI1k8rV3JCIvD_cupf0&usp=sharing

Cartografia 2 - Vulnerabilidades e Resiliéncias que impactam a Seguranca Alimentar e Nutricional da Cidade
Estrutural, 2023
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Fonte: Concepcdo propria, disponivel em Cidade Estrutural
https://www.google.com/maps/d/u/O/edit?mid=1UeRmnB7IbrkLjV_GdwyOtdS39uGSnVI&usp=sharing
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Quem mais conhece o territorio do que a comunidade que o compde? Quem mais pode
apontar caminhos e solucgdes para os desafios que estdo postos do que a comunidade que vive
o dia a dia do territério? Se quisermos, efetivamente, resolver problemas, inclusive os
estruturais, os saberes comunitarios precisam ser priorizados na constru¢do de solugdes
eficazes para cada territorio.

A partir da metodologia da cartografia social, foi possivel iniciar o levantamento das
vulnerabilidades e resiliéncias do Sol Nascente e Por do Sol e da Cidade Estrutural sobre o que
impacta, de forma positiva e negativa, a Seguranca Alimentar e Nutricional dos dois territorios.

E seguro afirmar que é fundamental reforcar a ideia de agBes intersetoriais com vistas
ao bem-estar social para o pleno desenvolvimento dos territorios. A partir da dindmica de rede
que se da no Sol Nascente e Por do Sol e Cidade Estrutural, Teixeira et al. (2020) mostram-nos
a importancia da interagdo das equipes técnicas dos servi¢os publicos com 0s usuérios e a
comunidade, mediante ferramentas digitais — como a cartografia social digital presente neste
estudo. Assim, a articulacdo da vigilancia popular aos servigos de Atencdo Primaria a Saude
(APS), Assisténcia Social, Meio Ambiente e Agricultura, por exemplo, juntamente com as
redes sociotécnicas locais, podem potencializar o uso da cartografia para as conversacdes nos
mais diferentes espacos, a disseminacdo de informacéo de qualidade e a formacdo de pessoas
em temas importantes para fortalecimento do protagonismo social.

Para pensarmos na promocdo de Territorios Saudaveis, ¢ fundamental haver a
transversalizacdo das politicas publicas. Ndo podemos mais pensar em cada area dessas
politicas colocadas em “caixas”, atuando isoladamente. Toda dindmica precisa se dar de forma
integrada e equanime, em que as especificidades de cada territério sejam levadas em

consideracdo nas tomadas de decisdo. Ver Cartografia 3, 4,5 e 6:
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Cartografia 3 - Vulnerabilidades que impactam a Seguranga Alimentar e Nutricional da Cidade Estrutural, 2023
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Fonte: Concepcéo propria, disponivel em Cidade Estrutural
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Cartografia 4 - Vulnerabilidades que impactam a Seguranga Alimentar e Nutricional do Sol Nascente e P6r do

Sol, 2023
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Fonte: Concepcdo propria, disponivel em Sol Nascente e Por do Sol
https://www.google.com/maps/d/u/O/edit?mid=18Fozty AcLtCISGIk8rVV3JCIvD_cupf0&usp=sharing


https://www.google.com/maps/d/u/0/edit?mid=1UeRmnB7IbrkLjV_GdwyOtdS39uGSnVI&usp=sharing
https://www.google.com/maps/d/u/0/edit?mid=18FoztyAcLtClSGIk8rV3JCIvD_cupf0&usp=sharing

124

Cartografia 5 - Resiliéncias que impactam a Seguranca Alimentar e Nutricional do Sol Nascente e Por do Sol,
2023
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Fonte: Concepcao propria, disponivel em Sol Nascente e Por do Sol
https://www.google.com/maps/d/u/O/edit?mid=18Fozty AcLtCISGIk8rV3JCIvD_cupf0&usp=sharing

Cartografia 6 - Resiliéncias que impactam a Seguranca Alimentar e Nutricional da Cidade Estrutural,2023
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Conclui-se que o uso da Cartografia Social, construida com os participantes locais que
fizeram parte das oficinas, ndo apenas apresentou os inimeros desafios que precisam ser
superados, mas também as resiliéncias territoriais que compdem um ecossistema social para
possiveis solugdes de mitigacdo da fome e outros niveis de inseguranca alimentar e nutricional.

Muitas vezes, as forcas presentes em cada comunidade tendem a ficar subjugadas diante
dos grandes desafios que estdo postos, sobretudo em territorios que retratam a desigualdade
brasileira. Vale ressaltar, ainda, que esse é apenas 0 primeiro passo na construcdo de uma

Cartografia Social que represente amplamente as especificidades de cada comunidade. E


https://www.google.com/maps/d/u/0/edit?mid=18FoztyAcLtClSGIk8rV3JCIvD_cupf0&usp=sharing
https://www.google.com/maps/d/u/0/edit?mid=1UeRmnB7IbrkLjV_GdwyOtdS39uGSnVI&usp=sharing
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fundamental que a Cartografia continue sendo alimentada e seus dados debatidos nas redes
sociais que compdem cada territorio.

Apos a realizacdo das oficinas, foram sistematizadas as palavras que mais apareceram
nas narrativas dos encontros (Ver Figura 1).

Figura 1. Nuvem de palavras comuns aos dois territorios - Sol Nascente e Pér do Sol e Cidade
Estrutural, 2023

fo m e assisténcia social

politicas publicas satde mental
pobreza banco de alimentos

med o alimentacao saudavel SUS
fole ® [
= sOlidariedade
contaminagao da agua acesso
hortas comunitarlgas CRAS creas

merenda escolar cesta basica
inseguranca alimentar mobilidade

rede igreia meio ambiente
feiras governo

Fonte: Autoria propria, 2023.
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7 COMPARTILHANDO CONHECIMENTOS DURANTE A JORNADA - BOLETINS
INFORMATIVOS

A Comunicagdo em Salde baseada em evidéncias desempenha um papel crucial na
disseminacdo de informacdes precisas e atualizadas para toda a comunidade. Dentro desse
contexto de formacdo de Territérios Saudaveis pela vertente da Seguranca Alimentar e
Nutricional, os boletins informativos surgem como uma ferramenta de comunicacéo e produto
técnico deste estudo. O objetivo é compartilhar descobertas cientificas pela sintese da literatura,
projetos em andamento no @mbito federal e praticas recomendadas pos-coleta dos dados
primarios.

Os boletins surgiram da necessidade de se compartilhar com os territérios e
profissionais das redes sociotécnicas as etapas dos estudos e recomendacdes de leituras, tanto
para os técnicos quanto para o publico em geral, sobre Seguranca Alimentar e Nutricional.

Os boletins informativos produzidos foram separados em trés principais topicos: relatos
de campo; informacfes atualizadas a partir de um problema de campo; e traducdo do

conhecimento de um artigo recuperado em base de dados.

7.1 EDICOES DOS BOLETINS

Em cada edicdo dos boletins, o eixo norteador foi divulgar as oficinas e as agdes
territoriais que estavam sendo implementadas. Foi destacado o engajamento comunitario e das
liderancas locais, o perfil presencial formado em sua maioria por mulheres e o detalhamento
das atividades realizadas. Estas incluiram a apresentacdo de dados sociodemograficos do
territorio do Sol Nascente e Por do Sol e da Cidade Estrutural, em comparacdo com as
realidades locais e a discussdo sobre possibilidades, vulnerabilidades e resiliéncias no
enfrentamento a inseguranca alimentar e nutricional da comunidade. Em todas as oficinas
realizadas nos territorios, foi destacada a importancia da geracdo de emprego e renda para
promocéo da dignidade humana, além de reconhecer as redes de apoio local e 0s movimentos
sociais como resiliéncias territoriais, impulsionando o papel solidario na promocéo do combate
as desigualdades.

A transparéncia das acdes no campo tambem foi destacada. Os principais temas

abordados séo: participagéo social, programa Banco de Alimentos, fatores diretos relacionados
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ao desemprego e programas de transferéncia de renda do governo na saude alimentar da

comunidade local.
7.2 EXPOSICAO DE FOTOS “DIALOGOS DO ALIMENTO” NO COMSAUDE 15 ANOS

A utilizacdo de fotografias como ferramenta de Comunicagdo em Salde demonstra ser
uma abordagem inovadora e que promove engajamento social. Nas experiéncias de Toralles-
Pereira et al. (2004) com o uso de fotografias buscou se compreender as experiéncias vividas
por pacientes em ambientes hospitalares.

A pesquisa qualitativa, baseada nas fotografias produzidas pelos pacientes, é
enriquecida pelos depoimentos obtidos por meio de entrevistas abertas, estabelecendo uma
conexdo mais profunda entre a imagem capturada e a narrativa pessoal do paciente. Nesta
pesquisa, os registros fotogréaficos realizados em cada uma das quatro oficinas, que ocorreram
na Cidade Estrutural e no Sol Nascente e Pér do Sol, foram expostos durante 0 ComSaude,
evento promovido pelo Departamento de Satde Coletiva da Faculdade de Ciéncias da Saude,
na Universidade de Brasilia, como produto técnico de mestrado em Saude Coletiva (Ver foto

1). Foram selecionadas 14 fotos de um total de 193 registros.

Foto 1 - Montagem da Exposicdo “Dialogos do Alimento”, UnB, 2023.
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Fonte: Autoria, 2023.
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Os registros aconteceram durante as oficinas e rodas de conversa em debates calorosos
nos territdrios do Sol Nascente e Por do Sol e da Cidade Estrutural. Essa abordagem, consegue
expressar ideias, sensacoes e expectativas (Toralles-Pereira et al., 2004) e, principalmente, um
cenario mais completo e humanizado das experiéncias territoriais vivenciadas. O uso das
fotografias ndo apenas enriquece a pesquisa, mas também fortalece a voz dos participantes; por
isso, revela-se uma proposta de comunicacdo empatica e participativa

Entre os dias 27, 28 e 29 de novembro de 2023, pudemos tornar publicas e acessiveis
uma parte dos registros para aproximadamente 120 participantes do V11 Encontro Internacional
de Comunicacéo em Salde e para qualquer pessoa da comunidade académica que passasse em
frente ao auditorio 3 da Faculdade de Ciéncias da Saude (Ver Fotos 2 e 3). A curadoria visou,
prioritariamente, 0s momentos de sorrisos e descontracdo das oficinas, em que pese um tema

tdo denso e sensivel que é a inseguranca alimentar e fome.

Foto 2 e 3 - Organizadores em montagem da exposi¢do no VII Encontro Internacional de Comunicagéo em Salde,
UnB, 2023.

Fonte: Autoria propria, 2023.

Os proximos passos envolvem a possibilidade de criar um itinerario territorial para
exposicao e alcangar diversas comunidades, para além dos que fizeram parte deste estudo. A
exposicao ndo apenas retrata e fortalece a atuacdo social, como também amplia a reflexdo da

comunidade sobre si mesma e oportuniza a participacdo da comunidade.
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Figura 25 - Identidade visual da exposi¢do “Dialogos do Alimento - imersdo nos territorios do Sol Nascente e
Estrutural”, 2023

Dialogos do Alimento - imersao nos
territorios do Sol Nascente e Estrutural
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g% Escola Cidada - Territorios Saudaveis: a promogao da Egg
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Fed Analise da dinamica das Redes Sociotécnicas Locais Fe
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3l ‘ Federal
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| Orientadora: Profa. Dra. Ana Valéria M. Mendonca
Equipe:

Pedro Vinicius Falcao Paiva dos Santos
Ana Clara Martins de AraGjo Bessa
Gabricla Eufrazio de Macédo
Marianna Rodrigues Lopes

Fonte: Autoria prépria, 2023.

Além de documentar visualmente uma etapa essencial da pesquisa, capturar as emogoes

dos participantes pode proporcionar, no ambito das redes sociotécnicas, uma representacgéo fiel

da realidade.
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8 CONSIDERACOES FINAIS
[O pesquisador deve] documentar os varios modos pelos
quais o social é constituido por meio da engenhosidade de
seus membros; estabelecer as controvérsias sobre o social,
limitando o ambito de entidades em acdo no mundo; e tentar
resolver a “questdo social” oferecendo uma protese para a

acao politica.

(Latour, 2012, p. 230-231).

Compreende-se que a Saude, em seu conceito amplo, esta conectada diretamente aos
Determinantes Sociais da Saude (DSS), que se relacionam com 0s aspectos sociais, culturais,
econdmicos, politicos e ambientais, pré-requisitos basicos e condicionantes para a promogao
da saude e a melhoria das condic@es de vida, considerando a educagdo, a moradia, saneamento,
a alimentacdo, a seguranga publica, a assisténcia social, entre outros. Isso significa a equidade
e o respeito a diversidade: identificar as diferencas nas condi¢des e nas oportunidades de vida,
buscando alocar recursos e esforcos para a reducdo das desigualdades injustas e evitaveis,
por meio do dialogo entre os saberes técnicos e populares (PNPS, 2018, p. 5).

De acordo com a Politica Nacional de Promocdo a Salde, para operar a politica de
saude, incluindo a promocéo da salde, € necessaria a consolidacdo de préaticas voltadas para
individuos e coletividades, numa perspectiva de trabalho multidisciplinar, integrado e em
redes, de modo a considerar as necessidades de salde da populacdo, em uma acgdo articulada
entre os diversos atores, em um determinado territorio (PNPS, 2018, p. 7).

As Redes Sociotécnicas Locais sdo espacgos publicos fundamentais para a promocao e
o fortalecimento de uma governanca territorial democrética, diversa e dialdgica. O tema da
Seguranca Alimentar e Nutricional, no ambito do projeto Escola Cidada, trouxe uma
abordagem inovadora para os territorios do Sol Nascente e Por do Sol e da Cidade Estrutural,
ao destacar a relevancia do conhecimento coletivo, dos dados territoriais e da elaboracdo da
cartografia social — resiliéncias e vulnerabilidades — para a construcdo de solucdes aos
problemas que se apresentam. E a ciéncia cidadd em pratica, com traducio do conhecimento e
em rede.

O enfrentamento a inseguranga alimentar e a fome no DF e a promog¢éo de uma agenda
com foco na mitigacao desse grave problema social passa, prioritariamente, pela ampliacéo da

participacao social e solidaria, atuacdo da Academia, Governo e efetivo trabalho dos agentes
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técnicos dos servicos publicos (Saldde, Assisténcia Social, Agricultura, Educacdo, Meio
Ambiente entre outros), gerando maior engajamento, cooperacéo, solidariedade e organizagéo
para a implementacdo de acgdes transdisciplinares. Os resultados desta pesquisa trouxeram
elementos para que os Governos consigam formular estratégias eficazes de mitigacdo da fome
nos territdrios e evidenciou a relevancia do papel do controle social.

Uma das diretrizes do art.5° da PNPS se refere ao:

Il - incentivo & gestdo democrdtica, participativa e transparente, para
fortalecer a participacao, o controle social e a corresponsabilidade de sujeitos,
coletividades, instituicGes e esferas governamentais e sociedade civil;
(Origem: PRT MS/GM 2.446/2014, Art. 5°, 111).

IV - ampliacdo da governanca no desenvolvimento de acGes de promocao da
sallde que sejam sustentaveis nas dimensdes politica, social, cultural,
econbmica e ambiental (Origem: PRT MS/GM 2.446/2014, Art. 5°, 1V)
(PNPS, 2018; p. 27).

Os dados levantados nesta pesquisa remetem-nos a uma responsabilidade enorme para
que a inseguranca alimentar e a fome no DF sejam superadas. As informacdes dos territorios
fortalecem a governanga de cada localidade e orientam a reflexdo, o olhar social e a agéo
integrada de varias politicas publicas e atores sociais que atuam nos territérios. A cartografia
social trouxe uma visdo espacial sobre as localidades estudadas, contemplando os saberes
coletivos. Reconhecer as resiliéncias dos territorios, assim como suas vulnerabilidades, € um
exercicio democratico de compreensdo sobre si mesmo. Os territorios estdo, a todo instante,
produzindo conhecimento, reverberando o que querem ver acontecer em suas comunidades,
mas o poder publico tem pouco atuado diante disso. Compreender e levar em consideracdo 0s
saberes do territdrio otimizaria a implementacdo dos projetos publicos e as politicas publicas.

A crise sanitaria da Covid-19 escancarou ainda mais as desigualdades sociais que
inundam o Brasil, e uma das suas principais consequéncias € a inseguranca alimentar, fome e
o desemprego. Cerca de 196.362 residéncias do Distrito Federal (IPEA, 2023) convivem com
algum grau de inseguranca alimentar e nutricional, o que significa ter de lidar diariamente com
a incerteza no acesso a refei¢des, a mudancas nos habitos alimentares ou até mesmo a fome.

As redes sociotécnicas locais tiveram e tém um papel determinante na promocao de
territorios saudaveis, a medida que se articulam localmente para colocar na pauta as
especificidades de cada territdrio e cobrar/construir respostas frente as suas vulnerabilidades.
Porém, isso nem sempre ocorre na velocidade que os territorios exigem e necessitam. Como
bem disse o soci6logo Herbert de Souza (Betinho), “quem tem fome, tem pressa”. E preciso ir

além. E preciso promover formagBes sociais robustas, construir mecanismos digitais de
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acompanhamento dos projetos e demandas, promover o interacionismo técnico e social cada
vez mais ampliado e o fortalecimento das politicas publicas. Sem a observancia desses
elementos aqui expostos, dificilmente haverd impactos significativos e estruturantes no curto,
médio e longo prazos.

Acdes efetivas e estratégias de salde publica podem fortalecer a resiliéncia territorial
contra os efeitos adversos da inseguranca alimentar e nutricional.

Essas estratégias, tal como a ciéncia cidada e o sistema de satde, incluem participacao
social sobre a vigilancia e resposta rapida, sobre a protecdo de grupos vulneraveis contra
traumas e violéncia, bem como a prestacdo de cuidados de salde essenciais, incluindo a

implantacdo de agentes comunitarios de satde em regides remotas (Lindvall et al., 2020).
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ANEXO |. TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE
PARA O CAMPO DO SUBPROJETO TERRITORIOS SAUDAVEIS, 2023

Prezado (a) colaborador (a),

Vocé esta sendo convidado (a) a participar da pesquisa que compde as oficinas Promoc¢do da seguranca
alimentar e nutricional nos territérios saudaveis e sustentaveis no contexto do Distrito Federal, desenvolvida
pelo Projeto Escola Cidadd — Promovendo Salde e Educagéo para o Exercicio da Cidadania, da Universidade de
Brasilia (UnB), sob coordenacédo e orientagdo da Prof. Dra. Ana Valéria Mendonca. Esclarecemos que para
auxiliar a analise de dados e contribuir com esta pesquisa, precisamos de seu consentimento para gravar a
entrevista, lembrando que a qualquer momento vocé podera solicitar a sua interrupgao. A equipe responsavel pelas
oficinas e entrevistas sdo a Mestranda Isabel Christina Raulino Miranda, o Mestrando Pedro Vinicius Falcdo Paiva
dos Santos, e as graduandas Marianna Rodrigues Lopes, Gabriela Eufrazio de Macédo e Ana Clara Martins de
Araljo Bessa.

OBJETIVO: Desenvolver agdes pedagdgicas e estratégias de empoderamento social para a promogao e o
fortalecimento da seguranga alimentar e nutricional nos territorios vulneraveis do DF.

PROCEDIMENTO DE COLETA: Vocé participara de entrevista, a qual conterd algumas perguntas, com 20
minutos de duragdo.

SIGILO: As informacGes fornecidas por vocé sdo sigilosas e serdo analisadas em conjunto com os dados
fornecidos pelos demais colaboradores. Sinta-se a vontade para responder as questdes, pois sua opinido sincera é
muito importante. Vocé receberd todos os esclarecimentos necessarios antes e durante a pesquisa e lhe
asseguramos que seu nome sera mantido em sigilo por meio da omissdo total de informacfes que permitam
identifica-lo (a). Os dados permanecerdo com este pesquisador por pelo menos 5 anos, conforme determinagéo
legal.

COMITE DE ETICA: Em caso de ddvida quanto & condug&o ética do estudo, entre em contato com o Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade de Brasilia (site consta embaixo). O objetivo do Comité de Etica é defender
0s interesses dos participantes da pesquisa em sua integridade e para contribuir no desenvolvimento da pesquisa
dentro de padr@es éticos. Dessa forma, o comité tem o papel de avaliar e monitorar o andamento do projeto de
modo que a pesquisa respeite 0s principios éticos de protecdo aos direitos humanos, da dignidade, da autonomia,
da ndo maleficéncia, da confidencialidade e da privacidade.

BENEFICIOS: o resultado social a ser obtido desta pesquisa é que a sociedade local tenha possibilidade de
reduzir a assimetria de informacdes e sejam capazes de influenciar decisfes governamentais, capazes de nortear
a construcédo de politicas ou a alocagdo de recursos para as politicas prioritarias no territdrio. Este pesquisador
assume a responsabilidade de proceder com a devolutiva de resultados em uma sesséo publica para a comunidade.

RISCOS: Podera haver riscos de: cansago ou aborrecimento ao responder a (eventual) entrevista; desconforto,
constrangimento ou alteragdes de comportamento durante gravacgdes de audio; e pode haver risco de alteragdes na
autoestima provocadas pela evocagdo de memorias. O pesquisador tentard minimizar tais riscos, por meio do
sigilo.

DEMAIS INFORMAGCOES: H4 garantia de indenizag&o por danos. Ressalta-se que os participantes da pesquisa
que vierem a sofrer qualquer tipo de dano previsto ou ndo no termo de consentimento e resultante de sua
participacdo no estudo, além do direito a assisténcia integral, tém direito a indenizacéo, conforme itens Il. 2.0,
IV.4.c,V.3,V.5e V.6 da Resolugcdo CNS 466/12. Este TCLE é redigido em duas vias, uma para o participante e
outra para o pesquisador. Todas as paginas deverao ser rubricadas pelo participante da pesquisa e pelo pesquisador
responsavel, com ambas as assinaturas.
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Se vocé tiver qualquer divida em relagdo a esta pesquisa, por favor, entre em contato com o Nucleo de Estudos
em Saude Publica da Universidade de Brasilia em horario comercial, ou ainda com a Profa. Dra. Maria Fatima de
Sousa, pelo telefone (61) 3107-7940, com possibilidade de ligacBes a cobrar, ou ainda pelo endereco de e-mail
(mariafatimasousa09@gmail.com).

Nome pesquisador (Pesquisador de Campo)
Telefone: E-mail:

Declaro que entendi os objetivos e condi¢es de minha participagdo na pesquisa e concordo em participar.

Assinatura do participante da pesquisa

Nome do participante em letra legivel:

Autorizo a gravacdo da entrevista: ()
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ANEXO Il. TERMO DE IMAGEM E VIDEO PARA O CAMPO DO SUBPROJETO
TERRITORIOS SAUDAVEIS, 2023

Eu, autorizo a
utilizacdo da minha imagem e som de voz, na qualidade de participante/entrevistado(a) nas
Oficinas Promocdo da seguranca alimentar e nutricional nos territorios saudaveis e
sustentaveis no contexto do Distrito Federal integram o Projeto Escola Cidadd —
Promovendo Saude e Educacdo para o Exercicio da Cidadania, realizado pelo Laboratério de
Educacdo, Informacdo e Comunicacdo em Saude e pelo Nucleo de Estudos em Sadde Publica,
ambos da Universidade de Brasilia, tendo facilitadoras a Mestranda Isabel Christina Raulino
Miranda, o Mestrando Pedro Vinicius Falcdo Paiva dos Santos, e as graduandas Marianna
Rodrigues Lopes, Gabriela Eufrazio de Macédo e Ana Clara Martins de Araujo Bessa .

Minha imagem e som de voz podem ser utilizadas apenas para analise por parte da equipe de
pesquisa, apresentacbes em conferéncias profissionais e/ou académicas, e em atividades
educacionais.

Tenho ciéncia também de que a guarda e demais procedimentos de seguranca com relacéo as
imagens e sons de voz sdo de responsabilidade das facilitadoras responsaveis.

Deste modo, declaro que autorizo, livre e espontaneamente, 0 uso para fins de pesquisa, nos
termos acima descritos, da minha imagem e som de voz.

Este documento foi elaborado em duas vias, uma ficard com as facilitadoras responsaveis pela
pesquisa e a outra com o(a) participante.

Assinatura do (a) participante Assinatura da facilitadora (a)

Brasilia, de de
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ANEXO I11. INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

Parte inicial: Qual territorio (pergunta a ser preenchida por quem té coletando os dados)
() Sol Nascente e Pér do Sol
() Cidade Estrutural

Parte 1: Perfil do entrevistado
_____anos - ( Objetivo - Faixa etaria com maior frequéncia)
Raca/cor (Objetivo - Raga com maior frequéncia):
() Branca
() Preta
() Parda
() Amarela

() Indigena

O sexo do informante ( Objetivo - Saber qual 0 género com maior frequéncia)
() Feminino

() Masculino

() Outros

Quais sdo as fontes principais de renda da sua familia?(Objetivo - Renda per capita dos
individuos - aceitar mais de uma resposta)

() Pedreiro

() Servidor Publico

() Produtor de alimentos

() Diarista

() Negdcio proprio (incluindo comercio e servigos como manicure, cabeleireiro etc)

() Emprego assalariado

() Transferéncias governamentais/apoio de ONGs ou outros.

() Outros

Vocé recebe algum beneficio do governo?
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() Sim
() Néo

Se sim, quais vocé recebe?

Qual é o seu nivel de escolaridade? (Objetivo - Qual o nivel de instrugdo da populacgéo
entrevistada?)

() Sem instrucéo

() Fundamental incompleto ou equivalente

() Fundamental completo ou equivalente

() Médio incompleto ou equivalente

() Médio completo ou equivalente

() Superior incompleto ou equivalente

() Superior completo ou equivalente

Tipo de residéncia (Qual seria o tipo de residéncia?):
() Prépria.

() Cedida.

() Herdada.

() Prépria em pagamento.

() Alugada.

Hé& quanto tempo vocé reside em Sol Nascente/Estrutural?
() Menos de um ano

() Mais de um ano

() Entre dois a trés anos

() Entre trés a quatro anos

() Mais de quatro anos

Quantas pessoas moram em sua casa? (Saber a quantidade de pessoas residem no

mesmo lote/casa)

Qual a forma de abastecimento de agua?



() Rede geral de abastecimento (CAESB)
() Carro Pipa

() Poco ou nascente

() Poco ou nascente fora da propriedade
() Agua da chuva armazenada em cisterna
() Agua da chuva armazenada outra forma
() Rio, acude, lago ou igarapé

() Outro. Qual?

Qual a forma de coleta de esgoto?

() Rede geral, pluvial ou fossa ligada a rede (CAESB)

() Fossa ndo ligada a rede

() Fossa séptica, ou seja, tem sistema de tratamento de esgoto sanitario em casa;
() Fossa rudimentar, ou seja, fundo de alguma estrutura sem tratamento

() Vvala

() Rio, lago ou mar

() Outra forma. Qual?

() N&o ha

Qual a forma de descarte do lixo?

() Servico de limpeza urbana

() Coletado por cagcamba de servico de limpeza
() Queimado (na propriedade)

() Enterrado (na propriedade)

() Jogado em terreno baldio ou logradouro

() Jogado em rio, lago ou mar

() Outro. Qual?

Qual o combustivel para o preparo dos alimentos?
() Gas de botijdo ou encanado

() A lenha ou carvio

() Energia elétrica

146
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Parte 2: Inseguranca alimentar e nutricional

1- Nos ultimos trés meses, sua familia teve preocupacgéo de que os alimentos acabassem antes
de poderem comprar ou receber mais comida?

() Sim

() Néo

2- Nos ultimos trés meses, sua familia ficou sem dinheiro para ter uma alimentacdo saudavel e
variada?

() Sim

() Néo

3- Nos ultimos trés meses, sua familia comeu apenas alguns poucos tipos de alimentos que
ainda tinha porque o dinheiro acabou?

() Sim

() Néo

4- Nos ultimos trés meses, algum morador de 18 anos ou mais de idade deixou de fazer alguma
refeicdo porque ndo havia dinheiro para comprar comida?

() Sim

() Néo

5- Nos ultimos trés meses, algum morador de 18 anos ou mais de idade, alguma vez sentiu
fome, mas ndo comeu porque nédo havia dinheiro para comprar comida?

() Sim

() Néo

6- Nos ultimos trés meses, algum morador de 18 anos ou mais de idade, alguma vez, fez apenas
uma refeicdo ao dia ou ficou um dia inteiro sem comer porque néo havia dinheiro para comprar
comida?

() Sim

() Néo
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7- Nos Ultimos trés meses, alguma crianca ou adolescente, alguma vez, deixou de ter uma
alimentacdo saudavel e variada porque ndo havia dinheiro para comprar comida?

() Sim

() Nao

8- Nos ultimos trés meses, alguma vez, foi diminuida a quantidade de alimentos das refei¢es
de alguma crianca ou adolescente porque ndo havia dinheiro para comprar comida?

() Sim

() Néo

9- Nos ultimos trés meses, alguma vez, alguma crianca ou adolescente, sentiu fome, mas nao
comeu porque ndo havia dinheiro para comprar comida?

() Sim

() Néo

10- Nos ultimos trés meses, alguma vez, alguma crianca ou adolescente, fez apenas uma
refeicdo ao dia ou ficou sem comer por um dia inteiro porque ndo havia dinheiro para comprar
comida?

() Sim

() Néo

Parte 3: Pandemia e inseguranca alimentar e nutricional

Vocé acha mais fécil, mais dificil ou quase 0 mesmo que antes do surto do novo coronavirus
conseguir comida em geral?

() Mais facil

() Mais dificil

() O mesmo de antes

Quais sdo os tipos de lugares onde sua familia compra e/ou obtém alimentos?

() Locais cultivados, como campos, pomares, pastagens, jardins (incluindo jardins de sacos),
hortas comunitarias e/ou aquicultura;

() Mercados informais, como vendedores ambulantes, quiosques etc.

() Mercados formais, como supermercados, feiras, merenda escolar, e restaurantes;
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() Assisténcia alimentar suplementar, como Banco de Alimentos, doacGes de igrejas, escolas

e organizacdes comunitarias etc.

Parte 4: Sistema resiliente contra a inseguranca alimentar e nutricional

De 0 a 10, quanto vocé diria que o0 seu territdrio esta preparado para dar respostas efetivas a

situacdo de fome e/ou inseguranca alimentar?

As organizacgdes que realizam doacgdo de alimentos e cestas basicas no seu territorio o fazem
mensalmente?

() Sim

() Néo

Os alimentos doados as familias em situacdo de vulnerabilidade, na maioria das vezes, sdo
alimentos frescos (verduras, hortalicas, legumes e frutas) ou sdo cestas basicas?

() Alimentos frescos

() Cestas basicas

() Os dois

Vocé conhece no seu territorio alguma horta comunitaria?
() Sim

() Néo

() Se sim, onde fica?

Descreva quaisquer boas préaticas ou inovacgdes que vocé conheca para atender as necessidades
de combate a fome na sua comunidade e que vocé considere de valor potencial para outros

territérios do Distrito Federal-DF.

Na sua percepcdo, quais os locais onde ha mais familias vulnerveis, em relacdo a fome e
inseguranca alimentar, no seu territorio?
Na sua avaliagéo, o que € preciso ser feito para superar a inseguranca alimentar e fome no seu

territorio?
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ANEXO IV. BOLETINS INFORMATIVQOS, 2023

Boletim 1. Primeira edicdo do boletim informativo Escola Cidadéao, 2023

TERRITORIOS
SAUDAVEIS

D

- lI

-l

Projeto Escola Cidada realiza oficinas de
promocao da alimentagéao saudavel no
Cdrrego das Corujas e na Casa da
Natureza, nos trechos dois e trés do Sol

Nascente, com a participacao de lideres
no territério e moradores dos locais.
Confira essa e outras informacoées neste
boletim.

( OFICINAS NOS TERRITORIOS )

O Projeto Escola Cidadd, da Faculdade de
Ciéncias da Saude, da Universidade de
Brasilia, realizou na dltima semana, sexta e
s@bado, as primeiras oficinas do sub
projeto Territérios Sauddveis. As oficinas
ocorreram nos trechos dois e trés, sendo o
segundo o mais vulnerdvel, do Sol
Nascente e contaram com a participagdo
ativa dos moradores e liderangas locais,
majoritariamente mulheres. Nos encontros,
foi feita a apresentagdo dos dados
sociodemogrdficos do territorio e, junto aos

presentes, a comparagdo com a realidade
local. Além disso, debateu-se as
possibilidades e dificuldades no enfrenta-
mento & inseguranca alimentar e nutri-
cional dentro do contexto dos moradores
da regigo. De acordo com a populagdo,
emprego e renda trariam dignidade, e as
redes de apoio local e movimentos sociais
sdo fortalezas no territorio. “Na nossa maior
necessidade, foram as pessoas da prépria
comunidade que dividiram o pouco com
guem ndo tinha nada”, contou Vanessa.
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C O QUE TA ROLANDO? )

NA FIOCRUZ

O Observatério Brasileiro de Hdabitos
Alimentares (OBHA) da Fiocruz Brasilia
langou na UGltima sexta-feira (22) o 4°
numero dos Cadernos OBHA, com o tema
“Desertos, pdntanos e odsis alimentares:
reflexdes, experiéncias e politicas pablicas”.
Nesta edigdo, sdo
apresentados
conhecimentos
sobre territorios
sauddveis e susten-
taveis e sua relagdo
com ambientes ali-
mentares. A revista
conta com produ-
coes cientificas e
académicas de
convidados
nacionais. Leia mais
em: bit.ly/3EXacDf

PL DO VENENO

A Comissdo do Meio Ambiente do Senado
adiou a votagdo do Projeto de Lei (PL)
1459/22 apdés o pedido de vistas dos
parlamentares ligados a Frente
Parlamentar da Pecudria. O PL, que tinha
votagéo prevista para quarta-feira (27),
tem como objetivo flexibilizar o acesso aos
agrotoxicos e, dentre outras propostas,
alterar a nomenclatura atual para
pesticidas e defensivos agricolas.

O texto, segundo o relator Fabiano
Contarato (PT-ES), deve ser aprovado na
proxima semana. Acompanhe a proposta
em: bit.ly/3REFOIH

MAPA SOCIAL DO DF

O Ministério PUblico do Distrito Federal e
Territérios langou na quarta-feira (27) o
Mapa Social do DF. A ferramenta reune
indicadores e dados estatisticos oficiais
sobre as politicas publicas de assisténcia
social, com o objetivo de oferecer um
panorama da realidade social do DF.

o ) S5 UG

Os dados retirados do sistema utilizado
pelas unidades correspondem a
geolocalizagéo das unidades, principais
servicos da secretaria, quantidade de
atendimentos das familias, vagas
preenchidas e disponiveis nos provimentos
e projetos assistenciais. Conhegca a
plataforma: bit.ly/3PzIJNO

pscola W

Cidadd
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(O QUE OUTROS PESQUISADORES ESTAO FAZENDO NA AREA?)

QUAL E O TITULO DO PROTOCOLO DE
PESQUISA?

Intervengées de inseguranca alimentar em
paises de baixo e médio rendimento: um
protocolo para uma visdo geral das
revisoes.

O QUE OS PESQUISADORES QUEREM?

O estudo, que comegou em 2017 e estd em
andamento, tem como principal objetivo
entender como e se as intervengdes de
insegurancga alimentar e desenvolvimento
de resiliéncia, ja@ existentes, contribuem
com os individuos e as comunidades de
paises em desenvolvimento como Somadlia,
Afeganistdo e Haiti. Além disso, o artigo
aborda quais sdo as implicagdes politicas
e prdaticas das evidéncias sintetizadas por
meio de uma revisdo das revisdes.

Esse protocolo de pesquisa pode auxiliar no
planejamento de pesquisas de mitigagéo da
inseguranca alimentar e nutricional.

POR QUE ESSE PROTOCOLO E RELEVANTE?

A inseguranca dlimentar € um problema
recorrente em paises em desenvolvimento
como Somdlia, Afeganistéo e Haiti e por
isso, o estudo identifica a eficdcia das
intervencées que buscam diminuir a
inseguranca alimentar e nutricional. Assim,
os meétodos selecionados podem ser
aplicados garantindo um melhor uso de
recursos e implementagdo de politicas e
praticas eficazes na resolugdo desse
problema social que atinge diversos paises.
Além disso, o artigo também destaca as
lacunas existentes nas evidéncias
encontradas e indica temas para futuras
pesquisas, tais como:

e Ndo temos muitas informagoées sobre o que
fazer para lidar com a falta de comida em
paises em desenvolvimento, tal como a
Somdlia, Afeganistdo e Haiti.

e Sabemos pouco sobre como auxiliar as
pessoas a terem comida suficiente em
dareas urbanas.

e Ndo temos muitas informacoées sobre como
ajudar mulheres gréavidas e criancas
pequenas com dificuldade em conseguir
comida suficiente.

e Sabemos pouco sobre como ajudar pessoas
em lugares afetados por guerras ou
desastres naturais a terem comida
suficiente.

e Ndo temos muitas informagoées sobre o que
fazer a longo prazo para garantir que as
pessoas tenham comida suficiente em
paises em desenvolvimento.
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QUEM DEVERIA CONHECER O PROTOCOLO?

Essa estrutura de revisdo pode apoiar
pesquisadores da darea de nutrigdo, saude
coletiva, agronomia e ciéncia politica no
que tange as buscas de literatura cientifica
no apoio de implementagdo de politicas e
praticas de seguranga alimentar e
nutricional. E 6rgélos governamentais como
o Conselho Nacional de Seguranga
Alimentar (CONSEA) para tomada de
decisdo baseada em evidéncias.

COMO O PROTOCOLO SE APROXIMA DA
NOSSA PESQUISA?

A pesquisa de “Promocdo de Seguranga
Alimentar e Nutricional nos Territorios
Sauddveis e Sustentdveis no Contexto do
Distrito Federal” visa anadlisar agdes e
estratégias de resiliéncia como promotora
da alimentacdo sauddvel e segura. E o
protocolo destaca a importéncia de avaliar
a resiliéncia em conjunto com outras
medidas, como o acesso a instalagdes
publicas e o estado de saude para obter
uma compreensd@o mais completa da
inseguranca alimentar e nutricional. Por
isso, & possivel observar que a pesquisa da
Escola Cidadd analisa conceitos amplos
abordados em diversos protocolos e
artigos j& publicados com base na ciéncia,
porém tendo como referéncia o territério
do Sol Nascente.

ILIC

( RECOMENDAGOES )

Link do protocolo: https://abre.qi/gRp7

VOCE JA ASSISTIU “ILHAS DAS FLORES”
(1989) DE JORGE FURTADO?

“Un tomate €& plantado, colhido,
transportado e vendido num
supermercado, mas apodrece e acaba no
lixo. O filme segue-o até seu verdadeiro
final, tudo para deixar clara a diferenga que
existe entre tomates, porcos e seres

humanos.” (Reprodugéo Google)

EXPEDIENTE

Producdo: Ana Bessa, Gabriela de Macédo e
Marianna Rodrigues

Fotografias: Gabriela de Macédo/Reprodugéo
Revisao: Isabel Miranda

Orientagdo: Pedro Falcdo

Coordenacdo: Ana Valéria M. Mendonga e Maria
Fatima de Sousa
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(OFICINAS NOS TERRITéRIOS)

Ocorreu no Gltimo sébado (30), a Oficina
de Promogdo da Alimentagdo Saudéavel no
ndcleo de Economia Soliddaria do Sol Nas-
cente, localizado no trecho trés. A oficina
contou com d padrticipagd@o dos moradores
da regidéo e abordou temas como a fome,
banco de alimentos, o desemprego e
programas de transferéncia de renda do
governo.

A comunidade, que tem como uma das
principais fontes de renda o recebimento
de beneficios do governo, relatou o pre-

Projeto Escola Cidada conversa sobre o
Banco de Alimentos em oficina realizada
no trecho trés, no Sol Nascente. Além do

Banco, os moradores relataram demora
na concessao dos beneficios socias e
preconceito na procura por emprego.

.
-

conceito sofrido na busca por emprego.
“Quando eu contei que morava no Sol
Nascente, fui eliminado em seguidd”,
contou um dos participantes de 18 anos.

O Banco de Alimentos - BA & um ins-
trumento publico cujo objetivo &€ reduzir o
desperdicio de alimentos e garantir a se-
gurancga alimentar e nutricional da popula-
¢do do DF. A iniciativa é sediada na CEASA-
DF, porém ndo tem chegado ao seu publi-
co interessado. Os participantes das ofici-
nas tém relatado “ndo conhecer” o banco.

| 4

UnB

Cidada
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CCOMBATE A FOME SE FAZ COM POLITICAS PUBLICAS INTEGRADAS!)

O QUE E O BANCO DE ALIMENTOS - BA?

O BA, pautado na Llei n°4.634/2011, visa
diminuir as perdas e desperdicios de
alimentos e, ainda, operacionalizar politicas
publicas de compras diretas da agricultura
familiar junto & Secretaria de Agricultura e
a Empresa de Assisténcia Técnica e
Extensdo Rural - Emater.

QUANTOS ESTAO
ATUALMENTE?

CADASTRADOS

Atualmente, o BA tem cadastrado
aproximadamente 150 instituicées e
distribui cerca de 52 toneladas de
alimentos mensalmente, além das
doagbes de alimentos ndo pereciveis,
contribuindo no combate & fome e
fortalecendo a seguranca alimentar e
nutricional de familias em situacdo de
vulnerabilidade.

COMO FAZER O CADASTRO?

O cadastro das instituigbes no BA & feito
totalmente online e deve seguir o seguinte
passo a passo:
1° Passo > Providenciar a cépia digital dos
seguintes documentos:
1. CNPJ da Instituicdo que quer receber
alimentos do banco.
2. Estatuto Social.
3. Ata de eleigdo da diretoria.
4. Comprovante de enderego da institui-
cdo.
5. Certificado de registro no Conselho do

_segmento que sua instituicdo pertence
(CDCA, CAS, CDI entre outras).

" RG, CPF e comprovante de enderego
dos representantes legais.

2° Passo >> Acessar o Portal da CEASA >>
http://portal.ceasadf.com.br/ e seguir a
trilha:

1. Fazer o cadastro de usudario com o CNPJ
da instituicdo que vai se cadastrar no
programa.

2. Preencher os dados e anexar os
documentos digitais. Lembre-se: ndo pode
faltar nenhum.

3. Todas as copias digitais mencionadas
devem ser anexadas no Portal da CEASA. O
cadastro € realizado online, ndo sendo
necessdario ir a nenhum espaco fisico para
entrega da documentacdo.

3° Passo >> Aguardar o retorno da equipe
da CEASA responsavel pelo cadastramento
das instituigdes.

4° Passo >> Em casa de davida, entre em
contato: (e1) 3686-483I e

bancodealimentos@ceasa.df.gov.br
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( O QUE TEM DE PUBLICAGAO NA AREA? )

QUAL E O TITULO DA PESQUISA?

Percepgd@io sobre a segurangd alimentar e
nutricional de instituicbes cadastradas no
Banco de Alimentos de Itapecerica da Serra.

O QUE O ARTIGO QUER?

A pesquisa verificou, do ponto de vista das
instituicbes  cadastradas no BA, a
funcionalidade e as estratégias que podem
ser melhoradas. Além disso, avaliou se a
iniciativa cumpre o objetivo de reduzir a
inseguranca alimentar e nutricional em
ltapecerica da Serra.

ESSA PESQUISA FOI PUBLICADA EM 2021, E
QUALITATIVA E REALIZADA COM 12
INSTITUICOES BRASILEIRAS.
RECOMENDAMOS!

QUAIS FORAM AS CONCLUSOES E
RECOMENDAGOES?

» A andlise de conteudo permitiu
identificar pontos como: melhora nos
critérios e métodos de distribuigdo de
alimentos; e estratégias de
capacitagéo das instituicbes atuantes
do programa.

» As instituicées cadastradas no BA, além
de Itapecerica da Serra, necessitam
estabelecer critérios e métodos de
selegdo para definir as familias
beneficidrias das doagbes provenientes,

a fim de garantir que o objetivo de
reduzir a inseguranga alimentar da
populagdo em situagdo de risco.

« E importante que as instituicées
cadastradas no BA, além de Itapecerica
da Serrq, sejam capacitadas para atuar
de forma mais efetiva na promogdo da
seguranga alimentar e nutricional. Ou
seja, investimento de educagdo
permanente em salde para os
profissionais do programa.

e Garantir que as doagdes sejam
utilizadas  adequadamente e a
populagdo beneficiada tenha acesso
aos alimentos de qualidade.

* Entender a importéncia do BA como
uma  estratégia para reduzir a

inseguranca alimentar e nutricional em
comunidades vulneraveis.
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(o QUETA ROLANDO?D

NA UNICEF BRASIL?

O Fundo das Nagdes Unidas para a Inféncia
(UNICEF) publicou o relatério "Pobreza

Multidimensional na Inf&ncia e
Adolescéncia no Brasil. Baseado na
Pesquisa Nacional por Amostra de

Domicilios Continua (PnadC) Anual, dos
anos 2016 a 2022, foram analisados o
acesso de criangas e adolescentes a seis
direitos bdasicos. S@o eles: renda, educagado,
informagdo, dgua, saneamento, moradiaq,
desigualdades regionais e  pobreza
alimentar.

O QUE TEM SOBRE POBREZA ALIMENTAR?

* As linhas de pobreza alimentar variam
significativamente entre regiées, sendo
menor no Norte e Nordeste Rural e
maior no Sul Urbano, seguindo-se o
Sudeste Urbano do Brasil.

e No periodo anterior & pandemia, o
percentual de criangas e adolescentes
abaixo de linha de pobreza
permaneceu estavel em torno de 19% e
20%. E em 2020, este nivel caiu para
cerca 16% e, em 2021, houve uma alta
consideravel, para 252%, que em
seguida cai novamente para 20%,
encontrando-se ainda levemente
acima do nivel pré-pandemia.

» A pobreza alimentar, ainda se observou
em 2022 um percentual de criangas e
adolescentes abaixo da linha de
pobreza alimentar superior ao de 2019.

« O Auxilio Emergencial, foi apontado,
pelos autores, como principal fato de
abaixa dos dados em 2020.

e Fator negativo principal, segundo
UNICEF, foi aumento acentuado no
preco dos alimentos.

VOCE PODE ACESSAR O RELATORIO NA
INTEGRA AQUI: ABRE.AI/GYSQ

PROJETO VAI PARA A ESTRUTURAL!

Pesquisadores do subprojeto Territorios
Sauddveis - Seguranga Alimentar e
Nutricional, que compdem o Escola Cidada,
se reuniram com liderangas da cidade
Estrutural e Santa Luzia no dltimo dia 10 de
outubro para falar sobre o projeto e
organizar a Gltima oficina do subprojeto no
territério. Nossa atuagéo busca construir de
forma coletiva com a comunidade agdes
que fortalegam as politicas publicas.

A oficina ja tem data marcada e a mobilizagéo
social esta a todo vapor!

Quando: 21 de outubro (sabado)

Hordrio: Sh

Local: Agéncia do Trabalhador da cidade Estrutural
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(O QUE TEM DE PUBLICAGAO NA AREA?)

QUAL E O TITULO DA PESQUISA?

Desemprego, pobreza e fome no Brasil em
tempos de pandemia por Covid-19

O QUE O ARTIGO QUER?

Apresentar desdobramentos preliminares
da pandemia de Covid-19 com os fatores
de desemprego, pobreza e fome no Brasil.

A LUTA CONTRA A INSEGURANCA
ALIMENTAR E NUTRICIONAL NO BRASIL
ENVOLVE PROMOVER ANALISES MAIS
ABRANGENTES SOBRE O IMPACTO DA
PANDEMIA SOBRE DIVERSOS FENOMENOS.

QUAIS FORAM AS CONCLUSOES E
RECOMENDAGOES?

» Entre janeiro e setembro de 2020, o
Brasil enfrentou um aumento de 3% no
desemprego, e em outubro de 2020,
cerca de 485 mil familias adicionais
cairam em situagdo de extrema
pobreza em comparagdéo com janeiro
do mesmo ano.

» As respostas do governo diante desse
complexo conjunto de problemas foram
consideradas inadequadas e
insuficientes.

» A pandemia de Covid-19 atuou como
um fator agravante no recente
aumento da fome no pais, ocorrendo
em paralelo com o redugdo dos
programas de Seguranga Alimentar

e Nutricional e a implementagdo de
medidas de austeridade fiscal desde a
crise politico-econémica de 2015.

VOCE PODE ACESSAR O ARTIGO NA iINTEGRA
AQUI: HTTPS:/[ABRE.AI/GYRD

VOCE SABIA?

O subprojeto de alimentagdo e territorios
sauddveis analisa a percepgdo da fome no
contexto da pandemia.

b/ Resbencias

EXPEDIENTE

Produgéo: Pedro Falcéo, Gabriela de Macédo e
Isabel Miranda

Fotografias: Gabriela de Macédo/Isabel Miranda
Revisdo: Ana Valéria M. Mendonga
Coordenacgdo: Ana Valéria M. Mendonga e Maria
Fatima de Sousa
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(ESCOLA CIDADA NA MiDIA)

No dia 19 de outubro aconteceu, via canal
youtube do Ministério do Desenvolvimento
e Assisténcia Social, Familia e Combate &
Fome, por meio da Secretaria Nacional de
Seguranca Alimentar e Nutricional, realizou
o ciclo de debates: Promogdo da
Alimentacéo Adequada e Sauddavel - 10
anos do Marco de Educacdo Alimentar e
Nutricional para as politicas publicas.

O quinto didlogo apresentou o tema
“Como as estratégias de comunicagdo
podem ser promotoras de uma
alimentagdo adequada e saudavel?” com
objetivo de promover discussoes e
mobilizar  diferentes atores sobre a
alimentagdo adequada e sauddavel e
estratégias de  comunicagdo,  suas
perspectivas e desafios no cendrio atual.

A coordenadora e professora, Valéria M.
Machado, em suas palavras “exibiu ideias e
fazeres” do subprojeto Territérios
Saudaveis, com fotos pela Gabriela de
Macédo - graduanda em Jornalismo.

Para a pesquisadora, as estratégias
perpassam pela comunicagdo popular em
salde, educacgdo mididtica, tradugdo do
conhecimento, promogdo da salde para
efetivagcdo da ciéncia cidadd, ou seja, um
conhecimento integrado e engajado pelo
uso consciente das informacoées.

o DEBATE PODE SER ASSISTIDO
INTEGRALMENTE NO CANAL DO MINISTERIO
NO CANAL DO MINISTERIO DO
DESENVOLVIMENTO SOCIAL NO YOUTUBE
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QUAL E A FOTOGRAFIA DE HOJE SOBRE O
DEBATE DA SEGURANGA ALIMENTAR E
NUTRICIONAL NO BRASIL?

“Temos um contexto onde o Brasil voltou
para o mapa da fome.”. Os dados da
Vigildncia da Seguranca Alimentar e
Nutricional - VIGISAN, inquérito anualmente,
tem duas edicoes que apontam milhdes de
brasileiros em situacdo de inseguranga
alimentar. “O retrato que a gente tem & que
a maioria das pessoas brasileiras estdo
como o que Carolina Maria de Jesus
descreve.”

Escritora classica da literatura brasileira,
com um papel importante no debate da
fome e desse assunto por meio dos
registros autobiogréficos, mostra uma
realidade que era dos anos 60 no Brasil.
“Mas hoje, em 2023, ainda vemos
acontecer. A fotografia tem a maior
parcela da populagdo passando por
situagdo de fome e dificuldade do acesso
permanente e regular de alimentos,
formado por mulheres negras e de baixa
renda.”

MAINA R. PEREIRA-CASTRO
NUTRICIONISTA, MESTRE EM
NUTRICAO HUMANA E DOUTORA
EM SAUDE COLETIVA PELA UNB.

DOCENTE NO CEUB,
PESQUISADORA E
COORDENADORA DO GRUPO DE
ESTUDOS EM COMUNICAGAO,
CULTURA, ALIMENTAGAO E
TECNOLOGIA (COMTELA).

Essa fotografia, ao nivel nacional de hoje,
envolve a retomada da agenda politica
com reativagdo do Conselho de Seguranga
Alimentar e Nutricional - CONSEA Nacional
que aconteceu no inicio deste ano (2023).
Ao nivel estadual, tem como parte
fundamental, segundo a entrevistada: “os
espagos de participagdo social onde ha
garantia, para diferentes segmentos
sociais, o direito de voz e de propor
projetos, e de avaliar o sistema.”

“A CAROLINA MARIA DE JESUS NO
“QUARTO DE DESPEJO: DIARIO DE UMA
FAVELADA" RETRATA BEM ESSA
REALIDADE."”

Podemos complementar, essa fotografia,
com as diversas formas de mad nutricao
considerada. Como a desnutrico que
voltou a crescer no Brasil a obesidade
como pandemia e a falta de
micronutrientes, acompanhado  pelas
prevaléncias de outras doengas croénicas
ndo transmissiveis como a diabetes. Estes
sdo desafios atrelados d&s mudangas
climéaticas que envolvem a fotografia.

N ]

UnB

Cidadd
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( ENTREVISTA )

QUAL A IMPORTANCIA DO DIA MUNDIAL DA
ALIMENTAGAO?

O Dia Mundial da Alimentagdo pela
Organizagdo das Nagées Unidas para a
Alimentagdo e a Agricultura - FAU celebra-
se no dia 16 de outubro e propée um tema
engajador. “Neste ano o tema é a AGUA,
mostrando a importéncia do acesso, da
garantia do direito ao acesso e como isso
impacta na produgdo de alimentos. Refletir
a importéncia de dias que celebram a
alimentagdo sdo o6timas estratégias de
educagdo, informagdo e comunicagdo em
salde porque elas ganham uma dimensdo
midiatica.”.

“QUANDO A GENTE FALA DA SINDEMIA
GLOBAL, E A COEXISTENCIA DA
OBESIDADE, DA DESNUTRIGAO E DAS
MUDANGAS CLIMATICAS.”

“Neste dia, o mundo inteiro discute e
potencializa  diversas  agbes locais
educativas para se tratar do tema e
variando o contetdo abordado. Entdo é
essencial a estratégica para trabalhar a
tematica da alimentacdo a fim de
influenciar as decisées e sua relagdo que
temos.” Mobilizar comunidades no intuito
de buscar transformacdes e na grande
midia, envolver as redes locais, podem
oferecer visibilidade para as principais
causas diante do contexto, seja de pods-
pandemia e dos desafios relacionados &
alimentagdo.

PARA O GRUPO DE PESQUISA INTEGRADO
POR PESSOAS DA NUTRIGAO, JORNALISMO,
HISTORIA E SAUDE COLETIVA, O QUE VOCE
RECOMENDA?

“Tem que ler os classicos!” Enfatiza a
entrevistada e ainda recomenda as
seguintes obras: “Geografia da Fome” de
Josué de Castro e seu documentdrio. “A
catedra” do Josué de Castro pela USP. E a
autora Carolina Maria de Jesus, que
segundo Maina “para ampliar a forma de
pensar”. E  também recomendavel
acompanhar CONSEA, os dados providos
pela VIGISAN sobre o Brasil e o site com a
coluna “De olho na fome".

ENTREVISTADORA
ANA BESSA
ESTUDANTE DE NUTRICAO
E SAUDE COLETIVA
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(O QUE A CIENCIA FALA SOBRE SISTEMA RESILIENTE DE ALIMENTAQAO?)

REVISAO DA LITERATURA: O QUE
BUSCAMOS?

Visamos responder a seguinte questdo-
chave: “Quais sGo as acdes e estratégias,
segundo a literatura cientifica dos Gltimos
cinco anos, ao que tange ds habilidades de
resiliéncia contra a inseguranca alimentar e
nutricional para o desenvolvimento de
territorios sauddveis?”

COMO QUEREMOS?

A busca por literatura cientifica se deu em
duas bases de dados, sdo eles: Biblioteca
Virtual em Saude - BVS e PUBMED.

Esse tipo de busca se caracteriza como
revisGo rapida para gestdo de projetos.
Procura de modo geral mapear principais
evidéncias, apontar resultados e limitagdes
e com os achados discutir planejamento,
organizagdo e coleta de dados possiveis.

O QUE ACHAMOS?

A busca por literatura cientifica nos Gltimos
cinco anos demonstrou limitagdo de
quantidade de publicagées. A PUBMED
devolveu cinco estudos, enquanto ndo foi
encontrada na BVS.

Os cinco estudos encontrados foram lidos
integralmente e considerados para uma
andlise das primeiras evidéncias para
tomada de decis@o na Escola Cidadd.

QUAIS SAO OS PRINCIPAIS RESULTADOS E
ANALISES?

Com apoio do Excel, o grupo de pesquisa
analisou com a matriz contendo informacdes
de autor (ano), pafs participante da pesquisa,
método utilizado, o que se tem sobre sistema
resiliente de alimentagdo, citagcdo sobre
pandemias ou outras emergéncias em salde
publica, e por fim, limitacodes das pesquisas.
Os principais métodos envolvem uso de
cartografia cognitiva como este de Mann.
Outro estudo utilizou a revisGo para construir
workshops, ou seja, oficinas baseadas em
evidéncias. Veja na integra o artigo aqui
Outro artigo acompanhou a situagdo de
insegurancga alimentar e analisa, entre seus
determinantes, a pandemia sobre a COVID-
19. Aqui vocé pode ler integralmente a
pesquisa. O subprojeto da Escola Cidada foi
baseado nos métodos encontrados na
literatura cientifica.

ESTE TEXTO E BASEADO EM RESULTADOS PRELIMINARES DE REVISAO DA LITERATURA EM BASES DE
DADOS EM SAUDE PARA TOMAR DECISOES BASEADA EM EVIDENCIAS.

wha
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TERRITORIOS
SAUDAVEIS

(Agéss E ESTRATEGIAS DE RESILIENCIA)

O QUE ENCONTRAMOS DE AQéES E
ESTRATEGIAS DE RESILIENCIA?

Com poucas evidéncias e os resultados
providos do campo, chegamos s principais
agoes e estratégias:

¢ Aumentar o acesso, qualidade e prover
recursos  para  promover  hdbitos
sauddveis. Outros aspectos da salde
coletiva, como uso consciente da agua e
gestéo do lixo, devem melhorar para
fortalecer a resiliéncia das redes locais.

e Solucionar problemas pds-pandémicos
com ideias criativas, inteligentes e
integradas para desenvolver conforme
estruturas territoriais.

» Preparar a gestdo, a comunidade e outros
atores locais para futuras epidemias com
planos, principalmente para cendrios de
climas extremos.

e Fortalecer as familias locais com
programas sociais.

* Engajar maes em conselhos locais para
tomada de decisdo baseado em suas
vivéncias.

e Investir em alimentagdo cultural de
conhecimento, producdo e
comercializagdo das proprias redes
sociotécnicas locais, agricultura familiar,
coletivos que atuam no enfrentamento &
fome, cozinhas soliddrias e escolas.

e Produzir e utilizar as evidéncias das
universidades e dos territorios para planos
de reconstrugdo e construgdo de
sistemas resilientes de alimentacéo.

L] ° ° °

° ° .
° ° ° °
3 ° ° °
° ° ° °

OO

LEMBRE-SE, ESTE E UM
PRELIMINAR!

RESULTADO

Os resultados preliminares permitem
atualizar sobre o andamento da pesquisa,
cientista e de cidadania. A revisdo da
literatura contém limitagées e ndo devem
ser tomadas para alguma decisdo sem d
consulta de um especialista.

MAS COM POUCOS RESULTADOS NAS BASES
DE DADOS EM SAUDE, PESQUISADORES
RECOMENDAM PRODUZIR, NO AMBITO
CIENTIFICA, NO CAMPO DA SAUDE COLETIVA
NOVAS PRODUGOES.

Y PEDRO FALCAO
SANITARISTA E PESQUISADOR DO
LAB. ECOS. MESTRANDO EM
J  SAUDE COLETIVA E ATUANTE NO
PROJETO ESCOLA CIDADA.

EXPEDIENTE

Producdo: Ana Bessa, Pedro Falcdo e Gabriela
de Macédo.

Fotografias: Gabriela de Macédo

Revisdo: Ana Valéria M. Mendonga e Isabel
Miranda

Coordenacéo: Ana Valéria M. Mendonga e Maria
Fatima de Sousa
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ANEXO V. FOTOS DA EXPOSICAO APRESENTADA NO COMSAUDE, 2023
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Fonte: Autoria propria, 2023.

Oficina no Sol Nascente

EcoSol - Economia Solid tembro de 2023

Fonte: Autoria propria, 2023.
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FOTOS DAS OFICINAS

Primeira oficina:
https://drive.google.com/drive/u/O/folders/13u5GvzOF-IPJk4zsOPPQUSWWPUdUF2U _

Segunda oficina:
https://drive.google.com/drive/folders/10TuTjOVCcNRIYF6Bym_f4Vtc) _plfEnve

Terceira oficina:
https://drive.google.com/drive/folders/1GulORF1sRB5BjGEFvwlat46D4CpsEyGU

Quiarta oficina:
https://drive.google.com/drive/folders/1IAgHIDsJ8DL5UXkV2LSUV3ZEGKUOYSITF


https://drive.google.com/drive/folders/10TuTjOVcNRIyF6Bym_f4VtcJ_p1fEnve
https://drive.google.com/drive/folders/1GuI0RF1sRB5BjGEFvwlat46D4CpsEyGU
https://drive.google.com/drive/folders/1AgHiDsJ8DL5UXkV2LSUV3ZEGKuOYs9TF
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ANEXO VI. ARTIGO: OS IMPACTOS DA INSEGURANCA ALIMENTAR EM DOIS
TERRITORIOS DO DISTRITO FEDERAL - CIDADE ESTRUTURAL, SOL
NASCENTE E POR DO SOL

Os impactos da inseguranca alimentar em dois territdrios do Distrito Federal — Cidade

Estrutural, Sol Nascente e Pér do Sol

Isabel Christina Raulino Miranda
Profa. Dra. Ana Valéria Machado Mendonga

Resumo: Na década de 1970 surgiram dois territérios no Distrito Federal caracterizados por
um processo de ocupacao precario e desordenado, onde a busca pela sobrevivéncia e por
moradia era (e ainda é) a realidade diaria: Cidade Estrutural e Sol Nascente e Por do Sol. A
Cidade Estrutural, que se expandiu em torno do maior aterro sanitario ao ar livre da América
Latina, enfrentou dificuldades e desafios ap0s a desativacdo do “Lixdo” em 2018, afetando
severamente sua socioeconomia. Por sua vez, o Sol Nascente e Por do Sol, uma expansao de
Ceilandia, que é considerada a maior favela do Brasil, se confrontou com a ocupacao
desordenada desde 1990. Com a pandemia de Covid-19, esses territorios foram ainda mais
fragilizados. O presente artigo busca fazer a analise de acdes territoriais de resiliéncias, no
ambito do projeto “Escola Cidada - Territérios saudaveis”, no campo da Seguranca Alimentar

e Nutricional e combate a Fome.

Palavras-chave: Redes de politicas publicas; redes sociotécnicas; governanca; Covid-19,

seguranca alimentar

The impacts of food and nutritional insecurity in two territories of the Federal District —

Cidade Estrutural, Sol Nascente and P6r do Sol

Abstract: In the 1970s, two territories emerged in the Federal District characterized by a
process of precarious and disorderly occupation, where the search for survival and housing was
(and still is) the daily reality: Cidade Estrutural, Sol Nascente and Por do Sol. Cidade Estrutural,

which expanded around the largest open-air landfill in Latin America, faced difficulties and



167

challenges after the “Lixd0” was shut down in 2018, severely affecting its socio-economy. For
its part, Sol Nascente e Por do Sol, an expansion of Ceilandia, which is considered the largest
favela in Brazil, has been confronted with disorderly occupation since 1990. With the Covid-
19 pandemic, these territories have been further weakened. This article seeks to analyze
territorial resilience actions, within the scope of the “Citizen School - Healthy Territories”
project, in the field of Food and Nutrition Security and the fight against hunger.

Keywords: Public policy networks; socio-technical networks; governance; Covid-19, food

security

1 INTRODUCAO

Situada a apenas 15 km da Praca dos Trés Poderes em Brasilia (DF), a Cidade Estrutural
ilustra a desigualdade social brasileira. Fundada na década de 1970 por familias em busca de
moradia e sobrevivéncia, ganhou notoriedade pelo maior aterro sanitario ao ar livre da América
Latina, o “Lix&o0”, em torno do qual a cidade cresceu desordenadamente e na qual a catacéo de
materiais reciclaveis foi o principal meio de subsisténcia de muitos residentes locais.

A desativacao do “Lixao” em 2018, por determinacao do Tribunal de Justi¢a do Distrito
Federal e implementado pelo Governo do Distrito Federal, expds politicas publicas deficientes,
geradoras de desafios persistentes como desemprego, inseguranca alimentar e nutricional,
desigualdade social entre outros. De igual modo, o territério do Sol Nascente e Pér do Sol (DF),
considerado a maior favela do Brasil desde 2019, enfrenta problemas semelhantes de
desigualdade social, falta de infraestrutura, desemprego e caréncia de servicos basicos.

O surgimento da pandemia de Covid-19 agravou ainda mais essas discrepancias,
evidenciando como esses territorios sdo frageis em suas infraestruturas mais basicas. A
repercussao da pandemia nas comunidades em situacdo de vulnerabilidade agravou as
desigualdades sociais e fragilidades endémicas das comunidades periféricas. A busca por
compreender quais agdes e como se deram as respostas das comunidades frente as adversidades
trazidas pela crise sanitaria, sobretudo em relacéo a Seguranca Alimentar e Nutricional, norteou
os estudos realizados.

A investigacdo territorial se deu no &mbito do projeto “Escola Cidada: promovendo
salde e educacgdo para o exercicio da cidadania — Territorios Saudaveis”, desenvolvido pela
Universidade de Brasilia (UnB) e que objetiva apresentar um modelo de integracdo com a
comunidade a partir de estratégias de divulgacdo da Agenda 2030 e os 17 Objetivos para o
Desenvolvimento Sustentavel (ODS), com base na proposta de Alfabetizacdo Midiatica e
Informacional (AMI), defendida pela UNESCO.
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2 Escola Cidada — Territdrios Saudaveis: propositos

A partir das dinamicas territoriais implementadas pelo projeto Escola Cidada —
Territorios Saudaveis, se definiu dois territorios para o estudo: Cidade Estrutural e Sol
Nascente e Por do Sol, Distrito Federal. Dois territorios com histdricos de vulnerabilidades
profundas desde o inicio das suas ocupacbes. O proposito foi compreender as acdes e
estratégias de resiliéncias territoriais desenvolvidas pelas Redes Sociotécnicas Locais, face as
consequéncias impostas pela pandemia de Covid-19 no que se refere & Seguranca Alimentar e
Nutricional. O conceito adotado de Redes Sociotécnicas é de Bruno Latour, formulado em
1994, representando um conjunto diversificado de atores interligados por interesses em
comum, estabelecendo um espaco de compartilhamento de conhecimento e solug6es diante dos
desafios enfrentados por essas comunidades locais.

O estudo procurou compreender de que forma as redes sociotécnicas locais da Cidade
Estrutural e do Sol Nascente e Por do Sol, enfrentam as consequéncias da Covid-19 e o0s
maltiplos aspectos e implicagdes da inseguranga alimentar e nutricional, tendo em conta fatores
socioecondmicos, a alimentacdo, impactos na salde e no bem-estar, politicas publicas e
estratégias de intervencdo. Adotou-se uma abordagem qualiquantitativa para a coleta e analise
de dados, combinando elementos qualitativos e quantitativos para uma compreensdo
abrangente das questdes tratadas no dia a dia social. Com prioridade a linguagem comunicativa,
a pesquisa se concentrou na linguagem cotidiana, reconhecendo a importancia do
conhecimento social na investigacdo em satde publica (Minayo e Sanches, 2020).

Foram adotadas uma série de metodologias complementares para dar conta da
complexidade dos dois territorios. Para a coleta de dados e informagbes contextuais, foi
utilizado um instrumento semiestruturado para coleta de dados, bem como a plataforma Open
Data Kit (ODK) - um conjunto de ferramentas de cddigo aberto para coleta de dados usando
dispositivos moveis e seu envio para um servidor online. O ODK, um software aberto
disponivel para todos, possibilitou a criacdo de mapas interativos que facilitaram a
interpretacdo dos dados coletados. Este foi um segundo resultado: elaboracdo da Cartografia
Social.

A pesquisa incorporou entrevistas individuais, para enriquecer ainda mais a coleta de
dados. O diario de campo também foi utilizado para registrar observacdes e sutilezas durante
o trabalho in loco.

A Cartografia Social permitiu a construcdo coletiva de mapas que refletem o

conhecimento coletivo sobre os territérios da Cidade Estrutural, Sol Nascente e Por do Sol,
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identificando as resiliéncias e vulnerabilidades de cada territorio estudado. Acao fundamental
para gque os territorios reconhecam suas potencialidades e fragilidades sob um outro ponto de
vista.

Para atingir os objetivos propostos no ambito do projeto Escola Cidada — Territdrios
Saudaveis, realizamos oficinas territoriais. As oficinas, realizadas nos meses de setembro e
outubro de 2023, contaram com a participacdo de mais de 100 pessoas, incluindo coletivos,
ativistas sociais, servidores publicos, a comunidade em geral e liderancas locais. A metodologia
das oficinas se baseou em técnicas de didlogo e interacdo, permitindo a coleta de dados
qualitativos por meio de entrevistas semiestruturadas e grupos focais. Isso proporcionou uma
compreensdo mais profunda das experiéncias individuais e coletivas sobre a alimentacéo,
cultura e saude. Combinou, assim, abordagens qualitativas e quantitativas, juntamente com
técnicas participativas, possibilitando a coleta de uma ampla e diversificada gama de dados,
permitindo uma visdo abrangente dos territorios estudados, a identificacdo de desafios
enfrentados pelas comunidades e 0 mapeamento de estratégias locais para lidar com a
inseguranga alimentar e nutricional nesses territorios.

O processo inicial para a condugéo das oficinas territoriais consistiu na sensibilizagao
e mobilizacdo dos atores-chave, lideres comunitarios e redes sociotécnicas locais. Essas
atividades foram planejadas para garantir a participacdo ativa e o engajamento de diferentes
representantes sociais. Os locais das oficinas foram escolhidos ap6s didlogos com o publico-
alvo, visando a configuracao de espagos inclusivos.

Apbs a fase de preparacdo, as oficinas comegcaram com uma recep¢do calorosa,
oferecendo um café com alimentos locais que representavam a cultura alimentar. Os
participantes foram informados sobre o0s objetivos das atividades planejadas e incentivados a
compartilhar suas experiéncias e compreensdes sobre seguranca alimentar e nutricional em
suas comunidades. Durante as oficinas, a contextualizacdo dos objetivos do projeto Escola
Cidada e da pesquisa, a dinamica da Cartografia Social e a colaboragdo entre territdrios

pesquisados e a Universidade de Brasilia foram apresentadas.

2.1 Resultados

Como resultados da pesquisa, os dados coletados trazem informagdes importantes sobre
raca/cor de cada territorio. Evidencia uma distribuicdo peculiar na amostra, com 67.31% dos
participantes se identificando como pardos, 23.08% como pretos e 9.62% como brancos. A
predominancia de autodeclaracBes pardos destaca a diversidade racial presente no grupo

estudado. Apesar de representarem propor¢Ges menores, a presenca significativa de pretos e
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brancos ressalta a importancia de considerar as dimens@es raciais ao interpretar os resultados
da pesquisa. A compreensdo das distintas experiéncias e desafios enfrentados por cada grupo
racial emerge como um ponto fundamental para a formulag&o de politicas puablicas inclusivas
e para a promocao da equidade em diferentes setores da sociedade.

O levantamento dos dados relativos ao género dos participantes revelou uma
disparidade marcante, com 86,54% das respostas foram fornecidas por mulheres e 13,46% por
homens. Essa assimetria destaca a importancia de uma analise sob a Otica de género. As
questoes focadas no “Cuidado” ainda sdo atribui¢cdes das mulheres e isso ficou claro com os
dados coletados. A compreensao das disparidades especificas enfrentadas por diferentes grupos
¢ fundamental para o desenvolvimento de estratégias mais abrangentes e inclusivas em
Politicas para as Mulheres, Satde Publica, Seguranca Alimentar e Nutricional. A analise
interseccional permite uma compreensao mais ampla das complexidades que moldam a Salde
Pablica, por exemplo, possibilitando a formulacéo de politicas mais direcionadas.

Em relacdo as principais fontes de renda das familias estudadas, observou-se uma
diversidade da origem de renda, destacando a complexidade econ6mica da amostra.
Transferéncias por meio de programas governamentais representaram 27.66% das respostas,
ressaltando a relevancia desses programas como um suporte significativo para as familias em
situacdo de vulnerabilidade. O emprego assalariado foi mencionado por 19.15% como a
principal fonte de renda, enquanto 23.40% indicaram outras fontes, demonstrando uma
diversificagdo nas formas de sustento, possivelmente provenientes de atividades informais ou
fontes ndo convencionais. A analise desses dados enfatiza a necessidade de abordagens
flexiveis nas politicas publicas, considerando a complexidade das realidades econdmicas das
familias para promover medidas mais eficientes de inclusdo social e geragdo de trabalho e
renda. Os resultados sobre a recepcao de beneficios do governo mostraram uma predominancia
significativa, com 75% dos participantes afirmando receber algum tipo de auxilio
governamental, sugerindo a extensa dependéncia desses programas para a subsisténcia de uma
parcela consideravel da populacdo dos dois territorios. 1sso indica o empobrecimento das
familias e uma dependéncia latente em relagdo aos programas de apoio do governo,
especialmente pos-pandemia, refletindo o desemprego e as dificuldades econdmicas
enfrentadas.

O estudo revelou uma ampla variedade de niveis educacionais na amostra, com 30.77%
indicando apenas o ensino fundamental incompleto, 26.92% com ensino médio completo e

11.54% com ensino superior incompleto. Esta diversidade ressalta a importancia de
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implementar estratégias educacionais que atendam as necessidades especificas de cada grupo,
reconhecendo as disparidades no acesso a Educacao.

No que diz respeito ao tipo de residéncia, a analise evidenciou que 57.69% possuem
residéncia prépria, 23.08% vivem em residéncias alugadas e 17.31% ocupam residéncias
cedidas. Essa diversidade de arranjos habitacionais sinaliza a necessidade de politicas
habitacionais mais contextualizadas com as especificidades locais e eficientes para atender as
diversas necessidades e condi¢des de moradia na comunidade. Quanto ao tempo de residéncia
nos territdrios estudados, 89.80% dos participantes residem nas regides hd mais de quatro anos,
demonstrando uma conexao estabelecida ao longo do tempo e um vinculo comunitario estavel.

Em relacdo ao abastecimento de agua, 82.69% da populacdo dos dois territorios tém
acesso a rede geral de abastecimento, 11.54% utilizam po¢os ou nascentes e 5.77% recorrem a
outras formas de abastecimento, evidenciando diferentes condi¢des de acesso a agua tratada na
comunidade. Quanto a coleta de esgoto, 65.38% utilizam a rede publica geral ou fossa ligada
a rede, 21.15% usam fossas ndo ligadas a rede publica, indicando desafios especificos no
saneamento basico para uma parcela significativa da populagéo.

Sobre o descarte de lixo, 67.31% usam o Servigo de Limpeza Urbana (SLU), enquanto
9.62% descartam em terrenos baldios ou logradouros. Esses resultados pontuam a importancia
da educacdo ambiental para promover praticas sustentaveis de disposicdo de residuos, além da
ampliacdo da coleta em locais que ainda ndo possuem esse servico publico.

O estudo revelou a presenca significativa de inseguranca alimentar e nutricional nos
territorios do Sol Nascente e Pér do Sol e Cidade Estrutural, como uma das consequéncias mais
severas da pandemia da Covid-19. A grande maioria, 83.67% dos participantes, expressou
preocupacdo com a alimentacdo familiar e as compras alimentares caberem no orgamento nos
altimos trés meses. Além disso, 72% das familias enfrentaram a falta de dinheiro para uma
alimentacdo saudavel e variada nesse mesmo periodo. A analise revelou, ainda, que 82% das
familias tiveram que limitar drasticamente a variedade e quantidade de alimentos disponiveis
devido as dificuldades financeiras. Adicionalmente, 46% dos moradores adultos ndo puderam
fazer algumas refeicOes por falta de dinheiro, e 55,32% experimentaram situagcdes em que
sentiram fome, mas ndo podiam comprar comida devido a escassez financeira. Além disso,
40.82% dos adultos passaram por situacdes em que fizeram apenas uma refeicdo por dia ou
ficaram um dia inteiro sem comer devido a falta de alimentos. Esses dados evidenciam a
vulnerabilidade econdmica significativa enfrentada por uma parcela consideravel da populagéo
desses territorios, destacando a urgéncia de intervengdes sociais e politicas publicas

direcionadas para garantir o acesso adequado a alimentos nutritivos para o publico estudado.
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Os dados evidenciaram desafios alarmantes na alimentacéo de criancas e adolescentes
nos territdrios do Sol Nascente e Por do Sol e Cidade Estrutural. Cerca de 62% enfrentaram
limitacGes financeiras que prejudicaram a qualidade e variedade de suas refei¢fes nos ultimos
trés meses, enquanto 74.51% tiveram a quantidade de alimentos reduzida devido a dificuldades
econdmicas. Para 45.10% das criancas e adolescentes experimentaram momentos de fome por
falta de dinheiro para comprar alimentos, sendo que 41.18% das criangas e jovens passaram
por situacdes de ter apenas uma refei¢do ao dia ou ficaram sem comer durante um dia inteiro
por falta de comida. Este cendrio destaca a necessidade urgente de abordagens e politicas
destinadas as criancas e adolescentes e garantir acesso equitativo a alimentos saudaveis, mesmo
em contextos socioecondmicos desafiadores.

Os dados expuseram uma mudangca significativa nas condic¢des de acesso a alimentos
apos o surto da Covid-19, com 59.62% dos participantes indicando que é mais dificil conseguir
alimentos na atualidade. Essa percepcdo reflete os desafios econdmicos decorrentes da
pandemia, incluindo aumento do desemprego e dificuldades no acesso a politicas publicas da
Assisténcia Social e do SUS. Por outro lado, 19.23% consideram a situacdo mais fécil,
possivelmente devido as medidas especificas implementadas durante a pandemia e pds-
pandemia, como programas de apoio alimentar do governo federal e distrital. Estas variaces
nas percepcOes destacam a complexidade das experiéncias individuais e coletivas diante das
consequéncias da Covid-19, sugerindo a necessidade de abordagens adaptadas para atender as
diversas necessidades emergentes em cada territorio.

O estudo revelou, ainda, os principais tipos de lugares onde as familias buscam
alimentos, destacando que 75% recorrem a mercados formais, como supermercados, mercados
de bairros, feiras, merendas escolares e restaurantes, mostrando a predominancia desses locais
como fonte principal de abastecimento alimentar. Em contrapartida, 17.31% preferem
mercados informais, como vendedores ambulantes, enquanto 5.77% recorrem a assisténcia
alimentar suplementar e 1.92% obtém alimentos em locais cultivados, como campos, pomares
e hortas. Adicionalmente, a pesquisa indicou que 70% das organizacgdes que doam alimentos e
cestas basicas ndo o fazem mensalmente, revelando variagbes nos padrdes de assisténcia
alimentar, possivelmente devido a questdes como cadastro, abordagem das instituices e
disponibilidade de recursos. Isso destaca a complexidade na prestacdo de assisténcia social
alimentar e a necessidade de analises mais detalhadas sobre as intervencGes e intervalos das
doac0es.

Em relacéo aos alimentos doados, constatou-se que 81.75% das familias em situacao

de vulnerabilidade recebem cestas basicas, contendo itens como grdos, éleos e enlatados,
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enquanto outras cestas, como as “Cestas Verdes”, compostas por hortalicas e frutas da
agricultura familiar, representam uma parcela menor das doacGes. Essa predominancia das
cestas basicas destaca a importancia de uma campanha de massa na radio e TV para divulgar
todas as possibilidades de programas focados na Seguranga Alimentar e Nutricional. E notorio
o0 desconhecimento da populacédo sobre as politicas publicas focadas na Seguranca Alimentar
e Nutricional, como o Banco de Alimentos, Cestas Verdes da Agricultura Familiar, Cartdo
Prato Cheio entre outros.

Os dados relataram uma lacuna significativa no conhecimento sobre hortas
comunitarias, com mais de 85% das comunidades desconhecendo sua existéncia nos territorios.
E essencial o fomento de projetos de cultivo de hortas comunitarias e uma comunicacdo mais
eficiente sobre alimentacdo saudavel, visando engajar a comunidade e promover o
conhecimento sobre iniciativas locais de producédo de alimentos. Essas a¢0es serdo importantes
nas estratégias de educacdo, sustentabilidade e comunicacdo em saude para superar a falta de
informacao, especialmente em futuras emergéncias de saude publica.

A analise dos dados coletados e sistematizados ressaltam a complexidade dos desafios
nos territérios estudados, enfatizando a necessidade de intervengdes multifacetadas e
direcionadas para superar a inseguranca alimentar e nutricional, que estdo bem presentes no
cotidiano de uma grande parcela das familias da Cidade Estrutural e Sol Nascente e P6r do Sol.
Estes resultados destacam a importancia de abordagens inclusivas, considerando as
interseccionalidades de género, raca, renda e acesso a recursos para promover equidade e
justica social.

A Cartografia Social, um segundo resultado do estudo realizado, foi elaborada a partir
de oficinas e construcdes coletivas implementadas nos territorios da Cidade Estrutural e Sol
Nascente e Por do Sol, com foco nas vulnerabilidades e nas resiliéncias que afetam a Seguranca
Alimentar e Nutricional nessas comunidades. E importante salientar que a cartografia social é
uma representacdo dindmica da realidade social e deve ser apropriada pelos territorios para
guiar a continuidade do mapeamento, influenciando discussdes e tomadas de decisdo na
governanga local. E um instrumento essencial para promover a cidadania ao utilizar dados e
reflexdes provenientes da propria comunidade, que aborda questfes estruturais que fomentam
a resiliéncia comunitaria, destacando a necessidade de envolver liderangas locais, melhorar a
qualidade da informacéo relacionada a saude, preparar a comunidade para outras crises e surtos
e usar tecnologias da informacéo e comunicacao para fortalecer politicas publicas e promover

mudangas positivas nas comunidades.
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As resiliéncias apontadas pelos participantes incluem iniciativas como o Movimento de
Educacdo e Cultura da Cidade Estrutural (MECE), que promove atividades culturais para
diversos publicos, Economia Solidaria e agdes de apoio as mulheres; combate a fome e acesso
aalimentacdo equilibrada a precos acessiveis, exemplificadas pelos Restaurantes Comunitarios
presentes nos dois territorios estudados. Foram pontuados, ainda, 6rgdos como as Unidades
Basicas de Saude (UBS) e equipamentos da Assisténcia Social, como o Centro de Referéncia
Especializado de Assisténcia Social (CREAS) e o Centro de Referéncia de Assisténcia Social
(CRAS), desempenham um papel fundamental ao oferecerem suporte de saude publica,
psicossocial e assisténcia a situacdes de violacdo de direitos. No entanto, embora esses
equipamentos publicos sejam apontados como resiliéncias, também foram identificados como
fontes de vulnerabilidade devido a demora no acesso aos servicos, segundo compartilhado
pelos territérios. Outras vulnerabilidades incluem a caréncia de saneamento bésico, a
contaminacdo de rios que abastecem os territorios, um exemplo é o rio Melchior no Sol
Nascente e Por do Sol, que afeta também a producéo de alimentos, transporte pablico precério,
entre outros desafios.

As cartografias sociais elaboradas e disponiveis em links especificos para cada
territorio, foram elaboradas com a participacéo ativa da comunidade local por meio de oficinas
colaborativas. A contribuicdo ativa de mais de 100 pessoas foi fundamental para a construcéo
coletiva dos mapas sociais. Partindo das reflexdes e anélises feitas que nortearam as dindmicas
da cartografia social, é not6rio a importancia da interacdo entre as equipes técnicas de servigos
publicos, usuarios e comunidades por meio de ferramentas digitais. A colaboracdo entre esses
diversos setores, como Atencdo Priméria a Saude, Assisténcia Social, Meio Ambiente e
Agricultura, por exemplo, em conjunto com redes sociotécnicas locais, pode ampliar o uso da
cartografia para promover didlogos, difundir informagdes e capacitar as pessoas em areas
fundamentais para fortalecer o engajamento social. Fortalecendo, assim, a governanca
territorial.

Finalmente, a abordagem qualiquantitativa adotada nesta pesquisa, embora permita
uma compreensdo abrangente, pode apresentar limitacbes na sua capacidade de capturar
completamente a diversidade e complexidade das experiéncias individuais e coletivas
relacionadas a inseguranca alimentar e nutricional dos dois territorios estudados. A priorizacao
da linguagem cotidiana pode influenciar a interpretacdo dos dados, potencialmente excluindo
sutilidades culturais e subjetivas que ndo sao facilmente quantificaveis. Ademais, a

predominancia das técnicas de coleta de dados, como as entrevistas individualizadas e 0s
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grupos focais, pode ter limitado a representatividade dos resultados, deixando de lado vozes de
grupos importantes nessas comunidades.

E fundamental considerar a continuagdo do dialogo com as comunidades estudadas para
garantir a representacéo fiel de suas realidades em pesquisas futuras. O envolvimento continuo
e a divulgacdo de informacgdes sobre as politicas puablicas podem ajudar a superar vieses
metodoldgicos e permitir uma compreensdo mais abrangente das estratégias adotadas pelas

comunidades para enfrentar a inseguranca alimentar.

3 Consideracdes finais

Os resultados obtidos no ambito do projeto Escola Cidadd — Territorios Saudaveis
apontam para a urgéncia do fortalecimento e reformulacéo das politicas publicas, priorizando
o enfretamento da fome e inseguranga alimentar e nutricional, garantir acesso a Servigos
basicos e apoiando iniciativas comunitarias para construir um futuro mais resiliente e
sustentavel para esses territdrios. ImplicacGes especificas para politicas publicas incluem
medidas integradas, adaptadas a realidade local e sensiveis as necessidades especificas dessas
comunidades, destacando a importancia de uma abordagem transversal para fazer face aos
desafios que estdo postos.

A analise dos resultados reforca a necessidade urgente de acdes concretas para enfrentar
a inseguranca alimentar e nutricional nesses territorios, requerendo politicas publicas
especificas e sensiveis a realidade local, além de promover iniciativas comunitarias e
investimentos em infraestrutura. Aprofundar o conhecimento sobre praticas de resiliéncia e
seguranca alimentar em diferentes cenarios territoriais € uma necessidade latente para uma
ampla compreensao social.

Para pesquisas futuras, é fundamental explorar como iniciativas semelhantes ao projeto
Escola Cidada tém impactado outros territérios, para compreender melhor as préaticas de

resiliéncia social e seguranca alimentar.
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