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PREFACIO

A incidéncia do novo coronavirus no Brasil é preocupante. No entanto, a saude publica do
pais e o sistema de atendimento visa abranger a diversidade que o Brasil apresenta, o sistema nico
de saude (SUS) tem como base a integralidade, a universalidade e a equidade de todos os pacientes e
trabalhadores. Instituido assim, para democratizar toda a satide brasileira, tem o interesse de ofertar
servigos de qualidade a populacdo. Portanto, ao longo da historia de sua consolidago a satde publica

foi deixado de lado e passou a gerar grandes problemas aos profissionais atuantes.

De fato, os estudos desenvolvidos no ambito da satde publica se propdem a articular
conhecimentos de diferentes saberes e fazeres fornecendo subsidios teéricos, praticos e metodologicos
que contribuem positivamente para a construcdo de estratégias e politicas publicas que visam o

desenvolvimento de informagdes e agdes em prol de uma saude de qualidade para toda comunidade.

O presente livro € composto por 24 capitulos elaborados por autores pertencentes as ciéncias
da saude e suas areas afins com o objetivo de proporcionar conhecimentos e compartilhar experiéncias
e resultados de estudos desenvolvidos em varias localidades brasileiras e que visam a elucidagao de
diferentes situagoes de satude.

Em nossos livros selecionamos um dos capitulos para premiacdo como forma de incentivo
para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados para compor este livro, o premiado foi o
capitulo 02, intitulado “VACINAS CONTRA COVID-19: UMA BREVE DESCRICAO POR MEIO
DE REVISAO INTEGRATIVA"™.
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RESUMO: Objetivo: Investigar achados cientificos que abordem o impacto da pandemia do
COVID-19 sobre a seguranga alimentar e nutricional na populacdo nacional. Metodologia: Trata-se de
uma revisao integrativa acerca das evidéncias cientificas sobre o impacto da pandemia do COVID-19
sobre a seguranga alimentar e nutricional. Como objetivo de conduzir a revisdo integrativa, tomou-
se como base a metodologia PICO (problema, intervencdo, contexto, resultado) e formulou-se a
seguinte questdo: a pandemia do novo coronavirus impacta na seguranca alimentar e nutricional
da populagdo? Para sele¢do de artigos, apds a defini¢do da pergunta norteadora, foram utilizados
os descritores a seguir: Coronavirus, Seguranga Alimentar e Nutricional e Pandemia. Nas seguintes
bases de dados: Science Direct, Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(Lilacs), Medical Literature Analysis and Retrievel System online (PubMed) e Scientific Electronic
Library Online (Scielo). Para sistematizar as buscas foram utilizados os operadores booleanos (AND,
OR) com o seguinte esquema: (“Coronavirus”’ or “Sars-cov-2"" or “covid-19” or “pandemics’) and
(“Food and Nutrition Security”). Resultados e Discussdo: Foram encontrados 141 artigos, segundos
as bases de dados Science Direct, Lilacs Scielo, PubMed e sendo 102 excluidos e foram selecionados
38 para leitura do resumo, dentre esses apenas 37 foram selecionados para leitura minuciosa de
forma completa, na etapa final de analise das publica¢des 3 artigos se enquadraram nos critérios de
elegibilidade da presente revisdo. Conclusdo: A partir da analise dos resultados dos artigos estudados,
foi possivel concluir que a pandemia do COVID-19 impactou de forma negativa na seguranga
alimentar e nutricional da populacdo brasileira, devido ao desemprego e a instabilidade econdmica,
ainda vale ressaltar que o Programa Nacional de Alimentacao Escolar (PNAE) sofreu modificagdes
para garantir a alimentagao, porém nao foi suficiente para sustentar a Seguranga Alimentar nutricional
(SAN) da populagao.

PALAVRAS-CHAVE: Coronavirus. Seguranga Alimentar e Nutricional. Pandemia.

ABSTRACT: Objective: Investigate scientific findings that address the impact of the COVID-19
pandemic on food and nutrition security in the national population. Methodology: This is an integrative
review of the scientific evidence on the impact of the COVID-19 pandemic on food and nutrition
security. As an objective of conducting the integrative review, the PICO methodology (problem,
intervention, context, result) was based and the following question was asked: does the pandemic of
the new coronavirus impact on food and nutrition security? For article selection, after defining the
guiding question, the following descriptors were used: Coronavirus, Food and Nutritional Security
and Pandemic. In the following databases: Science Direct, Latin American and Caribbean Literature
in Health Sciences (Lilacs), Medical Literature Analysis and Retrievel System online (PubMed) and
Scientific Electronic Library Online (Scielo). To systematize searches, Boolean operators (AND, OR)
were used with the following scheme: (“Coronavirus” or “Sars-cov-2” or “covid-19” or “pandemics’)
and (“Food and Nutrition Security”). Results and Discussion: 141 articles were found, according to
the databases Science Direct, Lilacs Scielo, PubMed and 102 were excluded and 38 were selected
for reading the abstract, among these only 37 were selected for thorough reading in full, in the final
stage analysis of publications 3 articles met the eligibility criteria of the present review. Conclusion:
From the analysis of the results of the articles studied, it was possible to conclude that the COVID-19

SAUDE PUBLICA EM TEMPOS PANDEMICOS




pandemic had a negative impact on the food and nutritional security of the Brazilian population,
due to unemployment and economic instability, it is still worth mentioning that the PNAE suffered

modifications to guarantee the supply, however it was not enough to sustain the SAN.

KEY-WORDS: Coronavirus. Food and Nutrition Security. Pandemics.

INTRODUCAO

Atualmente, estamos vivenciando uma pandemia causada pela doenca do novo coronavirus
(COVID-19). Esse virus, que se propagou ¢ afetou varios paises rapidamente, manifestou-se pela
primeira vez na China em dezembro de 2019, na cidade de Wuhan (WHO, 2020).

A transmissdao do COVID-19 ocorre por meio do contato direto com as goticulas respiratdrias
de individuos contaminados, que sdo langadas através de espirros e tosse, ou com o contato indireto,
tocando em objetos e superficies que estdo infectadas com o virus, e logo apds encostar nas mucosas
do nariz, da boca e/ou dos olhos (PENG et al., 2020; XU et al., 2020). Os sintomas mais comuns
incluem febre, fadiga, tosse seca, mialgia, dispneia. dores fortes na cabeca e tontura, além de outros

sintomas como dor abdominal, diarreia, nauseas e vomito (XU et al., 2020).

Diante disso, a fim de reduzir os indices de contagio, em fevereiro de 2020, foi aprovado no
Brasil, em regime de urgéncia, a lei da quarentena (Lei n° 13.979/2020) que instituiu o isolamento
social e a quarentena em todo o territorio nacional. A medida impactou diversos setores, sendo
um deles o econdmico, ja que ocorreu a suspensdo de eventos, suspensdao parcial ou total do
funcionamento de estabelecimentos ndo essenciais, atividades escolares, entre outras, levando ao
fechamento de empresas, suspensao de contratos de funcionarios e aumento do numero de demissdes
(FERNANDES, 2020). De acordo com a Pesquisa de Endividamento e Inadimpléncia do Consumidor
(PEIC), produzida desde janeiro de 2010 pela Confederagao Nacional do Comércio de Bens, Servigos
e Turismo (CNC), o percentual de familias que possuem algum tipo de divida chegou a 66,6% em
abril de 2020, o que confirma o que foi relatado anteriormente (ABDALA, 2020).

Nesse contexto, devido a instabilidade financeira vivenciada no cenario atual, a renda das
familias pode sofrer oscilagdes, podendo interferir no acesso aos alimentos, levando a uma piora na
alimentagdo, ou até¢ mesmo situacdo de fome (JAIME, 2020). Logo, ¢ possivel relacionar a situacao
financeira das familias com a seguranca alimentar e nutricional (FAO, 2015; MONTEIRO; et al,
2007).

A seguranga alimentar e nutricional (SAN) ¢ um termo que engloba um conjunto de direitos
- econdmicos e culturais -, que busca garantir o acesso a alimentos de qualidade e em quantidade
suficiente de forma regular e permanente, sem que comprometa outras necessidades essenciais do
individuo. Diante disso, familias com baixa renda tendem a experienciar situagdes de inseguranga
alimentar; vulnerabilidade essa, que se intensificou com a pandemia do COVID-19 (BRASIL, 2006;
FREITAS et al, 2007; JAIME, 2020).
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Diante do exposto, o presente trabalho teve como objetivo investigar achados cientificos
que abordem o impacto da pandemia do COVID-19 sobre a seguranca alimentar e nutricional da

populacdo nacional.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa acerca das evidéncias cientificas sobre o impacto da

pandemia do COVID-19 sobre a seguranca alimentar e nutricional a nivel mundial.

Com o intuito de elaborar a revisdo integrativa, as seguintes etapas foram percorridas:
elaboracdo da pergunta norteadora da pesquisa, estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusio
de artigos, a busca dos estudos, extragdo dos dados, analise dos resultados encontrados, discussao e

apresentacao dos resultados.

Como objetivo de conduzir a revisdo integrativa, tomou-se como base a metodologia PICO
(problema, intervencao, contexto, resultado) e formulou-se a seguinte questdo: a pandemia do novo

coronavirus impacta na seguranca alimentar e nutricional?

Para selecdo de artigos, ap6s a definicao da pergunta norteadora, foram utilizados os descritores
a seguir: Coronavirus, Seguranga Alimentar e Nutricional e Pandemia. Nas seguintes bases de dados:
Science Direct, Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), Medical
Literature Analysis and Retrievel System online (PubMed) e Scientific Electronic Library Online
(Scielo). Para sistematizar as buscas foram utilizados os operadores booleanos (AND, OR) com o
seguinte esquema: (“Coronavirus” or “Sars-cov-2" or “covid-19” or “pandemics”) and (“Food
and Nutrition Security”).

Para a selecdo dos estudos que fizeram parte desta revisao foram adotados os seguintes critérios
de inclusdo para pesquisa: artigos originais, com descritores em portugués, inglés ou espanhol,
disponiveis na integra de forma gratuita; estudos que englobem em sua metodologia a comparacao
entre a pandemia do novo coronavirus e seu impacto na seguranca alimentar e nutricional, publicados
nos anos de 2020 e 2021. Os critérios de exclusdo foram: revisdao de literatura ou revisdo teorica,
dissertacdes e teses, estudos reflexivos, comunicagdo prévia, editoriais, além dos artigos em duplicata,

artigos indisponiveis de forma gratuita e artigos sem desenho de estudo especificado.

Para o registro das publica¢des que foram selecionadas na revisao integrativa, foi elaborado um
instrumento com os seguintes itens: identificacdo do artigo original, caracteristicas metodologicas do

estudo, avaliacdo do rigor metodologico, das intervengdes mensuradas e dos resultados encontrados.

Apos andlise minuciosa dos artigos foram selecionados apenas aqueles que se encaixaram
nos critérios de inclusdo e exclusao. Os dados dos artigos selecionados foram extraidos e descritos

no quadro 1.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram encontrados 141 artigos, segundos as bases de dados Science Direct, Lilacs Scielo,
PubMed e sendo 102 excluidos e foram selecionados 38 para leitura do resumo, dentre esses apenas
37 foram selecionados para leitura minuciosa de forma completa, na etapa final de analise das

publicacgdes 3 artigos se enquadraram nos critérios de elegibilidade da presente revisdo.

Quadro 1: Tabulagao e Descri¢ao dos artigos sobre impacto da pandemia do COVID-19 sobre a seguranga alimentar e

nutricional a nivel mundial

Autor e Ano Objetivo Meétodos Resultados Conclusio
CORREA et | Identificar e discutir estratégias | Estudo transversal descritivo que utilizou | Das 27 unidades federativas, 55% (n = 13) | O  programa nacional de
al., 2020 para execugdo do Programa | publicagdes oficiais dos governos estaduais e do | distnbuiram kits de alimentos, 26% (n = 7) | alimentagiio escolar foi fraco em
Nacional de  Alimentagiio | Distrito Federal do Brasil entre os dias 22 e 24 de | entregaram vales-alimentagio e 19% (n = 5) | termos de asseguramento do
Escolar (PNAE) pelas | maio de 2020, utilizando termos relacionados a | distribuiram kits de alimentos e forneceram | direito a alimentagdo adequadaea
administracées estaduais | alimentacdo escolar. vale-alimentagdo. seguranga nutricional
durante a pandemia.
Gurgel et al., | Identificar as estratégias | Estudo transversal. com andlise de documentos | Na pandemia novas medidas governamentais | Embora  importantes.  essas
2020 governamentais implementadas | oficiais publicados entre 20 de margo e 30 de julho | foram criadas como: Renda Basica Emergencial | estratégias tém alcance hmitado e
no Brasil para prover o Direito | de 2020 pela Unifio, Distrito Federal, estados e | (federal). Programas de Aquisicdo de Alimentos | sdo insuficientes para assegurar a
Humano a Alimentagdo | capitais brasileiras, com foco em medidas que | estaduais e a doagio emergencial de alimentos | seguranca alimentar.
Adequada e Sauddvel em | assegurem disponibilidade e acesso fisico ou | (estados e municipios).
contextos de elevada | financeiro a alimentos.
vulnerabilidade social frente a
Covid-19.
Santos ef al., | Analisar tendéncias e | Pesquisa transversal realizada com dados do projeto | O estudo incluiu 1.550 adulios, entrevistados | Mostrou uma forte associacio da
2021 desigualdades na prevaléncia de | de quatro inguéritos epidemiolégicos populacionais | entre o inicio de maio e o fim de junho de 2020. | inseguranca  alimentar com
inseguranga alimentar na | da COVID-19 em Bagé, cuja populagio alvo foir | Com relacio ao distanciamento social, 64% | aspectos
pandemia de COVID-19, de | composta por individuos com 18 ou mais de idade. | afirmaram ter estado praticamente isolados. A | sociodemograficos dos
acordo com fatores | A coleta de dados foi realizada por agentes | prevaléncia de inseguranca alimentar foi de | entrevistados. Os  resultados
sociodemograficos e  com | comunitirios de salde treinados para aplicagio de | 29.4%. A prevaléncia de inseguranga alimentar | apresentados sugerem o potencial
medidas de distanciamento | questiondrios. O desfecho analisado foi a situagio de | esteve mais concentrada entre os individuos | impacto da pandemia na situago
social inseguranca alimentar domiciliar. baseando-se na | mais jovens, de menor escolaridade e que | alimentar dos domicilios.
versdo curta da Escala Brasileira de Inseguranca | residiam em domicilios com maior mimero de
Alimentar (EBIA). moradores.

Através da andlise dos estudos presentes nessa revisao, foi possivel observar que existe uma
forte associacdo da inseguranga alimentar com aspectos sociodemograficos, além das estratégias
adotadas terem um alcance limitado e sdo insuficientes para assegurar a seguran¢a alimentar
nutricional. O PNAE foi fraco em termos de asseguramento do direito a alimentacdo adequada e a

seguranca nutricional.

O PNAE oferece a garantia do direito a alimentacdo escolar, a acdes de educacao alimentar
adequada e seguranca nutricional a estudantes de todas as etapas da educagao basica publica (educacao
infantil, ensino fundamental, ensino médio e educagdo de jovens e adultos) matriculados em escolas
publicas, filantropicas e em entidades comunitarias (conveniadas com o poder publico) (BRASIL,
2013). Segundo Corréa et al (2020), que utilizou, em seu estudo transversal descritivo, publicacdes
oficiais dos governos estaduais e do Distrito Federal do Brasil entre os dias 22 e 24 de maio de 2020,
utilizando termos relacionados a alimentagdo escolar, observou que das 27 unidades federativas,
55% (n = 15) distribuiram kits de alimentos, 26% (n = 7) entregaram vales-alimentagdo e 19% (n =
5) distribuiram kits de alimentos e forneceram vale-alimentagao, logo, conclui-se que o programa

nacional de alimentacdo escolar foi fraco em termos de asseguramento do direito a alimentagdo
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adequada e a seguranca nutricional.

O estudo de SANTOS et al. (2020) mostra que a prevaléncia de inseguranca alimentar de
uma maneira geral foi de 29,4% entre os participantes. Evidenciou-se que, em individuos adultos,
com baixa escolaridade e de cor de pele preta ou parda, o nivel de inseguranca alimentar era mais
impactante. Alguns outros fatores também possuem influéncia, como dividir a residéncia com muitas
pessoas e ter a presenca de adolescentes menores de 18 anos. A inseguranga alimentar € nutricional
tem relacdo direta com indicadores de vulnerabilidade social, possuindo associacdo inversa com o
indice de desenvolvimento humano (IDH) e direta com o percentual de pobreza extrema, a maior
ocorréncia de mortalidade infantil e maior vulnerabilidade social. A situagdo econdmica do pais no
ano de 2021, de acordo com previsdes de especialistas, deve ter crescimento abaixo do esperado,
devido ao menor consumo das familias, podendo o Produto Interno Bruto (PIB) recuar em 0,5%. A
Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilio Continua (PNAD) registrou em dezembro uma nova
alta na taxa de desocupacao e existe uma possivel ameaga da inflagdo acumulada de 2021 atingir
patamares historicos. (FGV, 2021).

No cendrio atual de pandemia do COVID-19, a Inseguranca Alimentar ¢ intensificada e,
diante disso, estratégias foram tragadas para assegurar o Direito Humano a Alimentacdo Adequada e
Saudavel, assim como garantir a SAN; como o Auxilio Emergencial (GURGEL et al, 2020; SILVA et
al,2020). Contudo, essas medidas governamentais ainda sdo insuficientes para a garantia da SAN dos
individuos, principalmente para aqueles que ja se encontravam em situagdo de vulnerabilidade; sendo

necessarios ajustes nessas medidas assim como adog¢do de novas estratégias (SILVA et al, 2020).

CONCLUSAO

A partir da analise dos resultados dos artigos estudados, foi possivel concluir que a pandemia
do COVID-19 impactou de forma negativa na seguranca alimentar e nutricional da populacao
brasileira, devido ao desemprego e a instabilidade econdmica, ainda vale ressaltar que o PNAE sofreu

modificagdes para garantir a alimentacao, porém nao foi suficiente para sustentar a SAN.
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