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RESUMO

OBJETIVO: Descrever o planejamento, a amostragem, os aspectos operacionais do campo e a
amostra obtida durante pesquisa realizada na zona rural, especificando e discutindo as principais
dificuldades logisticas peculiares a esses locais e as solugdes adotadas.

METODOS: Entre janeiro e junho de 2016, foi realizado inquérito transversal de base
populacional, com amostra representativa da populagdo com 18 anos de idade ou mais residente
na zona rural de Pelotas (cerca de 22 mil), RS, Brasil. Foram coletadas informagdes demogréficas,
socioeconomicas e relacionadas a satide, como consumo de bebidas alcodlicas, consumo de
cigarros, sintomas depressivos, qualidade da alimentacéo, qualidade de vida, atividade fisica,
satisfacdo com a unidade de satide, excesso de peso ou obesidade e problemas do sono.

RESULTADOS: Em 720 domicilios amostrados, 1.697 individuos foram identificados e 1.519
foram entrevistados (89,5%). O estudo, inicialmente, sorteou 24 setores e propds-se a visitar 42
domicilios/setor, mas foram necessdrias adequagdes metodolégicas, especialmente a redugéo
do nuimero de domicilios por setor (de 42 para 30) e a identifica¢do de nicleos habitacionais
nos setores. As principais razoes para as adequagoes foram dificuldade de acesso aos locais,
grandes distancias entre residéncias, equivocos nos dados geograficos disponiveis via satélite
(ndo condiziam com a realidade) e alto custo.

CONCLUSOES: O prévio reconhecimento detalhado do ambiente de pesquisa foi fundamental
para a tomada de decisdo perante as inconsisténcias geograficas entre mapas e territdrio.
As estratégias e técnicas dos estudos na zona urbana ndo sdo aplicaveis a zona rural no que
tange ao contexto observado em Pelotas. As medidas adotadas, mantendo o rigor metodolégico,
foram fundamentais para garantir a execugéo do estudo no tempo planejado e com os recursos
financeiros disponiveis.

DESCRITORES: Inquéritos Epidemiolégicos, métodos. Coleta de Dados, métodos. Populagédo
Rural. Estudos Transversais.
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INTRODUCAO

A ocupagao demografica brasileira tem se modificado desde a década de 1950'. Enquanto
nessa época cerca de 66% da populagdo residia em areas rurais? em 2010, aproximadamente
85% da populagéo concentrava-se em dreas urbanas®. A acelerada urbanizagéo, principalmente
entre 1960-1980, provocou mudancas na estrutura de ocupacéo e de empregos, com
transformacoes significativas no que se refere a geragao de renda, estilo de vida e satide da
populagéo®. Atualmente, politicas puiblicas destinadas a populagéo rural brasileira procuram
minimizar necessidades em investimentos, como aquisi¢do de tecnologias, e garantir a
melhoria na sua qualidade de vida®®.

Para alcancar efetivas a¢des de satide ou desenvolver politicas piblicas adequadas, é preciso
conhecer a populagéo rural, considerando suas especificidades™. Poucas publicagées avaliam
as condi¢bes gerais ou mais de um indicador de satde dessa populagédo em ambito nacional
ou em municipios especificos’. A maioria das publica¢es dedica-se a investigar alguns
aspectos da satide de trabalhadores rurais®'2

Inquéritos nacionais que incluiram a zona rural em sua amostragem, como a Pesquisa
Nacional Amostragem por Domicilio (PNAD)" e a Pesquisa Nacional de Satide (PNS)*,
ndo publicaram estudos contemplando desfechos em satide, assim como néo relataram
a logistica empregada na coleta de dados nessas regides — dados fundamentais para
guiar e incentivar novos estudos considerando as dificuldades logisticas préprias
desses locais.

Diante da escassez de estudos de base populacional que informem as caracteristicas
socioecondmicas e demograficas e de satide da populagéo adulta residente em areas
rurais, o Programa de Pds-graduagéo em Epidemiologia (PPGE) da Universidade Federal
de Pelotas realizou, em 2015, sua primeira pesquisa de base populacional na zona rural
do municipio de Pelotas. Desde 1999, o PPGE adota a estratégia de trabalho conjunto de
seus alunos de mestrado em estudos de base populacional, realizados até entdo na zona
urbana’. Essa estratégia contempla o estudo de varios temas relacionados a satide em uma
Unica coleta de dados, possibilitando aos alunos a experiéncia em todas as fases de uma
pesquisa, do planejamento da pesquisa a redacédo de relatérios e artigos cientificos, além
da otimizacdo de recursos humanos e financeiros.

O objetivo deste artigo é descrever o planejamento, a amostragem, os aspectos operacionais
do campo e a amostra obtida durante a pesquisa realizada na zona rural, especificando as
principais dificuldades logisticas préprias desses lugares e as solugdes adotadas.

METODOS

Coordenacao do Estudo

O estudo contou com a coordenacéo de cinco docentes do PPGE, responsaveis pelo
planejamento e desenvolvimento do trabalho de campo, e supervisdo de nove mestrandos.
Reunides periddicas eram realizadas com os alunos, durante as quais as dividas eram
solucionadas e o andamento de todo o trabalho avaliado.

Delineamento e Populacao de Estudo

Entre janeiro e junho de 2016, foi realizado inquérito transversal de base populacional, com
amostra representativa da populacdo com 18 anos de idade ou mais e residente na zona
rural de Pelotas, Rio Grande do Sul. O municipio é o terceiro mais populoso do estado,
com cerca de 330 mil habitantes; desses, aproximadamente 22 mil residem na zona rural®.
O local é distribuido entre oito distritos (Cascata, Cerrito Alegre, Col6nia Z3, Monte Bonito,
Quilombo, Rincédo da Cruz, Santa Silvana e Triunfo), representando cerca de 7% do total da
populagéo do municipio.

https://doi.org/10.11606/51518-8787.2018052000270 P4




RSP

Estudo populacional na zona rural ~ Gongalves H et al.

A populagdo com 18 anos de idade ou mais moradora da zona rural de Pelotas foi identificada
nos domicilios. Foram considerados como domicilios todas as residéncias particulares,
caracterizadas como local de moradia de uma ou mais pessoas, cujo relacionamento é
ditado por lagos de parentesco ( familia), dependéncia doméstica ou normas de convivéncia.
A definicdo de moradores abrangeu todos aqueles que tinham o domicilio habitual de
residéncia localizado na zona rural de Pelotas e que, na data de referéncia, estivessem
presentes ou estivessem ausentes por periodo néo superior a 12 meses, por motivos de
viagem, internacéo, detencédo ou trabalho®.

Todos os moradores dos domicilios na faixa etdria citada foram considerados elegiveis para
o estudo. Excluimos as pessoas institucionalizadas ou hospitalizadas durante todo o perfodo
de coleta de dados, com alguma incapacidade cognitiva ou mental que os impossibilitassem
de responder o questiondrio ou que néo falavam ou ndo compreendiam portugués e nédo
contavam com auxilio de cuidadores ou familiares.

Uma das primeiras agdes para o desenvolvimento do estudo - que se caracteriza por ser
um projeto amplo, composto por nove temas principais de investigacdo - foi verificar a
sua viabilidade. Nesse momento, foram realizados contatos e investigada a possibilidade
de contar com informagdes e apoio de liderangas (politicas e religiosas) da zona rural do
municipio e de entidades ptblicas [como Empresa de Assisténcia Técnica e Extensdo Rural
(EMATER), Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), Secretaria Municipal de
Satide e Secretaria Municipal de Desenvolvimento Rural e suas subprefeituras]. Todos os
contatados cooperaram, provendo informacdes sobre as seguintes caracteristicas gerais da
populagédo e dos distritos: imigragéo, economia, problemas de satide e sociais, condigdes
das estradas e transporte, tipo de abordagem a ser feita com a populacéo e locais para
divulgacédo do estudo.

Cada mestrando desenvolveu seu projeto de pesquisa e calculou o tamanho de amostra necessario
para o seu tema de interesse, tanto para estimar o nimero necessdrio de individuos para estudo
da prevaléncia, quanto para exame das possiveis associagcdes. Em todos os célculos, foram
acrescidos 10% para compensar possiveis perdas e recusas e 15% para célculo de associacoes,
tendo em vista o controle de possiveis fatores de confusdo. Ainda, considerou-se o efeito de
delineamento amostral conforme cada tema de estudo, pela execucdo da amostragem em
multiplos estdgios, visto que seriam sorteados setores censitdrios e, em seguida, domicilios.
A partir desses célculos, definimos a populacéo a ser estudada. Para tanto, consideramos o
maior tamanho de amostra necessdrio para que todos os projetos possibilitassem a analise
dos seus desfechos com a precisédo esperada, totalizando 2.016 adultos.

Apds serem identificados os distritos e seus respectivos setores, por meio do tiltimo Censo?®,
aestratégia inicial de amostragem consistiu no sorteio de 24 setores dentre os 50 pertencentes
aos distritos da zona rural (Tabela 1). Com base no tamanho amostral estimado, definiu-se como
necessaria a selecdo de 1.008 domicilios, considerando a média de dois adultos/residéncia,
segundo estimativa do IBGE?. A decisdo sobre o niimero de setores a serem amostrados (total
e por distrito) levou em consideragéo o nimero de domicilios permanentes em cada um dos
distritos. Dessa forma, deveriam ser selecionados 42 domicilios/setor. Posteriormente, esse
ntmero foi reduzido para 30 domicilios/setor, totalizando 720 domicilios a serem visitados
para, assim, alcangar um numero estimado de 1.440 individuos necessarios devido as andlises
de associagdes. Dificuldades logisticas de identificacdo e acesso aos domicilios foram as
razdes para essa importante mudanca.

Para identificar esses domicilios utilizou-se o software Google Earth, juntamente com um
mapa virtual de Pelotas fornecido pelo escritério local do IBGE. Com a utilizagdo destas
ferramentas, foi possivel sobrepor as delimitagdes geograficas do municipio, que inclui
as subdivisGes em setores censitarios, sobre as imagens feitas por satélite fornecidas pelo
aplicativo, e realizar a contagem dos domicilios elegiveis. Posteriormente, foram identificados
nucleos habitacionais, definidos como aglomerados com, no minimo, cinco casas, localizadas
em um raio de um quilémetro a partir do seu centro.
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Para a selecdo das residéncias em cada setor, em cada nticleo habitacional foi adotado o
seguinte procedimento: iniciando-se por aquele com maior niimero de residéncias, a partir do
seu centro, um objeto pontiagudo (como uma garrafa) era colocado em local plano e girado
para indicar a diregdo inicial até as residéncias, garantindo, desse modo, aleatoriedade ao
processo. Se o objeto apontasse para uma ramificacdo de vias, seguia-se sempre pela via a
direita da direcéo indicada. Quando se chegava ao fim desse caminho sem que 30 domicilios/
setor necessdrios fossem identificados, voltava-se ao centro do nticleo e dava-se continuidade
ao processo pela préxima via, localizada mais a direita da primeira. Caso ainda assim nédo
fossem identificadas todas as residéncias, seguia-se em dire¢éo ao centro do segundo maior
nucleo do setor, repetindo-se todo o processo. Todos os individuos elegiveis identificados
em cada domicilio amostrado foram convidados a participar do estudo.

Instrumentos de Pesquisa

Foram elaborados e aplicados um questiondrio domiciliar e um questionario individual.
Além desses instrumentos, foi realizada antropometria para coleta dos dados de peso, altura
e circunferéncia da cintura.

O questiondrio domiciliar foi aplicado a um morador que soubesse informar a composicéo, os
dados socioecondmicos e demograficos e, quando pertinente, as caracteristicas do domicilio
e da propriedade rural. O questionério individual objetivava coletar informacdes relacionadas
ao consumo de dlcool, tabagismo, prética de atividade fisica, qualidade do sono, sintomas
depressivos, consumo de alimentos e qualidade da dieta, qualidade de vida, satisfagédo
com a unidade bdsica e uso de servicos de saude, obesidade geral e abdominal e outras
morbidades (autorreferidas), consumo e aquisi¢do de medicamentos, violéncia, consumo de
chimarréo, contato com agrotdxico, saude bucal, descendéncia, tempo de moradia na zona
rural, escolaridade e trabalho ou ocupagéo. Os instrumentos estdo disponiveis no sitio do
Centro de Pesquisas Epidemioldgicas, no link: http://epidemio-ufpel.org.br/site/content/
mestrado/consorcio.php.

A coleta de dados foi realizada por entrevistadoras treinadas, utilizando tablets, com versoes
eletronicas dos questiondrios construidas por meio do website https://projectredcap.org/
(REDCap - Research Eletronic Data Capture). A versao digital do manual dos questiondrios
e medidas, bem como das escalas e figuras impressas essenciais para alguns instrumentos,
também estavam disponiveis durante as entrevistas.

Essas mesmas entrevistadoras foram treinadas e padronizadas para a tomada dos dados
antropométricos. Foi utilizada fita métrica ineldstica da marca WCS - Cardiomed® (com
extensdo de 150 cm), com graduagdo em milimetros e numerada a cada centimetro para
obter a medida da circunferéncia da cintura. Uma balanca digital (Tanita® modelo Ironman
BC558) com limite de 150 kg e precisdo de 100 g e um antropoémetro adulto montavel
(Alturaexata®) com limite de 2,13 m e precisdo de 1 mm foram utilizados para a coleta de
peso e altura, respectivamente.

Treinamento e selecao de entrevistadores

Os critérios de elegibilidade para os entrevistadores foram: ser do sexo feminino (visto
que, na nossa experiéncia, as mulheres tém maior aceitabilidade de serem recebidas pela
populacdo em entrevistas domiciliares), ter ensino médio completo e disponibilidade de
tempo. Caracteristicas como experiéncia prévia em pesquisa, desempenho no trabalho,
organizacéo e relacionamento interpessoal também foram consideradas.

O primeiro componente do treinamento, sob responsabilidade dos mestrandos, ocorreu em
12 turnos (manh4; tarde) com exposigéo tedrica e pratica (dramatizagoes em papel e com
os tablets). Como parte da selegéo, foi realizada uma prova tedrica, além de avaliagdo da
assiduidade, participacéo e interesse. As candidatas aprovadas nessa etapa participaram do
estudo piloto (segundo componente do treinamento), realizado no municipio de Arroio do
Padre, adjacente a Pelotas. Esse municipio foi recentemente emancipado, localiza-se entre
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distritos da zona rural de Pelotas e ainda possui caracteristicas similares a drea do estudo.
O estudo piloto teve o intuito de avaliar o desempenho de cada entrevistadora durante
uma simulacéo pratica do trabalho de campo. As entrevistadoras com melhor desempenho
durante os treinamentos, prova escrita e estudo piloto foram contratadas.

Além desses treinamentos para testagem e aplicacdo dos questionarios, a aferi¢do de dados
antropomeétricos foi padronizada segundo metodologia proposta por Habicht'. Os mestrandos
também foram padronizados para essas medidas, como alternativa para eventuais perdas
ou faltas da equipe.

Estratégias de divulgacao da pesquisa

Antes e durante a coleta de dados, ocorreu ampla divulgacdo do estudo na zona rural e
na midia local. Foram realizadas reunides com subprefeitos distritais, com as Secretarias
Municipais de Desenvolvimento Rural e de Satide, bem como com trabalhadores das unidades
basicas de satude para explicar a pesquisa. Foram confeccionados e entregues panfletos
informativos sobre o estudo para os moradores da zona rural, colados cartazes em locais
estratégicos (bares, comércios, igrejas, posto de correio, unidades de satde) e realizadas
divulgacbes por meio de rddios e jornais de circulacéo local.

Coleta de dados

O trabalho de campo ocorreu nos sete dias da semana. O transporte até a zona rural foi feito
por uma micro-van contratada para o estudo. Diariamente, um mestrando de plantdo na
sede do Programa organizava o material utilizado no trabalho de campo e ao menos outros
dois acompanhavam presencialmente a coleta de dados.

Oslocais a serem visitados foram definidos de acordo com as condig¢des climéticas e a distancia
a ser percorrida, iniciando pelos locais mais distantes. A equipe portava um aparelho usando
GPS (global positioning system) e mapas dos locais de destino. As coordenadas geograficas dos
domicilios amostrados e o hordrio em que as entrevistadoras eram deixadas nas residéncias
eram registrados. A jornada de trabalho didria variou conforme local, periodos de safra, clima
e agendamentos de entrevista, sendo, em média, de sete horas.

No domicilio, o primeiro contato com os moradores era realizado por um dos mestrandos, o
qual apresentava a pesquisa e convidava todos a participar. Nesse momento, era preenchida
aplanilha de identificagdo do domicilio, que continha endereco, nome dos moradores, idade,
telefone, turno para entrevista e quem responderia o questiondrio domiciliar. Apés identificagédo
e agendamento, eram aplicados os instrumentos domiciliar e individual aos moradores elegiveis.

Foram considerados como perdas os individuos ndo encontrados apds, pelo menos, trés
tentativas de contato pessoal em dias e horarios distintos e, como recusas, todos aqueles
que ndo aceitaram participar do estudo.

Diariamente, apds o retorno da equipe a cidade, os tablets eram recolhidos para sincronizagéo
com o servidor e transferéncia dos dados registrados para o programa Stata, versdo 14.0
(Stata Corporation, College Station, Estados Unidos).

Semanalmente, sob responsabilidade dos mestrandos, era feita andlise de consisténcia e
anotados os problemas, a serem debatidos com as entrevistadoras, e providenciadas as
corregdes necessarias.

Controle de qualidade

Além da supervisdo constante do planejamento didrio da coleta de dados e do trabalho das
entrevistadoras, a cada semana eram sorteados aleatoriamente 10% dos entrevistados para
participar de um controle de qualidade. A esses era aplicado, por telefone, um questionario
reduzido, contendo 10 questdes, a fim de calcular a concordancia entre as respostas, por
meio da estatistica kappa.
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Aspectos Eticos e Financeiros

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Medicina da
Universidade Federal de Pelotas (Parecer 1.363.979). Todos os entrevistados assinaram o
termo de consentimento livre e esclarecido.

Individuos identificados com provével depressédo, segundo o escore do teste empregado,
receberam lista dos servigos que possuem atendimento psicolégico e psiquidtrico gratuito
e foram orientados a buscar um servigo de satide local.

Ao final do estudo, foi promovido um semindrio, aberto ao publico, no qual foram apresentados
os resultados da pesquisa. Autoridades locais e, especialmente as da zona rural, estavam
presentes e debateram os achados.

O estudo foi financiado por recurso proveniente da Comissdo de Aperfeicoamento de Pessoal
do Nivel Superior (CAPES), por pequenas doagdes de empresas locais e por recursos dos
mestrandos. Foram gastos cerca de US$20,00 por morador entrevistado.

Andlise dos Dados

Para garantir a representatividade da amostra, em fungéo do niimero de domicilios amostrados
em relagdo ao nimero total de domicilios permanentes em cada distrito, as andlises foram
ponderadas. Todas as andlises estatisticas foram conduzidas no programa Stata 14.0
utilizando o comando survey (svy) para considerar o efeito de delineamento amostral. Neste
artigo, apresentamos as prevaléncias e os intervalos de confianca de 95% das principais
caracteristicas sociodemograficas e econémicas estudadas dos individuos e domicilios.

RESULTADOS

A Tabela 1 descreve os distritos conforme o tamanho populacional, nimero de domicilios
permanentes, niimero total de setores censitarios e de setores selecionados. Dos 22 mil moradores
da zona rural do municfpio, conforme o Censo®, Monte Bonito foi o distrito com o maior niimero
de habitantes e domicilios. Foram selecionados de dois a quatro setores em cada distrito.

Ap6s reducdo do nimero de domicilios, dos 720 domicilios amostrados, 1.697 individuos
foram identificados como elegiveis, 1.519 (89,5%) responderam ao questionario e 178 (10,5%)
foram considerados perdas e recusas (Tabela 2). As exclusdes ocorreram por incapacidade
fisica (surdez sem tradutor no domicilio ou paralisia cerebral) ou emocional (depressdo
profunda) e comunicar-se unicamente em dialeto pomerano (sem presenca de intérprete
no domicilio). As perdas e recusas diferiram em relagdo as varidveis sexo, idade e distrito
de moradia (p < 0,05).

Tabela 1. Descricao dos distritos conforme tamanho populacional, nimero de domicilios permanentes
e nimero de setores. Zona rural de Pelotas, RS, Brasil, 2016.

Distrito Populagao* N;edr::(r)]?ri’t:(ilsif s Ne° total de setores* :I;::i(:s::::
Cascata 3.074 1.084 6 4
Cerrito Alegre 3.075 977 6 4
Col6nia Z3 3.165 972 8 3
Monte Bonito 3.201 1.087 6 4
Quilombo 2.649 856 5 3
Rincao da Cruz 1.970 613 7 2
Santa Silvana 2.443 654 8 2
Triunfo 2.466 551 4 2
Total 22.043 6.794 50 24

*IBGE?* (2010).
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Tabela 2. Caracteristicas da amostra, perdas e recusas do estudo. Zona rural de Pelotas, RS, Brasil, 2016.

Amostra

Variavel Total elegiveis (%) entrevistada (%) Recusas (%) Perdas (%) p*
Sexo < 0,001
Masculino 860 (50,7) 734 (48,3) 63 (69,7) 63 (72,5)
Feminino 837 (49,3) 785 (51,7) 28 (30,3) 24 (27,5)
Idade (anos) 0,010
18-24 206 (12,2) 174 (11,4) 11(12,2) 21 (24,4)
25-39 387 (22,9) 341 (22,6) 25(27,3) 21 (24,7)
40-59 658 (38,9) 593 (39,2) 31 (34,2) 34 (39,1)
60-93 446 (26,0) 411 (26,8) 24 (26,3) 11(11,8)
Distrito 0,001
Cascata 279 (16,1) 251 (16,2) 23 (24,5) 5(5,5)
Cerrito Alegre 266 (13,5) 245 (13,9) 10 (9,3) 11(10,6)
Col6nia Z3 196 (13,6) 163 (12,7) 14 (17,9) 19 (25,1)
Monte Bonito 257(14,7) 232 (14,9) 5(5,3) 20 (21,7)
Quilombo 180 (10,9) 157 (10,6) 8 (8,9) 15(17,2)
Rincdo da Cruz 134 (8,8) 120 (8,8) 6(7,3) 8 (10,0)
Santa Silvana 184 (10,7) 167 (10,9) 14 (15,0) 3(3,3)
Triunfo 201 (11,7) 184 (12,0) 11(11,8) 6 (6,6)

* Qui-quadrado para diferenga entre a amostra e as perdas ou recusas.

Tabela 3. Caracterizacdo dos domicilios da amostra (n = 716)*. Zona rural de Pelotas, RS, Brasil, 2016.

Variavel n Proporcao (IC95 %)
Nuimero de moradores
Até 2 303 42,0 (36,9-47,3)
3ab5 370 52,2 (48,5-55,8)
6 ou mais 43 5,8 (3,3-10,1)
Escolaridade do chefe
Sem instru¢ao 35 4,9 (3,4-7,1)
Fundamental incompleto 486 68,3 (61,5-74,4)
Fundamental completo/Médio incompleto 87 12,5 (10,1-15,5)
Médio completo/Superior incompleto 73 9,9 (6,8-14,2)
Superior completo ou mais 31 4,3 (2,6-7,0)
Abastecimento de dgua
Rede geral 187 28,1 (15,2-45,9)
Pogo ou nascente na propriedade 350 47,7 (36,4-59,1)
Pogo ou nascente fora da propriedade 143 19,4 (12,9-28,2)
Outro 35 4,9 (3,1-7,6)
Agua encanada 695 96,9 (94,6-98,2)
Destino do lixo
Coletado por servico de limpeza 558 78,1 (62,0-88,6)
Queimado 134 18,6 (9,7-32,6)
Outro 24 3,4 (1,8-6,3)
Terreno
Préprio 516 72,2 (65,7-77,8)
Emprestado 94 12,9 (9,7-17,0)
Posse 53 7,6 (3,7-15,0)
Outro 52 7,3 (5,0-10,5)
Escoamento do esgoto sanitdrio
Fossa 621 88,3 (83,6-91,7)
Rede geral 32 5,1(2,2-11,4)
Vala/outro 46 6,6 (4,7-9,3)
Atividades desenvolvidas
Pesca 33 6,1 (-2,5-14,7)
Criacdo de animais 51 6,9 (4,2-9,6)
Plantagdo 119 16,4 (9,2-23,6)
Mais de uma atividade rural (pesca ou criagdo de animais ou plantacdo) 80 10,6 (4,6-16,6)
Atividades nao rurais 433 60,0 (48,2-71,9)
* 4 perdas.
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Tabela 4. Distribuicdo da amostra de entrevistados de acordo com caracteristicas demograficas,
socioecondmicas e domiciliares. Zona rural de Pelotas, RS, Brasil, 2016.

Variavel

n (%)

Proporcao (1C95 %)

Homens

Mulheres

Idade (anos)
18-24
25-39
40-59
60-93
Cor da pele
Branca
Preta, parda ou amarela
Ancestralidade predominante?
Europeia
Amerindia
Africana
Oriental
Miscigenada®
Classificagdo ndo definida
Nivel socioecondémico (ABEP)¢
AouB
C
DouE
Escolaridade
Sem instrugao
Fundamental incompleto
Fundamental completo ou médio incompleto
Médio completo ou superior incompleto
Superior completo ou mais
Mora com companheiro(a)
Trabalha atualmente
Local de trabalho
Zona urbana
Zona rural
Ambos
Ocupagcao relacionada a atividade rurald
Religido®
Catdlica
Evangélica
Outra
Hipertensao’
Diabetes
Colesterol altof

Contato com agrotéxico (alguma vez na vida)

174 (11,5)
341 (22,4)
593 (39,0)
411 (27,1)

1.296 (85,3)
223 (14,7)

913 (60,1)
27 (1,8)
50 (3,3)
2(0,1)

463 (30,5)
64 (4,2)

301 (20,0)
814 (54,2)
388 (25,8)

88 (5,8)
908 (60,2)
233 (15,4)
213 (14,1)

67 (4,4)

1.076 (70,8)
906 (59,6)

125 (13,8)
720 (79,6)
60 (6,6)
509 (65,3)

599 (45,9)
595 (45,6)
110 (8,4)
522 (34,4)
153 (10,1)
291 (19,2)
749 (49,3)

12,4 (10,4-14,6)
22,4(18,9-26,4)
39,6 (36,4-42,9)
25,6 (21,8-30,0)

85,3 (79,2-89,1)
14,7 (10,1-20,8)

61,9 (53,3-70,1)
2,0(1,1-3,7)
2,4(1,2-4,7)
0,2 (0,0-1,2)

29,7 (23,7-36,5)
3,8(2,3-6,1)

20,0 (14,7-26,6)
56,5 (50,8-62,0)
23,5(18,1-29,9)

5,3 (3,0-9,3)
62,8 (54,8-70,2)
16,6 (13,4-20,4)
12,8 (9,1-17,7)
2,5 (1,4-4,2)
70,0 (66,2-73,5)
73,4 (67,5-78,6)

14,0 (8,4-22,4)
78,4 (68,6-85,8)
7,6 (5,1-11,3)
67,7 (54,8-78,4)

48,2 (33,4-63,4)
43,8 (28,5-60,5)
8,0 (5,2-12,0)
30,5 (26,0-35,3)
8,9 (6,9-11,3)
16,5 (13,9-19,6)
62,2 (52,0-71,5)

10,4 (8,4-12,8)
23,5(19,4-28,1)
38,6 (35,8-41,6)
27,5 (24,0-31,3)

84,5 (77,6-89,5)
15,5 (10,5-22,4)

56,9 (47,1-66,1)
1,7 (0,9-3,2)
4,2 (2,2-7,6)
0,2 (0,0-0,0)

32,4 (25,4-40,4)
4,6 (3,2-6,7)

19,9 (14,7-26,4)
51,2 (45,5-56,9)
28,9 (22,8-35,8)

6,6 (5,1-8,4)
57,7 (50,5-6,5)
14,2 (11,5-17,4)
15,1 (11,3-19,9)
6,4 (4,2-9,6)
71,8 (68,1-75,2)
46,3 (38,7-54,0)

14,3 (8,0-24,2)
80,9 (70,4-88,3)
4,8 (2,7-8,5)
61,8 (43,8-77,1)

46,4 (34,7-58,6)
44,9 (32,1-58,4)
8,7 (6,3-11,8)
37,7 (33,6-42,1)
11,5 (9,5-14,2)
22,3 (19,0-26,0)
35,6 (27,1-45,3)

ABEP: Associagdo Brasileira de Empresas de Pesquisas

* Ancestralidade autorrelatada.
b Duas ou mais categorias de ancestralidade.

¢Varidvel com maior nimero de valores ignorados.

4 Somente para quem trabalha.
¢ Somente para quem tem alguma religido.
" Relato de diagnéstico médico.
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A maioria dos entrevistados era do sexo feminino, a idade dos participantes variou de 18 a
93 anos e o grupo etario com maior percentual de respondentes foi o de 40 anos ou mais.
A mediana de idade e o intervalo interquartil (valores entre parénteses) foram de 47 (28),
40 (27) e 44 anos (29) entre os entrevistados, perdas e recusas, respectivamente.

O numero médio de moradores/domicilio foi de 3,03 (DP = 1,5). A Tabela 3 descreve as
caracteristicas dos domicilios visitados (n = 720), cujos moradores foram entrevistados. Apenas
6% dos domicilios tinham seis ou mais moradores, mais da metade dos chefes de familia
possuia ensino fundamental incompleto, quase metade das propriedades eram abastecidas
por agua do pogo artesiano da propriedade ou nascente e cerca de 80% possuia recolhimento
de lixo executado por servigo publico local, 72% das residéncias foram construidas em
terrenos préprios e 88% do escoamento dos dejetos sanitarios era feito por fossa séptica.

Na Tabela 4 estdo sintetizadas caracteristicas demograficas, socioecondmicas e domiciliares
da amostra, estratificadas por sexo. Houve maior propor¢édo de homens e mulheres com cor
da pele branca e de ambos os sexos com ancestralidade europeia e de classe econémica C.
As mulheres eram mais escolarizadas do que os homens. A maioria dos homens e mulheres
coabitava com companheiro(a). Havia mais homens trabalhando no momento do estudo
do que mulheres e a maior parte dos homens e mulheres trabalhava na zona rural e exercia
atividades rurais. Houve predominio de evangélicos e catélicos; mais mulheres relataram ter
recebido diagndstico de hipertenséo, assim como de diabetes e colesterol alto. Os homens
relataram mais ter tido contato com agrotéxicos do que as mulheres.

DISCUSSAO

Esse foi o primeiro estudo domiciliar, de base populacional, realizado em uma cidade de
médio porte do Sul do Brasil, com moradores de zona rural, tragando um panorama de
aspectos relevantes da satide desses individuos.

Poucos estudos nacionais e internacionais publicados focaram na investigagéo de diferentes
temas em satide com uma amostra ampla de moradores da zona rural. A quase totalidade
dos estudos nacionais de base populacional tem como populagdo-alvo a residente na zona
urbana. Os inquéritos nacionais, como PNS, PNAD e LENAD"™'*", que contemplam a zona
rural, em geral, divulgam prevaléncias de apenas alguns desfechos em satide dessa parte
populacéo, ndo permitindo a identificacdo de grupos de risco. A escassez de estudos no
ambito rural pode ser compreendida frente a varias questoes dificultadoras, especialmente
logisticas e financeiras.

Comumente, a zona rural no Brasil possui estradas ndo pavimentadas e locais de dificil acesso.
Fazer um estudo de base populacional requer, além de bastante conhecimento do local,
uma série de estratégias para chegar aos domicilios e localizar no interior das propriedades
as residéncias com moradores. Os dados disponiveis, por exemplo no Google Maps, ndo
permitem que as construgdes sejam identificadas como domicilios. As imagens perceptiveis
via georreferenciamento também néo refletem sempre a existéncia de condi¢des geograficas
para acessar os domicilios, ou seja, a existéncia de arroios, mata fechada, estradas estreitas
ou intransitéveis e pontes interrompidas sé podem ser verificadas nos locais. Além disso,
ocorrem situagdes inesperadas, como a presenca de animais soltos nas vias ou animais
domésticos nas residéncias, que dificultam o acesso a casa.

Além das dificuldades logisticas apontadas acima, provavelmente comuns a outras
localidades, foram identificadas outras barreiras de acesso na zona rural de Pelotas: falta
de transporte publico com regularidade e que abrangesse grande parte dos distritos;
residéncias fechadas na maior parte do dia; resisténcia dos moradores em dar informacgées
no primeiro contato; inexisténcia ou instabilidade de sinal telefénico. Cabe destacar ainda o
sentimento de inseguranca em algumas localidades devido ao isolamento (sem vizinhanca
e movimentagédo constante), a violéncia (possibilidade de ocorréncia de assaltos ou outros
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prejuizos) e a presenca de locais de trafico de drogas (impedindo acesso aos moradores
préximos ou do domicilio).

Todas as situagdes citadas repercutem no custo financeiro e no tempo de execugdo do
estudo. Os pontos que mais contribuiram para o elevado custo do estudo em Pelotas
foram as idas repetidas aos distritos e domicilios distantes da zona urbana, a contratacio
de transporte particular e as dificuldades de compatibilizar o horario de disponibilidade
dos moradores para a coleta de dados com o das entrevistadoras. Também contribuiram
para esse custo o desgaste do veiculo pela distancia percorrida diariamente - incluido no
valor total, a necessidade de trabalho aos finais de semana, a jornada de trabalho restrita
aluminosidade do dia e limitada a um turno de seis horas consecutivas — obedecendo leis
trabalhistas e o periodo de disponibilidade do motorista.

De acordo com as estimativas de custo e tempo de duracéo da pesquisa, foi necessdrio
reconhecer a inviabilidade de realizar o processo previsto inicialmente, de prévia identificagéo
dos domicilios existentes em cada setor, a exemplo do que foi feito em dreas urbanas. Houve
tentativa de execucéo desse processo com a adogéo de diversos procedimentos, como a
impressdo de mapas com as residéncias localizadas por satélite e a compra de aparelhos
portando sistema de localizacdo espacial (GPS) para o reconhecimento e localizagdo dos
domicilios através de suas coordenadas geograficas especificas. No entanto, as coordenadas
geograficas muitas vezes ndo se referiam especificamente aos domicilios, mas a outros pontos
da propriedade a ser visitada (ex.: centro de uma grande lavoura, agude ou comércio). Essas
constatacgoes levaram & necessidade de rever o planejamento para a sele¢do dos domicilios.
Portanto, a nova estratégia consistiu em dividir os setores censitarios em nticleos habitacionais,
com auxilio de sobreposi¢éo de imagens aéreas (via Google Earth) e delimitagoes geograficas,
conforme descrito na se¢do de métodos.

Outra importante modificacdo relacionada a selecdo da amostra, sem alterar o nimero
de setores sorteados, consistiu na redugdo do ntiimero de domicilios amostrados (de 42
domicilios/setor para 30 domicilios/setor). Essa redugédo do ndmero amostral, no entanto,
diminuiu o poder estatistico para algumas associacOes especificas estudadas, as quais estdo
salientadas nos artigos tematicos desse suplemento.

Mesmo com todas as dificuldades apontadas, o estudo obteve éxito com alta taxa de
resposta (89,5%). Entretanto, é possivel ter ocorrido viés de selegdo amostral (“viés do
asfalto”)’®, uma vez que a sele¢do dos ntcleos habitacionais com maior aglomerado de
domicilios pode ter levado a escolha de domicilios mais préximos de vias e estradas.
Ainda, estudos anteriores avaliaram prés e contras da estratégia de aleatorizagéo utilizada,
chamada random walk (selegdo dos domicilios a partir da dire¢do apontada por um objeto
pontiagudo, dando-se sequéncia na amostragem pela vizinhanga)'**. Ha publicac¢des que
tanto apontam viés de selecdo da amostra nesse processo, quanto relatam que ha pouca
variagdo na estimativa de prevaléncia quando esse processo é adotado'**. Existe também
a possibilidade de ocorréncia de outros vieses, entre eles os de aferi¢do e causalidade
reversa (comuns a estudos transversais). A impossibilidade de determinar causa e efeito
e o fato de que determinadas exposi¢des e desfechos possam ser mais comuns entre
moradores da zona rural impdem cautela na interpretacdo dos resultados. No entanto,
cada artigo decorrente deste estudo expde como considerou ou minimizou potenciais
vieses em suas analises.

A importancia de reconhecer o ambiente de pesquisa de maneira bastante detalhada ficou
evidente neste estudo. O reconhecimento prévio foi fundamental para a tomada de decisédo
diante das inconsisténcias geograficas entre mapas e territorio. As estratégias e técnicas dos
estudos na zona urbana néo séo aplicaveis a zona rural, no que tange ao contexto observado
em Pelotas. As medidas adotadas, mantendo o rigor metodoldgico, foram fundamentais para
garantir a execugao do estudo no tempo planejado e com os recursos financeiros disponiveis.
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