
 
 
 
 
 
 
 
 

3º RELATÓRIO CONSOLIDADO DE ANDAMENTO DO PBA E DO ATENDIMENTO 
DE CONDICIONANTES 

 
 
 
 

4.2.1 – PROJETO DE APOIO À PEQUENA PRODUÇÃO E À AGR ICULTURA 
FAMILIAR  

 
 
 
 

Anexo 4.2.1 - 1 – Formulário do Perfil de Ingresso 
 



CARACTERIZAÇAO DO PERFIL DE ENTRADA DO PÚBLICO BENEFICIÁRIO. 
ESTE CADASTRO DEVE SER APLICADO SOMENTE PARA AS FAMÍLIAS REASSENTADAS  

QUE NÃO RESPONDERAM AO CADASTRAMENTO ANTERIOR! 
 

Não rasure. Utilize letras de forma! 

              
              
              
              
              
               

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

01 LOCALIZAÇÃO 

 

1.1 - NOME DO IMÓVEL -  

 
 

Benfeitoria anotada (dar preferência à casa moradia).  
 

Número do ponto GPS      
 

No. da foto. F    

 

Coordenadas E        N        

 

1.2 – BREVE DESCRIÇÃO DO ACESSO E PONTOS DE REFERÊNCIA -  

 

 

 

 

 
 

1.3 – ÁREA DO IMÓVEL     Hectares    
 

1.4 – ENDEREÇO COMPLETO PARA CORRESPONDÊNCIA  

Rua/Av.:                                                                                                             No. 

Bairro:                                                                                              CEP.: 

Município: UF.: 

Fone 1: (      ) Fone 2: (      ) Caixa Postal -  

 
 
 
 
 

Código fundiário (preencher da direita para esquerda) 

          

 

Data de preenchimento: (dd/mm/aa) 

                     /            /      

Situação do proprietário 

 
1.Residente 

  

2.Não residente 

 

Se residente, há quanto tempo (anos)? 

 1.< 1  2. 1 à 4  3. 4 à 6  4. > 6 

 

 

 
 

PROGRAMA DE RECOMPOSIÇÃO DAS ATIVIDADES PRODUTIVAS RURAIS 
 

PROJETO_________________________________________________________________ 
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02 CARACTERÍSTICAS DO PROPRIETÁRIO(A) 

 

2.1 - NOME DO(A) TITULAR.    

 

APELIDO: 

2.2 – NOME DO(A) COMPANHEIRO(A) OU CÔNJUGE. 

 

APELIDO: 

 

2.3 – Qual era a sua ocupação anterior? 

 1. Proprietário. 

 2. Meeiro 

 3. Arrendatário. 

 4. Empregado 

 5. Posseiro 

 6. Pescador 
 

2.4 – O senhor(a) tem experiência na condução da atividade predominante de sua nova área? 

 1. Sim. 

 2. Tenho pouca experiência  

 90. Não tenho experiência 
 

2.5 – Onde o senhor(a) mora a maior parte do seu tempo? 

 1. Na propriedade. 

 2. Fora da propriedade ����  2.1 Zona Urbana  2.2 Zona Rural 

 3. Parte do tempo na área e parte do tempo fora da área. 
 

2.6 – O senhor(a) tem algum tipo de participação junto à Sindicato, Associação, etc? 

 1. Sim. Quais? ���� 

 1.a Sindicato dos Trabalhadores Rurais  1.c Cooperativa de produtores 

 1.b Associação de moradores  1.d Cooperativa de consumo 

 91. Outras. Quais? 

 90. Não sou sindicalizado 
 

2.7 – O senhor(a) ou alguém de sua família recebe algum tipo de benefício social ou assistencial? 

 1. Sim. Quais? ���� 

 1.1 Aposentadoria Urbana  1.2  Aposentadoria rural  1.3 Bolsa Família  1.4 Auxilio Doença 

 1.5 BPC 87 (deficiente)  1.6 BPC 88 (idoso)  1.7 Bem. Social Municipal  
1.8 Pró Jovem 
Trabalhador 

 1.9 Pró Jovem Trabalhador  1.10 PETI  91. Outros. Quais? 

 90. Não recebo benefícios sociais (SIGA PARA 3.1) 

Ex.: Aposentadoria, Bolsa Família, etc. Considerar os Programas Sociais Federais, Estaduais e Municipais. 
 

2.8 – O senhor(a) ou alguém de sua família é ou foi atendido por algumas das unidades abaixo? 

 1. Sim. Quais? ���� 

 1.1 CRAS  1.2 CREAS  1.3 CAPS 

 90. Não fui atendido (SIGA PARA 3.1) 

 

As questões 2.3 e 2.4 devem ser aplicadas aos 
trabalhadores(as) beneficiados (as) com o 
reassentamento. 
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3 CARACTERÍSTICAS DA ÁREA 

 

3.1 – Quantas casas de moradia existem na sua propriedade?  

 1. Uma  2. Duas  3. Três  4. Mais do que 3  
90. Não existem casas de moradia 
(SIGA PARA 3.4) 

 

3.2 – O material de construção que predomina na(s) casa(s)  de moradia existentes é: 

 1. Alvenaria  2. Madeira   3. Adobe   4. Taipa  5. Lona 
 

3.3 – Qual á a forma de abastecimento de água utilizado em sua casa? 

 1. Poço.  2. Cisterna de placa  3. Nascente na propriedade  4. Açude 

 91. Outra forma. Qual? 
 

3.4 – O senhor realiza algum tipo de tratamento na água utilizada para consumo e alimentação? 

 1. Sim. Quais? ���� 
SIM             Aves  1.1 Filtrada  1.2 Fervida  1.3 Coada  1.4 Clorada 

 91. Outros. Quais? 
1.4   90. Minha água não é tratada 

 

3.5 – O escoadouro do banheiro ou sanitário é ligado à: 

 Não existe banheiro ou sanitário  Vala 

 Fossa séptica  Rio ou lago. 

 Fossa rudimentar  Outros. 
 

3.6 – Qual o destino que o senhor(a) dá ao lixo gerado na sua área? 

 1. Em grota ou cisterna  3. Jogado no rio ou lago 

 2. Queimado/enterrado na propriedade  4. Jogado em terreno baldio ou na estrada 

 91. Outra forma. Qual? 
 

3.7 – A área que o senhor(a) ocupa atualmente é servida por luz elétrica? 

 1. SIM. Cite a fonte. ����  2. Não 

 1.1 Rede Pública  1.3 Energia solar  1.4 Gerador 

 91. Outra fonte de energia. Qual? 
 

3.8 – Seus vizinhos mais próximos foram remanejados devido às obras da AHE Belo Monte? 

 1. Sim.  2. Não  3. Não sabe dizer 
 

3.9 – Atualmente, quanto tempo o senhor(a) gasta para se deslocar de sua propriedade para a cidade mais frequentada 
pelo senhor(a)? 

 1. Até 1 hora  2. de 1 à 3 horas  3. De 3 à 5 horas  4. Acima de 5 horas 

Cite o nome da cidade. 
 

3.10 – Atualmente, quais os meios de transporte utilizados pelo senhor(a)? 

 1. Carro  2. Bicicleta  3. Motocicleta  4. Carroça  5. Animal 

 6. Barco  7. Transporte de terceiros  90. Não possuo meio de transporte. 
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3.11 – Equipamentos comunitários e serviços públicos existentes no local. 

Tipo de benfeitoria SIM NÃO Tipo de benfeitoria SIM NÃO 

Creche   Telefone Público   

Energia elétrica   Transporte Escolar   

Escola   Transporte Público   

Hospital   Água encanada   

Igreja   Posto de Saúde   

91. Outros. Quais ����  
 

4 CARACTERÍSTICAS DA EXPLORAÇÃO 

 

4.1 – O senhor(a) já recebeu orientação para a exploração agropecuária? 

 1. Sim ����  1.1 Esporadicamente           1.2 Regularmente  2. Não (Siga para 4.3) 
 

4.2 – Qual a origem da orientação técnica recebida? 

        1. ONG.  3. Serviço Municipal de ATER.  4. Sindicato. 

 5. Serviço particular de ATER.  6. Serviço Estadual de ATER.  7. Cooperativa. 

 Outro. Qual? 
 

4.3 – Quais máquinas e equipamentos que o senhor(a) normalmente utiliza para exploração agropecuária? 

 1. Trator  5. Semeadeiras/plantadeiras  9. Equip. de tração animal 

 2. Arado e escarificador  6. Pulverizadores  10. Carroça 

 3. Grades/enxadas rotativas  7. Adubadeiras  11. Equip. irrigação 

 4. Roçadeiras  8. Picadeira  12. Colheitadeira 

91. Outros. Quais? 

90. Não possuo equipamentos 
 

4.4 – Quais são os métodos e práticas de produção que o senhor(a) normalmente utiliza para exploração agropecuária? 

 1. Tração mecânica  6. Rotação de pastagem  11. Adubação orgânica 

 2. Tração animal  7. Controle biológico  12. Suplementação mineral 

 3. Consorciação   8. Controle químico  13. Inseminação artificial 

 4. Queimada  9. Adubação química  14. Roça de toco/coivara 

 5. Rotação de cultura  10. Irrigação  15. Vacinação 

 91. Outras. Quais? 
 

4.5 – O senhor(a) faz algum tipo de processamento para os produtos agropecuários que produz? 

 1. Sim. Quais? ���� 
SIM             Aves  1.1 Suínos  1.2 Bovino  1.3 Pescado  1.4 Produtos do extrativismo 

 91. Outros. Quais? 
1.4   90. Não fazia processamento 

 

4.6 – Relacione as benfeitorias não reprodutivas existentes em sua área. 

 1. Curral  4. Galpão de múltiplo uso  7. Chiqueiro 

 2. Balança  5. Poços  8. Galinheiro 

 3. Casa de farinha  6. Bebedouros  90. Não existem benfeitorias na área. 

 91. Outras. Quais? 
 

4.7 – Qual a composição predominante da mão-de-obra utilizada em sua área? 

 
1. Exclusivamente  
Familiar 

 
2. Predominantemente  
familiar  

 
3. Predominantemente  
contratada 

 
4. Troca de  
diárias 



 5 

4.8 – Exceto seus familiares, quantas pessoas trabalharam em sua área? 

 1. 1 pessoa  2. De 2 à 4 pessoas  3. Acima de 4 pessoas  90. Não contratei pessoas 
 

4.9 – Qual o tipo e a quantidade de pastagem que o senhor(a) possui em sua área? 

Tipo Quantidade (ha) 

 1. Pastagem natural  

 2. Pastagem plantada  

 90. Não possuo área de pastagem 

 

4.10 – Qual o tipo e a quantidade de animal existente atualmente em sua área? 

TIPO QUANTIDADE TIPO QUANTIDADE 

BOVINOS  SUINOS  

CAPRINOS  AVES  

OVINOS  EQUINOS  

 

4.11 – O senhor(a) usa algum tipo de controle contábil da sua produção? 

 1. Sim. Quais? ���� 
SIM             Aves  1.1 Tenho contador  1.2 Faço anotações em um caderno 

 90. Não tenho nenhum tipo de controle contábil da produção 
1.4   91. Outros. Quais? 

 

4.12 – Com relação ao acesso aos programas de crédito rural: 

 1. É beneficiário de crédito rural atualmente  
90. Não teve acesso ao crédito rural nos últimos 5 anos 
(SIGA PARA A 4.14) 

 2. Foi beneficiário de crédito rural nos últimos 5 anos 
 

4.13 – O senhor(a) possui dívidas de crédito agrícola, pecuário, extrativismo ou pesca? 

 1. Sim. Quais ���� 

 1.a PRONAF 

 1.b Crédito de custeio.investimento de banco particular 

 1.c Empréstimo pessoal aplicado na agricultura, pecuária, extrativismo ou pesca 
 

4.14 – Quais os alimentos abaixo o senhor(a) consome pelo menos uma vez na semana? 

 1. Arroz  3. Farinha  5. Ovos  7. Legumes 

 2. Feijão  4. Carnes  6. Verduras  8. Frutas 

 

4.15 – Pensando na alimentação diária de sua família, quais os produtos consumidos são produzidos/extraídos em sua 
área ou por seus vizinhos (troca de produtos)?(*) 

 1. A maior parte dos alimentos que consumo é produzida por mim ou por meus vizinhos. 

 2. A menor parte dos alimentos que consumo é produzida por mim ou por meus vizinhos. 

 3. Existe um equilíbrio entre o que é produzido por mim e o que eu compro fora. 

 4. Tudo o que eu consumo eu compro fora. 

(*)Incluir a pesca 
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4.16 – O que o senhor(a) explorou em sua área e qual a quantidade produzida e destino? 

ANIMAIS DESTINO DE PRODUÇÃO 

TIPO QTDD PRODUTIV. CONSUMO INTERMED. MERCADO ORG.SOCIAIS GOVERNO 

        

        

        

        

PRODUTO PROCESSADO DESTINO DE PRODUÇÃO 

TIPO PRODUTIV. UNIDADE CONSUMO INTERMED. MERCADO ORG.SOCIAIS GOVERNO 

        

        

        

        

LAVOURA TEMPORÁRIA DESTINO DE PRODUÇÃO 

TIPO PRODUTIV. UNIDADE CONSUMO INTERMED. MERCADO ORG.SOCIAIS GOVERNO 

        

        

        

        

LAVOURA PERMANENTE DESTINO DE PRODUÇÃO 

TIPO PRODUTIV. UNIDADE CONSUMO INTERMED. MERCADO ORG.SOCIAIS GOVERNO 

        

        

        

        

 
 

. 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



5 ATUAL COMPOSIÇÃO FAMILIAR (UTILIZE O QUADRO DE APOIO PARA PREENCHIMENTO) 

 
E Composição da Renda (valor e origem) 

No. Nome (*) A(**) B C D 
E1 E2 

 
F 

G Benefícios Sociais 
(R$) 

Atividade 
agropecuária (R$) 

Outras atividades 
(R$) 

1 
            

2             

3 
            

4 
            

5             

6 
            

7 
            

8 
            

9             

10             

11             

12             

13             

14             

15             

16             

TOTALIZAÇÃO    

 (*) Repetir o nome do(a) proprietário(a). 
(**) Parentesco com relação ao proprietário(a). 
 
 



5.1 – A composição de mão de obra informada no quadro anterior sofreu alguma alteração com o seu 
reassentamentamento ou remanejamento. 

 1. Sim. Quais? ���� 
SIM             Aves  1.1 Outro membro da família foi reassentado 

 1.2 Os filhos permaneceram na cidade para estudar 

 1.3 Houve discordância familiar com relação a nova área 

 1.4 Familiares permaneceram na cidade para tratamento 

 90. A composição da mão de obra não sofreu alteração 
 

5.2 – Existe algum problema de saúde grave na família que mora com o senhor(a)? 

 1. Sim. Quais ���� EM TRATAMENTO? NOME DA CIDADE 

 1.a Esquizofrenia   

 1.b Sindrome de Down   

 1.c. Dependência de álcool ou drogas   

 1.d. Mal de Alzheimer   

 1.e. Câncer   

 91. Outra forma. Qual?   

 90. Não tenho problemas de saúde na família 

 
5.3 – Há alguma jovem grávida na família que mora com o senhor(a)? 

 1. Sim. Especifique ���� IDADE 

 Jovem 1  < 12 anos  12 à 18 anos  Acima de 18 anos 

 Jovem 2  < 12 anos  12 à 18 anos  Acima de 18 anos 

 Jovem 3  < 12 anos  12 à 18 anos  Acima de 18 anos 

 Jovem 4  < 12 anos  12 à 18 anos  Acima de 18 anos 

 90. Não há mulheres grávidas na família. 

 

6 DOCUMENTAÇÃO DO(A) ENTREVISTADO(A) 

 
6.1 - Quais documentos pessoais listados abaixo o senhor(a) NÃO possui?  

Tipo Tipo 

 1. Certidão de nascimento  5. Cadastro de Pessoa Física - CPF 

 2. Carteira de identidade  6. Título de eleitor 

 3. Carteira de trabalho  7. Carteira de sindicalizado 

 4. Certidão de casamento  90. Não possuo documentos 
 

6.2 – Quais são as principais razões para o senhor(a) NÃO ter os documentos assinalados. (ler as opções) 

 1. Não são importantes.  3. Acho que nunca vou precisar.  5. Não tenho como ir até a cidade. 

 
2. Não tenho dinheiro 
para solicitar.  

4. Não sei onde devo fazer a 
solicitação.  91. Outras razões. 
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7 AUTENTICAÇÃO 

 

7.1 - Quem prestou a maior parte das informações? 

 1. Titular da ocupação  3. Parente do titular. 

 2. Empregado  91. Outra pessoa. Especifique. 

7.2 - Observações gerais do(a) profissional responsável pela coleta de informações. Especial atenção à eventual 
ocorrência de trabalho infantil. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



QUADRO DE APOIO PARA COMPOSIÇÃO FAMILIAR 
 

E- ESCOLARIDADE 
A 

Parentesco 
B 

Sexo 

C 
Idade 
(anos) 

 

D 
Sabe ler e 
escrever? 

E1 
Grau de escolaridade? 

E2 
Concluído? 

F 
Pescador? 

G 
Local de trabalho 

1. Pessoa responsável 1.Masculino 1. Até 15 1. Sim 1. Alfabetização de adultos 1. Sim 1. Sim 1. Na área 

2. Cônjuge 2.Feminino 2. 15 - 19 2. Não 2. Pré-escola 2. Não 2. Não 2. Fora da área 

3.Companheiro(a)  3. 20 - 24  3. Ensino básico (de 1ª à 4ª séries) 
92. Não se 
aplica 

92. Não se 
aplica 

3. Parte do tempo 
na área e parte fora 

4. Filho(a)  4. 25 - 39  4. Ensino fundamental (de 5ª à 9ª séries)   92. Não se aplica 

5.Pai/mãe  5. 40 - 59  5. Ensino médio (2º grau)    

6.Neto(a)  6. >60  6. Superior/graduação    

7.Irmão(ã)    7. Pós-graduação    

90.Sem parentesco    8. Nenhum    

91.Outro parentesco    92. Não se aplica    

 

BENEFÍCIOS SOCIAIS 
BPC-87 (deficiente); BPC-88 (idoso); aposentadoria rural; Bolsa Família, Benefício Social Municipal; Pró Jovem 
trabalhador, Programa de Erradicação do Trabalho Infantil (PETI) 

OUTRAS ATIVIDADES 
Atividade assalariada urbana; Atividade assalariada rural; Atividade rural diarista ou temporário; Atividade urbana 
diarista (ex.: faxineira); Arrendatário, meeiro, parceiro; proprietário de comércio. 

ATIVIDADE AGROPECUÁRIA Qualquer outra atividade realizada pelo agricultor(a) em SUA propriedade, incluindo pesca e extrativismo 

 
 



QUADRO DE APOIO PARA CONVERSÃO DE MEDIDAS 
 
 

Nome da Medida Braças Metros Hectares 

Alqueirão 100 x 200 220 x 440 9,68 

Alqueire 75 x 75 165 x 165 2,72 

Alqueire Mineiro/Alqueire 
geométrico 

100 x 100 220 x 220 4,84 

Alqueire Paulista                                 50 x 100 110 x 220 2,42 

Braça Linear - 2,20 - 

Braça quadrada - 2,20 x 2,20 0,000484 

Data 10 x 20 22 x 44 0,10 

Légua de sesmaria 3.000 x 3.000 6.600 x 6.600 4.356,00 

Légua linear  6.000 - 

Légua quadrada  6.000 x 6.000 3.600,00 

Litro 5 x 25 11 x 55 0,06 

Metro quadrado - - 0,0001 

Mil covas 25 x 25 55 x 55 0,30 

Quadra 60 x 60 132 x 132 1,74 

Quadra 100 x 100 220 x 220 4,84 

Quadra 50 x 50 110 x 110 1,21 

Tarefa 25 x 25 55 x 55 0,30 

Tarefa baiana 30 x 30 66 x 66 0,44 
 
Fonte – INCRA – Manual de Orientação para preenchimento da Declaração para Cadastro de Imóveis Rurais. 

 
 

EXEMPLOS 
 
 

LINHA para HECTARES (dividir por 3,33) 

Exemplo 1: Se uma propriedade tem 33.300 linhas, dividimos este número por 3,33, o que resultará em 10.000 
hectares. 

 
 

ALQUEIRE para HECTARES (multiplicar por 4,84) 

Exemplo 2: Se uma propriedade tem 10.000 alqueires, multiplicamos este número por 4,84, o que resultará em 
48.400 hectares. 

 
 

BRAÇA para HECTARES (dividir por 2.066,11) 

Exemplo 3: Se uma propriedade tem 10.000 braças, dividimos este número por 2066,11, o que resultará em 
4,84 hectares. 

 

 

 


