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CAPITULO T
PRINCIPIOS

Toda acdao humana estruturada €& implicita ou
explicitamente guiada por principios. A formulacao de
guias alimentares nao foge a esta regra. Os principios que
orientaram a elaboracdo deste guia sao apresentados
neste capitulo.

ALIMENTACAO E MAIS QUE INGESTAO DE
NUTRIENTES

Alimentacao diz respeito a ingestdo de nutrientes,
mas também aos alimentos que contém e fornecem
0os nutrientes, a como alimentos sao combinados
entre si e preparados, a caracteristicas do modo de
comer e as dimensodes culturais e sociais das praticas
alimentares. Todos esses aspectos influenciam a
saude e o bem-estar.

A ingestdo de nutrientes, propiciada pela alimentacao, é
essencial para a boa saude. Igualmente importantes para
a saude sao os alimentos especificos que fornecem os
nutrientes, as inuUmeras possiveis combinacdes entre eles e
suas formas de preparo, as caracteristicas do modo de comer
e as dimensdes sociais e culturais das praticas alimentares.

A ciéncia da nutricdo surge com a identificacdo e o
isolamento de nutrientes presentes nos alimentos e com
os estudos do efeito de nutrientes individuais sobre a
incidéncia de determinadas doencas. Esses estudos foram




fundamentais para a formulacdo de politicas e a¢des destinadas a
prevenir caréncias nutricionais especificas (como a de proteinas,
vitaminas e minerais) e doencas cardiovasculares associadas ao
consumo excessivo de sodio ou de gorduras de origem animal.

Entretanto, o efeito de nutrientes individuais foi se mostrando
progressivamente insuficiente para explicar a relacao entre
alimentacao e saude. Varios estudos mostram, por exemplo, que a
protecao que o consumo de frutas ou de legumes e verduras confere
contra doencas do coracao e certos tipos de cancer ndo se repete
com intervencdes baseadas no fornecimento de medicamentos
ou suplementos que contém os nutrientes individuais presentes
naqueles alimentos. Esses estudos indicam que o efeito benéfico
sobre a prevencdo de doencas advém do alimento em si e das
combinac¢des de nutrientes e outros compostos quimicos que fazem
parte da matriz do alimento, mais do que de nutrientes isolados.

Outros estudos revelam que os efeitos positivos sobre a saude
de padrdes tradicionais de alimentacdo, como a chamada “dieta
mediterranea”, devem ser atribuidos menos a alimentos individuais
e mais ao conjunto de alimentos que integram aqueles padrdes e a
forma como sao preparados e consumidos. Ha igualmente evidéncias
de que circunstancias que envolvem o consumo de alimentos - por
exemplo, comer sozinho, sentado no sofad e diante da televisdao
ou compartilhar uma refeicao, sentado a mesa com familiares ou
amigos - sao importantes para determinar quais serao consumidos
e, mais importante, em que quantidades.

Finalmente, alimentos especificos, preparacdes culinarias que
resultam da combinagcdo e preparo desses alimentos e modos
de comer particulares constituem parte importante da cultura de
uma sociedade e, como tal, estdo fortemente relacionados com a
identidade e o sentimento de pertencimento social das pessoas,
com a sensacao de autonomia, com o prazer propiciado pela
alimentacao e, consequentemente, com o seu estado de bem-estar.

Por olhar de forma abrangente a alimentacdo e sua relacdo com a
saude e o bem-estar, as recomendacdes deste guia levam em conta
nutrientes, alimentos, combinacdes de alimentos, preparacdes
culindrias e as dimensodes culturais e sociais das praticas alimentares.
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RECOMENDACOES SOBRE ALIMENTACAO DEVEM ESTAR
EM SINTONIA COM SEU TEMPO

Recomendacodes feitas por guias alimentares devem levar em
conta o cenario da evolugdo da alimentacao e das condi¢cdes de
saude da populagao.

Padrdes de alimentacao estdo mudando rapidamente na grande maioria
dos paises e, em particular, nagueles economicamente emergentes.
As principais mudancas envolvem a substituicdo de alimentos in
natura ou minimamente processados de origem vegetal (arroz, feijdo,
mandioca, batata, legumes e verduras) e preparacdes culinarias a base
desses alimentos por produtos industrializados prontos para consumo.
Essas transformacdes, observadas com grande intensidade no Brasil,
determinam, entre outras consequéncias, o desequilibrio na oferta de
nutrientes e a ingestao excessiva de calorias.

Na maioria dos paises e, novamente, em particular naqueles
economicamente emergentes como o Brasil, a frequéncia da obesidade
e do diabetes vem aumentando rapidamente. De modo semelhante,
evoluem outras doengas cronicas relacionadas ao consumo excessivo
de calorias e a oferta desequilibrada de nutrientes na alimentacao, como
a hipertensdo (pressao alta), doencas do coracdo e certos tipos de
cancer. Inicialmente apresentados como doencas de pessoas com idade
mais avancada, muitos desses problemas atingem agora adultos jovens
e mesmo adolescentes e criangas.

Em contraste com a obesidade, a tendéncia mundial de evolucdo da
desnutricdo tem sido de declinio, embora haja grandes variacdes entre
0s paises e ainda gue o problema persista com magnitude importante na
maioria dos paises menos desenvolvidos. No Brasil, como resultado de
politicas publicas bem-sucedidas de distribuicdo da renda, de erradicacao da
pobreza absoluta e de ampliacdo do acesso da populacao a servicos basicos
de saude, saneamento e educacdo, o declinio da desnutricao, e de doencas
infecciosas associadas a essa condicao, foi excepcional nos Ultimos anos. Com
a continuidade dessas politicas publicas e o aperfeicoamento de programas de



controle de caréncias especificas de micronutrientes em grupos vulneraveis
da populacao, projeta-se o controle da desnutricdo em futuro proximo.

Sintonizado com seu tempo, este guia oferece recomendacdes
para promover a alimentacdo adequada e saudavel e, nessa
medida, acelerar o declinio da desnutricao e reverter as tendéncias
desfavoraveis de aumento da obesidade e de outras doencas
crénicas relacionadas a alimentacao.

ALIMENTAGCAO ADEQUADA E SAUDAVEL DERIVA DE
SISTEMA ALIMENTAR SOCIALMENTE E AMBIENTALMENTE
SUSTENTAVEL

Recomendacdes sobre alimentacdo devem levar em conta o
impacto das formas de producéao e distribuigcao dos alimentos sobre
a justica social e a integridade do ambiente.

A depender de suas caracteristicas, o sistema de producao e
distribuicao dos alimentos pode promover justica social e proteger
o ambiente; ou, ao contrario, gerar desigualdades sociais e ameacas
aos recursos naturais e a biodiversidade.

Aspectos que definem o impacto social do sistema alimentar
incluem: tamanho e uso das propriedades rurais que produzem os
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ALIMENTOS IN NATURA
OU MINIMAMENTE PROCESSADOS

O gue sao?

Alimentos in natura sao
obtidos diretamente de
plantas ou de animais

e nao sofrem qualquer

alteracao apos deixar a
natureza.

Alimentos
minimamente
processados
correspondem a
alimentos in natura que
foram submetidos a
processos de limpeza,
remoc¢ao de partes
nao comestiveis

ou indesejaveis,
fracionamento,
moagem, secagem,
fermentacao,
pasteurizacao,
refrigeracao,
congelamento e
processos similares
que nao envolvam
agregacao de sal,
acucar, oleos, gorduras
ou outras substancias

ao alimento original.

Exemplos:

Legumes, verduras, frutas, batata,
mandioca e outras raizes e tubérculos
in natura ou embalados, fracionados,
refrigerados ou congelados;

arroz branco, integral ou parboilizado,
a granel ou embalado;

milho em grao ou na espiga, graos de
trigo e de outros cereais;

feijdo de todas as cores, lentilhas,
grao de bico e outras leguminosas;
cogumelos frescos ou secos;

frutas secas, sucos de frutas e sucos
de frutas pasteurizados e sem adicao
de acucar ou outras substancias;

castanhas, nozes, amendoim e outras
oleaginosas sem sal ou agucar; cravo,
canela, especiarias em geral e ervas
frescas ou secas;

farinhas de mandioca, de milho ou de
trigo e macarrao ou massas frescas ou
secas feitas com essas farinhas e agua;

carnes de gado, de porco e de aves
e pescados frescos, resfriados ou
congelados;

leite pasteurizado, ultrapasteurizado
(‘longa vida’) ou em po, iogurte (sem
adicéo de aclcar);

OVOs;

cha, café, e agua potavel.
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Oleos vegetais (como os de soja, milho, girassol ou oliva), gorduras (como
a manteiga e a gordura de coco), sal e acucar sdo produtos alimenticios
fabricados pela industria com a extracdo de substancias presentes em
alimentos in natura ou, no caso do sal, presentes na natureza.

Esses produtos sao utilizados pelas pessoas, nas cozinhas de suas
casas ou em refeitdorios e restaurantes, para temperar e cozinhar
alimentos in natura ou minimamente processados e para criar
preparacdes culindrias variadas e agradaveis ao paladar. Raramente
sdo consumidos na auséncia daqueles alimentos.

Oleos ou gorduras, por exemplo, sdo utilizados para cozinhar arroz e feijéo,
para refogar legumes, verduras e carnes, para fritar ovos e tubérculos
e no preparo de caldos e sopas. Oleos sdo também adicionados em
saladas de verduras e legumes como forma de tempero. O sal é usado
como tempero em todas essas preparacodes. Ele também é usado no
preparo culindrio de conservas de legumes feitas em casa e é adicionado
a massa de farinha de trigo e agua usada no preparo culinario de tortas
e paes caseiros. O acucar de mesa é utilizado para criar doces caseiros a
base de frutas, leite e ovos e para fazer bolos e tortas a base de farinhas.
Oleos, gorduras, sal e aclcar ndo substituem alimentos in natura ou
minimamente processados.

OLEOS, GORDURAS, SAL E ACUCAR

O que s&o? Exemplos

Sao produtos extraidos de alimentos Oleos de soja, de milho,
in natura ou da natureza por processos de girassol ou de oliva,
como prensagem, moagem, trituracao, manteiga, banha de
pulverizacao e refino. Sdo usados nas porco, gordura de coco,
cozinhas das casas e em refeitorios e aclicar de mesa branco,
restaurantes para temperar e cozinhar demerara ou mascavo,
alimentos e para criar preparacoes sal de cozinha refinado
culindrias variadas e saborosas, ou grosso.

incluindo caldos e sopas, saladas,

tortas, paes, bolos, doces e conservas.
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ALIMENTOS PROCESSADOS

O que s30? Exemplos

Alimentos processados sao fabricados Cenoura, pepino, ervilhas,
pela industria com a adicdo de sal ou palmito, cebola, couve-flor
acucar ou outra substancia de uso preservados em salmoura ou em
culinario a alimentos in natura para torna- solucdo de sal e vinagre; extrato
los duraveis e mais agradaveis ao paladar. ou concentrados de tomate
Sdo produtos derivados diretamente (com sal e ou agucar); frutas em
de alimentos e sdo reconhecidos como calda e frutas cristalizadas; carne
versbes dos alimentos originais. Sao seca e toucinho; sardinha e atum
usualmente consumidos como parte enlatados; queijos; e paes feitos
ou acompanhamento de preparacdes de farinha de trigo, leveduras,
culinarias feitas com base em alimentos agua e sal.

minimamente processados.

POR QUE LIMITAR O CONSUMO DE ALIMENTOS PROCESSADQOS?

Embora o alimento processado mantenha a identidade basica e a
maioria dos nutrientes do alimento do qual deriva, os ingredientes
e 0s métodos de processamento utilizados na fabricacdo alteram
de modo desfavoravel a composicao nutricional.

A adicdodesal ouacucar,em geral em quantidades muito superiores
as usadas em preparacodes culinarias, transforma o alimento original
em fonte de nutrientes cujo consumo excessivo estd associado a
doencas do coracdo, obesidade e outras doencas cronicas.

Aléem disso, a perda de agua que ocorre na fabricagcdao de alimentos
processados e a eventual adicdo de acucar ou oleo transformam
alimentos com baixa ou média quantidade de calorias por grama
- por exemplo, leite, frutas, peixe e trigo - em alimentos de alta
densidade caldrica- queijos, frutas em calda, peixes em conserva
de oleo e paes. A alimentacdo com alta densidade caldrica, como
ja se disse, estd associada ao risco de obesidade.

Pelas razdes descritas acima, o consumo de alimentos processados
deve ser limitado a pequenas quantidades, seja como ingredientes
de preparacodes culinarias, seja como acompanhamento de refeicdes
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de sabor e varios outros tipos de aditivos) indicam que o produto
pertence a categoria de alimentos ultraprocessados.

Diferentemente dos alimentos processados, a imensa maioria dos
ultraprocessados é consumida, ao longo do dia, substituindo alimentos
como frutas, leite e agua ou, nas refeicdes principais, no lugar de
preparacdes culindrias. Portanto, alimentos ultraprocessados tendem a
limitar o consumo de alimentos /n natura ou minimamente processados.

ALIMENTOS ULTRAPROCESSADOS

0 que sao?

Alimentos  ultraprocessados sao
formulagdes industriais feitas
inteiramente ou majoritariamente de
substancias extraidas de alimentos
(6leos, gorduras, aclcar, amido,
proteinas), derivadas de constituintes
de alimentos (gorduras hidrogenadas,
amido modificado) ou sintetizadas
em laboratério com base em
matérias organicas como petréleo
e carvao (corantes, aromatizantes,
realcadores de sabor e varios tipos
de aditivos usados para dotar os
produtos de propriedades sensoriais
atraentes). Técnhicas de manufatura
incluem extrusao, moldagem, e
pré-processamento por fritura ou
cozimento.

Exemplos

Varios tipos de biscoitos, sorvetes, balas e
guloseimas em geral, cereais acucarados
para o desjejum matinal, bolos e misturas
para bolo, barras de cereal, sopas, macarrao e
temperos ‘instanténeos’, molhos, salgadinhos
“de pacote”, refrescose refrigerantes, iogurtes
e bebidas lacteas adogados e aromatizados,
bebidas energéticas, produtos congelados e
prontos para aguecimento como pratos de
massas, pizzas, hamburgueres e extratos
de carne de frango ou peixe empanados do
tipo nuggets, salsichas e outros embutidos,
paes de forma, paes para hamburguer ou
hot dog, paes doces e produtos panificados
cujos ingredientes incluem substancias como
gordura vegetal hidrogenada, aclcar, amido,
soro de leite, emulsificantes e outros aditivos

POR QUE EVITAR O CONSUMO DE ALIMENTOS

ULTRAPROCESSADOS?

Ha muitas razdes para evitar o consumo de alimentos ultraprocessados.
Essas razdes estdo relacionadas a composicdo nutricional desses produtos,
as caracteristicas que os ligam ao consumo excessivo de calorias e ao
impacto que suas formas de producao, distribuicdo, comercializacdo e
consumo tém sobre a cultura, a vida social e sobre o meio ambiente.

4]



ADEQUACAO DAS PIRAMIDES DA
ALIMENTACAO E DA ATIVIDADE FiSICA
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E ADOLESCENTES DA REGIAO NORDESTE DO
BRASIL *

ADEQUACY OF THE FOOD AND PHYSICAL ACTIVITY
PYRAMIDS FOR HEALTH PROMOTION OF CHILDREN AND
ADOLESCENTS OF THE NORTHEAST REGION OF BRAZIL

Maria Regina de Freitas

Professora Doutora da Universidade Federal da Paraiba;
rfreitas.ufpb@gmail.com

Francisco Antdnio de Oliveira Junior

Doutorando do Programa Multicéntrico de P6s-Graduacdo em Ciéncias Fisiologicas
(PMPGCF) na UFPB;
Junior.ltf@gmail.com

Rita de Cassia da Silveira e Sa

Professora Doutora da Universidade Federal da Paraiba,
ritacassia.sa@bol.com.br

Resumo: A obesidade e o0 sedentarismo tém acometido, cada vez mais precocemente, a sau-
de humana. Devido ao alto impacto que essas condi¢des podem gerar na qualidade de vida
de criancas e adolescentes, estratégias de promocao de saude, especialmente direcionadas
para esse publico-alvo, podem ser alternativas interessantes para o enfrentamento desses
agravog a saude. Nesta perspectiva, o objetivo desse trabalho foi adaptar duas ferramentas
educativas, asklramldes da alimentacdo e da atividade fisica, para umaﬂllrg,guagem ludica e
regionalizada. A metodologia aplicada no processo de adaptacao das piramides de alimenta-
cao e de atividade fisica compreendeu a substituicdo de ilustracdes fotograficas por desenhos
coloridos, destacando a troca de itens das piramides originais por elementos regionalizados e
a reformulacdo da parte escrita. A elaboracédo desta ferramenta ludica, de facil aplicabilidade,
que associasse conhecimentos basicos para o combate a obesidade e ao sedentarismo de
criancas e adolescentes, nasceu dentro da vivéncia dos autores em um projeto de extensao
universitaria, e respaldado por meio de levantamento bibliografico. Ao final do processo, fo-
ram organizadas duas piramides criteriosamente adaptadas para a promocdo da saude de
criancas e adolescentes através de simbologia ludica de conceitos fundamentais relacionados
a alimentacao saudavel e a pratica de atividade fisica.

Palavras-chave: Educa¢do em saude. Estratégias lUdicas. Obesidade infantil.

Abstract: Precocious obesity and sedentary lifestyle have been increasingly affecting human
health. Due to the significant impact such conditions may have on the quality of life of chil-
dren and adolescents, strategies for health promotion specially targeted at this particular
group may become interesting alternatives against these health hazards. In this context, the
purpose of the present work was to adapt two educational tools, i.e. the food and physical
activity pyramids, to a ludic and regional language. The methodofogy applied in the process
of adaﬁtatlon of the food and physical activity pyramids comprised the replacement of pho-
tographic illustrations by colourful drawings, emphasizing the substitution of certain items of
the ori%nal pyramid forregionalized elements, and the reformulation of the written material.
The elaboration this ludic and easy aBpIicabIe tools capable of associating basic knowledge to
prevent children and adolescent’s’ obesity and sedentarism originated from the experiences
of the authors in a university extension project, and supported by biblicagraphic survey. Con-
sequently, the work resulted in the production of two thoroughly adapte %yramids for health
promotion of children and adolescents through ludic symbology of fundamental concepts
related to healthy eating and physical activity.

Key words: Health education. Ludic strategies. Child obesity.
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0s niveis da piramide foi respeitada e plenamente conservada. Os principais aspectos que
motivaram e conduziram todo o processo de adaptacdo foram: trazer a imagem visual
dos elementos da piramide para uma linguagem mais intima das criangas, utilizando o
lddico para esse fim; e considerar a condi¢ao socioecondmica e também cultural/regional
do publico-alvo.

FIGURA 1: PIRAMIDE DA ALIMENTACAO ADAPTADA PARA CRIANCAS E ADOLESCENTES

PIRAMIDE DA ALIMENTAGAO
ADAPTADA PARA CRIANCAS E ADOLESCENTES

Agitcares, doces,
Carnes vermelhas e margarinas refrigerantes e frituras
Excessivos em gordura saturada e calorias Excessivos em calorias
Consumir raramente e gorduras saturadas

Evitar o consumo

Leite, queijos e iogurtes
Ricos em proteinas e cdlcio
Consumir 1a 2 vezes ao dia

Peixes, aves e ovos
Ricos em protelnas
Consumir até 2 vezes ao dia

Legumes, grios e feijao
Ricos em vitaminas e fibras
Consumir 1a 3 vezes ao dia

Verduras
Ricos em
vitaminas e fibras Ricos :m w:ammas
Consumir em
e fibras

I”

variedade e ~ Consumir 2 a 3 vezes
abundancia /‘?3 po"u ao dia
5 I~

Cereais sk
integrais mvegetais
lg:;;:az; Gorduras
e cuscuz) insaturadas
Consumir nas

o principais
em fibras
Consumir refeicdes
na maioria
das refeicbes
Atividades Hidratagdo
fisicas Beba bastante
Realize agua!
diariamente!

Fonte: Elaborada por Freitas e Oliveira Junior (2016)

A crianca, pelo seu proprio processo de desenvolvimento cognitivo, prioriza as imagens
(informacgdes visuais) em detrimento da informacdo escrita (CARNEIRO, 2008). Por isso, o
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FIGURA 2: PIRAMIDE DA ATIVIDADE FiSICA ADAPTADA PARA CRIANCAS E ADOLESCENTES.

PIRAMIDE DA ATIVIDADE FiSICA
ADAPTADA PARA CRIANCAS E ADOLESCENTES

Atividades Sedentarias
(Assistir TV, navegar na internet, jogar videogame)
Diminuem o condicionamento fisico
Evitar periodos inativos de 2 horas ou mais

Atividades de
Fortalecimento Muscular
(Subir em arvores, exercicios
com halteres, flexdes e
exercicios abdominais)
Ajudam no desenvolvimento

Atividades de
Fortalecimento Osseo
(Correr, pular corda e

) de forca brincar de amarelinha)
Praticar pelo menos Possibilitam crescimento
60 minutos, / dsseo através de impacto

3 vezes por semana Praticar pelo menos

60 minutos,
3 vezes por semana

" Atividades Aerébicas
(MNadar, jogar futebol,
voleibol, dancar)
Melhoram a fungdo
cardiopulmonar
Realizar 60 minutos,
3 vezes por semana

Atividades
Fisicas Didrias
(Caminhar ou pedalar Brincadeiras
para escola, usar Ativas Diarias
escadas ao invés de (Pega-pega,

barra-bandeira,

alongamentos)
Ajudam a postura

e preservam o
condicionamento

elevador, auxiliar nos .
afazeres domésticos)
Ajudam a manter
a saude fisica
Fazer sempre

que possivel fisico
Realizar
diariamente
Hidratacdo
Beba bastante dgua!
Principalmente
quando se exercitar Alimentagso Saudével

Torne isso um habito!

Fonte: Elaborada por Freitas e Oliveira Junior (2016)
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