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A PRATICA DE UMA ALIMENTACAO ADEQUADA
AOS PORTADORES DE PREDIABETES E
DIABETES MELLITUS TIPO 2, E SEUS

DESAFIOS PARA SE MANTEREM SAUDAVEIS

1- INTRODUCAO

Atualmente o Diabetes Mellitus tipo 2 ou DM2, como
também é chamado, é uma das principais doengas cronicas
que acometem pessoas de diferentes idades e condigdes sociais,
trazendo diversas complicagdes graves e se torna indispensavel
o conhecimento sobre o tema para toda a comunidade, desde
os profissionais de satde a popula¢do em geral, em especial aos
nutricionistas que orientam sobre a forma nutricional da
doenga e como isso pode modificar o resultado final da mesma.
Esta pesquisa através da revisao bibliografica tem o objetivo de
trazer esclarecimentos com base cientifica sobre o Diabetes
Mellitus tipo 2 desde a prevengdo, controle e até mesmo a pos-
sibilidade de reversao da doenca.

O Diabete Melito (DM), é definido pelo Ministério da
Satude como um conjunto de alteragdes metabolicas caracteri-
zada por niveis sustentadamente elevados de glicemia, decor-
rentes de deficiéncia na produgio de insulina ou de sua agdo,
levando a complicagdes de longo prazo. O termo “tipo 2” é
usado para designar um tipo de diabete que tem como deno-
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minador comum uma relativa e progressiva deficiéncia de
secre¢ao de insulina associada a uma resisténcia a acdo de
insulina. O DM tipo 2 (DM2) representa de 90 a 95% dos casos
e caracteriza-se como uma doenga de etiologia multifatorial,
associada a predisposi¢do genética, idade avan¢ada, excesso de
peso, sedentarismo e habitos alimentares nao saudaveis
(MINISTERIO DA SAUDE, 2020).

Hoje em dia, o diabetes mellitus (DM) é considerado
uma das principais doengas de evolugdo cronica que acometem
as pessoas modernas em qualquer idade, condi¢do social e
localizagdo geografica. Pode levar a problemas de saude mais
sérios, como incapacitagdes, mortalidade prematura e custos
envolvidos no controle e no tratamento das suas complicagoes.
A doenga tem crescido e, segundo dados da Federagdo Interna-
cional de Diabetes em 2011 existiam 366 milhoes de diabéticos
no planeta (8,3% da populagao adulta) e esse numero se elevara
para aproximadamente 552 milhdes até 2030 (MILECH,
A.,2014). Os principais processos patoldgicos conhecidos sdo a
resisténcia a insulina e a disfungdo da célula beta pancreatica,
que levam a hiperglicemia cronica no DM tipo 2. Tais proces-
sos decorrem principalmente do excesso de tecido adiposo,
encontrado no sobrepeso e na obesidade, e podem ser acentua-
dos pela alimentacao inadequada. (MOTA, J. F, 2023).

Um estudo brasileiro do final da década de 1980 mos-
trou que a prevaléncia de diabetes em individuos entre 30 e 69
anos foi de 7,5%, aumentando para 17,4% no grupo entre 60 e
69 anos (MILECH, A., 2014). Mesmo com todos os dados e
estudos, a prevaléncia da doenca seguiu aumentando entre
aqueles com parentes de primeiro grau com diabetes mellitus
tipo 2 (DM2), percebendo-se assim que, sem uma conscienti-
zagdo da importancia de um tratamento adequado, orientagdes
e acompanhamento, a doen¢a segue avancando. Cerca da
metade dos pacientes com diagnoéstico confirmado de diabetes
desconhecia a doenga e 20% daqueles com diagndstico prévio
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nao faziam nenhum tipo de tratamento. Com base nessas
informacodes, pode-se dizer que cerca de metade dos pacientes
com diabetes convive com a hiperglicemia, que aumenta o
risco de complicagdes cardiovasculares, renais, neuroldgicas,
oftalmoldgicas e infecciosas, sem o conhecimento da pré dia-
betes e do DM 2 e o males que as acompanham. (MILECH, A.,
2014).

Entre os anos de 1997 e 2003, especialistas do “The
Expert Committee on the Diagnosis and Classification of Dia-
betes Mellitus” validaram que existe um grupo de individuos,
cujos niveis de glicemia sdo elevados, no entanto, sem atingir
os niveis que sdo utilizados para classificar o individuo como
diabético. Foi feita assim, a definigdo de pré-diabetes, na qual
existe glicemia de jejum alterada e tolerancia diminuida a gli-
cose em estagios intermediarios na histdria natural da diabetes
mellitus tipo 2. A American Diabetes Association (ADA) entdo
definiu critérios (que também sdo adotados pela Sociedade
Brasileira de Diabetes), para que se faga a correta identificacao
dos casos de DM e de pré-diabete, o que tem sido essencial
para o correto tratamento da pré diabetes, visando assim redu-
zir o risco de evolu¢do para o DM tipo 2. (AVANTE NESTLE
HEALTH SCIENCE, 2020).

Dessa forma conhecer os fatores de risco é muito impor-
tante para o diagndstico da pré-diabetes, sendo que essa fase
(pré-diabetes), é critica, pois é nela que é possivel reverter a
condi¢do, combatendo assim a diabetes, uma vez que uma
grande parte dos individuos podem ser assintomaticos, o risco
desses pacientes ndo serem devidamente tratados, pode fazer
com que a mesma evolua para diabetes tipo 2.

Os fatores de risco mais conhecidos para pré-diabetes
sao: Excesso de peso; Historico familiar com diabetes mellitus
(parente de 1° grau); Etnia (afro-americanos, latinos, indios,
asiaticos, moradores das ilhas do Pacifico); Hipertensao arte-
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rial sistémica (= 140/90 mmHg ou uso de anti-hipertensivo);
Colesterol HDL < 35 mg/dL e/ ou triglicerideos > 250 mg/dL;
Historico de doenga cardiovascular; Mulheres com gestagao
prévia e com feto acima de 4 kg ou diagnosticadas com diabe-
tes gestacional; Sindrome dos ovarios policisticos; Hemoglo-
bina glicada > 5,7%, tolerancia diminuida a glicose ou glicemia
de jejum alterada em exame prévio; Condigoes clinicas asso-
ciadas a Resisténcia insulinica (ex.: obesidade morbida, acan-
tose nigricante). (AVANTE NESTLE HEALTH SCIENCE,
2020).

Além disso, a presenga desse disturbio pode desencadear
outras patologias, além da prépria diabetes. Entre elas estao:
Diabetes Mellitus Tipo 2, onde cerca de 37% dos pacientes pré-
-diabéticos que ndo tratam essa condi¢do, podem desenvolver
diabetes tipo 2 em até 4 anos; Doencas cardiovasculares, o
risco de doengas cardiovasculares aumenta com a elevag¢ao do
valor da glicemia em jejum, sendo que este risco se torna ainda
maior quando os valores elevados de glicemia em jejum estao
associados com a tolerancia diminuida a glicose; Complica-
¢Oes Microvasculares, antes relacionadas apenas a DM tipo 2,
hoje sabe-se que, principalmente a tolerancia diminuida a gli-
cose esta relacionada a retinopatia, neuropatia e nefropatia.
(Complicagdes do diabetes mellitus, Por Erika F. Brutsaert,
MD, New York Medical College, Revisado/Corrigido: out. 2023).

Percebe-se assim a necessidade crucial em esclarecer as
pessoas portadoras de pré-diabetes e DM tipo 2 a buscarem
uma forma de controlar e conviver melhor com a doenca.
Como O DM2 costuma ter evolugdo insidiosa, podendo per-
manecer assintomatico por varios anos, o diagndstico compre-
ende a identificagdo importante, para cada grupo e para as res-
pectivas recomendagdes de prevenc¢ao, monitoramento ou
tratamento. Por exemplo, os pacientes assintomaticos podem
ser monitorados, os pacientes pré-diabéticos tém o tratamento
com mudangas de habitos vida e reavaliacao da resposta, e os
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pacientes com DM2 além das mudancas de habitos de vida e
tratamento farmacologico. (MINISTERIO DA SAUDE 2020).
A pratica regular de exercicios fisicos, também ¢ indicada, pois
estd associada a melhora do controle glicémico, reducao dos
fatores de risco cardiovasculares, perda de peso, melhora da
autoestima e sensa¢do de bem-estar, alertando assim que,
pacientes com pré-diabetes apresentam risco aumentado de
desenvolvimento do DM 2 e suas complicagdes. (MILECH, A.,
2014). Esse conhecimento sobre a DM tipo 2 prepara a pessoa
portadora da doenga, para cuidados essenciais para a manu-
ten¢ao da saude e da vida com qualidade.

Pouco se é falado sobre os sintomas, as causas, e também
sobre a prevencao e o tratamento da pré diabetes mellitus e do
DM2, percebe-se que ¢ um grande desafio para a vida e saide
das pessoas que quando se deparam com o diagnéstico de uma
delas, se sentem desamparadas e despreparadas para lidar com
o tratamento, e nesse momento surgem as duvidas a respeito
da causa da patologia.

2. DESENVOLVIMENTO

Tendo em vista que o pré-diabetes é o estagio que pre-
cede a diabetes tipo 2, e que de acordo com a Federagao Inter-
nacional de Diabetes (IDF) ha hoje no Brasil, cerca de 15
milhoes de diabéticos, colocando o Brasil entre um dos 19 pai-
ses com o0 maior numero de casos, tendo em vista a observacao
da dificuldade enfrentada pelas pessoas portadoras de pré-dia-
betes e diabetes DM2, em encontrar informagdes, orientagoes,
antes do diagnostico, e até mesmo depois dele, e a busca de
uma forma de controlar a doenca e impedir o avan¢o dela.
Ainda como motivagdo surge a necessidade de esclarecer nao
somente as pessoas, mas empresas que fornecem alimentagdo
coletiva para seus funcionarios, entre outras, sobre as causas, a
prevencgdo, e os tratamentos para o pré-diabetes e 0o DM 2. Para

OLHARES CONTEMPORANEOQS SOBRE A NUTRICAO 9



que os mesmos nao fiquem perdidas com tantas informagdes
desencontradas sobre o tema, trazendo para as mesmas infor-
magdes seguras por meio estudos com comprovagéo cientifica.

Etiologia e Epidemiologia

O diabetes mellitus tipo 2 (DM2) é uma doenga caracte-
rizada por hiperglicemia decorrente principalmente de resis-
téncia a acdo da insulina e déficit de secrecdo da insulina.
(MILECH, Adolpho. 2014). O DM2 é uma condi¢do complexa
resultante de uma combinagéo de fatores genéticos, ambientais
e de estilo de vida. As células do corpo, especialmente as mus-
culares e adiposas, tornam-se menos sensiveis a insulina, o que
dificulta a utilizagdo da glicose como fonte de energia. Por
consequéncia da disfuncao das células beta, o pancreas nao
consegue produzir insulina suficiente para superar a resistén-
cia a insulina. Com o tempo, as células betas, responsaveis pela
produgdo de insulina, podem se desgastar.

O DM2 tem etiologia multifatorial, sendo importantes
tanto fatores genéticos quanto ambientais, especialmente a
obesidade. A incidéncia do DM2 vem apresentando aumento
significativo nas ultimas décadas. Esse fato ¢ relacionado com
grandes mudangas sociocomportamentais ocorridas na socie-
dade contemporinea. Esses fatores ambientais, associados a
uma predisposicao genética complexa, levam ao DM2 e a
outros disturbios, como hipertensao arterial sistémica (HAS) e
dislipidemia (aumento de lipoproteina de baixa densidade
[LDL] e triglicerideos e diminui¢do de lipoproteina de alta
densidade [HDL]). Ao agrupamento dessas entidades associa-
-se aumento do risco cardiovascular, principalmente devido ao
favorecimento da aterosclerose. A resisténcia a a¢do da insu-
lina estd intimamente relacionada com o desenvolvimento des-
sas anormalidades. (MILECH, Adolpho. 2014)

Observamos assim que epidemiologia do DM2 revela
dados significativos sobre a prevaléncia, fatores de risco, e ten-
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déncias globais da doenga, que tem alcangado proporgdes epi-
démicas em todo o mundo. A Organizagdo Mundial da Satude
(OMS) estima que, em 2021, havia cerca de 537 milhdes de
adultos com diabetes, e esse nimero pode chegar a 783 milhdes
até 2045 e de acordo com o artigo: “Diabetes Mellitus tipo 2 -
uma revisdo abrangente sobre a etiologia, epidemiologia, fisio-
patologia, diagndstico e tratamento”, publicado pelo Brazilian
Journal of Development em 2023, no ano de 2019, estimava-se
que 463 milhdes de adultos entre 20 e 79 anos estavam vivendo
com a doenga. As proje¢des para 2045 indicam que esse
nimero chegard a 700 milhoes de pessoas. Além disso, a DM2
contribui significativamente para o numero de dbitos, sendo
responsavel por cerca de 4,2 milhdes de mortes em 2019. A pre-
valéncia da DM2 é mais alta na faixa etdria entre 40 e 59 anos
(GALICIA-GARCIA et al.,2020).

Em relagdo a distribuicdo étnica e geografica da diabetes,
A prevaléncia ¢é especialmente alta em regides como América
do Norte, América Latina, e partes da Asia, como a India e a
China. Paises em desenvolvimento estdo vendo um aumento
dramatico na incidéncia, muitas vezes devido a urbanizagao e
mudangas nos estilos de vida.

Estudos revelam que os paises do Sul da Asia sdo parti-
cularmente afetados. Em 2013, aproximadamente 60% das
pessoas diagnosticadas com diabetes viviam no continente asi-
atico. Outras populagdes, como japoneses, hispanicos e nativos
americanos, também apresentam altas taxas de prevaléncia.
Curiosamente, os homens sao os mais afetados pela doenga.
Em 2017, dos 425 milhoes de adultos com diabetes, 221 milhoes
eram do sexo masculino e 203 milhdes do sexo feminino. A
influéncia no género ainda nao foi completamente esclarecida,
mas acredita-se estar relacionada com diferencas na distribui-
¢do de gordura corporal, tecido adiposo marrom, expressao
dos cromossomos sexuais e fatores hormonais (KHAN et al.,
2019, GALICIA-GARCIA et. al.)
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Compreender a etiologia é fundamental para analisar a
tisiopatologia da doenga.

Fisiopatologia da doenga

A fisiopatologia do diabetes mellitus tipo 2 (DM2) é
complexa e envolve multiplos mecanismos que resultam em
hiperglicemia crdénica. Entre o mais comum na fisiopatologia
da doenga estd a resisténcia a insulina. As células do corpo, ndo
respondem adequadamente a insulina, o que impede a capta-
¢ao eficiente de glicose.

Fatores como obesidade, especialmente o acumulo de
gordura visceral, inflamagdo cronica, e alteragdes hormonais
contribuem para essa resisténcia. As células betas do pancreas
sao responsaveis pela producdo de insulina. No DM2, essas
células inicialmente aumentam a produgdo de insulina para
compensar a resisténcia, mas, com o tempo, nao conseguem
manter essa produ¢do aumentada. O estresse metabdlico e a
hiperglicemia cronica podem levar a apoptose (morte celular)
das células beta, diminuindo sua capacidade de secrecao de
insulina.

Segundo o artigo: “Diabetes Mellitus tipo 2 - uma revisdo
abrangente sobre a etiologia, epidemiologia, fisiopatologia,
diagndstico e tratamento”, publicado pelo Brazilian Journal of
Health Review em 2023, o desenvolvimento da DM2 ¢é prima-
riamente causado por dois fatores principais: a reduzida secre-
¢do de insulina pelas células beta pancredticas e a resisténcia
periférica dos tecidos a esse hormonio. A produgéo e liberagao
da insulina devem estritamente atender as necessidades do
organismo. Portanto, todos os mecanismos moleculares envol-
vidos no processo devem ser regulados adequadamente. Qual-
quer falha nessa cadeia pode resultar em um desequilibrio
metabolico, levando a niveis elevados de glicose no sangue e,
consequentemente, ao desenvolvimento da DM2. No caso de
mau funcionamento das células P, a secre¢ao de insulina é
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reduzida, limitando a capacidade do organismo de manter
niveis fisiolégicos de glicemia. Por outro lado, a resisténcia a
insulina favorece a produgdo excessiva de glicose no figado e a
diminuicao da captagdo nos tecidos muscular, hepatico e adi-
poso. No entanto, esses dois cendrios podem coexistir, resul-
tando em hiperglicemia amplificada e progressao da DM2
(ELLER-VAINICHER et al., 2020, GALICIA-GARCIA et al,,
2020, VALAIYAPATHI; GOWER; ASHRAF, 2020)

Em suma, a fisiopatologia do diabetes mellitus tipo 2 é
uma interacao complexa entre resisténcia a insulina, disfungdo
das células beta, alterac¢oes hepaticas, e fatores inflamatérios e
hormonais. Essa compreensao é fundamental para o desenvol-
vimento de estratégias de tratamento e intervengao.

Complicag¢des do Diabetes Mellitus tipo 2

Diabetes Mellitus tipo 2 esta associado a um risco 2 a 4
vezes maior para o desenvolvimento de doengas cardiovascu-
lares e complicagdes microvasculares, essas que podem ja estar
presentes antes do diagnostico. A Hipertensdo Arterial Sisté-
mica, (HAS) e o DM coexistem com frequéncia e atualmente
ha um crescente aumento da prevaléncia de ambas as condi-
¢Oes, atribuido a0 aumento do sobrepeso, obesidade e envelhe-
cimento populacional.

A HAS é um fator de risco maior para doenga cardiovas-
cular aterosclerdtica e complicagdes de grandes e pequenas
artérias e ainda relacionado a DM e HAS, possuem mecanis-
mos muitas vezes, complexos por envolverem diferentes érgaos
e sistemas. Esses mecanismos incluem: resisténcia a insulina,
disfun¢ao endotelial, liberacdo de adipocinas pelo tecido adi-
poso, hiperatividade do sistema reninaangiotensina-aldoste-
rona (SRAA), sistema nervoso simpatico, sistema endocanabi-
noide, além da reten¢do de sodio e expansdo volémica. Em
condi¢des de obesidade e DM, os mecanismos interagem de
forma isolada ou conjunta, levando a inflamagao sistémica e ao

OLHARES CONTEMPORANEOS SOBRE A NUTRICAO 13



estresse oxidativo, agravando a resisténcia a insulina. E essen-
cial detectar pessoas com risco aumentado de DM tipo 2 em
um estagio inicial, ou seja, no pré -diabetes. (MOTA, Joao F,;
STRUFALDI, Maristela B.; ALVAREZ, Marlene M.; 2023)

O diabetes mellitus tipo 2 pode levar a varias complica-
¢des, especialmente quando os niveis de glicose no sangue nao
sao bem controlados. Essas complicagcdes podem ser classifica-
das em complicagdes agudas e complicagdes cronicas.

Complicagdes Agudas:

Hipoglicemia: Baixos niveis de glicose no sangue, geral-
mente provocados por medicamentos, jejum prolongado, ou
esforco fisico intenso sem ajuste de alimentagdo. Pode causar
confusdo, tontura, tremores e, em casos graves, levar ao coma.

Hiperglicemia: Altos niveis de glicose no sangue devido
ao controle inadequado da glicemia. Se ndo tratada, pode levar
a cetoacidose diabética (em casos raros de diabetes tipo 2) ou a
sindrome hiperglicémica hiperosmolar, que pode ser fatal.

Complicagdes Cronicas:

Doengas Cardiovasculares: O diabetes tipo 2 aumenta o
risco de doengas cardiacas, como infarto do miocardio e insu-
ficiéncia cardiaca, além de acidente vascular cerebral (AVC).
Isso ocorre devido ao impacto da glicose alta nos vasos sangui-
neos e ao aumento da pressao arterial e colesterol.

Nefropatia Diabética (doenga renal): Danos aos rins causa-
dos pelo diabetes podem levar a insuficiéncia renal, especial-

mente quando a glicemia e a pressdo arterial nao sao controladas.

Neuropatia Diabética (lesio nos nervos): O excesso de
glicose pode danificar os nervos, resultando em dor, formiga-
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mento, perda de sensibilidade, especialmente nos pés e pernas.
Isso aumenta o risco de tlceras e amputagoes.

Retinopatia Diabética (doenca ocular): O diabetes pode
danificar os vasos sanguineos da retina, aumentando o risco
de perda da visdo e até cegueira. Outras complicagdes oculares
incluem catarata e glaucoma.

Pé Diabético: A combina¢do de neuropatia (danos aos
nervos) e ma circulagdo nos pés pode levar a infecgdes, tlceras
e até amputagdes em casos graves.

Doenga Periodontal: O diabetes pode afetar a saude gen-
gival, facilitando o desenvolvimento de gengivite e periodon-
tite, aumentando o risco de perda dentaria.

Doenca Hepatica Gordurosa: A resisténcia a insulina
também esta associada a acimulo de gordura no figado,
levando a esteatose hepatica e até cirrose.

Outras Complicagdes:

Infecgbes: Pessoas com diabetes tém um sistema imuno-
légico mais vulneravel e, portanto, sio mais suscetiveis a infec-
¢Oes, como infecgdes urindrias, respiratdrias e cutaneas.

Complicagdes Dermatolédgicas: Alteragdes na pele, como
ressecamento, infec¢oes flingicas, acantose nigricans (escure-
cimento da pele), sao comuns no diabetes tipo 2.

Disfuncao Erétil: Homens com diabetes tipo 2 podem ter
maior risco de disfun¢ao erétil devido a problemas vasculares

e neurologicos.

Deméncia e Comprometimento cognitivo: O diabetes
estd associado a um risco aumentado de demeéncia, como
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Alzheimer, possivelmente devido ao impacto da glicose ele-
vada no cérebro.

Quanto antes for diagnosticada, melhor pode ser o trata-
mento, e a diminui¢do dessas complicagdes. Também ¢é funda-
mental que pessoas com diabetes tipo 2 mantenham um bom
controle dos niveis de glicose, colesterol e pressao arterial, ado-
tem uma alimentagdo saudavel, pratiquem atividades fisicas
regularmente e realizem o acompanhamento médico e exames
periodicos.

Diagnostico do Diabetes Mellitus tipo 2

Segundo o artigo: “Diabetes Mellitus tipo 2 - uma revi-
sdo abrangente sobre a etiologia, epidemiologia, fisiopatologia,
diagndstico e tratamento”, publicado pelo Brazilian Journal of
Health Review em 2023, o diagndstico do DM2 ¢ de extrema
importancia para o manejo clinico eficaz desta doenca cro-
nica. O tratamento especifico é necessario, e sua abordagem
depende do estagio da doenca. Existem diversos métodos
para realizar o diagndstico, que incluem exames laboratoriais
precisos e critérios clinicos bem definidos. E crucial compre-
ender os critérios estabelecidos para o diagnoéstico de pré-dia-
betes e DM2, uma vez que um diagndstico precoce desempe-
nha um papel fundamental na prevencao de complica¢des. Os
critérios diagnosticos levam em consideragao nao apenas os
valores laboratoriais, mas também a presenca de sintomas cli-
nicos caracteristicos, como politria, polidipsia e perda de
peso inexplicada. No entanto, esses sintomas costumam estar
presentes apenas em casos avan¢ados da doenga, o que néo ¢é
o momento ideal para se realizar o diagnéstico. Entre os valo-
res laboratoriais que serao discutidos a seguir, vale ressaltar
que o diagnodstico ¢é confirmado a partir de dois valores alte-
rados, sendo de testes diferentes na mesma ocasido ou testes
iguais em ocasides diferentes (SHUBROOK; CHEN; LIM,
2018, KHAN et al., 2019, PEER; BALAKRISHNA; DURAO,
2020)
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O diagnostico de diabetes mellitus (DM) deve ser estabe-
lecido pela identificagao de hiperglicemia. Para isto, podem ser
usados a glicemia plasmatica de jejum (GJ), o teste de toleran-
cia a glicose por via oral (TTGO) e a hemoglobina glicada
(HbAlc). O TTGO consiste em uma glicemia realizada apos
uma hora (TTGO-1h) ou duas horas (TTGO-2h) de uma
sobrecarga de 75 gramas de glicose por via oral. Os testes labo-
ratoriais para o diagnostico de DM devem ser feitos em todos
os individuos com sintomatologia sugestiva de diabetes, e em
individuos assintomaticos com risco aumentado de desenvol-
ver essa condicdo. (Sociedade Brasileira De Diabetes, 2024)

Ao realizar testes para diagnodstico de DM, também
podem ser identificadas pessoas com hiperglicemia leve, que
ndo preenchem critérios para DM. De acordo com a Interna-
tional Diabetes Federation (IDF), esses casos constituem a
“hiperglicemia intermedidria”, composta pela “glicemia de
jejum alterada”, nos casos em que a disglicemia leve ocorre em
jejum e pela “intolerdncia a glicose”, na situagdo em que ha
hiperglicemia leve ap6s TTGO, sem preencher critérios para
DM. A American Diabetes Association (ADA) e a Sociedade
Brasileira de Diabetes (SBD) utilizam a nomenclatura “pré-
-diabetes” para estes individuos.” Embora nem todos os indivi-
duos desse grupo evoluam para DM, o termo “pré-diabetes”
tornou-se facilmente assimilado e difundido pelos profissio-
nais de sadde. . (Sociedade Brasileira De Diabetes, 2024)

E recomendado utilizar, como critérios de diagnéstico
de DM, a glicemia de jejum maior ou igual a 126 mg/dl, a
HbAIc maior ou igual a 6,5%, a glicemia no TTGO-1h maior
ou igual a 209 mg/dl ou a glicemia no TTGO- 2h maior ou
igual a 200 mg/dl. Se somente um exame estiver alterado, este
devera ser repetido para confirmacéo. (Sociedade Brasileira De
Diabetes, 2024)
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Tabela 1.
Critérios laboratoriais para diagndstico de DM e pré-diabetes.

Critérios Normal Pré-diabetes DM
Glicemia de jejum (mg/dl) =100 100-125 =126
Glicemia ao acaso (mg/dl) + _ ~ . 200
sintomas o
Glicemia de 1 hora no TTGO ae s

< 15¢ a5-20 z 20¢
(me/dl) 155 155-208 209

T as no TTGO
Glicemia de 2 horas no TTGC <140 140-199 > 200
(mg/dl)
57 5,7-64 =65

HbAlc (%) ks

DM: diabetes mellitus; TTGO: teste de tolerancia a glicose oral; HbAlc: hemoglobina glicada.
*Considera-se como jejum a cessagdo de ingesta calérica de 8-12 horas. **Carga oral equiva-
lente a 75 g de glicose anidra diluida em dgua. - Fonte: https://diretriz.diabetes.org.br/diag-
nostico-de-diabetes-mellitus/#ftoc-tabela-1-criterios-laboratoriais-para-diagnostico-de-dm-

-e-pre-diabetes

Portanto o desenvolvimento de DM nao € obrigatério em
individuos com pré-diabetes. Estima-se que cerca de 25% des-
sas pessoas permanecerdo ao longo do tempo com a glicemia
estavel, 50% evoluirdo para o diagnoéstico de diabetes e outros
25% normalizardo a glicemia. (Sociedade Brasileira de Diabe-
tes, 2024)

Outros estudos indicam que, entre os pacientes com pré-
-diabetes, 5% a 10% evoluem anualmente para niveis de glice-
mia compativeis com DM e, dependendo do tempo de acom-
panhamento e do grupo estudado, até 70% desses evoluirdo
para esse diagndstico ao longo da vida. A associagdo de GJA e
TDG dobra a chance de desenvolver diabetes quando compa-
rada a presenca de apenas um desses. E importante ainda com-
preender a disglicemia como um risco para o desenvolvimento
do diabetes, sendo substancialmente maior naqueles com valo-
res no limite superior. A mesma consideragao deve ser feita em
relagdo a HbAlc. Analise de 16 estudos, com 44.203 indivi-
duos, indicou que a frequéncia de desenvolvimento de DM em
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5 anos é de 0,1% para pessoas com HbAlc de 5%, de 9% a 25%
para pessoas com HbAlc de 5,5% a 6% e de 25% a 50% para
pessoas com HbAIc entre 6% e 6,5%. (Sociedade Brasileira de
Diabetes, 2024).

A etiopatogenia do pré-diabetes é similar 8 do DM pro-
priamente dito, ja que esta entidade representa um estagio pré-
-clinico da doenga.21 Todos os tipos de DM podem passar por
este estagio. Entretanto, como o DM2 ¢é mais prevalente e se
apresenta de forma mais insidiosa na maioria dos casos, a
maior parte dos individuos com pré-diabetes tem etiopatoge-
nia e fatores de risco comuns ao DM2 (MILECH, Adolpho.
2014).

Tratamento do Diabetes Mellitus tipo 2

A abordagem do tratamento do DM2, de acordo com o
artigo: “Diabetes Mellitus tipo 2 - uma revisdo abrangente sobre
a etiologia, epidemiologia, fisiopatologia, diagndstico e trata-
mento”, publicado pelo Brazilian Journal of Health Review em
2023, envolve diversas estratégias, conhecidas como néo far-
macolégicas e farmacologicas. No que diz respeito a terapia
nao farmacologica, enfatiza-se a importancia da educagao do
paciente, a modifica¢do do estilo de vida para promover uma
alimentacdo mais saudavel, a incorporagdo ou aumento da ati-
vidade fisica, a cessagao do tabagismo e o consumo de alcool.
Se essas medidas ndo forem suficientes, a integragdo com tra-
tamento medicamentoso deve ser considerada. E fundamental
incentivar o paciente a adotar e manter essas mudancas de
habito desde o inicio do tratamento, incluindo orientagdes
sobre educac¢ao alimentar, controle metaboélico adequado com
base em recomendag¢des nutricionais e caldricas, com o obje-
tivo final de normalizar os niveis de glicose no sangue e redu-
zir os fatores de risco cardiovasculares. Isso também ajuda a
alcangar um peso saudavel e a prevenir as complicagdes agudas
e cronicas do DM2 (SHUBROOK; CHEN; LIM, 2018, YUING,
LIZANA, BERRAL, 2019, KANALEY et al.,, 2022).
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A realizagdo frequente de exercicios fisicos, aliada a ali-
mentacdo previamente discutida, é fundamental, pois influén-
cia de maneira benéfica a absor¢ao de glicose pelos tecidos
periféricos, levando a diminui¢ao dos niveis de glicose no san-
gue e a adequada regulacdo da taxa de agucar circulante.
Assim, é primordial guiar o paciente quanto a adogdo cons-
tante e gradual de atividades fisicas, sempre as ajustando as
suas necessidades pessoais.

A distribuicdo de macronutrientes para individuos com
diabetes também deve ser baseada em uma avaliacdo individu-
alizada dos padroes atuais de alimentagéo, preferéncias e obje-
tivos metabdlicos (tradi¢do, cultura, religido, crencas e objeti-
vos de saude, condi¢do econdmica).

Assim como a ingestdo elevada de fibras reduz o risco de
desenvolver DM tipo 2, melhora o controle glicémico e outros
fatores de risco cardiometabdlico de adultos com pré-diabetes,
DM tipo 1 ou DM tipo 2.

A redugao da ingestao geral de carboidratos para indivi-
duos com diabetes demonstrou evidéncias na melhora do con-
trole glicémico. Estratégias low carb, algumas evidéncias de
que ha melhora na glicemia, menor necessidade de medica-
mentos e HbAlc com a redugdo do consumo de dietas de baixo
ou muito baixo teor de carboidratos em individuos com DM
tipo 2. Lipidios: evidéncias sugerem que nao ha um valor per-
centual ideal de calorias de gordura para todos os individuos
com ou em risco de diabetes. Deve-se considerar o perfil car-
diometabdlico do individuo, priorizando Mufa e Pufa. Protei-
nas: Ndo ha evidéncias de que o ajuste do nivel didrio de inges-
tdo de proteinas melhore a saude, tampouco quanto a
quantidade ideal de proteina dietética para otimizar o manejo
glicémico ou o risco de doenga cardiovascular. Dessa forma, as
metas de proteina devem ser individualizadas com base nos
padrdes alimentares atuais.
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Além da terapia inicial ndo farmacoldgica, que inclui a
adogdo de um estilo de vida saudavel com dieta e aumento da
atividade fisica, visando o controle adequado do peso, nutrien-
tes, calorias e glicemia, existem opgdes farmacologicas quando
essas medidas ndo conseguem manter os niveis de glicose em
jejum, pos-prandial e a hemoglobina glicada préximos do nor-
mal. Essas op¢des incluem medicamentos orais e insulina
(YUING; LIZANA; BERRAL, 2019, KHAN et al., 2019, ARTA-
SENSI et al., 2020)

Portanto segundo a revista DIABETESmagazine® No
DM2 e Pré-Diabetes a condi¢ao é complexa e influenciada por
fatores como obesidade, sedentarismo e resisténcia a insulina.
A reversao pode ser alcangada por meio de mudangas signifi-
cativas no estilo de vida, como perda de peso e atividade fisica
regular, mas a reversdo nao significa a cura, pois a condi¢ao
pode retornar se os habitos saudaveis nao forem mantidos a
longo prazo. Além dos medicamentos, existem também as
Cirurgias metabdlicas que tém demonstrado potencial para
induzir a remissao do diabetes tipo 2 em casos severos e a tera-
pia celular que em alguns pacientes ja mostrou eficacia, como
aqueles com transplante renal prévio, mas nao representa uma
cura universal, embora avangos cientificos tragam esperanca
de uma solug¢ao definitiva para o futuro.

Praticas nutricionais e Recomendag¢des

Para pessoas com diabetes mellitus tipo 2, algumas pra-
ticas nutricionais podem ajudar a controlar os niveis de glicose
no sangue e melhorar a satide geral. Entre elas estdo algumas
estratégias importantes:

Controle de carboidratos: A quantidade e qualidade dos
carboidratos: o recomendado sdo os carboidratos complexos,
como graos integrais, legumes, frutas e vegetais com baixo
indice glicémico, pois eles sao digeridos mais lentamente e evi-
tam picos de glicose no sangue. Distribuir o consumo de car-
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boidratos ao longo do dia, entre as refei¢des e lanches ajuda a
manter niveis de glicose mais estaveis.

Aumento do consumo de fibras: As fibras ajudam a
reduzir a absorc¢ao de glicose e melhoram a saciedade. Alimen-
tos ricos em fibras incluem vegetais, frutas (com casca, quando
possivel), graos integrais, sementes e leguminosas.

Limitagdo de agucares e carboidratos refinados: Evitar
agucares adicionados, como refrigerantes, doces, bolos e paes
feitos com farinha branca. Eles elevam rapidamente os niveis
de glicose e insulina.

Atencdo as gorduras. Gorduras saudaveis: é recomen-
dado gorduras insaturadas, como azeite de oliva, abacate, olea-
ginosas e peixes ricos em 6mega-3 (como salmao e sardinha),
que beneficiam a satude cardiovascular. Gorduras saturadas e
trans: o recomendado € evitar alimentos com gordura trans e
reduzir a ingestdo de gorduras saturadas, presentes em carnes
vermelhas e produtos lacteos integrais, pois aumentam o risco
de doencas cardiovasculares.

Controle de proteinas: consumir proteinas magras
(peito de frango, peixe, ovos, tofu, leguminosas) em cada
refeicdo para ajudar na saciedade e no controle dos niveis de
glicose.

Reduc¢do do consumo de sddio: Pessoas com diabetes fre-
quentemente tém maior risco de hipertensao. Reduzir o con-
sumo de sddio (sal) pode ajudar a proteger a saude cardiovas-
cular.

Atencdo a hidratacdo: manter-se hidratado é essencial,

pois a desidratacao pode afetar os niveis de glicose no sangue.
Priorize dgua e evite bebidas agucaradas.
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Planejamento das refei¢des e lanches: Comer em hora-
rios regulares pode ajudar a manter a glicose controlada. Pla-
nejar refeicdes equilibradas também ajuda a evitar impulsos
alimentares e escolhas ndo saudaveis.

Vitaminas e minerais: Um plano alimentar balanceado e
elaborado de acordo com as necessidades individuais da pes-
soa com diabetes, com ingestdo variada de frutas, legumes e
verduras, deve prover adequadamente as necessidades de vita-
minas e minerais. Nao ha evidéncia clara do beneficio do uso
de suplementacdo de vitaminas e minerais em individuos com
diabetes que nao apresentam deficiéncias.

Sédio: A conformidade do plano alimentar com as dire-
trizes de ingestdo de prescri¢ao de so6dio desafia os comporta-
mentos alimentares atuais e/ou exige uma modifica¢ao pro-

funda dos habitos alimentares relacionados a compra de
alimentos industrializados.

Essas orientagdes sdo gerais e podem variar de acordo
com o perfil e necessidades individuais. E importante que pes-
soas com diabetes tipo 2 consultem um nutricionista ou profis-
sional de saude para um plano nutricional personalizado e
adequado ao seu estilo de vida.

Portanto segundo a revista DIABETESmagazine® No
DM2 e Pré-Diabetes a condicdo é complexa e influenciada por
fatores como obesidade, sedentarismo e resisténcia a insulina.
A reversao pode ser alcangada por meio de mudangas signifi-
cativas no estilo de vida, como perda de peso e atividade fisica
regular, mas a reversdo ndo significa a cura, pois a condi¢ao
pode retornar se os habitos saudaveis nao forem mantidos a
longo prazo. Além dos medicamentos, existem também as
Cirurgias metabdlicas que tém demonstrado potencial para
induzir a remissdo do diabetes tipo 2 em casos severos e a tera-
pia celular que em alguns pacientes ja mostrou eficacia, como
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aqueles com transplante renal prévio, mas nio representa uma
cura universal, embora avangos cientificos tragam esperanga
de uma soluc¢do definitiva para o futuro.

Sugestdes de Dietas Especificas

A alimentagao personalizada leva em conta fatores como
idade, peso, nivel de atividade fisica, e preferéncias alimenta-
res. Aqui estdo algumas dietas e abordagens nutricionais
comuns que podem ser ajustadas conforme as necessidades de
cada pessoa:

Dieta Mediterranea: rica em vegetais, frutas, graos inte-
grais, azeite de oliva, peixes, e frutos secos. Beneficios: Ajuda
no controle da glicose e reduz o risco de doengas cardiovas-
culares, que sdo mais comuns em pessoas com diabetes tipo
2. Prioriza carboidratos de baixo indice glicémico e ajuste as
porcdes de acordo com as metas de controle de peso e glice-
mia.

Dieta com baixo teor de carboidratos: Reduz a ingestao
de carboidratos para limitar picos de glicose. Geralmente
inclui proteinas magras, gorduras saudaveis, e vegetais com
baixo teor de carboidratos. Pode ajudar a reduzir os niveis de
glicose no sangue e melhorar a sensibilidade a insulina. Ajusta
a quantidade de carboidratos de acordo com as necessidades
individuais. Em geral, ¢ mais segura se realizada com acompa-
nhamento de um profissional de satde.

Dieta DASH (Dietary Approaches to Stop Hyperten-
sion): Reduz o consumo de s6dio e favorece alimentos ricos em
potassio, calcio, e magnésio, como vegetais, frutas, graos inte-
grais, proteinas magras e laticinios com baixo teor de gordura.
Ideal para pessoas com diabetes que também possuem hiper-
tensdo, pois contribui para a saude cardiovascular. Adapta as
porgdes de carboidratos de acordo com a glicemia, escolhendo
sempre as versoes integrais.
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Dieta baseada em alimentos integrais e plant-based: Ali-
mentos integrais e minimamente processados, especialmente
vegetais, frutas, leguminosas, graos integrais e oleaginosas.
Ricas em fibras e compostos bioativos, essas dietas ajudam a
estabilizar a glicose e a reduzir a inflamacao. Prioriza alimen-
tos com baixo indice glicémico e evite carboidratos simples,
que podem elevar a glicose.

Planejamento de refei¢des (contagem de carboidratos):
A contagem de carboidratos ajuda a distribuir melhor a inges-
tdo ao longo do dia, ajustando a quantidade nas refei¢oes e
lanches. Melhora o controle glicémico e permite maior flexi-
bilidade na dieta. As metas de carboidratos podem ser ajusta-
das conforme os niveis de glicemia pos-refeicdo. A orientagao
de um nutricionista é essencial para adaptar o plano com
seguranga.

Recomendagdes Adicionais: Acompanhamento regular
de glicemia: Monitorar a glicose regularmente ajuda a enten-
der como o corpo responde aos alimentos e ajustar a dieta.
Pequenas por¢oes e alimentagao em intervalos regulares: Refei-
¢Oes menores e frequentes evitam picos e quedas bruscas de
glicose. Evitar o consumo de alcool: Especialmente sem ali-
mentos, ja que o alcool pode causar hipoglicemia, especial-
mente para quem usa medicamentos.

Suporte de um nutricionista: Um profissional pode ava-
liar as necessidades especificas e ajustar o plano nutricional de
acordo com a resposta glicémica e as preferéncias.

Essas abordagens devem ser adaptadas individualmente,
com o auxilio de um nutricionista ou endocrinologista, para
garantir que sejam seguras e eficazes para o controle do diabe-
tes tipo 2.
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3. CONSIDERACOES FINAIS

Esta pesquisa teve como objetivo geral conscientizar as
pessoas pré-diabéticas da importéncia da escolha de alimentos
especificos para conter a patologia e promover o conhecimento
sobre o diabetes, suas causas e efeitos no corpo humano. Em
relacdo aos principais resultados sobre a fisiopatologia do dia-
betes mellitus tipo 2 0 mais comum na doenga estd a resistén-
cia a insulina. As células do corpo, nao respondem adequada-
mente a insulina, o que impede a captagdo eficiente de glicose.

Destacam-se fatores como obesidade, especialmente o
acumulo de gordura visceral, inflamagao cronica, e alteragdes
hormonais contribuem para essa resisténcia. Por outro lado, o
desenvolvimento da DM2 é primariamente causado por dois
fatores principais: a reduzida secre¢ao de insulina pelas células
beta pancredticas e a resisténcia periférica dos tecidos a esse
horménio. A produgao e libera¢ao da insulina devem estrita-
mente atender as necessidades do organismo.

No tocante ao tratamento a terapia nao farmacoldgica,
enfatiza-se a importancia da educagdo do paciente, a modifica-
¢ao do estilo de vida para promover uma alimenta¢do mais
saudavel, a incorporagdo ou aumento da atividade fisica, a ces-
sa¢do do tabagismo e o consumo de alcool. No que tange as
praticas nutricionais e recomendagdes estdo algumas estraté-
gias importantes: controle de carboidratos, aumento do con-
sumo de fibras, limitacdo de actcares e carboidratos refinados,
atencao as gorduras, controle de proteinas, redugdo do con-
sumo de sddio, atengao a hidratagao, planejamento das refei-
¢oes e lanches. Referente as contribuicdes praticas este estudo
mostra que a nutricao tem um papel fundamental no trata-
mento da diabetes mellitus tipo 2, pois uma alimenta¢ao equi-
librada e adequada ajuda a controlar os niveis de glicose no
sangue, prevenindo complicagdes e melhorando a qualidade
de vida dos pacientes. A orientagdo nutricional contribui para
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a reducao do peso corporal (caso necessario), melhora da sen-
sibilidade a insulina e diminuic¢ao do risco de complicagoes
cardiovasculares.

A nutricao tem um papel fundamental no tratamento da
diabetes mellitus tipo 2, pois uma alimentagdo equilibrada e
adequada ajuda a controlar os niveis de glicose no sangue, pre-
venindo complica¢des e melhorando a qualidade de vida dos
pacientes. O nutricionista, como especialista em alimentagao e
metabolismo, ¢ essencial nesse processo. Ele pode elaborar pla-
nos alimentares personalizados que consideram as necessida-
des energéticas, o perfil metabdlico e as preferéncias individu-
ais, promovendo o equilibrio glicémico e evitando picos de
agucar no sangue.

Além disso, o nutricionista orienta sobre a escolha de ali-
mentos de baixo indice glicémico, o controle das porgdes, e o
impacto de diferentes nutrientes no metabolismo da glicose.
Ele também auxilia na criagdo de habitos alimentares sauda-
veis e sustentaveis a longo prazo, o que é vital para o sucesso do
tratamento da diabetes tipo 2. A orientag¢do nutricional contri-
bui para a redugao do peso corporal (caso necessario), melhora
da sensibilidade a insulina e diminuig¢ao do risco de complica-
¢oes cardiovasculares.

Portanto, a nutricao adequada, guiada por um nutricio-
nista, ¢ uma das estratégias mais eficazes e seguras para o con-
trole da diabetes tipo 2, trazendo beneficios tanto para o con-
trole da doenga quanto para a saude geral do paciente.

OLHARES CONTEMPORANEOS SOBRE A NUTRICAO 27



Referéncias

1. MOTA, Jodo F.; STRUFALDI, Maristela B.; ALVA-
REZ, Marlene M. Nutri¢do e diabetes mellitus na pratica
clinica. Barueri: Manole, 2023. E-book. p.130. ISBN
9786555765939. Disponivel em: https://app.minhabiblioteca.
com.br/reader/books/9786555765939/. Acesso em: 20 out.
2024.

2. BAPTISTA, Deise Regina; KPRUSZYNSKI, Cibele;
MESSAGGI, Marcia Regina, Panorama mundial das diretri-
zes nutricionais no diabetes mellitus Nutricdo e diabetes
mellitis na pratica clinica cap.3 pag. 29.

3. MILECH, Adolpho. Rotinas de Diagnostico e Trata-
mento do Diabetes Mellitus. Rio de Janeiro: AC Farmacéutica,
2014. E-book: ISBN 978-85-8114270-8. Disponivel em: https://
app.minhabiblioteca.com.br/reader/books/978-85-8114-270-
8/. Acesso em: 19 out. 2024.

4. GIACAGLIA, Luciano Ricardo; BARCELLOS, Cris-
tiano Roberto; SILVA, Maria Elizabeth; SANTOS, Rosa.
Tratamento farmacoldgico do pré-diabetes. Editor de Secgao:
Sérgio Vencio Editor Chefe: Marcello Bertoluci, ultima revi-
sdao em: 04/01/2022, DOI: 10.29327/557753.2022-9.

5. BRASIL. Diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabe-
tes 2014-2015 - Métodos para avaliagdo do controle glicémico.
p. 110-119. Sao Paulo: AC Farmacéutica, 2015. Disponivel em:
https://www.diabetes.org.br/profissionais/images/pdf/diabe-
tes-tipo-2/010-Diretrizes-SBD-Metodos-para-Avaliacao-
-pgl10.pdf

6. DIABETESmagazine*Publicagéo oficial da Sociedade

Brasileira de Diabetes (SBD), Gestao 2024-2025, Presidente:
Dr. Ruy Lyra Edigao 07, Volume 02, Ano 03, 2024.

28 OLHARES CONTEMPORANEOQS SOBRE A NUTRICAO

7.DOS SANTOS, V. C.; RODRIGUES, A. L. C.; CAJA-
ZEIRA, B. C. R;; FERRARI, C. A; LIBANIO, G. C.; SANA-
BRIA, T. L.; GUIMARAES, A. de F; ISAAC, Y. B. Diabetes
Mellitus Tipo 2 - aspectos epidemioldgicos, fisiopatoldgicos e
manejo terapéutico. Brazilian Journal of Development, [S. 1],
v. 9, n. 3, p. 9737-9749, 2023.

https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BRJD/
article/view/57850. Acesso em: 30 oct. 2024.

8. DIABETES MELLITUS TIPO 2 - uma revisdo abran-
gente sobre a etiologia, epidemiologia, fisiopatologia, diagnds-
tico e tratamento — OLIVEIRA, M. S.; COSTA, G. D;
RODRIGUES, G. G.; CASTRO, H. U. D.; SAMPAIO, V. V. L;
Brazilian Journal of Health Review, Curitiba, v. 6, n. 5, p.
24074-24085, sep./oct., 2023 — Disponivel em: ttps://ojs.
brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BJHR /article/down-
load/63719/45812

9. PORTARIA SECTICS/MS Ne 7, DE 28 DE FEVE-
REIRO DE 2024 https://www.gov.br/conitec/ptbr/midias/
protocolos/resumidos/PCDTResumidoDiabeteMelito Tipo2.

pdf

10. BRASIL. Diretrizes da Sociedade Brasileira de
Diabetes 2019-2020. Brasilia: Sociedade Brasileira de Diabetes,
2019. 491 p. ISBN: 978-85-93746-02-4.

11. ARAUJO, L. M. B.; BRITTO, M. M. DOS S.; PORTO
DA CRUZ, T. R. Tratamento do diabetes mellitus do tipo 2:
novas opgdes. Arquivos Brasileiros de Endocrinologia &
Metabologia, v. 44, n. 6, p. 509-518, dez. 2000.

12. MUZY, J. et al. Prevaléncia de diabetes mellitus e
suas complica¢des e caracterizagdo das lacunas na atengdo a
saude a partir da triangulacao de pesquisas. Cadernos de
Saude Publica, v. 37, n. 5, p. 00076120, 2021.

OLHARES CONTEMPORANEOQS SOBRE A NUTRICAO 29



13. Diagnostico de diabetes mellitus. Diretriz Oficial da
Sociedade Brasileira de Diabetes (2024). DOI:
10.29327/5412848.2024-1, ISBN: 978-65-272-0704-7.https://
diretriz.diabetes.org.br/diagnostico-de-diabetes-mellitus
Acesso em: 24 out. 2024.

14. BRASIL, Ministério da Saide. Secretaria de Politicas
de Saude. Departamento de A¢des Programaticas Estratégi-
cas. Plano de reorganizagao da atengdo a hipertensao arterial
e ao diabetes mellitus: hipertensao arterial e diabetes mellitus
/ Departamento de A¢des Programaticas Estratégicas. — Bra-
silia: Ministério da Satude, 2001. ISBN 85-334-0432-8.

15. MCLELLAN, K. C. P. et al. Diabetes mellitus do tipo
2, sindrome metabolica e modificagdo no estilo de vida.
Revista de Nutricao, v. 20, n. 5, p. 515-524, set. 2007.

16. ARAUJO, L. M. B.; BRITTO, M. M. DOS S.; PORTO
DA CRUZ, T. R. Tratamento do diabetes mellitus do tipo 2:
novas opgdes. Arquivos Brasileiros de Endocrinologia &
Metabologia, v. 44, n. 6, p. 509-518, dez. 2000.

17. BANDEIRA, Francisco. Protocolos Clinicos em
Endocrinologia e Diabetes. 4th ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2021. E-book. p.8. ISBN 9788527737647.Disponivel
em: https://app.minhabiblioteca.com.br/reader/
books/9788527737647].

18. MOTA, Joao F.; STRUFALDI, Maristela B.; ALVA-
REZ, Marlene M. Nutri¢do e diabetes mellitus na pratica
clinica. Barueri: Manole, 2023. E-book. p.15. ISBN
9786555765939. Disponivel em: https://app.minhabiblioteca.
com.br/reader/books/9786555765939/. Acesso em: 10 nov.
2024.

30 OLHARES CONTEMPORANEOS SOBRE A NUTRICAO

19. INZUCCHLI, Silvio E. Diabete Melito. 6th ed. Porto
Alegre: ArtMed, 2007. E-book. p.71. ISBN 9788536309743.
Disponivel em: https://app.minhabiblioteca.com.br/reader/
books/9788536309743/. Acesso em: 15 nov. 2024.

20. KAHN, CR,; WEIR, Gordon C.; KING, George L.;
et al. Joslin: diabetes melito. 14th ed. Porto Alegre: ArtMed,
2009. E-book. p.388. ISBN 9788536320304. Disponivel em:
https://app.minhabiblioteca.com.br/reader/
books/9788536320304/. Acesso em: 15 nov. 2024.

21. LYRA, R. et al. Prevenc¢ao do diabetes mellitus tipo
2. Arquivos Brasileiros de Endocrinologia & Metabologia, v.
50, n. 2, p. 239-249, abr. 2006.

22. PORTELA, R. DE A. et al. Diabetes mellitus type 2:

factors related to adherence to self-care. Revista Brasileira de
Enfermagem, v. 75, n. 4, p. €20210260, 2022.

OLHARES CONTEMPORANEOQS SOBRE A NUTRICAO 31



32 OLHARES CONTEMPORANEOS SOBRE A NUTRICAQ

BRUNA AMARAL LELIS DE OLIVEIRA
CELITA CORDEIRO DO NASCIMENTO
KENIA GRAZIELLA ALVES DE LIMA
LEONARDO FERREIRA DA SILVA
LUIZA FERNANDES DE AMORIM

ABORDAGEM NUTRICIONAL EM
PACIENTES PORTADORES DA
SINDROME DE FIBROMIALGIA

1- INTRODUCAO

Fibromialgia ¢ definida como uma sindrome de dor cro-
nica ndo inflamatdria de etiologia desconhecida que afeta
principalmente o sistema musculoesquelético. O autor HEY-
MANN et al., (2010) explica que tal condigao pode resultar em
desconforto muscular, disturbios do sono, incluindo insénia e
diminui¢do da qualidade do sono, enxaquecas, além de provo-
car questoes emocionais, como ansiedade e depressao, altera-
¢oes no sistema digestivo como sindrome do célon irritavel,
constipagdo ou diarreia e o hipotireoidismo. (HEYMANN et
al., 2010).

Esta condigdo tras efeitos significativos na vida daqueles
que a enfrentam. O tratamento farmacolégico comum para
aliviar as dores inclui antidepressivos, relaxantes musculares e
outros analgésicos. No entanto, na pratica, muitos pacientes
apresentam efeitos colaterais devido ao uso prolongado desses
medicamentos. Isso desperta grande interesse por parte dos
pacientes em terapias alternativas, como abordagens dietéticas
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através de nutrientes especificos para melhorar os sintomas da
sindrome (HEYMANN et al., 2010).

A dieta pode amenizar a progressio dos sintomas da
doenca, pois determinados alimentos contém componentes
que influenciam vias metabolicas e neurais. Diante das infor-
magodes disponiveis da FM, que ainda sdo escassas em compa-
racdo com os estudos e pesquisas realizadas sobre esse tema,
pesquisadores notaram resultados positivos da alimentagdo
para esta sindrome. Na melhoria dos sintomas, observou-se
beneficios de alimentos fonte de magnésio, célcio, triptofano e
antioxidantes, destaca-se como suplementacdo a coenzima q10
e 0 dmega-3. A inclusao de alimentos ricos em magnésio ¢é efi-
caz, pois esse mineral tem a capacidade de relaxar os musculos
e o sistema nervoso central. Esse efeito relaxante pode ser atri-
buido a agdo do magnésio na bomba de calcio/magnésio. Exce-
lentes fontes desse mineral também incluem graos integrais,
vegetais folhosos escuros, nozes, gérmen de trigo, produtos a
base de soja, carnes e laticinios, que possuem grande quanti-
dade de magnésio. (ZENG et al., 2015).

Neste contexto, a vitamina C é um poderoso antioxi-
dante e atua como um cofator essencial em varias reagdes enzi-
maticas, incluindo a produc¢ao de Norepinefrina e Serotonina,
que sao vitais para a regulagdo e redu¢ao da dor. As principais
fontes de acido ascoérbico na dieta incluem: castanha de caju,
acerola, laranja, goiaba, salsa e repolho. Por outro lado, a esco-
polamina, derivada de uma fruta chamada noni, apresenta
propriedades anti-inflamatdrias e é um precursor da melato-
nina. Além disso, possui caracteristicas antiespasmodicas,
antitumorais e antioxidantes, sendo fundamental no controle
do sono (LAURO et al., 2016).

Estima-se que de 30% a 50% dos individuos afetados

apresentem sinais de depressao, como alteracdes comporta-
mentais e aumento da irritabilidade. O Inositol é um nutriente
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importante que desempenha um papel significativo na sintese
adequada de serotonina e acetilcolina, neurotransmissores
que estao relacionados ao prazer e ao relaxamento. Esse
nutriente pode ser encontrado em certos griaos e sementes.
Alimentos ricos em triptofano, como o chocolate amargo,
podem ser tteis no combate a depressao, ja que os aminoaci-
dos essenciais atuam como precursores da serotonina (SPAN-
CER et al., 2010).

Na andlise de SPANCER et al., (2010) a riboflavina -
vitamina do complexo B é essencial na preven¢ao e tratamento
de varias condi¢des, incluindo a enxaqueca, pois serve como
precursor da coenzima, flavina-adenina-dinucleotideo e do
mononucleotideo de flavina. Essas coenzimas sdo vitais para o
transporte de elétrons, o que otimiza a eficiéncia energética
das mitocondrias. Sendo recomendada a suplementa¢ao com
Coenzima Q10, que ¢ um nutriente significativo no tratamento
do reumatismo, pois se relaciona com as Vitaminas A e E, con-
tribuindo para o fortalecimento do sistema imunoldgico e
motor (SPANCER et al., 2010).

Segundo BARBALHO etal,, (2011). O 6mega-3, um acido
graxo poli-insaturado, ¢ encontrado em abundancia em peixes
de 4guas frias, além de estar presente em algas marinhas,
sementes de chia e linhaca. Esses alimentos apresentam pro-
priedades anti-inflamatdrias, que auxiliam no alivio dos sinto-
mas da fibromialgia. Além disso, o coldgeno também ajuda a
diminuir a inflamacao por meio da supressao de citocinas pro-
-inflamatdrias.

Destaca-se ainda, estudos sobre fitoterdpicos em rela¢ao
a fibromialgia, entre os quais se evidenciam a Circuma longa
L.,aPassifloraincarnata L. e a Achyrocline satureioides (Lam.),
devido as suas propriedades anti-inflamatorias, tranquilizan-
tes e analgésicas, respectivamente (ANVISA, 2019).
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2. RESULTADOS E DISCUSSAO

FIBROMIALGIA

A fibromialgia é uma condicdo reumatica bastante
comum, cujo principal sintoma é a dor nos musculos e articu-
lagoes. Além de ser uma sindrome dolorosa, os individuos afe-
tados frequentemente se queixam de cansago, distirbios do
sono, rigidez pela manha, formigamento nas extremidades,
sensa¢ao de inchago e problemas cognitivos. Ela esta muitas
vezes associada a outras condi¢des que intensificam o sofri-
mento e afetam a qualidade de vida dos pacientes. Entre as
condigdes mais frequentemente relacionadas, destacam-se a
depressio, a sindrome miofascial, a ansiedade, a sindrome do
colon irritavel e a sindrome uretral inespecifica, segundo a
(comissdo de dor, fibromialgia e outras sindromes dolorosas de
partes moles, 2011).

Ainda nao foi identificada uma causa especifica para a
fibromialgia, mas existem indicios sobre os motivos que levam
ao desenvolvimento dessa sindrome. Ela pode se manifestar
apos eventos significativos, tanto fisicos quanto emocionais.
Normalmente, os sintomas come¢gam com uma dor localizada
que eventualmente se espalha pelo corpo inteiro (BARROS,
2015).

Os individuos afetados por essa sindrome sentem dores
em todo o corpo, muitas vezes sem um ponto especifico de
origem, além de apresentarem cansago e disturbios do sono.
Mesmo dormindo o nimero de horas considerado relativa-
mente adequado para recuperagdo, os pacientes frequente-
mente relatam acordar se sentindo cansados e com bastante
dor. A depressdo afeta cerca de 50% das pessoas com fibro-
mialgia, e a doenga tende a alterar o sono, aumentar a fadiga e
reduzir a disposicao para atividades fisicas. Os pacientes tam-
bém apresentam formigamento nas extremidades e na parte
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posterior do corpo. Existem mudangas na fungdo intestinal,
que pode alternar entre constipagao e diarreia; a sindrome do
colon irritavel, por exemplo, atinge quase 60% das pessoas com
fibromialgia e se caracteriza por dor abdominal e variacdes
nos habitos intestinais. Ademais, os pacientes também podem
sofrer de disuria, enxaquecas, vertigens, taquicardias, altera-
¢oes de humor e problemas de memoria (BRASIL, 2015).

Um dos sinais mais frequentes da fibromialgia é a dor
que ocorre em todo o corpo. Frequentemente, os pacientes tém
dificuldade em identificar o momento em que as dores come-
garam, se com um ponto especifico ou em todo o corpo desde
o inicio. E comum que eles relatem sentir mais dor ao final do
dia, embora possam sentir também pela manha. relata a
(comissao de dor, fibromialgia e outras sindromes dolorosas de
partes moles, 2011).

As questdes relacionadas ao sono sdo frequentes em indi-
viduos que tém fibromialgia, impactando cerca de 95% dos
afetados, apresentando uma mudanga notavel que é a dificul-
dade em atingir o nivel de relaxamento essencial para ter um
boa noite de sono (GOREN, et al., 2012).

A fadiga ¢ outro sintoma frequente na fibromialgia, e
esses pacientes tendem a ter baixa resisténcia a exercicios, o
que representa um grande desafio, ja que a atividade fisica é
uma parte importante do tratamento (BARBALHO et al,
2011).

O diagnostico da fibromialgia continua sendo uma tarefa
dificil, uma vez que ndo existem indicadores clinicos ou testes
de imagem que possam confirmar a presenca da doenga. Exis-
tem 18 pontos de dor especificos que ajudam a identificar a
sindrome. Se um paciente apresentar dor em 11 desses locais
previamente determinados por mais de trés meses, juntamente
com outros sinais da fibromialgia, é possivel confirmar o diag-
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noéstico (comissao de dor, fibromialgia e outras sindromes
dolorosas de partes moles, 2011).

A prevaléncia dessa sindrome oscila entre 0,7% e 5% na
populagdo em geral. No Brasil, a taxa é de 2,5%, sendo predo-
minantemente maior entre mulheres em uma propor¢ao apro-
ximada de 8 para 1. Dentre esses casos, 40,8% estao na faixa
etaria de 35 a 44 anos, mas a condi¢do pode também ocorrer
em criancas, adolescentes e idosos (HEYMANN et al. 2017).

Uma pesquisa realizada entre 2015 e 2016 investigou as
caracteristicas dos pacientes com fibromialgia, com cerca de
723 entrevistados. Dentre eles, 304 relataram possiveis dores
cronicas e 13 tinham um diagndstico confirmado de fibro-
mialgia. Esses dados representam 2% da amostra total, com 2
participantes do sexo masculino e 11 do sexo feminino, resul-
tando numa propor¢ao de um homem para 5,6 mulheres. Além
disso, 69% dos entrevistados disseram ter consultado um
médico reumatologista. Apenas uma pessoa afirmou estar sob
a supervisao de mais de um profissional de saude. Aproxima-
damente 15% dos participantes recorreram a terapia como
parte do tratamento para as dores, enquanto 69% menciona-
ram o uso de medicamentos como a principal abordagem ime-
diata. Um dos pacientes indicou que ndo estava seguindo
nenhum tratamento, enquanto outro falou sobre utilizar outras
abordagens, como fisioterapia e Pilates (SOUZA et al., 2017).

A maior parte dos entrevistados indicou que a dor afeta
significativamente o sono. Alguns mencionaram que essa dor
impacta muito em suas atividades laborais, e outros relataram
que a dor influencia moderadamente em seus cuidados pesso-
ais, caminhadas e vida social, além de provocar uma tristeza
moderada ou depressdo. Isso indica os principais elementos
que levam ao sedentarismo, ao ganho de peso e a uma possivel
vulnerabilidade a enfermidades cronicas ndo transmissiveis
(GOREN et al., 2012).
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INFLUENCIA TERAPEUTICA DA DIETA

NA FIBROMIALGIA

A influéncia da dieta no tratamento da fibromialgia,
ainda que nao constituindo uma interven¢ao tnica ou isolada,
desponta como ferramenta terapéutica relevante frente a com-
plexidade desta sindrome. A literatura revisada confirma que
modificagdes alimentares tém potencial para modular meca-
nismos fisiopatoldgicos subjacentes a dor cronica, a fadiga e as
alteragdes de humor frequentemente relatadas por pacientes
com fibromialgia. Estudos como os de Silva, Schieferdecker
(2017) e Jatoba et al. (2022) fundamentam a percepgdo de que a
alimentagao é capaz de influenciar processos inflamatdrios,
oxidativos e neuroendoécrinos, desempenhando papel coadju-
vante no controle da doenga.

O dialogo entre evidéncias clinicas e nutricionais tem
sido cada vez mais proficuo, especialmente quando se consi-
dera que os pacientes frequentemente relatam melhora com
alteracoes alimentares (Jatoba et al., 2022).

Nao se trata de uma perspectiva meramente empirica,
mas sim respaldada em revisao sistematica da literatura. Silva
e Schieferdecker (2017) identificaram que, embora inexistam
recomendacdes dietéticas padronizadas, certos padroes ali-
mentares tém demonstrado beneficios significativos. A pre-
senca de antioxidantes, como as vitaminas C, E, p-caroteno,
parece atuar na redugdo do estresse oxidativo, cuja implicagdo
na fibromialgia tem sido apontada por diversos pesquisadores.
A hipoétese de que haja disfun¢do mitocondrial em pacientes
com fibromialgia refor¢a o uso desses nutrientes, ainda que os
ensaios clinicos caregam de maior homogeneidade metodolo-
gica para afirmacoes definitivas.

O enfoque anti-inflamatério, por sua vez, encontra res-

paldo em diversos estudos, como o de Paiva et al. (2022), que
analisaram os efeitos de nutrientes com potencial anti-inflama-
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torio e sua relagao direta com a dor cronica. Vitamina D, 6mega-
3, complexo B, magnésio e calcio emergem como protagonistas
nessa abordagem. Os autores observaram que a suplementagao
desses nutrientes, especialmente em associagdo com dietas anti-
-inflamatodrias, promoveu redu¢do importante dos sintomas.
Tal redugdo nao se limita a dor, mas abrange a fadiga, os distur-
bios do sono e as alteracdes de humor, compondo uma resposta
clinica mais holistica e menos centrada apenas na analgesia.

E relevante considerar que a dieta ndo atua de forma iso-
lada, mas como elemento coadjuvante em uma abordagem
interdisciplinar. Conforme destacou Maia et al. (2024), a aten-
¢do primaria a saude tem papel fundamental no acompanha-
mento desses pacientes, sendo o cuidado organizado e multi-
profissional essencial para o manejo adequado da fibromialgia.
Nesse contexto, a incorporagao de estratégias nutricionais deve
ser compreendida como parte de uma interven¢do maior, que
nao exclui outras modalidades terapéuticas, mas antes as com-
plementa.

A literatura também tem revelado a importancia dos
titoterapicos, embora com menor volume de publica¢des com-
parado as vitaminas e minerais. Ainda assim, Nagel e Soratto
(2019) chamam a atengdo para a necessidade de mais investiga-
¢des sobre o potencial terapéutico dos fitonutrientes, especial-
mente aqueles com reconhecida agdo anti-inflamatoria. Ali-
mentos funcionais e ervas com propriedades bioativas podem
representar um campo promissor para o tratamento comple-
mentar da fibromialgia.

A discussdo se aprofunda quando se analisa a relagdo
entre microbiota intestinal, permeabilidade intestinal aumen-
tada e sintomas da fibromialgia. Silva (2020) sugere que dietas
pobres em FODMAPs podem aliviar sintomas gastrointesti-
nais associados a sindrome, a0 mesmo tempo em que reduzem
marcadores inflamatérios sistémicos. Essa abordagem dialoga
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com o conceito de inflamagdo de baixo grau, proposta por
diferentes correntes da nutri¢dao funcional, e reforca a ideia de
que o trato gastrointestinal ndo é apenas um érgao digestorio,
mas um eixo de regulagdo imunoneuroenddcrina.

Outros estudos ainda apontam para a interagdo entre
deficiéncias nutricionais e sintomas especificos da fibromial-
gia. Jatoba et al. (2022) observaram que a baixa ingestdao de
triptofano, aminodcido precursor da serotonina, pode agravar
disturbios do sono e sintomas depressivos, frequentes entre os
pacientes. Aumentar a ingestdo de alimentos ricos nesse ami-
noacido, como leguminosas e sementes, ou considerar suple-
mentagdo, pode ser uma estratégia clinica com resultados
relevantes.

Nesse mesmo caminho, a suplementacao de coenzima
Q10 tem sido objeto de estudos com resultados encorajadores.
Segundo Paiva et al. (2022), além de sua atuagao antioxidante,
essa substancia pode melhorar o desempenho mitocondrial,
cuja disfungdo esta relacionada as manifestagdes de fadiga e
dor cronica. A correlagdo entre metabolismo celular e sensagao
de dor esta sendo explorada com maior interesse, sobretudo a
luz da neurociéncia nutricional.

O conjunto de dados presentes nas revisdes de Silva e
Schieferdecker (2017) e Jatoba et al. (2022) indica que uma
abordagem dietética mais especifica pode ser fundamental ndo
apenas para a remissao de sintomas, mas para a prevencao de
agravamentos e complica¢des. Ainda que a literatura nao seja
unanime quanto a protocolos nutricionais padronizados, o
acumulo de evidéncias empiricas e sistematizadas aponta para
uma tendéncia clara: a alimentacao influencia o curso da fibro-
mialgia, e ndo apenas de forma acessdria.

O desafio que se impde a comunidade cientifica é a for-
mulacdo de diretrizes baseadas em evidéncias robustas e
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replicaveis. A integracgao entre servigos de nutri¢ao, reumato-
logia, psiquiatria e terapia ocupacional representa uma via
promissora para o tratamento da fibromialgia. Maia et al.
(2024) argumentam que essa integracao, quando efetivada
desde a atencédo basica, potencializa o0 acompanhamento lon-
gitudinal dos pacientes e permite ajustes terapéuticos mais
responsivos.

Considerando todas essas perspectivas, nao se pode
ignorar que a fibromialgia exige uma mudanca de paradigma
tanto na forma de compreensio quanto no modo de trata-
mento. Nao se trata mais apenas de controlar a dor com anal-
gésicos, mas de buscar um reequilibrio organico e funcional
que permita uma melhor qualidade de vida. A alimenta¢ao,
nesse contexto, ndo ¢ um adendo, mas um componente estru-
turante do cuidado.

Portanto, avangar na investigagao dos efeitos dos nutrien-
tes, suas interagdes com o sistema imune, nervoso e enddcrino,
bem como sua aplicagdo pratica na rotina clinica, constitui ndo
apenas uma necessidade cientifica, mas uma urgéncia de satde
publica. O que os estudos discutidos demonstram é que essa
urgéncia pode ser parcialmente suprida com intervengdes
nutricionais bem fundamentadas, embora ainda necessitem de
maior institucionalizagdo nas diretrizes oficiais.

Nesse cenario, Nagel e Soratto (2019) destacam a impor-
tancia de compreendermos a dor cronica como uma experién-
cia complexa, subjetiva e atravessada por varios determinantes.
A dieta, longe de ser um fator isolado, aparece como uma lin-
guagem de comunicagdo entre corpo e ambiente, capaz de
modular respostas inflamatérias e neurologicas.

Seria temerario afirmar que uma dieta especifica pode

curar a fibromialgia. No entanto, ¢ inegavel que uma alimenta-
¢do adequada, rica em nutrientes com propriedades antioxi-
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dantes e anti-inflamatodrias, além do uso criterioso de suple-
mentos, pode amenizar consideravelmente os sintomas. Cabe a
ciéncia seguir aprofundando essa interlocugao entre nutrigao e
dor, e aos profissionais de saude, integrar esse conhecimento
de forma ética e responsiva as necessidades de cada paciente.

Ao se considerar o perfil epidemiolégico da fibromialgia,
marcado pela prevaléncia em mulheres de meia-idade, fre-
quentemente com sobrepeso ou obesidade, percebe-se como a
modulagdo alimentar ganha relevancia estratégica. Silva e
Schieferdecker (2017) apontam que o excesso de peso é fator
agravante para os sintomas da sindrome, especialmente pelo
aumento da inflamagdo sistémica de baixo grau. Assim, a
perda ponderal, quando clinicamente indicada, deve ser bus-
cada com orientagdes dietéticas equilibradas e sustentaveis.

Outro aspecto relevante é a associagdo entre fibromialgia
e doencas metabolicas como a resisténcia a insulina e a sin-
drome metabolica. De acordo com Paiva et al. (2022), ha evi-
déncias de que alteragdes na sinaliza¢io insulinica influenciam
os limiares de dor e a sensibilidade central, reforcando o papel
da dieta na regulacdo glicémica como coadjuvante no trata-
mento da dor cronica. Isso coloca em evidéncia a importancia
de planos alimentares com baixo indice glicémico e alta densi-
dade nutricional.

Neste cenario multifacetado, a atua¢ao do nutricionista
transcende a mera prescri¢do de dietas. Como bem salientado
por Maia et al. (2024), o processo de cuidado deve ser centrado
no paciente, com praticas de escuta ativa e constru¢ao de vin-
culos terapéuticos que promovam a adesdo e o protagonismo
no autocuidado. A educagdo alimentar, mais do que a restri-
¢do, deve ser entendida como instrumento de autonomia e
transformacao, respeitando as particularidades de cada indivi-
duo e suas necessidades biopsicossociais.
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FARMACOS UTILIZADOS E SUAS INTERACOES

NO AMBITO NUTRICIONAL

Entre os farmacos utilizados no tratamento da fibro-
mialgia, alguns tém sido mais comumente empregados, como
os Antidepressivos: A administracdo desses medicamentos
para mitigar os sintomas depressivos pode resultar em depen-
déncia, levando a sintomas de abstinéncia ao serem desconti-
nuados repentinamente. Além disso, podem induzir fadiga,
sonoléncia, lapsos de memoria e comprometimento motor,
entre outros efeitos adversos. Um efeito colateral alarmante é a
diminui¢ao dos niveis de Coenzima Q10 no organismo, o que
pode ocasionar um aumento na produgdo de Radicais Livres,
contribuindo para uma disfun¢ao mitocondrial mais acentu-
ada, relacionada a outros sintomas presentes na fibromialgia
(BARROS et al., 2017).

Corticosteroides: Estes hormonios sintéticos, que deri-
vam do cortisol produzido pelas glandulas suprarrenais, pos-
suem uma efetiva atividade anti-inflamatoéria. O uso prolon-
gado pode provocar alteragdes no metabolismo de carboidratos
e lipidios, além de interferir no balanco de fluidos do corpo. Por
exemplo, pode haver uma diminui¢do na absor¢do de calcio
intestinal e um aumento na excrecao desse mineral na urina,
sendo relatada uma maior frequéncia de osteoporose em pes-
soas que consomem quantidades acima de 7,5 mg por dia
durante mais de trés meses. Também se observa um aumento
na excre¢ao de sédio e 4gua durante o tratamento com corticos-
teroides, e pode ocorrer hipocalemia em rela¢do ao potassio. O
uso de glicocorticoides pode elevar a pressao arterial, ocasionar
trombofilia ou hipofibrindlise, diminuir a perfusdo arterial,
além de elevar os riscos de infarto, morte celular dos osteoblas-
tos e diversas alteragdes nos sistemas gastrointestinal, neurol6-
gico e imunossupressor, entre outros (GUIMARAES, 2017).

Anti-inflamatérios nao esteroides: Os AINEs consti-
tuem um grupo diverso de substdncias, geralmente compostas
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por um ou mais anéis aromaticos conectados a um grupo fun-
cional acido. O uso desses medicamentos pode acarretar diver-
sos efeitos adversos, como problemas gastrointestinais,
incluindo dispepsia e erosoes, complicagdes cardiovasculares,
insuficiéncia renal aguda, hepatite induzida por farmacos,
além de modificagdes na pele e no sistema nervoso central
(HEYMANN et al,, 2010).

Além do método tradicional de tratamento, a utilizagédo
de S-adenosilmetionina (SAMe), que representa a forma ativa
do aminoacido metionina, tem mostrado estar relacionada a
preservacao dos proteoglicanos e ao auxilio na conservagao
dos niveis de uma enzima antioxidante essencial, a GPx. Uma
avaliacdo do uso de SAMe demonstrou sua eficacia no alivio
da dor e na melhora da fung¢ao, comparavel a eficacia dos anti-
-inflamatorios nao esteroides. Devido ao aumento dos niveis
de homocisteina (um subproduto do metabolismo da SAMe), é
importante garantir a ingestao adequada de vitaminas do com-
plexo B para evitar o acumulo deste metabdlito nas células
(SILVA et al., 2010).

Da mesma maneira, a condroitina, que pertence a classe
dos glicosaminoglicanos, apresenta resultados favoraveis em
relagdo a dor e a funcionalidade. A utilizagdo de glucosamina e
condroitina demonstrou ter propriedades antioxidantes e anti-
-inflamatérias (DINUBILE, 2018).

NUTRIENTES QUE AGEM DE FORMA POSITIVA

POLIFENOIS

Os polifendis sdo compostos bioativos encontrados nos
vegetais que oferecem muitos beneficios ao corpo. Pesquisas
demonstram as vantagens destes compostos no controle da
inflamacdo em varias doencas devido a seus mecanismos
antioxidantes, anti-inflamatdrios e anticatabdlicos (SHEN et
al., 2012). A circuma é abundante em polifenois e exerce um
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impacto direto na diminuigao das espécies reativas de oxigénio
(ERO), ao ativar enzimas como a superoxido dismutase (SOD),
desempenhando assim uma fun¢io antioxidante (GONZA-
LEZ-REYES et al., 2013). A laranja bergamota (Citrus berga-
mia Risso) é uma fruta citrica amplamente conhecida, mas, ela
se destaca por seu perfil distinto de polifendis e flavonoides
presentes em seu suco e polpa. Ndo apenas é rica em diversi-
dade, mas também em quantidades de compostos bioativos,
como a neoeriocitrina, a neohesperidina, a naringina, a rutina,
aneodesmina, a roifolina e a poncirina, o que a torna nica em
relagdo a outras frutas de sua categoria. Os antioxidantes natu-
rais extraidos da laranja bergamota tém a capacidade de aliviar
a dor associada a inflamagdo e também podem neutralizar os
efeitos adversos do uso prolongado de analgésicos opioides.
Outras frutas que também sao fontes de polifendis incluem:
uvas, limdes, ameixas, jabuticabas, mirtilos, além de hortalicas
como: couve, couve-flor, alho, tomate, cebola, entre outras; as
oleaginosas também sdo ricas em polifendis (LAURO et al,,
2016).

VITAMINAS E MINERAIS

Outros compostos com propriedades antioxidantes, tais
como o zinco, selénio, magnésio e vitamina D, também ja mos-
traram ter uma importéncia significativa no gerenciamento da
dor cronica, contribuindo para a repara¢ao da cartilagem, na
diminuigdo dos niveis de proteina C-reativa e na melhoria da
resposta imunoldgica em pacientes que enfrentam dor crénica
(ZENG et al., 2015).

Além de exercitar um papel extremamente positivo na
dor cronica, as vitaminas e minerais funcionam como aliados
eficientes no combate e na terapia da depressdo. Para a sintese
de serotonina, um neurotransmissor fundamental na promo-
¢do da sensacdo de felicidade e bem-estar, sio necessarios cofa-
tores cruciais, como magnésio, triptofano, calcio, vitamina B6
e acido folico. A falta destes nutrientes resulta em produgédo
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insuficiente de serotonina, fazendo com que pacientes com
fibromialgia, que ja enfrentam a depressdo na maioria dos
casos, fiquem ainda mais suscetiveis a essa condi¢do (SPEN-
CER, 2010).

Minerais como selénio, cromo e calcio possuem um forte
efeito redutor do estresse. O selénio desempenha o papel de um
forte antioxidante, o célcio contribui para reduzir o estresse e a
inquietacdo, enquanto o cromo pode aumentar a eficacia da
insulina, o que traz vantagens para o controle glicémico em
pacientes diabéticos, ajudando também a retardar a perda de
calcio e prevenindo a perda 6ssea, assim como a redugdo da
tensdo e da ansiedade, entre outros efeitos positivos (BARROS
etal., 2017).

A vitamina C e o acido f6lico presentes nas frutas citricas
favorecem o funcionamento eficiente do sistema nervoso, for-
necendo energia e contribuindo para a luta contra o estresse
(ZHAO et al., 2011). A vitamina D tem um papel crucial na
manuten¢ao da saude mental; a sua caréncia pode afetar diver-
sos genes, e a auséncia dessa vitamina estd associada a distur-
bios do humor que aumentam os riscos de depressao (PARKER,
2011).

COMPOSTOS QUE ACENTUAM OS SINTOMAS
DA FIBROMIALGIA

GLUTAMATO MONOSSODICO

O glutamato monossédico é um intensificador de sabor
amplamente utilizado em alimentos ultraprocessados, visando
intensificar o sabor salgado. A industria alimenticia adota o
glutamato monossddico (MSG) como um ingrediente crucial
na cria¢do de produtos que necessitam de um sabor forte em
porgoes reduzidas, como embutidos, molhos de tomate, sopas
prontas, refeices congeladas e temperos. Pesquisas mostram
que o0 MSG pode causar neurotoxicidade (GOMES et al., 2018),
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ou seja, tem a capacidade de hiper estimular os neuronios até
levar a morte celular (HOLTON et al., 2012).

De acordo com uma pesquisa realizada em Portland,
EUA, envolvendo homens e mulheres de 18 a 75 anos que
sofrem de fibromialgia e sindrome do intestino irritavel decor-
rente da FM, a remogdo do glutamato da dieta resultou em
uma melhoria significativa (cerca de 80%) nas condigdes clini-
cas dos participantes, com redugdo dos episddios de diarreia e
constipagdo; os sintomas retornaram ao tentar reintroduzir o
glutamato. E essencial realizar estudos mais aprofundados
sobre o assunto, no entanto, os autores expressam otimismo
em relagdo as descobertas (HOLTON et al.,, 2012). Outras
investigagoes revelam a relagio do MSG com o agravamento
de dores de cabega e até dores musculares na fibromialgia
(GOMES et al., 2018).

GLUTEM

Evidéncias demonstram que uma alimentagao sem glu-
ten pode trazer beneficios para o tratamento de varias doengas
sistémicas. A sensibilidade ao gluten nao-celiaca (SGNC) ¢
uma afeicdo que esta sendo cada vez mais reconhecida, apre-
sentando sintomas que se assemelham aos da doenca celiaca
(DC), mas sem as evidéncias classicas dessa condi¢do, como a
lesdao histolégica das vilosidades intestinais e a presenca de
anticorpos especificos, segundo (AZIZ et al., 2016).

A dieta sem gluten demonstrou diversas vantagens em
varias pesquisas, como a diminui¢ao da dor, de acordo com os
critérios estabelecidos para fibromialgia (FM), o retorno ao
emprego, a normalizagdo da rotina didria e a cessagdo do uso
de opioides. Com base nessas e em outras evidéncias, é razoa-
vel insinuar que a SGNC exerce um papel significativo na etio-
logia e na patogénese da FM, assim como de outras doengas
reumaticas, funcionando como um fator que provoca os sinto-
mas (ISASI et al., 2014).
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SUPLEMENTACAO NO AUXILIO TERAPEUTICO

COEZIMA QI0

Pessoas que sofrem de fibromialgia apresentam uma
geragdo de espécies reativas de oxigénio (EROs) que é trés vezes
superior quando comparada a individuos com artrite reuma-
toide, lupus eritematoso sistémico, vasculites sistémicas e escle-
rose sistémica. Pode-se afirmar que o estresse oxidativo desem-
penha um papel essencial no ciclo vicioso, exacerbando a
fadiga cronica, que impacta significativamente a vida dos por-
tadores de fibromialgia (HEYMANN et al., 2010).

A coenzima Q10 esta presente nas membranas celulares
e exerce uma funcao vital na geracdo de ATP, além de ser
importante para o metabolismo celular e de limitar a produgéo
2 sobre as espécies reativas de oxigénio (EROs) (CORDEIRO et
al., 2012). Estudos sugerem que a CoQIl0 pode ter um efeito
anti-inflamatorio em pacientes que sofrem de fibromialgia ao
reduzir as citocinas pré-inflamatoérias, além de atuar como um
antioxidante (CORDEIRO et al., 2012).

O uso de Amitriptilina, um antidepressivo frequente-
mente prescrito para o tratamento da depressao, resulta na
diminui¢ao dos niveis de Q10 no organismo, o que eleva a pro-
dugéo de EROs e contribui para uma maior disfun¢do mito-
condrial, associada a outros sintomas da fibromialgia. A suple-
mentacao com CoQ10 tem demonstrado reduzir os sintomas
de depressao e ansiedade, melhorar a qualidade do sono, dimi-
nuir a intensidade e a frequéncia de dores de cabe¢a e articula-
res, aliviar a fadiga e ainda reduzir a peroxida¢ao lipidica
(CORDEIRO et al., 2012).

OMEGA 3

O sistema nervoso e o cérebro dao grande importancia
aos acidos graxos poli-insaturados 6mega 3, desempenhando
fungdes especificas e essenciais para o bom funcionamento do
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sistema nervoso. Ademais, eles possuem propriedades anti-
-inflamatorias, reduzindo a ativagdo de citocinas que promo-
vem a inflamagdo, como TNF-alfa, IL-1 e IL-2, entre outras,
desempenhando um papel fundamental na redugdo da infla-
magao crdnica e, por consequéncia, das dores que ela provoca
(BARBALHO et al., 2011).

Esses acidos graxos também sdo os precursores das
E-resolvinas e D-resolvinas, que sio um conjunto de mediado-
res lipidicos que atuam de maneira dupla ao inibir citocinas
inflamatorias e ajudar na resolucgao da inflamacéo. A dosagem
a ser utilizada ainda ndo foi claramente estabelecida, mas estu-
dos sugerem que a agdo anti-inflamatdria exige uma quanti-
dade superior a 2,7 g por dia de EPA e DHA, precisando de
cerca de 10 ml de dleo de peixe diariamente (BARBALHO et
al., 2011).

FITOTERAPICOS

Curcuma longa L. popularmente chamada de acafrao da
terra, é uma das plantas reconhecidas em estudos sobre fitote-
rapia e figura na Relagdo Nacional de Plantas Medicinais de
Interesse ao Sistema Unico de Satide. Essa planta possui pro-
priedades antioxidantes e anti-inflamatoérias, o que pode aju-
dar a reduzir os sintomas da fibromialgia. Ademais, suas
caracteristicas incluem a¢do antimicrobiana, antitumoral,
antibacteriana, anticancerigena, antifiingica, entre outras
(MORETES et al., 2019).

A Passiflora incarnata L., proveniente das folhas do
maracuja, ¢ rica em flavonoides, que favorecem o funciona-
mento do sistema nervoso central e sio recomendados para
tratar insOnia, ansiedade e irritabilidade. Outra planta com
propriedades semelhantes ¢ a Valeriana officinalis L., que pos-
sui acido valeridnico e acido acetoxivalerénico, encontrados
nas raizes da valeriana (ANVISA, 2019).
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A Achyrocline satureioides (Lam.) DC., conhecida como
marcela do campo, contém flavonoides que justificam seu uso
com efeito antiespasmodico, analgésico, anti-inflamatério e
antimicrobiano, geralmente administrado por meio de infusao
de suas flores (MOTA et al., 2011).

3. CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se, a partir de resultados encontrados na litera-
tura cientifica, que pesquisas focadas em uma dieta abundante
em substdncias anti-inflamatdrias, agentes antioxidantes, poli-
fenois, flavonoides, vitaminas e minerais mostram perspecti-
vas positivas no suporte ao tratamento da fibromialgia.

Alguns nutrientes podem ser suplementados para maio-
res resultados, destacando-se a coenzima Q10, 6mega 3, mag-
nésio, calcio, zinco, vitamina D e vitaminas do complexo B.
Para amenizar os efeitos negativos na qualidade do sono e
melhorar as dores, podemos associar o uso de fitoterapicos cal-
mantes e antioxidantes, como a passiflora incarnata L. e a cur-
cuma longa L. respectivamente. Ressalta-se ainda que portado-
res de fibromialgia deve evitar alimentos que contém cafeina e
excluir glaten e glutamato monossédico da dieta.

Portanto, observou-se que a abordagem nutricional
representa uma estratégia terapéutica complementar eficaz e
segura no tratamento da fibromialgia. Recomenda-se que essa
abordagem seja integrada ao plano de cuidados multidiscipli-
nar, com vistas a promog¢ao de uma melhor qualidade de vida
e ao alivio dos sintomas. Por fim, destaca-se a importincia da
realizacao de novos estudos clinicos que fortalecam as evidén-
cias cientificas sobre a relagdo entre nutricdo e fibromialgia,
contribuindo para praticas mais embasadas e eficazes no
ambito da saude.

OLHARES CONTEMPORANEOQS SOBRE A NUTRICAO 51



Referéncias

1. AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITA-
RIA (ANVISA). Fitoterapicos. Disponivel em: http://portal.
anvisa.gov.br/fitoterapicos. Acesso em: 8 abr. 2025.

2. BJORKLUND, G. et al. The role of nutrition in
tibromyalgia: therapeutic perspectives. Annals of Clinical
Biochemistry, v. 103, p. 531-538, 2018.

3. CAVALCANTE, A. B. et al. Prevaléncia de fibromial-
gia: revisdo da literatura. Revista Brasileira de Reumatologia,
v. 46, n. 1, p. 40-48, 2006.

4. CORDERO MD and team reported that oral coen-
zyme Q10 supplementation can enhance clinical symptoms
and reverse pathological changes in blood mononuclear cells
of a fibromyalgia patient, in Nutrition, volume 21, issue 11,
pages 1200-1203, 2012.

5. CORTES, M. L,; JESUS, R. P,; BARROS NETO, J. A;
KRAYCHETE, D. C;; ANDRADE, T. B.; GUEDES, J. C.
Acidos graxos dmega-3 e dor cronica: efeitos em pacientes
com fibromialgia. Revista Brasileira de Nutrigdo Clinica, v.
28, n. 4, p. 330-334, 2013.

6. GOMEZ-CENTENO, A. et al. Supplementation with
coenzyme QI0, tryptophan and magnesium in fibromyalgia:
a pilot study. Progress in Nutrition, v. 23, n. 2, p. 1-9, 2021.
DOI: http://dx.doi.org/10.23751/pn.v23i2.9310.

7. HEYMANN, R. E. et al. Consenso brasileiro no

manejo da fibromialgia. Revista Brasileira de Reumatologia, v.

50, n. 1, p. 56-66, 2010.

52 OLHARES CONTEMPORANEOS SOBRE A NUTRICAO

8. JATOBA DM and collaborators reviewed dietary
interventions as an adjunct treatment for patients with
tibromyalgia in an integrative analysis published in 2022 in
REAS, volume not specified.

9. LAURO F and colleagues discovered that the
polyphenolic fraction from bergamot reduces spinal oxidative
stress and mitigates the development of morphine-induced
tolerance and hyperalgesia in mice, as stated in PloS One,
volume 11, issue 5, article 0156039, 2016.

10. MAIA, A. de S. et al. Assisténcia a pessoa com
sindrome fibromidlgica na atengdo primaria a saiide: manejo
e diagnostico. Brazilian Journal of Implantology and Health
Sciences, v. 6, n. 1, p. 1374-1384, 2024. DOI https://doi.
org/10.36557/2674-8169.2023v6n1pl374-1384.

11. NAGEL, C. T.; SORATTO, M. T. Nutri¢do no con-
trole da dor em doengas crdnicas. Nutri¢ao Brasil, v. 18, n. 2,
p. 113-119, 2019. DOI: https://doi.org/10.33233/nb.v18i2.1104.

12. OLIVEIRA, E. O; RAMOS, E. V. Aderéncia ao
tratamento da fibromialgia e impacto na qualidade de vida.
BrJP Séao Paulo, v. 2, n. 1, p. 81-87, 2019.

13.PAIVA, M. E. de S. et al. Redugéo dos sintomas da
fibromialgia embasado na agdo anti-inflamatdria dos nutrien-
tes. Revista Saude em Foco, 2022. Disponivel em: revistaon-
line@unifia.edu.br. Acesso em: 8 abr. 2025.

14. PARKER, G.; BROTCHIE, H. ‘Food for Thought’ II:
a role for vitamin D in depression? Acta Psychiatrica Scandi-

navica, v. 124, n. 4, p. 243-249, 2011.

15. SILVA, A. F. da; SCHIEFERDECKER, M. E. M.
Recomendagdes nutricionais para o tratamento da fibromial-

OLHARES CONTEMPORANEOQS SOBRE A NUTRICAO 53



gia. Demetra: Alimenta¢do, Nutri¢ao & Saude, v. 12, n. 3, p.
751-765, 2017. DOI: <10.12957/demetra.2017.27833>.

16. SILVA, M. S. O papel da nutri¢ao na fibromialgia.
2020. Monografia (Mestrado Integrado em Ciéncias Farma-
céuticas) — Faculdade de Farmadcia, Universidade de Lisboa,
Lisboa, 2020.

17. SPENCER, J. P. E. The impact of fruit flavonoids on
memory and cognitive function. British Journal of Nutrition,
v. 104, n. 83, p. S40-547, 2010.

18. The AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA
SANITARIA (ANVISA) provides information on herbal
medicines available at: http://portal.anvisa.gov.br/fitoterapi-
cos. Accessed on October 26, 2019.

19. ZENG, C. et al. Dietary magnesium and risk of

radiographic knee osteoarthritis. PloS One, v. 10, n. 5,
€0127666, 2015.

54 OLHARES CONTEMPORANEOS SOBRE A NUTRICAO

ANA MARIA FERREIRA BERNARDES
ELAINE CORREA ANICETO

GIZELLE ESTRELA ALVES VILELA
SARA STEPHANI RIBA CORTEZ

ALERGIA, ]NTOLERANCIA OU SENSIBILIDADE:
UMA REVISAO LITERARIA SOB O
PONTO DE VISTA NUTRICIONAL

1- INTRODUCAO

Atualmente, o aumento das alergias, intolerancias e sen-
sibilidades alimentares tornou-se um tema de extrema rele-
vancia para a saude publica e para a pratica nutricional.
Segundo a Associagdo Brasileira de Alergia e Imunologia
(ASBAI), a prevaléncia de alergias alimentares tem crescido
significativamente nas ultimas décadas, mesmo o Brasil ndo
tendo dados concretos ele segue a tendéncia mundial, afetando
principalmente criangas e adultos jovens (ASBAI, 2020). Isso
representa um desafio para os profissionais de saude, que
devem diagnosticar e administrar essas condigoes especificas,
além de orientar a populagao sobre praticas alimentares segu-
ras.

Mudangas no estilo de vida, urbanizacéo e alimentagdo
tém sido mencionadas como fatores que podem impactar a res-
posta imunologica do organismo, mas nao ha dados suficientes
que possam afirmar tal observagdo, conforme relata Nazmul
Islam e Derek K. Chu, em artigo no site oficial da National
Library of Medicine. No presente cenario, compreender essas
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condigdes e diferenciar alergias, intolerancias e sensibilidades
alimentares é essencial para uma interven¢ao nutricional efi-
caz e baseada em evidéncias.

O estudo das alergias e intolerdncias alimentares nao é
novo. Pesquisas ja demonstraram que a alergia alimentar é
uma resposta imunoldgica anormal, podendo ser mediada pela
imunoglobulina E (IgE) ou ndo, ou podem também ser mistas.
Os alimentos mais comumente causadores de alergia sdo: o
leite de vaca, ovo, trigo, soja, castanhas, peixes frutos do mar,
amendoim e gergelim.

Em contrapartida, a intolerancia alimentar, é reconhe-
cida como um distirbio ndo imunolégico, e ndo causado por
toxinas (CUPPARI,2019). A intolerancia alimentar foi identifi-
cada como um disturbio ndo imunoldgico, relacionado a defi-
ciéncia enzimdtica, como no caso da intolerancia a lactose,
caracterizada pela auséncia da enzima lactase, ou necessaria
para digerir o dissacarideo (Heyman, 2006).

No entanto, a etiologia multifatorial dessas condigdes
tem atraido um interesse crescente de pesquisadores, que busca
ndo apenas explicar o aumento dos casos, mas também propor
solucdes. A "hipdtese da higiene”, por exemplo, sugere que uma
menor exposi¢do a microrganismos, devido ao aumento da
urbanizacdo e de ambientes mais esterilizados, pode contri-
buir para a diminui¢do da tolerdncia imunoldgica, predis-
pondo as pessoas a reagdes alérgicas (Peixoto, 2011).

A pesquisa tende a avangar no sentido de explorar disci-
plinas nutricionais personalizadas, capazes de minimizar os
sintomas e promover a saude alimentar de forma mais eficaz.
O manejo das alergias alimentares jd inclui a eliminagdo com-
pleta dos alérgenos da dieta, enquanto nas intolerancias, a
suplementa¢do enzimatica ou a restri¢ao controlada pode ser
uma abordagem adequada (Heyman, 2006).
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Algumas pesquisas tendem a se concentrar no desenvol-
vimento de terapias imunologicas e disciplinas dietéticas mais
especificas para melhorar a tolerancia a alimentos alergénicos,
promovendo uma alimentagao mais segura e diversificada.

Diante deste cendrio, ficou evidente a necessidade de
estratégias nutricionais adaptadas a cada uma dessas condi-
¢oes. Além disso, o crescimento dos casos de alergias e intole-
rancias alimentares tem implicagdes significativas para a saude
publica, exigindo politicas que promovam ambientes alimen-
tares seguros e informados.

Como esse estudo trata-se de uma revisao sistematica da
literatura, foram feitas buscas nas bases PubMed, Scopus, Goo-
gle Académico e Scielo, utilizando descritores em portugués e
inglés, como “alergia alimentar”, “intolerdncia alimentar” e
“sensibilidade alimentar”. Os critérios de inclusdo focaram em
estudos publicados entre 2019 e 2023 sobre populagdes huma-
nas, enquanto artigos de alergias nao alimentares ou com
metodologias inadequadas foram excluidos. A coleta e anilise
de estudos mais relevantes, discutidos em reunides semanais
para consolidar a selecao do que era de fato mais relevante e
construir a base tedrica do trabalho.

O presente estudo teve como objetivo geral realizar uma
revisdo da literatura, sobre alergias, intolerancias e sensibilida-
des alimentares, buscando identificar suas caracteristicas,
fatores etioldgicos e as evidéncias cientificas que pudessem
explicar o aumento de sua prevaléncia nas ultimas décadas.

2- RESULTADOS

A revisdo literaria, acompanhada de uma andlise critica
de quatro profissionais com visdes diferentes, resultou na com-
preensao e verificagdo dos conceitos, existentes até o momento,
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sobre alergias, intolerdncias e sensibilidades alimentares. Os
artigos foram submetidos a critérios rigorosos de qualidade
metodoldgica, assegurando a relevancia cientifica, e analise
criteriosa dos profissionais. Dessas informagdes obteve-se o
resultado a seguir para cada assunto de relevancia dentro da
pesquisa:

1- Aumento da prevaléncia de Alergias, Intolerancias
alimentares e sensibilidades:

Os estudos indicam um aumento significativo na preva-
léncia dessas condigdes, atribuido a fatores como mudancas na
microbiota intestinal, incluindo o consumo de alimentos ultra
processados e a exposicao precoce a alérgenos. Em criangas
menores de trés anos, a prevaléncia de alergias alimentares
atinge cerca de 6%, enquanto em adultos é de aproximada-
mente 3,5%. Diferencas regionais nos dados sdo reflexo de
influéncias culturais e ambientais.

2- Praticas Dietéticas e Estratégias Nutricionais Pre-
ventivas:

Foram identificadas estratégias dietéticas, medidas de
prevengdo e manejo dessas condi¢des. A introducao gradual de
alimentos alergénicos na infancia e o consumo de alimentos
naturais ricos em fibras antioxidantes promovem a satde
intestinal e reduzem o risco de sensibilidade alimentares. Por
outro lado, o excessivo consumo de alimentos de alimentos
processados e aditivos quimicos foi associado ao aumento de
reagdes adversas. Dietas equilibradas e distribuidas foram
recomendadas para fortalecer o sistema imunolégico e mini-
mizar a exposi¢do aos alérgenos.

3- Diferencas Conceituais e Diagndstico:

Os resultados destacam distingdes entre alergias, intole-
rancias e sensibilidades alimentares, reforcando a importancia
de diagnosticos precisos.
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- Alergias alimentares: resposta imunoldgica mediada
por IgE, com sintomas imediatos apos a ingestao;

- Intolerancias alimentares: reagbes ndo imunolégicas,
com sintomas que podem ocorrer horas apds o consumo.

- Sensibilidades alimentares: respostas a componentes
alimentares especificos, sem envolvimento direto do sistema
imunolégico.

Os métodos diagnosticos incluem: testes de provocagao
oral, exames de IgE e testes de hidrogénio exalado.

4 - Impacto Clinico e Qualidade de Vida:

As reagoes adversas aos alimentos comprometem a qua-
lidade de vida devido sintomas como dor abdominal, distuar-
bios gastrointestinais e dermatites. A anafilaxia, associada
principalmente a alergias alimentares, representa risco de vida.

Além disso, restricdes dietéticas podem impactar os
niveis do estado nutricional, ressaltando a necessidade de
acompanhamento nutricional especializado.

5- Recomendag¢des para Estudos Futuros:

Os artigos destacam a necessidade de estudos longitudi-
nais para aprofundar a relagdo entre fatores ambientais e res-
postas adversas aos alimentos.

3- DISCUSSAO

Nos tltimos anos, a prevaléncia de alergias alimentares,
intolerancias e sensibilidades alimentares aumentou, exigindo
cuidados especificos na abordagem nutricional. Praticas dieté-
ticas condicionais podem causar deficiéncias nutricionais e
danos a saude. Este estudo examina as praticas alimentares
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preventivas e praticas nutricionais com base em evidéncias
cientificas.

A exclusao de grupos alimentares sem orientagao profis-
sional entre pessoas com suspeita de alergias ou intolerancias,
o que pode leva a deficiéncias nutricionais significativas, espe-
cialmente em vitaminas e minerais essecnais (Guemes-
Villahoz et al., 2019). Dietas de eliminagdo sem diagnéstico
preciso prejudicam a variedade alimentar e a ingestao de
nutrientes (Fitzgerald et al., 2021).

Informagoes nutricionais mal planejadas podem agravar
deficiéncias. A substitui¢ao de alimentos alergénicos por alter-
nativas pobres em nutrientes pode comprometer a saude
(Cummings et al, 2022). E essencial a orientacdo profissional
para garantir dietas balanceadas.

A falta de educagao nutricional contribui para praticas
prejudiciais. Programas de educagao sao fundamentais para
capacitar pacientes a fazerem escolhas alimentares assertivas
(Ancona et al., 2023). Além disso, o uso excessivo de suplemen-
tos sem supervisdo profissional pode levar a toxicidade e dese-
quilibrios nutricionais (Kumar et al., 2020).

As alergias alimentares sdo respostas imunes aos alimen-
tos e podem causar sintomas imediatos, como rea¢oes alérgi-
cas, gastrointestinais e respiratdrias, e até anafilaxia. A intole-
rancia alimentar, em contraste, é mediada, por fatores
metabolicos ou farmacoldgicos e tem sintomas mais lentos sem
envolvimento do sistema imunoldgico (Boyce et al., 2010). A
intoleArancia resulta em disturbios digestivos, enquando as
alergias envolvem IgE e reagdes inflamat’porias nos tecidos
(Yonamine, 2021).

As alergias alimentares sdo patologias heterogéneas, e
possuem manifestagdes clinicas com resposta imune direta-
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mente relacionada aos alimentos. Essas manifestacoes podem
ocorre logo apos a ingestao do alimento infeccioso. Alimentos
como leite, ovo, amendoim e trigo sio comuns em alergias ali-
mentares (Monte, 2015).

A intolerancia por sua vez, sdo reagdes adversas que se
desenvolvem apds a ingestdo de determinado alimento ou que
podem demorar a se manifestar. As vezes o individuo pode ser
esta patologia pode ser mediada por mecanismos metabdlicos,
toxicos, farmacolégicos ou idiopaticos, além disso, é conside-
rada “Resposta imunoldgica adversa que ocorre a exposi¢ao de
um dado alimento, como intolerancia.” (Boyce et al, 2010). Os
sintomas de intolerancia incluem dor abdominal, distensao,
diarreia e outros, variando de pessoa para pessoa (Santos,
2022).

Tem sintomas parecidos com os da alergia alimentar, e
geralmente aparecem de forma mais lenta e gradual diferente-
mente da alergia, que como vimos acima costumam ser rapi-
das e intensas. “Qualquer que seja a natureza da resposta
imune, para ocorrer uma AA, deve haver quebra dos mecanis-
mos de homeostase intestinal que levaria a tolerancia.” (Yona-
mine, pg. 20. 2021).

Sabemos que todos os alimentos ingeridos sofrem um
grande processo enzimaticos, desde sua introdugdo oral. No
estdbmago e no duodeno podem ocorrer enzimas proteoliticas e
a propria acidez do suco gastrico podem reduzir ou mesmo eli-
minar seu potencial alergénico fazendo que em nosso orga-
nismo existam barreiras mucosas que evitam a penetragdo de
antigenos ingeridos inadequadamente. Essas barreiras man-
tém muco, do qual estdo presentes os anticorpos IgA/IgG e
servem para neutralizar os antigenos ajudando na protegéo e o
impedimento de penetragdo nas mucosas. Segundo Yonamine,
(2021), a mucosa intestinal nao é totalmente impenetravel, pois
sua fungdo é absorver nutrientes, mas também, o bloqueio de

OLHARES CONTEMPORANEOQS SOBRE A NUTRICAO 61



antigenos, que podem ser um perigo para desenvolver um pro-
cesso inflamatorio. Por isso que, “Os alimentos podem desen-
cadear um conjunto de reagdes adversas, o que constitui um
motivo de angustia e preocupagao, pelo impacto que represen-
tam na qualidade de vida dos doentes.” (Rodrigues, 2011. p.
05).

Os alimentos mais frequentemente envolvidos nas aler-
gias alimentares sdo o leite, ovo, amendoim, sésamo, peixe,
marisco, frutos secos, trigo e soja entre outros alimentos, De
acordo com Monte (2015), os sintomas da intolerancia alimen-
tar é muito variavel, podem ser manifestam-se por: dor, disten-
sao abdominal, diarreia, constipagdo, cefaleia, eczema, urtica-
ria, fadiga e dificuldade de concentragio, ansiedade ou
depressdo. Sabemos que, “Cada individuo pode manifestar de
diferentes formas suas reagdes alérgicas, pois a sensibilidade de
cada um ¢ diferente diante de um problema de saide. Ha os
sintomas mais comuns e podem variar de acordo com o ali-
mento ingerido” (Santos,2022.p.17).

O exame para detectar ou identificar intolerancias e/ou
alergias alimentares, podem ser:

Alergias:
- Exames de sangue (IgE): mede os niveis de anticorpos
IgE especifico para determinados alimentos

- Teste de provocagao oral: o individuo ingere o alimento
suspeito sob supervisio médica, permitindo assim observar
diretamente a reagao alérgica. Esse teste ¢ considerado padrao
ouro para diagnosticar alergias alimentares.

- Testes cutaneos (Skin prick test): Consiste em aplicar
pequenas quantidades do alérgeno suspeito para que se possa
observar a rea¢do e assim identificar se aquela substancia
desencadeia a alergia ou nao.
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Intolerancias:

-Teste de intolerdncia alimentar (IgG): esse teste analisa
os niveis de anticorpos IgG especificos para determinados ali-
mentos, ajudando a identificar se esses alimentos causam into-
lerancias ao individuo.

- Teste de hidrogénio no ar expelido: Mede a quantidade
de hidrogénio no ar expirado apds a ingestdo de determinado
alimento. E muito usado para identificar intolerancia a lactose
e frutose.

- Biopsia intestinal: exame invasivo que analisa amostras
do intestino delgado e é muito util para identificar danos cau-
sados por intolerancia ao gliten (doenga celiaca)

Importante deixar claro que todos esses exames devem
ser solicitados e interpretados por um médico especialista,
como alergista ou gastroenterologista.

Portanto, o tratamento e prevenc¢ao da alergia/intoleran-
cia e sensibilidade alimentar, consiste em excluir algum ali-
mento que podem ter reagdo alérgica, ou seja, precisa evitar a
contaminagdo cruzada com outro alimento alérgeno durante o
processo de cultivo, produ¢do e consumo, pois “A monitoragao
apropriada do estado nutricional e a educagdo continua sdo
etapas fundamentais para o sucesso do tratamento” (Solé,
2012.p. 215). Para Martins “O tratamento inclui restricao ali-
mentar efetiva, promogdo de aporte nutricional adequado,
orientagdo para reconhecimento e tratamento precoce de rea-
¢oes alérgicas, investigacao do desenvolvimento de tolerancia,
além das novas estratégias que ainda estao sendo estudadas”
(2016, p.37). Além disso, podemos observar que a histdria cli-
nica tem papel fundamental diante das avaliagdes clinicas, pois
seu valor depende muito da capacidade de recordagdo dos sin-
tomas por parte dos pacientes e da habilidade do médico em
diferenciar as manifestagdes causadas por hipersensibilidade
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alimentar daquelas relacionadas a outras condigoes. (Cocco,
2007).

O primeiro passo no que diz respeito ao tratamento
padrao da alergia/intolerancia alimentar ¢ a identificacdo do
alérgeno responsavel, seguido da educacao, restricao e exclusao
do alérgeno da dieta do paciente, para tudo esse meio evite a
ingestao do mesmo, (Wang & Sampson, 2011 apud Pinto, 2013).
A utilizagdo de medicamentos, que sdo usados apenas para tra-
tar ou amenizar os sintomas causados pela crise alérgica, tam-
bém fornece aos pacientes um plano de a¢ao de emergéncia,
onde estdo descritos os sinais e sintomas das reagdes alérgicas,
desde as mais leves as mais graves, bem como, as agdes de tra-
tamento incluindo a informagao de autoadministraciao de uma
epinefrina, em caso de necessidade (Burks, et al., 2012 apud
Pinto, 2013). Precisa ser revisto conceitos em relagdo a alimen-
tagdo, pois ao realizar alguma dieta, ela precisa ser respaldada
com um diagndstico correto e preciso, visto que a retirada de
um alimento pode colocar o paciente, em risco nutricional
sendo de grande necessidade e importancia a monitoragao
para um tratamento de ideal.

Uma revisdo integrativa da literatura sobre alergia ali-
mentar apresenta um tema relevante e crescente em saude
publica, considerando o aumento das reagdes alimentares
adversas e seus resultados clinicos. A escolha metodologica de
realizar uma revisdo integrativa foi adequada, pois permitiu
sintetizar e avaliar criticamente diversos estudos, oferecendo
uma visdo ampla sobre a prevaléncia e os principais aspectos
clinicos e imunoldgicos das alergias alimentares. Contudo,
algumas limitagdes sao observadas na selecao de descritores e
no periodo de publicagdo dos artigos incluidos, o que reduz a
atualidade e a abrangéncia dos dados analisados.

A utilizacdo de bases de dados relevantes, como PUB-
MED, SCIELO, LILACS e o Portal de Periédicos da CAPES,
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ampliou a confiabilidade das fontes e permitiu uma visao
diversificada sobre o tema. No entanto, a escolha dos descrito-
res “Alergia Alimentar” e “Intolerancia Alimentar” pode apre-
sentar redundédncia o que limita a inclusao de artigos com ter-
mos relacionados, como “hipersensibilidade alimentar” e
“anafilaxia alimentar”, restringindo a compreensao de aspec-
tos complementares a alergia alimentar.

A andlise dos artigos consultados evidencia que a preva-
léncia da alergia alimentar é variavel, influenciada por fatores
como idade, genética, habitos alimentares e regido geografica.
Observa-se, por exemplo, uma prevaléncia maior em criangas,
com cerca de 6% de casos em menores de trés anos, enquanto
em adultos a prevaléncia diminui para aproximadamente 3,5%.
As reagdes adversas aos alimentos sio comumente associadas
ao leite de vaca, ovos, trigo e soja, que tendem a desaparecer na
infancia, e as améndoas, nozes e frutos do mar, que persistem
por toda a vida. Esses dados corroboram com estudos que
mostram o papel significativo da idade e da exposi¢ao alimen-
tar no desenvolvimento da alergia.

A revisdao também discutiu os riscos associados a alergia
alimentar, evidenciando que as criangas com AA tém maior
propensao a desenvolver outras condi¢des, como asma e der-
matite atdpica. Dados sugerem que aproximadamente 35% das
criangas com dermatite atopica tém A A mediada por IgE, indi-
cando uma inter-relagdo entre doengas alérgicas e inflamato-
rias, incluindo alimentares. Esses resultados ressaltam a
importancia de uma abordagem preventiva e integrada ao
atendimento de criangas com alergias alimentares, a fim de
reduzir os impactos nessas condi¢cdes na qualidade de vida.

Embora a revisdo apresente dados relevantes sobre a pre-
valéncia e os fatores de risco das alergias alimentares, ha uma
limitagdo quanto a discussdo das causas subjacentes ao
aumento dos casos. Fatores ambientais e dietéticos, como a
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introdugdo precoce de alimentos e mudancgas nos habitos ali-
mentares, poderiam ter sido mais explorados, considerando
que as taxas de alergia tém aumentado globalmente nas ulti-
mas décadas, especialmente em paises ocidentais. Além disso,
a caréncia de dados especificos sobre a prevaléncia de alergias
alimentares no Brasil evidencia a necessidade de estudos epi-
demioldgicos locais para melhor compreensio e manejo do
problema no contexto nacional.

Outro ponto de aprimoramento seria uma analise critica
mais aprofundada sobre os métodos de diagnoéstico, dado que
a confiabilidade do diagndstico de AA pode variar conforme
os métodos empregados, como questionarios, testes cutaneos e
testes de provocagido oral. A falta de uniformidade nos méto-
dos diagndsticos entre os estudos especificos é uma limitagao
importante, que exige a precisdo dos dados sobre prevaléncia,
especialmente em estudos que dependem do auto relato.

A revisdo completa parcialmente o objetivo de fornecer
uma analise abrangente sobre alergias alimentares, reunindo
informacoes epidemioldgicas e clinicas relevantes. Contudo, a
inclusdo de estudos mais recentes e uma discussdo ampliada
sobre as causas do aumento das alergias, além de uma critica
mais profunda aos métodos diagndsticos, pode enriquecer as
implicagdes. Em suma, a revisao destaca a relevancia da alergia
alimentar como uma condi¢ao de satde publica que exige estra-
tégias mais robustas de diagndstico e manejo, especialmente
em criangas, que sao o grupo mais afetado pela condi¢ao.

Por outro lado, a intolerancia alimentar niao envolve o
sistema imunolégico, sendo geralmente resultante de uma
incapacidade do organismo em digerir certos componentes
dos alimentos, como ¢ o caso da intolerancia a lactose. As rea-
¢des podem variar de sintomas leves, como desconforto abdo-
minal, manifestagdes mais diversas, que afetam a qualidade de
vida do individuo. A apresentacao dos sintomas pode ser ime-
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diata ou tardia, dependendo do tipo de ocorréncia, ou que difi-
culta o diagndstico preciso.

Os alimentos alérgenos sao, na maioria, proteinas ou gli-
coproteinas que possuem caracteristicas especificas, como alta
solubilidade em agua e resisténcia a manipula¢do. Além disso,
o aumento das alergias alimentares nos ultimos anos esta
ligado a diversos fatores, incluindo mudangas no estilo de vida,
migragoes populacionais e interagdes entre fatores genéticos e
ambientais. A exposicao a diferentes alérgenos e a modificagdo
da flora intestinal ao longo da vida podem contribuir para o
desenvolvimento dessas condi¢oes.

Em nivel global, a prevaléncia de alergias alimentares
varia, com diferentes alimentos sendo mais frequentemente
associados a reagdes alérgicas em diferentes regides. Por exem-
plo, leite de vaca e ovos sdo alérgenos comuns entre criangas,
enquanto nozes e peixes se destacam em populagdes mais
velhas. As particularidades culturais e alimentares de cada
regido influenciam diretamente quais alimentos se tornam
alérgenos.

Em muitos paises, a falta de dados robustos sobre a pre-
valéncia da alergia alimentar dificulta a avaliacao do problema.
Entretanto, é evidente que as alergias alimentares nao afetam
apenas as criangas, mas também podem persistir na vida
adulta, impactando uma parcela significativa da populagdo. As
medidas de prevencdo e tratamento sdo essenciais, especial-
mente em rela¢do a identificagdo e exclusdo de alimentos aler-
génicos, que podem incluir a leitura cuidadosa dos rotulos de
produtos industrializados.

As alergias alimentares, portanto, representam um desa-
fio crescente na satde publica, exigindo uma abordagem multi-
disciplinar para o seu manejo, incluindo a conscientizagao
sobre os sintomas, diagndstico precoce e estratégias de exclusao
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alimentar. O entendimento profundo sobre essas condigdes
pode ajudar na promogdo de uma alimentagdo mais segura e na
melhoria da qualidade de vida das pessoas afetadas.

Ja a alergia é um processo imunolédgico, onde o corpo
reage de forma exagerada a proteinas alimentares comuns,
presentes em itens como leite, ovos, amendoim e frutos do mar.
Nesses casos, o diagndstico diferencial entre alergia e intole-
rancia alimentar ¢ fundamental, pois alergias podem desenca-
dear reagdes graves, como anafilaxia. Casos severos, incluindo
a sindrome de enterocolite causada por proteinas e a proctoco-
lite alérgica, com exclusao especifica dos alimentos causadores.
Em algumas regides do mundo, a prevaléncia de alergias ali-
mentares tem aumentado, apontando para uma necessidade
crescente de conscientizagdo sobre o manejo dessas condi¢oes,
especialmente considerando que seus sintomas muitas vezes se
sobrepdem as intolerancias alimentares.

Uma investigacdo detalhada entre alergias e intoleran-
cias alimentares é fundamental para melhorar a qualidade de
vida dos pacientes. Contudo, a falta de métodos diagnoésticos
precisos para intolerdncias alimentares e RANIAs frequente-
mente gera frustragdo e confusao. O acompanhamento clinico
detalhado e individualizado pode ajudar a identificar fatores
especificos que influenciam os sintomas, contribuindo assim
para um suporte mais abrangente e um tratamento mais eficaz
para cada paciente.

4- CONSIDERACOES FINAIS

As alergias, intolerancias e sensibilidades alimentares
sao condicoes de crescente releviancia na saide publica, exi-
gindo aten¢io especializada para diagndstico, manejo e pre-
ven¢do. O aumento da prevaléncia dessas reagdes adversas aos
alimentos destaca a importancia de metodologias diagndsticas
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precisas, realizadas sob supervisdao médica, para diferenciar as
condic¢oes e evitar tratamento inadequados que possam com-
prometer o estado nutricional dos pacientes.

O manejo dessas condicdes deve ser individualizado,
centrado na exclusao dos alimentos causadores e no acompa-
nhamento nutricional para garantir a seguranga e a adequagao
da dieta. Além disso, a educacdo do paciente e a implementa-
¢do de planos de agdo emergenciais sio fundamentais para
prevenir complicagdes graves, como anafilaxia.

Pesquisas integrativas sdo ferramentas essenciais para
ampliar o conhecimento sobre essas condigdes, oferecendo
informagoes mais robustas sobre seus aspectos clinicos e imu-
nolédgicas, e auxiliando no desenvolvimento de novas estraté-
gias terapéuticas. No entanto ¢ necessario superar limitagdes
metodoldgicas para obter dados mais atuais e abrangentes.

Em suma, a abordagem das alergias, intolerancias e sen-
sibilidades alimentares requer uma colaboragao multidiscipli-
nar entre profissionais de saide e o uso de evidéncias cientifi-
cas atualizadas para garantir o bem-estar e a qualidade de vida
dos individuos afetados. Diante deste cenario, é evidente a
necessidade de estratégias nutricionais adaptadas a cada uma
dessas condi¢des. Além disso, o crescimento dos casos de aler-
gias e intolerancias alimentares tem implicagdes significativas
para a saude publica, exigindo politicas que promovam
ambientes alimentares seguros e informados.
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DORAMA PAOLA SOARES SILVA
ISTELA PEREIRA DA SILVA

LILIANE RIBEIRO DA SILVA RIBEIRO

ALIMENTACAO E ENVELHECIMENTO
SAUDAVEL: ESTRATEGIAS NUTRICIONAIS
PARA A LONGEVIDADE

1- INTRODUCAO

O envelhecimento populacional é uma realidade global, e
o Brasil nao foge a essa tendéncia. Segundo o Instituto Brasi-
leiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2023), a populagao idosa
no pais deve ultrapassar 30 milhoes até 2030. Nesse contexto, a
alimentac¢do desempenha um papel crucial na promog¢ao de um
envelhecimento saudavel e na prevencao de doencas cronicas
associadas a idade, como diabetes, hipertenséo e osteoporose.

O envelhecimento saudavel é um processo complexo que
envolve a interacdo de multiplos fatores, entre os quais a ali-
mentagdo desempenha um papel central. A nutri¢cdo adequada
ndo apenas previne doengas cronicas, mas também promove a
longevidade e a qualidade de vida dos idosos. Nesse sentido,
estudos recentes tém destacado a importincia de estratégias
nutricionais personalizadas, que consideram as particularida-
des bioldgicas, sociais e culturais dos individuos. Como desta-
cam Rodrigues & Dala-Paula (2023), a adogao de habitos ali-
mentares equilibrados, associados a um estilo de vida ativo, é
fundamental para retardar o declinio fisico e cognitivo asso-
ciado ao envelhecimento.
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Além disso, a relagdo entre alimentacdo e saude cogni-
tiva tem sido amplamente estudada, com evidéncias que apon-
tam para o papel protetor de nutrientes especificos. Uma dieta
rica em antioxidantes, como vitamina D, 6mega-3 e curcu-
mina, pode prevenir o declinio mental e fisico em idosos. Ali-
mentos funcionais, como frutas, vegetais e graos integrais, tém
sido associados a reducdo do estresse oxidativo, um dos princi-
pais mecanismos envolvidos no envelhecimento celular. Estu-
dos recentes reforcam a importdncia de uma alimentagdo
variada e equilibrada, que forneca os nutrientes necessarios
para a manuten¢ao da satide ao longo da vida (COUTINHO;
COUTINHO; RIBEIRO, 2024).

No entanto, a desnutricido e a obesidade ainda sido desa-
tios significativos para a populagio idosa. Guerra et al. (2022)
discutem como a desnutrigdo pode levar a complicagdes gra-
ves, como perda de massa muscular, osteoporose e aumento do
risco de infecgdes. Por outro lado, a obesidade esta associada a
um maior risco de doengas cronicas, como diabetes e doengas
cardiovasculares.

A inseguranca alimentar (IA) em idosos é um fator de
risco para o desenvolvimento de doengas cronicas, como disli-
pidemia, que podem comprometer a qualidade de vida e a lon-
gevidade. Guedes et al. (2024) observaram durante um estudo
sistematico feito com idosos no Brasil, que a prevaléncia de 1A
foi de 63,3% entre idosos, com destaque para a associagdo entre
IA leve e dislipidemia refor¢ando a importancia de politicas
publicas que garantam o acesso a alimentos de qualidade e
promovam a seguranca alimentar para um envelhecimento
saudavel.

Diante disso, programas de educagao nutricional e inter-
vengdes comunitarias, como os relatados por Oliveira et al.
(2019) no projeto Envelhecimento, Nutrigdo e Promogdo da
Saude (ENUSA), tém se mostrado eficazes na promogao de

76 OLHARES CONTEMPORANEOS SOBRE A NUTRICAO

habitos alimentares saudaveis entre idosos. Essas iniciativas
nao apenas melhoram o estado nutricional, mas também con-
tribuem para a redugdo de sintomas depressivos e o aumento
do bem-estar geral.

Deste modo, as abordagens recentes da epigenomica
nutricional procura compreender como a alimentagdo pode
influenciar o envelhecimento, a partir do entendimento de que
os nutrientes podem modular a expressao génica, afetando
processos bioldgicos relacionados ao envelhecimento. A dieta
mediterranea, por exemplo, rica em antioxidantes e acidos gra-
xos poliinsaturados, tem sido associada a redu¢ao de marcado-
res inflamatorios e a melhoria da fungao cognitiva em idosos.
Essa perspectiva abre caminho para intervengdes nutricionais
personalizadas, que consideram as caracteristicas genéticas e
metabdlicas de cada individuo (OLIVEIRA et al., 2024).

A ingestdao adequada de proteinas é crucial para a manu-
ten¢do da massa muscular e a prevencao de condigdes como
sarcopenia e fragilidade em idosos. Souza et al. (2024) desta-
cam que a baixa ingestao de proteinas (<1 g/kg/dia) esta asso-
ciada a um maior risco de mortalidade em idosos, eviden-
ciando a necessidade de estratégias nutricionais que garantam
o consumo adequado de proteinas para um envelhecimento
saudavel e funcional.

Além dos aspectos bioldgicos, a alimenta¢ao também
estd intimamente ligada ao contexto social e cultural dos ido-
sos. Pinto (2021) destaca que a nutricao adequada nao se limita
a ingestao de nutrientes, mas também envolve aspectos como a
comensalidade e o prazer de comer. A participa¢ao em ativida-
des comunitarias e a interacdo social durante as refeicdes sao
fatores que contribuem para a satide mental e emocional dos
idosos. Nesse sentido, refor¢ca que uma alimentagdo saudavel
estd diretamente relacionada a qualidade de vida, destacando a
importancia de politicas publicas que garantam o acesso a ali-
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mentos nutritivos e promovam a educa¢do alimentar (ROCHA;
SILVA; AMORIM, 2024).

O envelhecimento saudavel requer uma abordagem inte-
grada, que combine interveng¢des nutricionais, atividade fisica
e envolvimento social. A nutri¢ao personalizada, que considera
as caracteristicas individuais, como o microbioma intestinal,
tem sido apontada como uma estratégia promissora para a pre-
vencdo e controle de doencas relacionadas ao envelhecimento.
Além disso, a suplementagao de nutrientes especificos, como
poliaminas e compostos fendlicos, tem demonstrado benefi-
cios na protecao contra doengas cardiovasculares e neurodege-
nerativas (ABBOUD et al., 2024).

Nessa perspectiva a alimentagdo feita a partir de um
acompanhamento do profissional de Nutri¢ao, ou seja, um
nutricionista, desempenha um papel crucial no envelheci-
mento saudavel, e estratégias nutricionais bem planejadas
podem contribuir significativamente para a longevidade e a
qualidade de vida dos idosos. A integracdo de intervengdes
nutricionais, atividade fisica e envolvimento social é funda-
mental para promover um envelhecimento ativo e saudavel,
garantindo que os idosos possam desfrutar de uma vida plena
e independente. Como evidenciado pelos estudos revisados, a
alimenta¢ao ndo é apenas um fator bioldgico, mas também um
elemento social e cultural que deve ser considerado em politi-
cas publicas e programas de promogao da saude.

Portanto, o presente artigo tem como objetivo investigar
estratégias nutricionais para o envelhecimento saudavel, consi-
derando as particularidades socioecondmicas e culturais no
Brasil.

Para a elaboracdo deste artigo foi feito uma revisao

bibliografica sistematica, com abordagem qualitativa, para sin-
tetizar e analisar as evidéncias cientificas publicadas nos ulti-
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mos cinco anos sobre estratégias nutricionais para o envelheci-
mento saudavel. Foram selecionados 10 artigos para compor a
revisdo, priorizando estudos com maior relevancia cientifica e
impacto.

Para tal utilizamos como critérios de inclusdo, artigos
publicados entre 2019 e 2024, estudos realizados no Brasil ou
que abordem realidades brasileiras, artigos que tratem de
estratégias nutricionais para idosos, incluindo dietas, suple-
mentacao, alimentos funcionais e educa¢ao nutricional.

Foram utilizados como bases de dados e fontes de pes-
quisa, SciELO (Scientific Electronic Library Online); PubMed;
LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Cién-
cias da Saude); Google Académico e BVS (Biblioteca Virtual
em Saude). Como descritores e palavras-chave foram utiliza-
dos: Envelhecimento saudavel; Nutricao e envelhecimento;
Longevidade; Estratégias nutricionais; Idosos; Alimentagao e
saude.

O envelhecimento populacional traz consigo um
aumento na prevaléncia de doencgas cronicas e condigdes asso-
ciadas a idade, como a sarcopenia e a osteoporose. Essas condi-
¢Oes nao apenas comprometem a qualidade de vida dos idosos,
mas também representam um custo significativo para o sis-
tema de saude. Estratégias nutricionais baseadas em evidéncias
cientificas, como a adogédo de dietas equilibradas, a suplemen-
tacdo de nutrientes essenciais e o consumo de alimentos fun-
cionais, tém o potencial de reduzir a incidéncia dessas doengas
e, consequentemente, diminuir os gastos com saude. A partir
da selecdo dos artigos necessarios para o trabalho de revisao,
foi criado um quadro (Quadro 1), contendo as categorias de
cada artigo, bem como seu periodo temporal, objetivo e resul-
tados, para analise mais minuciosa dos dados que subsidiou a
discussdo e interpreta¢ao dos resultados.
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RESULTADOS

A partir da analise dos 10 artigos selecionados, observou-se
arelevancia das estratégias nutricionais na promogao do envelhe-
cimento saudavel. Os estudos revisados abordaram a influéncia
da alimentacdo na saude fisica e cognitiva dos idosos, destacando
a importancia do consumo adequado de proteinas, antioxidantes
e alimentos funcionais. A associagao entre insegurancga alimentar
e doengas cronicas foi evidenciada como um fator de risco impor-
tante, especialmente em populagdes vulneraveis.

O envelhecimento saudavel foi discutido como um pro-
cesso multidimensional, envolvendo aspectos bioldgicos,
sociais e culturais. Intervengdées comunitdrias, como progra-
mas de educac¢ao nutricional, mostraram-se eficazes na melho-
ria da qualidade de vida dos idosos, conforme relatado em
experiéncias de extensdo universitdria. A epigenomica nutri-
cional foi apresentada como uma abordagem promissora para
o desenvolvimento de estratégias personalizadas baseadas nas
interacOes gene-nutriente.

Ainda, observou-se que o prazer alimentar e a comensa-
lidade sdo fatores essenciais para a saude mental dos idosos,
reforcando a importancia de politicas publicas que garantam
acesso a alimentos saudaveis e promovam o convivio social.
Conclui-se que a alimentagdo balanceada, o suporte social e a
interven¢ao nutricional precoce sdo fundamentais para pro-
mover a longevidade e a autonomia na terceira idade.

A andlise dos artigos apresentados no Quadro 1 reforca a
importancia de estratégias nutricionais especificas para pro-
mover um envelhecimento saudavel.

Quadro 1. Apresenta a analise dos artigos de acordo com:

ano, autor, titulo, objetivo, tipo de estudo, principais
resultados, conclusdes e revista de publicagao.
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Ano | Autor(es) Titulo Objetivo Tipo de Principais Conclusdes Revista
estudo resultados
2024 | ABBOUD, et |Envelhecimento Analizar Revisfio  |Estratégiaz A integragio de |Lumen et Virtus
al, 2024 saudével: abordagens | estratégias sistemdtica | inovadoras abordagens é
multidimensionais e | multidimensionai melhoram a essencial para a
intervengdes 3 para o qualidade de  |longevidade
inovadoras: uma envelhecimento vida e retardem
revizdo zistemdtica zandavel doengas
cromicas
2024 | COUTINHO; |Impacto da Investizar o Revisdo de |Nufriemtes Alimentagio Revista Ihero-
COUTINHO; |alimentacdo na saude |impacto da literatura  |antioxmidantes  |equilibrada é | Americana de
RIBEIRO, cognitiva e fisicade | zlimentagdo na previnem crucial paraa  |Humanidades,
2024 idosos: estratégias zaide coznitiva & declinio zalide mental & | Ciéneias e
que podem prevenir o | fisica de idosos cognitivo e fizica Educagdo
declinio mental fisico
2024 | GUEDES, et | Aszociagdo entre Analizar a Estudo Alta A geguranga Fevista Brazileira
al, 2024 inzeguranga alimentar | zssociago entre transversal |prevaléncia de | zlimentar é de Geriatria e
e doengas cronicas inzeguranca 1A associadaa |essencial para 2 | Gerontologia
nio transmissivels em | zlimentar e dislipidemia prevengdo de
peszoas idosas doengas crénicas doengas
atendidas pela em idosos crinicas
extratégia safds da
familia: um estudo
transversal no
Nordeste brasileiro
2022 | GUERRA, et |Envelhecimento e Pelatar uma Felato de  |Melhorias A assisténcia  |Revista ELO -
al, 2022 cuidado: uma experiéncia de experiéncia (nutricionaise | nutricional Didlogos em
experiéncia no cuidado de saide Impacta Extensido
contexto da nutricdo | nutricional a emocional com | positivamente o
1dosos intervengdo envelhecimento
2019 |OLIVEIRA, |Relato de expeniéncia | Compartilhar Relato de  |Intervengdes  |Programas Saberes e
etal, 2019  |doprojeto resultados do experiéncia [melhoraram ¢ | comunitirios  |Experiéncias de
Envelhecimento, projeto ENUSA estado sdo eficares na | Extensio em
Nutrigdo e Promogdo |na promogio da nutricional € 0 | promogdo da Promogio da
da Saide - ENUSA | saide de idosos bem-estar zalde Saide
2024 |OLIVEIRA, igendmi Investigar a Revisiio  |Nutrientes A epizendmica | Topicos em
K A etzl, |nuiricional no influéncia da narrafiva | modulam zbre caminhos | Nutrigio
2024 envelhecimento & epizenimics expreszEn para Gerontoldgica,
longevidade nutricional no génica intervenghes
envelhecimento relacionada & | personalizadas
longevidade
2021 |PINTO, A. 5. |Envelhecimento Analisar o papel | Trabalho de | Aspectos A alimentagiio | Universidads do
C. M, 2021 |saudivel: opapel da | da alimentago conclusdo de |culturais e & um fator Porto
alimentzgio & noe Curso sociais bioldgico e
nutrigdo envelhecimento impactam a social exzencial
saudavel satide alimentar
dos idosos
2023 |RODRIGUE | Aspectos zociais & Investizar 2 Revizsfode |Estilodevida |Nutrigde Estudos
S:DALA- biologicos do interagio entre literatura | saudavel equilibrada ¢ |Interdisciplinares
PAULA, envelhecimento fatores socials, retarda o estilo de vida sobre o
2023 individual, o estilo de | bicldgicos & envelhecimento | saudével Envelhecimento
vida & 2 nutrigio nutricionais no prolongam 2
como estratégias para | envelhecimento vida
a longevidade
humana
2024 |ROCHA; Nutrigdo e qualidade | Revisar o Revisdode |Nutrigio Educacio Revista Ihero-
SILVA; de vida na terceira impacto da literatura | adequada esta | alimentar é Amenicana de
ANORIN, 1dade: revisdio da nutrigéo na associada & fundamental Humanidades,
2024 Literatura qualidade de vida melhora da para Ciéncias e
de idosos qualidade de | envelhecimento | Educagéo
vida saudavel
2024 |SOUZA, A, |Baixa ingestdo de Analisar a relago Estudo Ingestio Consumeo Revista Brasileira
M. N.etal, |proteinasestd enfre ingestio de | observacional | proteica adequado de de Geriatria &
2024 azzociada & proteinas e insuficients proteinas & Gerontologia
mortalidade em mortalidade em aumenta a essencial para a
idosos brasileiros idosos mortalidade longevidade

Fontes: Autores (2025)
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A partir da analise do Quadro 1, observou-se que a ali-
mentac¢do adequada desempenha um papel essencial ndo ape-
nas na preven¢ao de doengas crdnicas, mas também na promo-
¢do da saude cognitiva e emocional dos idosos. Os estudos
analisados destacaram a influéncia dos antioxidantes no
retardo do declinio cognitivo e fisico, evidenciando a necessi-
dade de dietas equilibradas ricas em nutrientes especificos
(COUTINHO; COUTINHO; RIBEIRO, 2024).

A relagao entre inseguranga alimentar e doengas croni-
cas, conforme mostrado por Guedes et al. (2024) revela um
desafio importante para as politicas publicas de saude, indi-
cando que a garantia de acesso a alimentos de qualidade é fun-
damental para a preven¢ao de agravos a saide dos idosos.

O avango das pesquisas em epigendmica nutricional,
como relatado por Oliveira et al. (2024) abre novas perspecti-
vas para a intervencao personalizada, permitindo que caracte-
risticas genéticas e metabolicas individuais sejam consideradas
na formulagdo de estratégias alimentares.

Os relatos de experiéncia, como os de Guerra et al. (2022)
e Oliveira et al. (2019) mostram que programas comunitarios e
educativos conseguem efetivamente melhorar o estado nutri-
cional e o bem-estar dos idosos, o que demonstra a importan-
cia da atua¢do multidisciplinar e da extensdo universitaria no
cuidado a terceira idade.

Por fim, a ingestao adequada de proteinas foi apontada
como um fator determinante para a redugdo da mortalidade
em idosos (SOUZA et al., 2024) ressaltando a necessidade de
orientagOes nutricionais especificas para essa faixa etdria.

Assim, a literatura analisada sugere que estratégias inte-

gradas envolvendo alimentagdo, suporte social, educagdo
nutricional e intervengdo personalizada sdo fundamentais
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para garantir ndo apenas a longevidade, mas também a quali-
dade de vida na terceira idade.

DISCUSSAO

Estratégias nutricionais para a promogao do envelhe-
cimento saudavel

A analise dos estudos incluidos nesta revisao indica que
as estratégias nutricionais destinadas a promover um envelhe-
cimento saudavel no Brasil tém avancado em termos conceitu-
ais, mas ainda enfrentam desafios quanto a sua efetiva imple-
mentacdo nos servicos de saude. A auséncia de agdes
estruturadas e duradouras voltadas a aten¢do nutricional de
idosos, sobretudo em regides marcadas por elevada vulnerabi-
lidade social, ¢ uma limitacdo recorrente nas investigagdes
(PINTO, 2021).

Nesse contexto, a pesquisa conduzida por Souza et al.
(2024) com idosos acompanhados pela Aten¢do Primadria a
Saude (APS) revelou que 41,8% dos participantes apresentavam
risco nutricional moderado a elevado, conforme avaliagao feita
pelos profissionais nutricionistas com 621 idosos participantes
do estudo, 52,7% eram do sexo feminino e a prevaléncia de baixa
ingestao proteica foi de 60,9%. Ao longo dos 9 anos de acompa-
nhamento ocorreram 154 6bitos (23,3%). Tal resultado foi asso-
ciado, principalmente, a baixa ingestdo de proteinas, que pode
aumentar o risco de morte em pessoas idosas, observou-se tam-
bém que os idosos participantes dos estudos pertenciam as
comunidades de menor acesso a politicas publicas efetivas.

Além disso, embora documentos normativos reconhe-
¢am a alimentagdo como um dos pilares do envelhecimento
ativo, as praticas assistenciais cotidianas permanecem majori-
tariamente centradas em abordagens curativas. Essa énfase
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contribui para a fragmentagao das ag¢des preventivas e revela
uma fragilidade na articulagao entre a APS e a politica de segu-
ranca alimentar, o que compromete o cuidado integral a popu-
lagao idosa (ROCHA; SILVA; AMORIM, 2024).

Como consequéncia dessa desconexdo entre diretrizes e
pratica, a maioria dos estudos analisados evidencia que a ali-
mentacdo dos idosos no pais é diretamente influenciada por
fatores socioecondmicos adversos. Em especial nas regides
Norte e Nordeste, destacam-se altos indices de inseguranga
alimentar e baixa renda, os quais favorecem um padrao ali-
mentar monétono, baseado em carboidratos simples e alimen-
tos ultraprocessados. Esse habito compromete nao apenas o
estado nutricional, mas também a funcionalidade e a cognicao
dos idosos (GUEDES et al., 2024).

Diante desse cendrio, torna-se fundamental destacar que
dietas equilibradas e ricas em proteinas, vitaminas e compos-
tos antioxidantes sao essenciais para prevenir condi¢des como
sarcopenia e declinio cognitivo. Evidéncias indicam que suple-
mentos como vitamina D, 6mega-3 e curcumina apresentam
resultados promissores na promoc¢éao da saide muscular e cere-
bral. Paralelamente, o exercicio fisico regular, especialmente os
treinos aerdbicos e de resisténcia, exerce papel central na
manutencdo da saide cardiovascular e cognitiva, além de con-
tribuir para a forca muscular e a autonomia funcional
(ABBOUD et al., 2024).

Complementarmente, aspectos fisioldgicos do envelheci-
mento, como a reducdo da atividade da enzima ornitina des-
carboxilase, responsavel pela sintese de poliaminas, requerem
aten¢ao nutricional especifica. A ingestao adequada de alimen-
tos como cogumelos, brécolis, gérmen de trigo e maracuja,
contribui para a preservagiao de fungoes vitais (GUERRA, et
al., 2022). Ainda, frutas e vegetais como uva, a¢ai, frutas citri-
cas, cacau, soja, café e cha verde sdo fontes de fitoquimicos com
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propriedades antioxidantes e anti-inflamatdrias, atuando na
prevencao de doengas crénicas como obesidade, diabetes, can-
cer e doengas cardiovasculares (RODRIGUES; DALA-PAULA,
2023).

De forma igualmente relevante, estudos demonstram
que nutrientes como acidos graxos poli-insaturados e polife-
nois exercem efeitos neuroprotetores, beneficiando a saude
fisica e cognitiva dos idosos. Encontrados em peixes de aguas
frias, sementes de chia e linhaga, frutas, verduras e vinho tinto,
esses compostos atuam na regulagdo de processos inflamatd-
rios e do estresse oxidativo, fatores amplamente relacionados
as doengas neurodegenerativas (COUTINHO; COUTINHO;
RIBEIRO, 2024).

No entanto, em ambientes alimentares urbanos, os habi-
tos alimentares dos idosos ¢ frequentemente negligenciada. De
acordo com Oliveira et al. (2019) a limitagao no acesso a feiras
livres, hortas comunitarias e mercados com alimentos frescos
compromete a autonomia alimentar de idosos em regides peri-
féricas, favorecendo o consumo de produtos industrializados.
Isso evidencia a urgéncia de politicas que integrem o planeja-
mento urbano e a promogao da saide de forma articulada.

Cabe salientar a insuficiente valorizacao da participagao
social dos idosos na construgdo de estratégias nutricionais.
Apenas 2 dos 10 estudos revisados mencionam metodologias
participativas, o que revela uma abordagem predominante-
mente tecnocratica. Tal perspectiva reduz o idoso a condigdo
de receptor passivo das agdes em saude, contrariando os prin-
cipios da autonomia e do envelhecimento ativo defendidos nas
politicas publicas brasileiras (OLIVEIRA, et al., 2024).

Observa-se uma lacuna importante na avaliagdo de

impacto das estratégias implementadas. Embora algumas
experiéncias locais tenham sido descritas com éxito (ex.: inter-
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vengdes com hortas comunitarias ou oficinas culinarias), pou-
cos estudos apresentaram indicadores sistematizados de efica-
cia, como redugdo de desnutricdo, melhora da qualidade de
vida ou preservagao da funcionalidade.

CONSIDERACOES FINAIS

Esta revisdo sistematica permitiu evidenciar que, apesar
da existéncia de diretrizes e iniciativas voltadas a promocéao da
alimentagdo saudavel no envelhecimento, ainda ha fragilida-
des estruturais e operacionais significativas na efetivagao das
estratégias nutricionais no Brasil. A presenca de desigualdades
regionais, associada a fragmentagao das politicas e a baixa par-
ticipagdo dos idosos na formulagdo das agdes, compromete a
efetividade das intervencoes.

A literatura analisada indica que o enfrentamento da
inseguranca alimentar entre idosos exige a articulacao entre
saude, assisténcia social, educagdo alimentar e desenvolvi-
mento urbano, com foco na promog¢ao da autonomia e na valo-
rizagao da cultura alimentar local. Estratégias intersetoriais e
de base territorial sao mais eficazes na promocao de praticas
alimentares sustentaveis entre a populagdo idosa.

Além disso, urge o fortalecimento da formagao dos pro-
fissionais da saude, especialmente dos nutricionistas, para atu-
acao sensivel as multiplas dimensdes do envelhecer, é impor-
tante reforcar a necessidade de formagdes continuadas com
enfoque na gerontologia e na equidade, como base para a con-
solidagdo de politicas publicas eficazes.

Considerando as lacunas identificadas, entende-se que
este artigo contribui para a construgdo de novas pesquisas que
priorizem o uso de metodologias participativas, indicadores de
impacto e recortes territoriais, a fim de subsidiar o aperfeicoa-
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mento das politicas publicas. A construcao de estratégias nutri-
cionais eficazes para o envelhecimento saudavel depende, fun-
damentalmente, de uma abordagem sistémica, dialdgica e
intersetorial, comprometida com os principios da equidade e
da dignidade no envelhecer.
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ALEXANDRE SOUSA SOARES
LAIS APARECIDA ARANTES
LAILA NAIARA DE SOUZA
NEUZANIR DA SILVA JARDIM
RAFAELA SOUZA VIERA DA SILVA

CO]\/IPARA(;AO ENTRE DIETA DE BAIXO
CARBOIDRATO (LOW CARB) E DIETA
CONVENCIONAL PARA REMISSAO
DO DIABETES MELLITUS TIPO 2

1- INTRODUCAO

O crescente aumento da obesidade, sobrepeso e diabetes
tém se tornado um problema de saude mundial, onde uma
estimativa foi realizada analisando a prevaléncia de Diabetes
em adultos de 18 a 99 anos e em 2017 foi estimado que havia
451 milhdes de pessoas com diabetes, sendo que a projegao é
que esse numero aumente para 693milhdes em 2045. Dentro
dessa estimativa, em 2017, foram estimados 5 milhdes de mor-
tes pelo mundo atribuidas ao diabetes e um gasto com saude de
U$ 850 bilhoes de dolares. (NH Cho et al., 2018)

A prevaléncia de Diabetes Mellito tipo 2 (DMT2) é de
90%, entre todas as Diabetes existentes, e estd fortemente rela-
cionada com fatores de obesidade, sobrepeso, estilo de vida e
alimentacdo inadequada (WHO, 2022). A intervengdo para essa
doenga envolve terapias nao farmacoldgicas, como mudanga no
estilo de vida, alimentagéo, e farmacoldgica com uso de agentes
hipoglicemiantes, como metformina e insulina (ADA, 2023)
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A DMT2 é uma doenga metabdlica cronica que tem
como sua caracteristica principal a resisténcia a insulina com
hiperglicemia continua e persistente com posterior falecimento
das células b-pancredticas levando a necessidade de insulina
exogena para controle de glicemia. A hiperglicemia cronica do
diabetes esta associada a danos de longo prazo, disfungdes e
falhas de diferentes 6rgaos, especialmente olhos, rins, nervos,
coragdo e vasos sanguineos. (ADA, 2013).

Tendo todos os conceitos da fisiopatologia da diabetes e
para uma doenca cronica como diabetes, a utilizagdo do termo
remissdo parece ser mais precisa do que a utilizagao de cura, ja
que cura pode ser definida como restauragdo da boa saude o
que se limita a doengas agudas como infecgdes e remissao
como a reducdo o desaparecimento dos sinais e sintomas da
doen¢a em doengas como leucemia, diabetes e outras. Dessa
forma, formou-se um consenso de que a remissdo do diabetes
¢ atingir uma glicemia abaixo da faixa diabética na auséncia de
terapia farmacoldgica ativa (medicamentos) ou cirurgia, sendo
que a remissao pode ser parcial ou completa conforme apre-
sentado no quadro 1. (BUSE B. J. Et al., 2009)

Quadro 1. Parametros conforme a associa¢ao americana de
diabetes para definicao de remissao e cura de diabetes.

No longo prazo a DMT?2 tem varias complicagdes associa-
das as suas caracteristicas basicas de hiperglicemia e resisténcia
a insulina, como retinopatia com potencial perda de visao;
nefropatia levando a insuficiéncia renal, neuropatia periférica
com risco de tlceras nos pés com amputagdes; neuropatia auto-
némica causando sintomas gastrointestinais, geniturindrios,
cardiovasculares e disfun¢éo sexual, onde pacientes com DMT2
tem incidéncia aumentada de doencgas cardiovasculares ateros-
clerdtica, arterial periférica e cerebrovascular. (ADA, 2013).

Antes da descoberta da iina, a redugdo de carboidratos da
dieta era o Unico tratamento disponivel. Dentro desse contexto,
a crenca e utilizagdo, ainda hoje, por varios profissionais de
uma dieta com reducao de carboidrato (DRC) como superior a
dieta convencional (DC) para perda de peso e controle das com-
plicagdes da diabetes tem um grande espago na sociedade,
mesmo que as evidéncias atuais ndo corroborem para essa
superioridade.

Dietas com restricao de carboidrato (DRC) sdo ampla-
mente definidas de forma diferentes por drgaos reguladores e por
diferentes autores com diferencas substanciais na composi¢ao
dos macronutrientes (Proteina, carboidratos e gorduras) (FEIN-
MAN, R. et al., 2015). O Quadro 2 abaixo mostra a classificagdo

Remissdo Homoglobina e glicemia | Tempo

Parcial Hemoglobina Glicada Duragio de pelo menos 1
(HbAIc) < 6,5%, ano na auséncia de terapia
glicemia de jejum de 100 | farmacoldgica ativa ou
a 125mg/dl procedimentos

Completa Hemoglobina Glicada Duragio de pelo menos |
(HbAlc) < 5,6%, ano na auséncia de terapia
glicemia de jejum de < farmacoldgica ativa ou
100mg/dl procedimentos

Completa e | Hemoglobina Glicada Duragdo de pelo menos 5

prolongada | (HbAlc) < 5,6%, ano na auséncia de terapia
glicemia de jejum de < farmacoldgica ativa ou
100mg/dl procedimentos — pode ser

considerada uma cura.
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geral utilizada para as dietas com restricdo em carboidrato.

Quadro 2. Apresentacao dos tipos, e classifica¢oes, de
dietas com baixo teor de carboidratos e suas composi¢coes
com relacao as calorias totais da dieta

Dieta rica em carboidratos (DRC)

Ingestio > 45% das calorias totais

Dieta moderada em carboidratos (DMC) Ingestdo entre 26% e 45% das calorias totais

Dieta com baixo carboidrato (DBC)

Dieta com muito baixo carboidrato (DMBC)

Cetogénica
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Ingestdo <130g ou < 26% das calorias totais

Ingestio <50g ou < 10% das calorias totais.




Levando em consideragdo todas as recomendagdes e
abordagens nutricionais para tratamento do DMT?2, as quanti-
dades de ingestdo de carboidratos sdo incertas tomando por
base a satude geral do individuo. Mesmo assim, as Guidelines
internacionais recomendam uma dieta equilibrada com
40-60% do total das calorias advindas de carboidratos, onde
geralmente os individuos com DMT2 consomem, em média,
45% de carboidratos e que a chave para um bom tratamento ¢é
aindividualiza¢do e que a reducao de peso e mudanga no estilo
de vida podem fazer parte importante no tratamento. (Marion
] Franz et al., 2014)

Este estudo tem como objetivo comparar os efeitos de
dietas com restri¢do de carboidratos com dietas convencionais
no tratamento e possivel remissao do diabetes tipo 2, a partir
de trés eixos: eficacia clinica, adesdo ao longo do tempo e segu-
ranca alimentar.

Diante da controvérsia sobre os reais efeitos das dietas
com restri¢cdo de carboidratos na remissao do diabetes tipo 2,
este estudo busca analisar criticamente as evidéncias disponi-
veis, comparando essas intervengdes com a dieta convencional.

2. METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma revisdo narrativa da litera-
tura, com enfoque na analise de revisdes sistematicas de ensaios
clinicos randomizados e revisdes de literatura que investiga-
ram a eficacia de dietas com restri¢do de carboidratos em com-
paragdo com a abordagem dietética convencional para o
manejo e possivel remissdo do diabetes mellitus tipo 2.

Para concepg¢ao desse estudo ndo foram realizadas andli-

ses quantitativas de dados, somente analises qualitativas das
informacoes apresentadas pelos estudos.
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2.1. FONTES DE INFORMACOES E ESTRATEGIA
DE BUSCA

A busca por publicagdes foi realizada nas bases de dados
MEDLINE (via PubMed) e Google Scholar. Para a busca foram
utilizados as seguintes palavras chaves, incluindo seus meshs,
com indexadores OR e AND "low-carbohydrate diet", "type 2
diabetes", "remission’, "randomized controlled trial", "systema-
tic review", "conventional diet" e "glycemic control”, “meta

analysis”.
2.2. CRITERIOS DE INCLUSAO

Para o critério de inclusdo utilizamos 3 parametros: (1)
revisOes sistematicas de ensaios clinicos randomizados que
comparassem dietas low carb com a dieta convencional no tra-
tamento do DMT2; (2) estudos com individuos adultos diag-
nosticados com DM2; e (3) publicagdes em inglés, portugués
ou espanhol. Foram excluidos estudos observacionais, relatos
de caso, e aqueles que ndo apresentavam desfechos clinicos
relevantes, como remissao do DMT2, controle glicémico e uso
de medicamentos.

2.3. ANALISE DOS RESULTADOS E RISCO DE VIES

Os resultados obtidos foram analisados de forma quali-
tativa, comparando-se os achados entre as diferentes revisdes
sistematicas incluidas. A interpretagao dos dados seguiu os
principios da medicina baseada em evidéncias, considerando a
robustez metodoldgica dos estudos e suas implicagdes clinicas
para a pratica nutricional no manejo do DMT2.

Além disso, foram observadas se as revisdes seguiram as
diretrizes para realizagdo de revisoes sistematicas (PRISMA),
analisados os registros prévios no PROSPERO e também se
fizeram a analise do risco de viés através de alguma ferra-
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menta, com preferéncia para o RoB2 (Cochrane Risk of Bias
Tool version 2) para ensaios randomizados, tentando obter ao
maximo informagdes com baixo risco de viés. Para a analise
metodoldgica das referéncias utilizamos o AMSTAR 2 (avalia-
¢do de qualidade metodologica de revisdes sistematicas) para
garantir que as informagdes constantes nos artigo sejam de
confianca para pratica clinica.

3. RESULTADOS

A partir do levantamento nas bases de dados, foram sele-
cionados 8 Revisdes Sistematicas (com meta-analise ou nao),
escolhendo os mais recentes e abrangentes sobre o tépico de
aplicagdo de dietas com baixo carboidrato na remissao do dia-
betes tipo 2 e todos foram listados no quadro 3.

A analise dos estudos, incluidos no quadro 3, revelou
uma tendéncia inconsistente de beneficios metabolicos asso-
ciados a dietas com restricao de carboidratos em individuos
com diabetes tipo 2. A maioria das revisdes demonstrou que
intervencdes com baixo teor de carboidratos resultaram em
redu¢des mais expressivas nos niveis de hemoglobina glicada
(HbA1Ic), peso corporal e triglicerideos, quando comparadas a
dietas com baixo teor de gordura. Mesmo assim, a qualidade
das evidéncias variam entre muito baixa, baixa e moderada,
fazendo com que se tenha pouca certeza sobre a aplicabilidade
e extensdo para a pratica clinica real.

Além disso, grande parte dos estudos relataram uma alta
heterogeneidade, especialmente em relagdo a duragao das
intervencodes, percentuais de carboidrato e caracteristicas
populacionais, e mesmo assim observou-se que as dietas low
carb promovem, em geral, melhor controle glicémico no curto
e médio prazo (12 a 24 semanas) mas que ao longo do tempo se
tornam iguais a uma dieta comum, sem diferengas relevantes.
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Por outro lado, as evidéncias sobre o impacto dessas die-
tas no colesterol LDL foram conflitantes. Enquanto alguns tra-
balhos relataram aumento nos niveis de LDL, outros mostra-
ram melhora no perfil lipidico global, sugerindo que o contexto
alimentar e a qualidade da gordura ingerida exercem influén-
cia importante nos desfechos.

No geral, os estudos apresentados no quadro 3, concluem
que a chave para a melhoria das condi¢bes fisiopatoldgicas e
remissao do diabetes depende da individualiza¢ao e que mais
estudos precisam ser realizados, com melhor qualidade de
controle e randomizagao, para que se chegue em uma confir-
macao mais bem embasada sobre a influéncia do tipo de dieta
na conduta e alteracio de marcadores bioquimicos, assim

como remissao do diabetes tipo 2.

Quadro 3. Apresenta a analise dos artigos de acordo com:
ano, autor, titulo, objetivo, tipo de estudo, principais

resultados, conclusées e revista de publicacao.

Autores Titulo Objetivo Tipo de Resultados Conclusées Revista
Estudo

GOLDEN- | Efficacy Eficaciae Revisdo 23 ECRs com 1357 Com base em BMJ

BERGet |andsafety |segurancana |Sistemd- | participantes foram evidéncias de

al. 2021 oflowand |aplicagdode |ticacom |analisadoseem 6 meses | certeza moderada a
verylow | Low carb meta- a taxa de remissdo baixa, pacientes
carbo- diets (LCD) e | -anélise. (HbAlc <6,5%) das que aderem a um
hydrate very low carb LCDs foram maiores do | LCD por seis meses
diets for diets que controle (57% vs podem experimen-
type 2 (VLCD) na 31%). Porém, quando se | tar remissdo do
diabetes remissao do estende para sem diabetes sem conse-
remission: | diabetes tipo medicamentos o quéncias adversas.
systematic |2 em tamanho do efeito se As limitagdes
review and | pacientes tornam nio significati- |incluem o debate
meta- adultos. vos. As VLCD foram continuo sobre o
-analysis menos eficazes que que constitui
of LCDs e tiveram menor | remissdo do
published adesdo. Além de que no | diabetes, bem como
and longo prazo (>12meses) | a eficécia,
unpubli- ndo foram encontradas | seguranga e
shed diferengas significativas | satisfacao
randomi- alimentar de LCDs
zed trial de longo prazo
data
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HUN- The Estarevisao | Revisdo 18 ECRs foram A redugéo de Nature
TRISS, interpreta- | sistematicae | Sistema- analisados (n=2204). carboidratos na
Rosemary. |tionand | meta-andlise |ticacom | No final do ensaio, a dieta pode produzir
Etal. 2017 |effectofa |avalioua meta- analise descritiva melhorias clinicas
low-carbo- | interpretagdo | -analise. sugeriu que o brago de | no tratamento do
hydrate e o efeito de interven¢ao com baixo | diabetes tipo 2.
diet in the |uma dieta de teor de carboidratos Mais pesquisas sdo
manage- | baixo (LCIA) pode promover | necessarias para
ment of carboidrato resultados favoraveis entender o
type 2 no em termos de HbAlc, |verdadeiro efeito da
diabetes: a | tratamento triglicerideos e restrigao de
systematic | do diabetes colesterol HDL. O carboidratos na
review and | tipo 2. LCIA demonstrou dieta sobre a
meta requisitos reduzidos HbAlc, indepen-
analysis of para medicamentos dentemente da
randomi- para diabetes, o que redugdo de
sed pode ter reduzido o medicamentos, e
controlled beneficio observado da | para abordar
trials restri¢do de carboidra- | problemas
tos na dieta sobre a conhecidos com a
HbAlc adesdo a essa
intervengao
dietética. E
necessaria clareza
quanto a classifica-
¢do apropriada de
uma dieta com
baixo teor de
carboidratos
SAINS- Effectof | Umarevisio |Revisdo ietas com restrigdo de | Embora haja Interna-
BURY, dietary sistemética e | Sistemd- | carboidratos, em problemas coma | tional
Emma. Et | carbo- meta-analise |ticacom | particular aquelas que | qualidade das diabetes
al. 2018 hydrate foram meta- restringem carboidratos | evidéncias, esta federa-
restriction | realizadas -andlise. | a <26% da energia total, | revisdo sugere que | tion
on para avaliar produziram maiores dietas com - IDF
glycemic | os efeitos de redugées na HbAlcem |restri¢do de
controlin | dietas com 3 meses (WMD -0,47%, | carboidratos
adults with | restrigdo de IC de 95%: —0,71, —0,23) | podem ser
diabetes a | carboidratos e 6 meses (WMD oferecidas a pessoas
systematic | (<45% da -0,36%, IC de 95%: que vivem com
review and | energia total) -0,62, —0,09), sem diabetes como
meta- em diferenga significativa | parte de um plano
-analysis | comparagio em 12 ou 24 meses. Nao | de tratamento
com dietas houve diferenca entre | individualizado.
ricas em dietas moderadamente
carboidratos restritas (26-45% da
(>45% da energia total) e ricas em

energia total)
no controle
glicémico em
adultos com
diabetes
mellitus.

carboidratos em
nenhum momento.

HAUGEN. | Carbo- comparaos | Revisdo 23 ECRs (n=2178) A proporgio de Journal
Etal. 2018. | hydrate efeitos de Sistemd- | foram analisados com | energia didria Oof
quantity in | dietascom  |ticacom | apresenta¢do de ligeira | fornecida pela Pharma-
the dietary | baixo teor de | meta- melhora para LCD em | ingestdo de cology
manage- | carboidratos |-analise. | comparagdo com HCD | carboidratos ndoé |And
ment of (LCDs) no para HbAlce um determinante | Thera-
type 2 peso Triglicerideos, sendo importante da peutics
diabetes: A | corporal, que peso, colesterol resposta ao - Diabe-
systematic | controle HDL e LDL, e pressao | gerenciamento tes,
review and | glicémico, arterial ndo diferiram | dietético, Obesity
meta- perfil lipidico significatvamente. A especialmente And
-analysis | e pressao analise mostou que a quando se Metabo-
arterial com diferenca evidente no | consideram ensaios | lism.
os efeitos de HbAlc é mostradaem | de longo prazo
dietas com estudos <6meses e com
alto teor de alto risco de viés
carboidratos
(HCDs) em
adultos com
diabetes tipo
2.
STRONG, | Verylow |Efeito de Revisdo 8 ECRs (n=606). Estudo | Uma VLC/KD WILEY
amber.Et | carbo- VLCD (keto) | Sistemd- analisou HbAlc e ndo pode causar
al 2022 hydrate no tica com mostrou diferenga redugdes em
(ketoge- | gerencia- meta- significativa em 12 HbAIc e trigliceri-
nic) diets | mento de -andlise. | meses, mostrou uma deos em pessoas
intype2 | diabetes tipo queda nos triglicerideos | com pré-diabetes
diabetes: A | 2 vs (-0,28mmol/L) e HDL | ou T2D, mas a
systematic | tratamento maior (0,04mmol/L). evidéncia de uma
review and | padréo. vantagem sobre
meta- outras estratégias é
analysis of limitada. Mais
randomi- estudos sio
zed necessarios.
controlled
trials
ZHOU, Ketogenic | Verificar meta- 8 ECRs foram dieta cetogénica MDPI
Chong. Et | Diet efeitos -andlise e | avaliados. Os resultados | pode ser uma
al. 2022 Benefits to | significativos | ECRs mostram que uma dieta | intervengio
Weight da dieta cetogénica teve efeitos | dietética eficaz para
Loss, cetogénica significativamente o0 peso corporal e
Glycemic | (VLCD) benéficos na perdade | controle glicémico,
Control, contra uma peso corporal (SMD, bem como perfis
and Lipid | dieta comum -5,63, p =0,008), na lipidicos melhora-
Profiles in | no controle redugdo da circunferén- | dos em pacientes
Overweight | de peso, cia da cintura (SMD, com sobrepeso com
Patients glicemia e -2,32,p =0,04), na DM2. Portanto,
with Type | melhoria do redugdo da hemoglo- uma dieta
2 Diabetes | perifl bina glicada (SMD, cetogénica pode ser
Mellitus: A | lipidico -0,38, p =0,0008) e recomendada para
Meta- triglicerideos (SMD, a intervengdo
-Analysis of -0,36, p=0,0001) eno | terapéutica de
Randomi- aumento das lipoprotei- | pacientes com
zed nas de alta densidade sobrepeso com
Controlled (SMD, 0,28, p =0,003) | DM2
Trails
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SNORGA- | Systematic | meta-analise | Revisdo 10 ensaios randomiza- | Dietas de BMJ
ARD, Ole. |review and | comparando |Sistema- | dos compreendendo carboidratos baixos
2017 meta- dietas tica com 1376 participantes no amoderados tém
-analysis | contendo meta- total. No primeiro ano | maior efeito no
of dietary | quantidades |-andlise. | de intervengdo, LCD foi | controle glicémico
carbo- baixas a seguido por uma no diabetes tipo 2
hydrate moderadas HbA1c 0,34% menor em comparagio
restriction | de carboi- (3,7 mmol/mol) em com dietas ricas em
in patients | drato (LCD) comparagdo com HCD | carboidratos no
with type | (porcenta- (IC 95% 0,06 (0,7 primeiro ano de
2 diabetes | gem de mmol/mol), 0,63 (6,9 intervencao.
energia mmol/mol)). Quanto Quanto maior a
abaixo de maior a restricao de restricao de
45%) a dietas carboidratos, maior o carboidratos, maior
contendo efeito de redugio da aredugdo da
altas glicose (R=-0,85, glicose, uma relagao
quantidades p<0,01). Em 1 ano ou que nio foi demons-
de carboi- mais tarde, no entanto, | trada anterior-
drato (HCD) a HbAlc foi semelhante | mente. Além dessa
em nos 2 grupos de dieta. O | redugao da HbAlc
individuos efeito dos 2 tipos de no curto prazo, nao
com diabetes dieta no IMC/peso ha superioridade
tipo 2 corporal, colesterol das dietas de baixo
LDL, QoL e taxa de carboidrato em
atrito foi semelhante em | termos de controle
todas as intervengdes. | glicémico, peso ou
colesterol LDL
ZUUREN, | Effects of | Comparar os | Revisao 33 ECRs e 3CCTs foram | Os dados The
Esther. Et |low-carbo- | efeitos da sistemdtica | analisados (n=2161). A | disponiveis Ameri-
al. 2018 hydrate- | restrigdo de hemoglobina glicada atualmente can
compared | carboidratos diminuiu mais em fornecem Journal
with na dieta com pessoas que consumi- evidéncias de baixa | of
low-fat- arestrigdo de ram alimentos com amoderada certeza | Clinical
-diet gordura em baixo teor de carboidra- | de que a restri¢ao | Nutri-
interven- | marcadores tos do que naquelas que | de carboidratos na | tion
tions on de sindrome consumiram alimentos | dieta até um
metabolic | metabdlica e com baixo teor de maximo de 40%
control in | qualidade de gordura no curto prazo | produz um controle
people vida em (evidéncia de certeza metabolico
with type | pessoas com muito baixa). Em 1 ano, |ligeiramente
2 diabetes: | DT2. a MD foi reduzida para | melhor de
a -0,36% (evidéncia de importancia clinica
systematic baixa certeza); em 2 incerta do que a
review anos, a diferenga havia | redugdo de gordura
including desaparecido. Houve até um maximo de
GRADE pouca ou nenhuma 30% em pessoas
assess- diferenga na concentra- | com DT2.
ments ¢do de LDL ou em
qualquer um dos
resultados secundarios
(peso corporal,
circunferéncia da
cintura, pressao arterial,
qualidade de vida) em
resposta a qualquer uma
das dietas (evidéncia de
certeza muito baixa a
alta).
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4. DISCUSSAO

Comparacao entre as dietas com restricio de carboi-
dratos no que diz respeito a remissao do diabetes tipo 2

A partir da analise das evidéncias selecionadas e listadas
no quadro 3, foi constatado que grande parte delas nao faz refe-
réncia a remissdo do diabetes tipo 2 como um desfecho primario
e grande parte analisa apenas biomarcadores como: hemoglo-
bina glicada (HbAlc), perfil lipidico, perda de peso, trigliceri-
deos e outros marcadores indiretos de qualidade de vida.

Dos 8 estudos incluidos na tabela 3, O tinico que avaliou a
remissdo do diabetes, analisou 23 Ensaios clinicos randomiza-
dos (ECRs) comparando as dietas com baixo carboidrato (LCD)
e baixo teor de gordura (LFD) em pacientes com diabetes tipo 2
e apontou que, com certeza baixa/moderada, as LCDs alcangam
maiores taxas de remissdo em seis meses (HbAlc < 6,5% e
nenhuma medicagdo), com uma tendéncia de aumento de coles-
terol e LDL em 12 meses. Além disso, uma analise de subgrupos
mostrou que pacientes que nao utilizavam insulina tinham
maiores taxas de remissao. Em geral a maioria dos beneficios das
LCD diminuiram ou sumiram em 12 meses, o que também cor-
robora com revisoes anteriores de que a composi¢ao de carboi-
dratos ndo é tdo importante assim para remissao. Outra analise
interessante é de que dietas como muito baixo carboidrato
(VLCD) tiveram desempenho inferior as dietas com baixo car-
boidrato (LCD). (GOLDENBER, Joshua. Et al. 2021).

Mesmo que os outros estudos (quadro 3) ndo tenham ava-
liado diretamene a remissdo o HbAlc, marcador mais importante
nessa andlise, foi avaliado em todas a revisdes e foi demonstrado,
mesmo que com baixa certeza do achado, de que ha redugéo nos
primeiros 6 meses e que ao longo do tempo vao diminuindo até se
tornarem igual ao tratamento usual apds 9, 12 e 24 meses. (GOL-
DENBER, Joshua. Et al. 2021, HAUGEN et al. 2018).
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Algumas revisoes (quadro 3) fizeram analise apenas das
dietas cetogénicas (VLCD) (STRONG, 2022., ZHOU, 2022).
Essas revisoes analisaram o controle glicémico, perda de peso,
perfil lipidico e tiveram alguns problemas de inclusdao onde
incluiram pessoas com pré diabetes e estudos incluidos com
alto risco de viés. Mesmo assim, concluiram que ha pouca evi-
déncia para corroborar com a aplicacdo das VLCD para pes-
soas com pré diabetes ou diabetes tipo 2 para melhoria dos
desfechos e por mais que haja uma diferenga média de 0,65%
no HbAlc, essa diferenca se torna nula em 12 meses de analise.

Uma revisdo interessante (HUNTRISS, 2018) analisou
18 ECRs ( n= 2204) com desfecho primario modificacdes na
HbAlc em 3, 6 e 12 meses, e por mais que essa revisao possua
problemas metodologicos, destacou que nao houve diferenca
entre as dietas e que a maioria dos estudos incluidos ndo foram
capazes de atingir as metas de carboidratos propostas para die-
tas com muito baixo carboidrato (VLCD), mas que a média de
consumo foi 106g/dia, mostrando que o consumo de LCD
podem ser uma alternativa para adeptos, mesmo que nao haja
diferenca nos marcadores a longo prazo.

Ou seja, embora as evidéncias indiquem uma possivel
remissao em curto prazo, essa eficicia esta fortemente ligada a
capacidade dos pacientes de manter a dieta proposta, o que nos
leva a discussao sobre a adesdo e todo contexto de aceitagdo
dos protocolos por parte dos pacientes envolvidos no trata-
mento.

Aceitagao das dietas com reducgiao de carboidratos ao
longo do tempo para manutengao dos resultados

A analise das revisoes sistematicas do quadro 3 demons-
trou, quase que por unanimidade, que dietas com muito baixo
teor de carboidratos (<50g) e baixo carboidrato (<130g) nao
sao suportadas por grandes periodos de tempo pela maioria
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dos individuos e que essa falta de aderéncia é o principal ponto
a ser considerado na prescricao de uma intervengao nutricio-
nal (SAINSBURY et al, 2018).

As dietas com carboidrato moderado (<45% das calorias)
sao largamente aplicadas e conseguem uma boa adesao no
longo prazo. Um estudo (SNORGARD et al. 2017) mostrou
que ao longo do tempo os desfechos primarios (HbAlc, peso
corporal, perfil lipidico etc) sao semelhantes, mas que a inges-
tao autorelatada dos pacientes coletadas aos 3meses, 6 meses e
2 anos sao, respectivamente, 30%, 38%, 42-28%. Ou seja, ao
longo do tempo as pessoas vao aumentando a concentragao de
carboidratos até chegar na média de consumo relatada de pes-
soas com diabetes tipo 2 é de 45% do gasto energético total.

Dessa forma, percebe-se que a baixa aderéncia obser-
vada, especialmente nas dietas com restricao severa de carboi-
dratos (very low carb diets / cetogénicas), levanta questdes nao
apenas da eficacia mas também da seguranca do protolo ali-
mentar adotado, onde uma redugdo desse macronutriente pode
vir a comprometer a ingestdo de nutrientes importantes para a
saude e longevidade do individuo.

Seguranca da aplica¢do de uma dieta com restricao de
carboidratos em compara¢ao com uma dieta convencional

Poucos estudos (quadro 3) fazem a analise sobre a segu-
ranca da aplicagao, a longo prazo, das dietas com baixo carboi-
drato (LCD) ou muito baixo carboidrato (VLCD) em pessoas
com diabetes tipo 2. Estudos conseguem apenas inferir por
conta do comportamento dos individuos que a aderéncia ¢é
muito baixa na VLCD e um pouco maior, mas ainda baixa na
LCD. (SAINSBURY et al, 2018)

O tunico estudo dos 8 analisados (quadro 3) que levantou
preocupagdes com a seguranga das LCD, analisou parametros
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bioquimicos e viram uma piora do colesterol LDL ao longo do
tempo, mas com evidéncia de certeza muito baixa, pois grande
parte dos estudos sdo de curta duracdo (3-4meses) e nao se
consegue inferir certezas sobre a aplicacao da dieta. (GOL-
DENBER, Joshua. Et al. 2021).

A maior preocupag¢io na utilizagdo da LCD ou VLCD se
aplica na analise qualitativa das dietas, em relagdo a: equilibrio
nutricional, deficiéncias alimentares, escassez de fibras e latici-
nios, dependendo do teor de gordura aumento da dislipidemia,
problemas com ingestao elevada de proteina para deficientes
renais, cetose persistente e sustentada, impacto negativo social,
microbiota intestinal e outros que ndo se estendem apenas a
pessoas com diabetes mas ao publico geral na aplicagdo de uma
dieta com restrigdo severa de carboidratos (BARBER, Thomas.
Et al. 2021)

Portanto, a verificacao das estudos listados na tabela 3
deixa claro que ndo ha apenas um padrao a ser seguido para
remissdo do diabetes e que a analise dos trés pontos: Eficacia
nutricional, adesdo e seguranca estdo amplamente interligados
e sdo de suma importancia para um tratamento de sucesso,
principalmente no tratamento do diabetes que é uma doenga
crénica que tem remissdo apenas no longo prazo de trata-
mento. Ou seja, devem ser levados em consideragdo, junta-
mente com a individualidade de cada paciente.

5. CONCLUSAO

A presente revisio comparou os efeitos da dieta low carb
e da dieta convencional no tratamento e possivel remissdo do
diabetes mellitus tipo 2. Observou-se que, embora a dieta com
baixo teor de carboidratos apresente beneficios metabolicos
relevantes no curto prazo, como melhora no controle glicé-
mico e redugdo da necessidade de medicagdo, sua eficacia tende
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a se igualar a da dieta convencional ap6s 12 meses de interven-
¢do. Além disso, a adesdo a esse modelo alimentar mostrou-se
mais dificil de manter a longo prazo, o que pode comprometer
seus resultados sustentados.

Outro aspecto relevante é a qualidade metodologica dos
estudos que sugerem superioridade da dieta low carb. Muitos
apresentam amostras pequenas, curtos periodos de acompa-
nhamento, elevado risco de viés e falta de padroniza¢ao na
definicdo de “baixo carboidrato”. Esses fatores limitam a apli-
cabilidade pratica e a generaliza¢do dos resultados.

Dessa forma, embora a dieta low carb possa ser conside-
rada como uma alternativa valida no curto prazo e para deter-
minados perfis de pacientes, seu uso como estratégia padrao
para o manejo do diabetes tipo 2 deve ser avaliado com cautela.
A escolha da abordagem nutricional deve considerar a indivi-
dualidade, preferéncias alimentares, seguranga, sustentabili-
dade e, sobretudo, o acompanhamento profissional. Mais estu-
dos clinicos robustos, de longo prazo e com melhor qualidade
metodoldgica sdo necessarios para esclarecer o real papel dessa
estratégia no tratamento e remissao do diabetes tipo 2.
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ALTAMIRO VIEIRA DA CUNHA
PAULO ROBERTO DE LIMA SILVA

GUIA ALIMENTAR E POLITICAS
PUBLICAS: ESTRATEGIAS PARA
MELHORAR A NUTRICAO DE GRUPOS
SOCIOECONOMICAMENTE VULNERAVEIS

1- INTRODUCAO

A inseguranga alimentar e nutricional permanece como
um dos principais desafios enfrentados pela sociedade brasi-
leira, revelando de forma contundente as desigualdades histd-
ricas que atravessam o pais. O acesso a uma alimentagao ade-
quada, saudavel e culturalmente apropriada é um direito
humano fundamental, mas que, na pratica, ainda esta longe de
ser uma realidade para uma parcela significativa da populagao,
especialmente entre aqueles em situa¢ao de vulnerabilidade
socioeconomica. O agravamento da pobreza, a inseguranca
alimentar cronica, a precariedade de politicas publicas conti-
nuadas e o aumento do consumo de alimentos ultraprocessa-
dos tornam o cendrio ainda mais preocupante.

Nesse contexto, o Guia Alimentar para a Populagao Bra-
sileira (GAPB) representa um marco importante no campo da
saude publica, ao propor uma abordagem inovadora, baseada
nio apenas em nutrientes e por¢cdes, mas na valoriza¢do da
comida de verdade, dos sistemas alimentares sustentaveis e do
contexto social e cultural que envolve a alimentagdo cotidiana.
Desenvolvido pelo Ministério da Satde, o GAPB propoe dire-
trizes que dialogam com os principios da promogao da saude,
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da equidade e da intersetorialidade, buscando nao apenas
informar, mas transformar os habitos alimentares da popula-
¢do por meio de estratégias educativas, politicas e comunita-
rias.

A promogdo da alimentagdo adequada e saudavel, arti-
culada as politicas publicas de saide e seguranca alimentar,
configura-se como um caminho estratégico para reduzir as
desigualdades sociais e promover justica nutricional. No
entanto, apesar de sua relevancia, o alcance e a efetividade do
Guia ainda enfrentam intiimeros entraves quando se trata de
sua aplicagdo em contextos de maior vulnerabilidade. Ques-
tdes como o acesso a alimentos frescos, a valorizagio de sabe-
res populares, a escassez de profissionais capacitados para apli-
car suas diretrizes e a auséncia de politicas publicas integradas
dificultam a materializa¢do dos principios do Guia na pratica
cotidiana de muitas comunidades.

Estudos recentes reforcam a importéancia da atengao pri-
maria a saide como um campo estratégico para a implementa-
¢ao das recomendag¢des do GAPB, sobretudo pela proximidade
com os territorios e a possibilidade de desenvolver agdes mais
contextualizadas. De acordo com o artigo “Avaliacdo do Pro-
grama de Promog¢ao da Alimentacdo Adequada e Saudavel na
Aten¢do Primaria”, iniciativas nesse nivel de aten¢do permitem
maior aderéncia das recomendagbes do guia, respeitando as
realidades locais e promovendo interven¢des que considerem
aspectos como cultura alimentar, habitos regionais e recursos
disponiveis. Essa capacidade de adaptagdo é essencial para
garantir a efetividade das agdes e a sustentabilidade dos resul-
tados.

Outro ponto relevante diz respeito a articulacdo entre
alimentagdo saudavel e desenvolvimento rural sustentavel. O
artigo “O encontro entre o desenvolvimento rural sustentavel e
a promocao da saude no Guia Alimentar para a Populacido
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Brasileira” destaca que fortalecer a agricultura local e os siste-
mas alimentares sustentaveis pode ampliar o acesso a alimen-
tos frescos, diversificados e de qualidade. Isso ndo apenas reduz
a dependéncia de alimentos ultraprocessados e de redes de dis-
tribuicdo que priorizam o lucro em detrimento da satde, mas
também valoriza o trabalho de agricultores familiares e pro-
move o desenvolvimento econdmico das regides. Como afir-
mam os autores, “o desenvolvimento rural sustentavel é intrin-
seco a promogao de saide por meio da alimenta¢do”, indicando
que a construcdo de sistemas alimentares mais justos deve
caminhar junto com a promogao da satude coletiva.

Além dos fatores estruturais e econdmicos, é preciso
considerar os aspectos culturais e sociais que moldam os habi-
tos alimentares da populagdo. A alimenta¢ao nao é apenas uma
necessidade fisioldgica, mas também um fenémeno simbdlico,
afetivo e identitario. O estudo “Guias alimentares para a popu-
lagao brasileira: uma analise a partir das dimensodes culturais e
sociais da alimenta¢do” refor¢a a importincia de respeitar as
praticas alimentares regionais, as tradicdes culindrias e os
modos de vida dos diferentes grupos sociais. Ignorar essas
dimensoes pode resultar em resisténcia as mudangas propostas
ou na perda de sentido das recomendagoes alimentares, espe-
cialmente entre populagdes que ja enfrentam processos histo-
ricos de exclusdo e desvalorizagdo cultural. Dessa forma, ¢é
indispensavel que estratégias de promogdo da alimentagdo
saudavel sejam construidas com base no dialogo entre o conhe-
cimento técnico-cientifico e os saberes populares, promovendo
a participacao ativa da comunidade na construgdo de solugdes
alimentares sustentaveis.

Adicionalmente, pesquisas como “Avaliacao da quali-
dade das refei¢des servidas em um restaurante popular” evi-
denciam que o GAPB pode funcionar como referéncia pratica
para programas de alimentagdo publica. A analise da composi-
¢do das refeicoes, a luz das recomendagdes do guia, revela tanto
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os avan¢os quanto os desafios na promogao de cardépios mais
saudaveis e equilibrados, especialmente voltados a popula¢ao
de baixa renda. Ao mesmo tempo, o estudo “Conhecimento e
aplicacao do Guia Alimentar na promogdo da alimentacdo
adequada e saudavel” mostra que o impacto do GAPB depende
fortemente do grau de conhecimento e capacitagao dos profis-
sionais de saude que o utilizam como instrumento de orienta-
¢do nutricional e educacio alimentar.

Também ¢ essencial considerar os grupos etarios especi-
ficos, como os idosos, que apresentam necessidades nutricio-
nais particulares e que, frequentemente, estdo inseridos em
contextos de vulnerabilidade ainda mais intensos. A pesquisa
“Orientagdo alimentar da pessoa idosa na Aten¢do Primadria a
Saude: desenvolvimento e valida¢do de um protocolo baseado
no Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira” ressalta a
importancia de adaptar as diretrizes do guia as necessidades
dessa populacdo, garantindo uma abordagem mais individua-
lizada, respeitosa e eficaz. Da mesma forma, experiéncias de
educacgao nutricional desenvolvidas em espagos comunitarios
e universitarios, como relatado no estudo “Educagéo nutricio-
nal para adultos e idosos: uma experiéncia positiva em Univer-
sidade Aberta para a Terceira Idade”, reforcam o potencial do
guia como ferramenta pedagdgica e transformadora.

Portanto, este estudo se justifica pela necessidade de
aprofundar a compreensao sobre como o GAPB vem sendo
utilizado como instrumento de promogao da saude em comu-
nidades vulneraveis, e de que forma sua implementacao pode
ser aprimorada para garantir maior efetividade e equidade nas
acoes. A analise critica da sua aplicagdo, considerando os
determinantes sociais, culturais e econdmicos da saude, possi-
bilita a formulagao de estratégias mais integradas e sensiveis a
realidade das populagdes historicamente marginalizadas. Mais
do que oferecer respostas técnicas, este trabalho busca contri-
buir para o fortalecimento de politicas publicas que tenham
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como eixo central a justica social e o direito humano a alimen-
tacao.

A partir disso, o estudo propde como objetivo geral inves-
tigar a eficacia do Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira
como instrumento de promocéo da saide, por meio da analise
dos determinantes sociais que influenciam a ado¢ao de praticas
alimentares em grupos socioeconomicamente vulneraveis, e
propor estratégias integradas, fundamentadas no conheci-
mento popular e nas diretrizes do SUS, para transformar os
ambientes alimentares e reduzir as desigualdades nutricionais.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliografica que tem como
objetivo investigar como o Guia Alimentar para a Populagao
Brasileira pode ser utilizado na promogao da satude e na redu-
¢do das desigualdades nutricionais. Para isso, foram seleciona-
dos artigos cientificos, livros e documentos técnicos disponi-
veis em bases de dados especializadas, como SciELO, PubMed
e Google Académico, priorizando publicagdes dos tltimos dez
anos.

Os critérios de inclusdo consideraram estudos que abor-
dassem a relacdo entre o Guia Alimentar, politicas publicas e
grupos em situagdo de vulnerabilidade socioecondmica. Foram
analisados também estudos de caso que demonstram a aplica-
¢ao do Guia em contextos reais, com foco em identificar prati-
cas bem-sucedidas e desafios enfrentados na implementagdo
dessas estratégias.

A analise dos dados buscou compreender os principais
enfoques tedricos, metodoldgicos e praticos adotados pelos
autores, contribuindo para uma reflexdo critica sobre o poten-
cial do Guia na promogéo da equidade em saude.
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3. DESENVOLVIMENTO

O Guia Alimentar como Estratégia de Promocgao da
Satde e Redugao das Desigualdades

A alimentagao equilibrada e de qualidade constitui um
direito humano fundamental e representa um elemento essen-
cial para a promocao da saide em todas as fases da vida. Nesse
sentido, o Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira confi-
gura-se como uma ferramenta estratégica na formulacao de
politicas publicas voltadas a seguranca alimentar, especial-
mente para os grupos populacionais em situagao de maior vul-

nerabilidade social.

De acordo com Jaime e Monteiro (2017, p. 5), “o Guia
Alimentar para a Populagdo Brasileira é uma ferramenta
importante para promover a alimentagao saudavel e reduzir as
desigualdades em saude”. Dessa maneira, o Guia serve como
base norteadora para o desenvolvimento de agdes interseto-
riais que estimulem praticas alimentares mais saudaveis, con-
tribuindo para a superagdo das desigualdades sociais e nutri-
cionais no pais. Sua utiliza¢do como instrumento técnico e
educativo refor¢a a articulacao entre os setores da satide, edu-
cagdo e assisténcia social, promovendo interven¢oes mais efi-
cazes.

Além disso, esta revisdo reune estudos que exploram a
interface entre o Guia Alimentar, as politicas publicas e as con-
di¢des alimentares de grupos socioeconomicamente vulnera-
veis. Os trabalhos selecionados permitem compreender de que
forma as diretrizes do Guia sdo integradas ao planejamento de
programas governamentais voltados a promogdo da equidade
alimentar. Segundo Jaime e Machado (2020, p. 155), “as estra-
tégias para melhorar a nutricdo de grupos socioeconomica-
mente vulneraveis devem incluir a promocao da alimentagao
saudavel, a educagdo nutricional e o acesso a alimentos sauda-
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veis”. Assim, evidencia-se que a efetividade do Guia Alimentar
esta diretamente vinculada a sua incorporagdo em politicas
publicas robustas que assegurem o direito humano a alimenta-
¢do adequada.

Em complemento a isso, investiga¢des recentes destacam
a importancia de considerar os aspectos sociais, econdmicos e
culturais na aplicacao pratica das recomendagdes do Guia Ali-
mentar. Para que suas orientagdes sejam verdadeiramente efi-
cazes, torna-se necessario adapta-las as especificidades regio-
nais, respeitando as diversidades locais e valorizando as
tradicdes alimentares da populagdo. Tal abordagem permite
fortalecer a identidade cultural dos grupos atendidos e favo-
rece maior adesdo as praticas alimentares saudaveis, respei-

tando os modos de vida e o contexto social de cada comuni-
dade.

Portanto, destaca-se que a implementagdo efetiva do
Guia Alimentar depende também de agdes educativas conti-
nuas, que envolvam profissionais de saude, educadores, gesto-
res e a propria comunidade. A disseminagdo dos principios do
Guia deve ir além da prescri¢ao alimentar, incorporando pra-
ticas pedagdgicas que estimulem o pensamento critico sobre o
sistema alimentar, os determinantes sociais da saiude e o papel
do consumo consciente. Assim, o Guia se consolida ndo apenas
como uma ferramenta técnica, mas como um instrumento
politico de transformacao social, promovendo saude com jus-
tica alimentar e equidade.

A Interface com Politicas Publicas, Grupos Vulnera-
veis e Educac¢ao Nutricional

Um dos grandes méritos do Guia Alimentar para a
Populagdo Brasileira é seu alinhamento com uma visdo
ampliada de saude, que integra alimenta¢ao, seguranca ali-
mentar e desenvolvimento sustentavel. Conforme Oliveira e
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Jaime (2016, p. 1108), “O Guia Alimentar propde a produc¢io
social da saude na interac¢do entre as noc¢des de alimentacao
adequada e saudavel, seguranca alimentar e nutricional, e
desenvolvimento rural.” Essa perspectiva é essencial, pois
reconhece que a promocéo da satide ultrapassa escolhas indi-
viduais, estando diretamente associada a garantia de condi-
¢des sociais, econdmicas e ambientais que favorecam praticas
alimentares saudaveis. Além disso, ao estabelecer conexdes
entre o desenvolvimento rural e a promogao da satde, o Guia
refor¢a a releviancia de politicas publicas que incentivem a
produgéo local e sustentével de alimentos. Tais politicas pro-
movem geracao de emprego e renda, a0 mesmo tempo em que
ampliam o acesso da populagao a alimentos frescos e sauda-
veis, especialmente em comunidades com maior vulnerabili-
dade social.

Outro aspecto fundamental para a efetividade das reco-
mendagdes do Guia é a compreensao do contexto sociocultural
em que os habitos alimentares sdo desenvolvidos. Segundo
Oliveira e Santos (2018, p. 05), “o ambiente familiar pode apre-
sentar grande influéncia nos habitos alimentares das pessoas.”
Essa constatacdo evidencia que a alimentagdo carrega dimen-
soes simbolicas, afetivas e culturais que transcendem o aspecto
nutricional. Em complemento a isso, para popula¢des em situ-
acao de vulnerabilidade, como aquelas que dependem de servi-
¢os publicos de alimentagdo, a oferta de refei¢oes saudaveis
torna-se ainda mais urgente.

De acordo com Ramos et al. (2020, p. 2), é “evidente a
importancia dos restaurantes populares como estratégia para a
garantia da Seguranga Alimentar e Nutricional da popula¢ao.”
Tais iniciativas, quando bem estruturadas, demonstram a via-
bilidade da aplica¢do das diretrizes do Guia Alimentar por
meio de equipamentos publicos que garantem refei¢des nutri-
tivas e acessiveis, atuando como politicas publicas eficazes na
reducao da inseguranca alimentar.
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O Quadro a seguir sintetiza estratégias concretas que
articulam o conteudo do Guia Alimentar com agdes governa-
mentais direcionadas a seguranga alimentar e nutricional.
Cada programa apresentado ilustra a aplicabilidade pratica dos
principios do Guia em contextos variados, refor¢ando a trans-
versalidade entre saide, educacdo e assisténcia social. Agdes
como o Programa de Aquisi¢do de Alimentos (PAA) e o Pro-
grama Saude na Escola (PSE) mostram como politicas publicas
bem direcionadas podem impactar positivamente tanto a pro-
dugdo quanto o consumo de alimentos, promovendo mudan-
¢as duradouras no comportamento alimentar de diferentes
segmentos populacionais.

Quadro - Impacto de Politicas Publicas Inspiradas no Guia
Alimentar em Grupos Vulneraveis (Exemplos Comparativos)

Politica Publica Contextode | Populagio | [mpacto Observado
Aplicagao Alvo
Programa Saide na |Escolas publicas | Criangase | Redugdo do consumo de
Escola (PSE) em periferias adolescentes | refrigerantes e snacks
ultraprocessados
Programa de Regides de Agricultores | Aumento da renda de
Aquisi¢do de inseguranga familiares e | produtores e melhoria
Alimentos (PAA) alimentar populagdo |na alimentagdo basica
carente

Cozinha Favela urbana | Familias em | Acesso didrio a refeicdes
Comunitaria em com alta extrema saudaveis e balanceadas
Manguinhos (R]) vulnerabilidade |pobreza
Guia Alimentar em | Unidades Adultos com | Redugéo de peso e
UBS (Fortaleza Basicas de Satde | doengas melhora de marcadores
- CE) cronicas clinicos

Fonte: Dados adaptados de experiéncias documentadas em politicas puiblicas municipais e
nacionais (BRASIL, 2014; SANTOS et al., 2022; SILVA & ASSIS, 2020).

As iniciativas destacadas, como as Oficinas Culindrias e
o fortalecimento da alimentacdo escolar por meio do PNAE,
ilustram como a educagao alimentar e nutricional pode ser
integrada as politicas publicas com efetividade. Ademais, a
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implementacdo de cozinhas comunitarias e hortas urbanas
indica uma abordagem intersetorial que reconhece a alimenta-
¢do como direito social, valorizando o territdrio, a cultura local
e a autonomia alimentar das comunidades. Essas praticas
exemplificam a importincia da articula¢do entre diretrizes
nacionais e agdes locais, contribuindo para a mitigacdo das
desigualdades sociais e nutricionais que afetam populagdes em
situacdo de vulnerabilidade.

Por outro lado, é necessario destacar que o sucesso des-
sas politicas depende do fortalecimento da educagao nutricio-
nal como eixo estruturante das agoes de satide publica. Segundo
Cervato et al. (2005, p. 50), “Muitas evidéncias indicam que os
profissionais da area de saude, para estarem habilitados na
orientagao sobre dieta e nutri¢ao, necessitam de treinamento e
formacgdo adicional.” Essa afirmagédo revela a importancia da
capacitac¢do continua dos profissionais da saude, para que este-
jam preparados a atuar de forma sensivel e contextualizada.
Cervato et al. (2005, p. 51) também enfatizam que “devem ade-
quar o conteudo das atividades as caracteristicas dessa popula-
¢d0, motivando-a para a participac¢do cada vez mais efetiva no
processo de autocuidado.” Portanto, promover a formacgao de
profissionais capacitados para compreender as realidades
sociais e culturais das comunidades é uma estratégia funda-
mental para o éxito das recomendag¢des do Guia.

Como concluem os autores, “E uma estratégia importante
para preparar a sociedade para uma realidade cada vez mais
emergente: 0o aumento da populagdo idosa no mundo, em especial
nos paises subdesenvolvidos.” Essa reflexao amplia o escopo da
discussdo ao evidenciar que a promogéo da satide alimentar deve
ndo apenas responder as demandas atuais, mas também se ante-
cipar aos desafios demograficos futuros. Nesse sentido, torna-se
fundamental que as politicas publicas, inspiradas no Guia Ali-
mentar para a Populagdo Brasileira, considerem as mudangas no
perfil etario da popula¢do, promovendo a¢des adaptadas as neces-
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sidades dos diferentes ciclos de vida, com énfase especial nos ido-
sos. A integracao entre saude, educagdo nutricional e assisténcia
social deve, portanto, evoluir continuamente para garantir a qua-
lidade de vida da popula¢ao em envelhecimento, sobretudo nos
contextos de maior vulnerabilidade socioeconémica.

Aplicagdes Praticas, Inclusio e Compromisso com o
Direito Humano a Alimenta¢ao

A populagdo idosa exige atengdo especial no planeja-
mento alimentar, considerando-se suas particularidades fisio-
légicas, clinicas e sociais. No entanto, “a falta de difusao do
conhecimento da gerontologia e geriatria na formagéo nutri-
cionista tem contribuido, decisivamente, para as dificuldades
na abordagem alimentar e nutricional da pessoa idosa”
(FRANK, 2020, p. 10). Essa afirmacao revela uma lacuna cri-
tica na formagdo dos profissionais de saude, que compromete a
efetividade das interven¢des alimentares e nutricionais dire-
cionadas a esse grupo etario. A auséncia de preparo técnico e
tedrico especifico limita a capacidade de individualizar cuida-
dos, dificultando a aplicagdo pratica das recomendagdes do
Guia Alimentar para a Populagao Brasileira (GAPB) no con-
texto da geriatria. Assim, para que o Guia seja verdadeiramente
inclusivo e eficaz entre idosos, ¢ imprescindivel que o profis-
sional de nutricao seja capacitado para compreender as especi-
ficidades dessa fase da vida, como alteragdes no paladar, na
digestao e na absor¢do de nutrientes, além de aspectos psicos-
sociais como solidao e baixa renda. Complementando essa
visdo, Jesus e Tramontt, afirmam que:

“as recomendagdes para promogdo da alimentagdo
adequada e saudavel contidas no Guia Alimentar sdo aplica-
veis e beneficiam todos os individuos, incluindo a prevengido
e manejo de DCNT, ndo excluindo seu uso na orientagao ali-
mentar de individuos com patologias associadas”. (JESUS;
TRAMONTT, 2021, p. 13).
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Essa observagao é essencial, pois amplia o escopo de atu-
acdo do GAPB ao demonstrar que suas diretrizes ndo se restrin-
gem a individuos saudaveis, mas também sao validas e eficazes
no acompanhamento de pessoas com doencas cronicas nao
transmissiveis (DCNTs), como hipertensao arterial sistémica,
diabetes mellitus tipo 2 e dislipidemias. Essa versatilidade do
Guia reforga sua importancia como instrumento técnico e edu-
cativo, util tanto na pratica clinica individual quanto em agoes
de satude publica. A aplicagdio do GAPB nesse contexto exige
sensibilidade cultural e habilidade para adaptar as orientagoes
as necessidades especificas de cada paciente, considerando a
realidade social e econdmica em que ele estd inserido.

Quadro - Beneficios da Aplicagio do GAPB em Idosos com

DCNTs
Aspectos Beneficios Observados

Prevenc¢do de DCNTs Redugio de fatores de risco como hipertensao
e diabetes

Promogéo da Saude Melhora da qualidade de vida e da autonomia

Apoio Nutricional Adequa¢do do consumo de macro e
micronutrientes essenciais

Educagdo Alimentar Fortalecimento da autonomia e preservacao
da cultura alimentar

Fonte do Quadro 1: Adaptado de FRANK (2020) e JESUS; TRAMONTT (2021)

Esse quadro evidencia como a adogdo das recomenda-
¢oes do Guia Alimentar pode trazer impactos concretos na
saude da populagdo idosa. A orientagdo nutricional baseada
em alimentos in natura ou minimamente processados pro-
move a ingestao adequada de fibras, vitaminas e minerais
essenciais, contribuindo diretamente para a melhora do estado
nutricional e clinico. Como reforcam as autoras, Jesus e Tra-
montt, 2021 “Assumindo o Guia Alimentar como uma referén-
cia técnica para orientagao e promocao da alimentagao sauda-
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vel”, ele se consolida como um documento que serve tanto a
pratica clinica quanto as agcdes em saude coletiva. Essa dupla
funcionalidade ¢é estratégica: por um lado, promove a humani-
za¢do do cuidado individualizado; por outro, fortalece politi-
cas publicas que atuam de maneira transversal sobre os deter-
minantes sociais da saude.

A relevancia do Guia Alimentar também ¢é evidenciada
no 4mbito dos direitos humanos. Conforme Murta (2023, p. 01),
“Por fim, é apontado o Guia Alimentar para a popula¢ao brasi-
leira como importante instrumento nacional para assegurar o
direito humano a alimenta¢ao adequada”. Essa afirmacao forta-
lece a ideia de que o Guia vai além da nutrigao: ele é uma ferra-
menta politica e ética que concretiza o direito a alimentagao
como parte dos direitos fundamentais do cidadao. Essa pers-
pectiva amplia o alcance politico do Guia, ao demonstrar que
suas recomendag¢des ndo apenas orientam escolhas alimentares
saudaveis, mas também operam como instrumentos de cidada-
nia. Nesse sentido, o Guia atua como uma ferramenta norma-
tiva que orienta politicas publicas comprometidas com a digni-
dade humana e a equidade social. O autor ainda destaca que “O
Brasil se tornou um raro exemplo de exceléncia em guias sim-
ples, holisticos e baseados na ciéncia, gragas a sua capacidade de
incentiva” (Murta, 2023, p. 06), ressaltando a singularidade do
modelo brasileiro, elogiado por sua abordagem intersetorial,
respeito a cultura alimentar e embasamento cientifico sélido.

Esse reconhecimento do GAPB como um documento de
exceléncia evidencia sua capacidade de unir saude publica e
justica social. Como refor¢a Murta:

“a efetividade do direito a alimentagdo saudavel passa a
constituir uma das vertentes da promogao a saude, justificando
a importancia da sua integracdo com o conjunto de politicas
publicas que se proponham a respeitar, proteger, promover e
prover o direito humano a alimentagdo.” Murta (2023, p. 10).
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Ao colocar a alimentagdo saudavel como um direito e
nao como um privilégio, o Guia fortalece o vinculo entre segu-
ranca alimentar e politicas estruturantes, tornando-se uma
base solida para programas como o Programa Nacional de Ali-
mentacao Escolar (PNAE).

Esse compromisso com a saude e a justi¢a social encon-
tra expressao pratica no PNAE, que incorpora os principios do
Guia Alimentar em sua execugao. Segundo Maia (2020, p. 26),
“O PNAE exige que pelo menos 70% dos alimentos fornecidos
aos estudantes sejam naturais ou tenham processamento
minimo, e que pelo menos 30% do programa seja usado para
comprar alimentos produzidos pela agricultura familiar.” Tais
diretrizes demonstram que o Guia ndo se limita a teoria, mas
norteia politicas publicas de grande impacto, promovendo nao
s6 a melhoria da alimentagdo nas escolas, mas também o forta-
lecimento da agricultura local e da economia regional.

Tabela - Impactos do PNAE na promogio da alimentacao

saudavel
A¢io do PNAE Objetivo alcancado Impacto Social
70% de alimentos in | Incentivar habitos Redugdo do consumo

natura/minimamente |alimentares saudaveis |de ultraprocessados
processados

30% de compras da Fortalecer cadeias Geragado de renda e
agricultura familiar | produtivas locais e dinamizacdo da
seguranga alimentar | economia regional

Fonte: Adaptado de MAIA (2020) e BRASIL (2014).

A Tabela acima resume de forma didatica como o PNAE,
ao adotar as diretrizes do Guia, opera uma transformacao real
na alimentagdo escolar brasileira. A exigéncia de alimentos in
natura e a valorizagao da agricultura familiar integram saude,
economia e cultura, gerando beneficios que vdo além do
ambiente escolar. Criangas e adolescentes expostos precoce-
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mente a habitos saudaveis tendem a manté-los na vida adulta, o
que reforga o carater preventivo e educativo do programa. A
alimentagao escolar, nesse contexto, atua como vetor de cida-
dania, promovendo ndo apenas saide, mas também senso de
pertencimento e valorizacao da produgéo local.

Quadro - Recomendagdes praticas do Guia Alimentar para
a Populagao Brasileira

Recomendagoes principais Exemplos de A¢oes praticas

Base da alimentagdo em alimentos |Priorizar frutas, legumes,

in natura verduras, grios

Uso moderado de ingredientes Reduzir sal, agtcar e 6leos no
culinarios preparo

Limita¢éo de alimentos Evitar embutidos, paes
processados industrializados, conservas

Evitar alimentos ultraprocessados |Substituir refrigerantes, biscoitos e
fast-foods por opgdes naturais

Fonte: Adaptado de CORREA; SILVA (2021) e BRASIL (2014)

O Quadro sistematiza de maneira acessivel os principais
eixos do Guia Alimentar, transformando seus conceitos em
recomendagdes praticas aplicaveis no cotidiano da populagao.
Essa capacidade de traduzir ciéncia em orientagodes claras é
uma das maiores qualidades do documento, pois facilita sua
aplicagdo em diferentes contextos sociais, incluindo comuni-
dades vulneraveis. A clareza das orientagdes fortalece a auto-
nomia alimentar dos individuos, promovendo escolhas cons-

cientes e alinhadas a preservacdo da saude e da cultura
alimentar brasileira.

Por fim, é fundamental que a populagdo compreenda as

orientagdes do Guia e se sinta capaz de aplica-las no dia a dia.
Conforme Corréa e Silva:
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“A conformacéo dessa perspectiva levou a quatro reco-
mendagdes e a uma Tegra de ouro’ no GAPB: faca dos ali-
mentos in natura ou minimamente processados a base da sua
alimentacao; utilize os ingredientes culindrios em pequenas
quantidades; limite o uso de alimentos processados; evite
produtos ultraprocessados e prefira sempre alimentos in
natura ou minimamente processados e preparagdes culini-
rias a alimentos ultraprocessados.” Corréa e Silva (2021, p. 8)

Tais orientagdes, a0 mesmo tempo em que sdo simples e
diretas, possuem embasamento cientifico robusto, o que as
torna legitimas e eficazes mesmo em cendrios de vulnerabili-
dade.

Ao priorizar alimentos frescos, incentivar o preparo
culindrio caseiro e valorizar a cultura alimentar local, o Guia
promove a saude e resgata saberes populares, contribuindo
para o fortalecimento da identidade alimentar brasileira. Essas
estratégias representam um caminho promissor para o com-
bate a inseguranga alimentar e nutricional, a medida que apro-
ximam o conhecimento cientifico da prética cotidiana da
populagdo, sem impor modelos alimentares padronizados,
mas respeitando a diversidade e promovendo a equidade.

4. CONSIDERACOES FINAIS

A analise proposta neste trabalho permitiu compreender
que o Guia Alimentar para a Populagao Brasileira (GAPB)
representa uma inovagao significativa no campo da promogao
da saude e da seguranca alimentar e nutricional, sobretudo ao
considerar os determinantes sociais da alimentacdo. Sua abor-
dagem humanizada, baseada em evidéncias cientificas e res-
peitosa a diversidade cultural brasileira, o torna um instru-
mento essencial para a efetivacao de politicas pablicas voltadas
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a equidade nutricional. Diferente de modelos tradicionais cen-
trados apenas em nutrientes, 0 GAPB adota uma visao sisté-
mica da alimentagdo, incorporando aspectos sociais, culturais,
ambientais e econdmicos que influenciam as escolhas alimen-
tares dos individuos e das coletividades.

As experiéncias destacadas ao longo do texto demons-
tram que a articula¢do do Guia com programas intersetoriais
como o Programa Satude na Escola, o Programa de Aquisi¢do
de Alimentos, a Estratégia Nacional de Preven¢ao e Atengdo a
Obesidade Infantil (Proteja) e iniciativas comunitarias forta-
lece o enfrentamento das desigualdades sociais e alimentares,
contribuindo para a promogao do direito humano a alimenta-
¢do adequada. Essas estratégias mostram que o Guia é aplica-
vel e eficaz quando inserido em contextos que valorizam a edu-
cagdo alimentar, o acesso a informacéo de qualidade, o direito
a saude e a participa¢do social ativa, elementos indispensaveis
para a constru¢do da soberania alimentar no Brasil.

Além disso, percebe-se que os grupos socioeconomica-
mente vulneraveis, especialmente aqueles em situagdo de inse-
guranca alimentar como idosos, criangas, populagoes periféri-
cas, comunidades rurais e pessoas com doengas cronicas — se
beneficiam significativamente das diretrizes do Guia quando
este é utilizado de maneira sensivel, adaptada a realidade local
e com o apoio de profissionais capacitados. A linguagem aces-
sivel, o incentivo ao consumo de alimentos in natura e mini-
mamente processados, e o reconhecimento das praticas ali-
mentares tradicionais tornam o GAPB uma ferramenta
inclusiva e promotora de autonomia alimentar.

A implementagao efetiva do GAPB, contudo, ainda
encontra desafios importantes. Entre eles, destacam-se o des-
monte de politicas publicas voltadas a seguranca alimentar e
nutricional, a crescente influéncia do setor privado e da indds-
tria de ultraprocessados na formula¢io de politicas, a desinfor-
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magao nutricional propagada por midias comerciais e a limita-
¢do de recursos humanos e financeiros nas dreas de saude,
assisténcia social e educagdo. Soma-se a isso a necessidade de
capacitacao continuada dos profissionais que atuam na linha
de frente, além da criacdo de espagos participativos que pro-
movam o protagonismo comunitario.

Diante desse cendrio, torna-se urgente o fortalecimento
das agoes educativas e politicas baseadas no GAPB, com o
compromisso ético e politico dos gestores publicos, a atuagao
critica e engajada dos profissionais da saude e da educagao, e o
envolvimento direto da sociedade civil organizada. E por meio
dessa articulagdo intersetorial, dialdgica e territorializada que
o Guia podera cumprir plenamente sua fun¢ao transforma-
dora, contribuindo nido apenas para a melhoria das praticas
alimentares, mas também para a promoc¢do da equidade, da
dignidade humana e da justica social no Brasil.

5. CONCLUSAO

O Guia Alimentar para a Populagao Brasileira (GAPB) se
consolida como uma ferramenta essencial e inovadora na pro-
mocao da saude publica e na redugdo das desigualdades nutri-
cionais presentes no pais. Sua importéancia vai além da simples
orientacdo alimentar, pois incorpora uma visao ampla que
articula aspectos sociais, culturais, economicos e ambientais
relacionados a alimentagdo. Ao ser integrado a politicas publi-
cas, praticas culturais e acdes comunitarias, o GAPB demons-
tra um potencial transformador, sobretudo para grupos socio-
economicamente vulneraveis, para os quais a seguranga
alimentar ainda representa um desafio significativo.

A analise das diversas experiéncias e estudos citados ao

longo deste trabalho evidenciou que a efetividade do GAPB
depende de sua adaptagdo as realidades locais, do investimento
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continuo na formagdo e sensibilizacdo dos profissionais de
saude, bem como da articulagao entre diferentes setores publi-
cos, como saude, educagdo, agricultura e assisténcia social.
Essa intersetorialidade é fundamental para que o Guia nao se
mantenha apenas como um documento técnico, mas se torne
um instrumento pratico e acessivel, capaz de respeitar e valori-
zar os saberes e praticas alimentares tradicionais, fortalecendo
a identidade cultural brasileira.

Além disso, o GAPB reafirma a alimentagao adequada
como um direito humano basico, conectando-a as dimensées
mais amplas da vida social e econdmica. Para ampliar seu
alcance, é imprescindivel que se promovam estratégias educa-
tivas voltadas para a populagao em geral e para profissionais da
saide, com enfoque nas vulnerabilidades sociais e nas desi-
gualdades existentes. O fortalecimento da produgéo e do acesso
a alimentos in natura e minimamente processados, em con-
junto com a constru¢ido de ambientes alimentares que favore-
¢am escolhas sauddveis, constitui outro pilar essencial para a
plena implementagao das diretrizes do Guia.

Por fim, a adogdo plena do Guia Alimentar para a Popu-
lagao Brasileira requer um compromisso coletivo e articulado
entre Estado, sociedade civil, profissionais de saude, educado-
res, agricultores e comunidades. Somente por meio desse
esfor¢o conjunto sera possivel garantir o direito a alimentagdo
adequada para todos, combater efetivamente a inseguranca
alimentar e construir um cenario de saude publica mais justo,
inclusivo e sustentavel. Assim, o GAPB nao s6 contribui para a
melhoria da qualidade de vida dos brasileiros, mas também
fortalece a construgdo de uma sociedade mais equitativa e soli-
daria.
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HORTAS FAMILIARES NO BRASIL: UMA
ESTRATEGIA DE FORTALECIMENTO A
SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL

1- INTRODUCAO

A segurancga alimentar e nutricional (SAN) tem se tor-
nado um tema de grande relevancia no Brasil, especialmente
em meio ao crescente aumento da vulnerabilidade social e aos
impactos econdmicos e sociais provocados pela pandemia de
Covid-19. Segundo dados da Rede PENSSAN (2022), mais de
33,1 milhoes de brasileiros vivem em situac¢ao de inseguranca
alimentar, o que evidencia a urgéncia de desenvolver estraté-
gias eficazes para garantir o acesso regular a alimentos de qua-
lidade e em quantidade suficiente. Nesse contexto, as hortas
familiares emergem como uma alternativa viavel e sustentavel,
pois proporcionam acesso direto a alimentos frescos, diversifi-
cados e livres de agrotdxicos, além de promoverem praticas
agroecoldgicas e o fortalecimento da economia local (SOUZA
etal., 2019; DA CUNHA et al., 2020).

As hortas familiares também desempenham um papel
essencial na promog¢do de habitos alimentares saudaveis e na
conscientiza¢do ambiental, contribuindo para a reducao da
inseguranga alimentar em comunidades vulneraveis, tanto em
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areas urbanas quanto rurais (TRICHES & SCHNEIDER,
2010). Iniciativas como o projeto "Hortas Cariocas", no Rio de
Janeiro, destacam o impacto positivo dessas praticas, nao s6 na
seguranca alimentar, mas também na gera¢ao de renda para
familias em situagdo de vulnerabilidade (O'REILLY, 2014).
Além disso, a diversificacdo da dieta por meio do cultivo de
hortas contribui para a melhoria da qualidade nutricional e
reducdo do risco de doengas cronicas ndo transmissiveis, como
obesidade, diabetes e hipertensao (BRASIL, 2014).

Diante disso, este estudo se justifica pela necessidade de
investigar o papel das hortas familiares como uma solugao sus-
tentavel para o fortalecimento da seguranca alimentar no Bra-
sil. Ao promover a produgcéo local de alimentos frescos e aces-
siveis, essas hortas se apresentam como uma importante
estratégia para mitigar os efeitos da inseguranca alimentar,
especialmente em comunidades vulneraveis. Além disso, ao
incentivarem praticas agroecologicas e a educagdo alimentar,
essas hortas também contribuem para a preservacao ambiental
e o desenvolvimento socioeconomico das familias envolvidas.

O objetivo geral deste trabalho ¢ investigar como as hor-
tas familiares no Brasil contribuem para o fortalecimento da
seguranca alimentar e nutricional de familias em areas urbanas
e rurais. Especificamente, pretende-se analisar os impactos das
hortas familiares na diversificacdo da dieta e no acesso a ali-
mentos frescos, avaliar sua contribui¢ao para a redugédo da inse-
guranga alimentar em comunidades vulneraveis, identificar os
principais desafios e oportunidades na implementacdo dessas
hortas no Brasil, e propor estratégias para ampliar sua adogao
como uma politica publica voltada a seguranca alimentar.

Para alcancar esses objetivos, sera realizada uma revisao
bibliografica integrativa, que permitira a analise de estudos ted-
ricos e empiricos sobre hortas familiares e sua relagdo com a
seguranca alimentar e as politicas publicas no Brasil. Serdo ana-
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lisados artigos cientificos e documentos técnicos publicados
entre 2008 e 2023, selecionados em bases de dados como SCIELO,
PubMed e LILACS. A analise dos dados sera organizada de
modo a identificar os contextos de implementa¢ao, os impactos
sociais e economicos, os desafios enfrentados e as oportunida-
des de replicabilidade dos projetos. Dessa forma, espera-se que o
estudo contribua para o desenvolvimento de estratégias que
ampliem o impacto positivo das hortas familiares e sua integra-
¢do nas politicas publicas de seguranga alimentar no pais.

2. CONTEXTUALIZACAO/REVISAO
BIBLIOGRAFICA

A seguranca alimentar e nutricional (SAN) é um con-
ceito amplamente debatido no Brasil, especialmente a partir da
promulgagao da Lei Orgénica de Seguran¢a Alimentar e Nutri-
cional (LOSAN) em 2006. De acordo com esta lei, SAN refere-
-se ao direito de todos ao acesso regular e permanente a ali-
mentos de qualidade, em quantidade suficiente, sem
comprometer o acesso a outras necessidades essenciais, com
praticas alimentares que promovam a saude, respeitando a
diversidade cultural e sendo ambientalmente, economica-
mente e socialmente sustentaveis (Brasil, 2006). Este conceito é
interdisciplinar, abrangendo areas como economia, agricul-
tura, educacdo, nutri¢do e saide publica (KEPPLE & SEGALL-
-CORREA, 2011).

A industrializagao e a urbanizagdo trouxeram significa-
tivas mudangas nos padroes alimentares da populagao brasi-
leira. A alimentagdo, antes baseada em produtos naturais e
frescos, foi substituida por alimentos industrializados, resul-
tando em impactos adversos na satide e na seguranca alimen-
tar (RIBEIRO; BOGUS; WATANABE, 2015). Segundo o con-
ceito adotado no Brasil, a SAN abrange a seguranga no
abastecimento, a qualidade dos alimentos e as condi¢des para
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que toda a populagdo tenha acesso regular e permanente a
esses produtos de forma saudavel e culturalmente adequada
(BRASIL, 2013).

O Brasil enfrenta desafios crescentes em termos de inse-
guranca alimentar, especialmente agravados pela pandemia de
Covid-19. Estudos recentes mostram que a inseguranca ali-
mentar no Brasil atinge especialmente as populagdes mais vul-
neraveis, como as familias de baixa renda e comunidades
rurais (Rede PENSSAN, 2022). A Estratégia Fome Zero, lan-
¢ada em 2003, marcou uma nova fase nas politicas publicas
voltadas para a redugao da inseguranga alimentar, abordando
a necessidade de praticas alimentares saudaveis e o fortaleci-
mento das politicas publicas de SAN (BOOG, 2013).

A inseguranca alimentar tem profundas implicagdes
para a saude publica. A md nutricdo, tanto pela deficiéncia
quanto pelo excesso, pode resultar em doengas cronicas nao
transmissiveis, como diabetes, hipertensao e obesidade. A rela-
¢do entre SAN e satude publica é central nas politicas governa-
mentais, especialmente no contexto do aumento da obesidade
no Brasil, que passou de 11,8% em 2006 para 19,8% em 2020
(BRASIL, 2014).

O Brasil desenvolveu varias politicas publicas voltadas
para garantir a SAN, entre elas o Programa Nacional de Ali-
mentacdo Escolar (PNAE) e o Programa de Aquisicao de Ali-
mentos (PAA). O PNAE, por exemplo, garante a alimentagao
de milhoes de estudantes em todo o pais, sendo um dos princi-
pais instrumentos de SAN no contexto escolar (BRASIL, 2013).
O programa promove o acesso a alimentos saudaveis e organi-
cos, estimulando a agricultura familiar e garantindo uma ali-
mentagdo de qualidade nas escolas (SILVA, 2018).

Hortas familiares sdo areas de cultivo de vegetais, frutas
e ervas, geralmente localizadas em quintais, terrenos baldios

134 OLHARES CONTEMPORANEOS SOBRE A NUTRICAO

ou areas periurbanas, voltadas para o consumo doméstico e,
em alguns casos, para a comercializagao do excedente. A prin-
cipal caracteristica dessas hortas é a produgdo de alimentos
para subsisténcia, com baixo custo de manutengdo e, muitas
vezes, utilizando técnicas agroecoldgicas, como o aproveita-
mento de compostagem e irrigagdo de baixo custo (BRASIL,
2010). Essas hortas também podem fornecer produtos para
programas governamentais de alimentagao, como o Programa
Nacional de Alimentagao Escolar (PNAE) e o Programa de
Aquisi¢do de Alimentos (PAA), promovendo a inclusdo de
agricultores familiares no mercado formal (DA CUNHA et al.,
2020).

A pratica das hortas familiares remonta a antiguidade,
sendo registrada em diversas culturas ao longo da histéria. No
Brasil, as hortas familiares e comunitdrias tiveram um cresci-
mento significativo com a chegada dos colonizadores, que
trouxeram conhecimentos de cultivo e técnicas agricolas, pos-
teriormente aprimorados pelas populagdes locais, incluindo
indigenas e escravos (PARAGUASSU, 2013).

Na Europa, especialmente na Franca e Italia, as hortas
urbanas tém se tornado cada vez mais populares. Essas hortas
sdo geralmente implantadas em terrenos abandonados e geren-
ciadas por associagdes locais, que firmam contratos com auto-
ridades municipais para a manuten¢ao das dreas e promog¢ao
de praticas sustentaveis (SOUZA et al., 2019).

Nos paises em desenvolvimento, as hortas familiares e
comunitdrias surgem como solugdes viaveis para enfrentar a
inseguranca alimentar e nutricional. Em Salvador, Brasil, por
exemplo, um estudo realizado com hortas urbanas mostrou
que a agricultura familiar urbana tem sido uma alternativa
para geracdo de renda e seguranga alimentar para muitas
familias em situagao de vulnerabilidade (DA CUNHA et al.,
2020).
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Além disso, em muitos paises africanos, iniciativas como
os "Comités de Hortas" sdo responsaveis pela organizagao e
gestdo de hortas escolares e comunitarias, promovendo tanto a
seguranca alimentar quanto o desenvolvimento econdmico
local. Essas experiéncias demonstram o impacto positivo das
hortas comunitdrias na nutri¢do e na economia de paises em
desenvolvimento (LEAL et al., 2018).

Em momentos de crise econdmica, como durante a pan-
demia de Covid-19, as hortas familiares ganharam relevancia
como uma forma de garantir o abastecimento alimentar das
familias, especialmente nas dreas urbanas. As hortas permitem
0 acesso a alimentos frescos, diversificados e a custos baixos,
aliviando a pressao sobre o orgamento familiar. Em Salvador, a
pesquisa mostrou que, em muitas comunidades, a continui-
dade das hortas foi essencial para evitar uma situacdo de inse-
guranca alimentar grave (SOUZA et al., 2019).

No Brasil, politicas publicas como 0 PAA e o PNAE tam-
bém ajudaram a fortalecer o papel das hortas familiares e
comunitarias, promovendo a inclusao dos pequenos agriculto-
res no mercado formal e garantindo a alimentagao escolar de
qualidade (BRASIL, 2017).

A diversifica¢do da dieta é um dos principais beneficios
das hortas familiares. Elas permitem a produgao de uma ampla
variedade de alimentos, como hortalicas, legumes e frutas, que
complementam a dieta das familias. A inclusdo de vegetais
frescos na alimentagdo diaria contribui para a diversificagdo
nutricional e melhora o estado de saide das familias envolvi-
das . O cultivo de Plantas Alimenticias Nao Convencionais
(PANC) ¢ uma estratégia frequentemente utilizada nas hortas
familiares, promovendo a inclusio de alimentos ricos em
nutrientes, que nao estdo presentes na alimentagiao cotidiana
de muitas familias (TRICHES & SCHNEIDER, 2010; HUN-
TER et al., 2019).
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Um dos grandes diferenciais das hortas familiares é o
acesso a alimentos frescos e sem agrotdxicos. Em Salvador, por
exemplo, as hortas urbanas tém desempenhado um papel
essencial ao fornecer alimentos frescos para familias economi-
camente vulnerdveis, contribuindo para a seguranga alimentar
em areas. Além disso, o cultivo préprio de alimentos reduz sig-
nificativamente os custos com alimentacao, sendo uma alter-
nativa viavel para familias de baixa renda que enfrentam difi-
culdades para comprar produtos de qualidade urbanas
(SOUZA et al., 2019; DA CUNHA et al., 2020).

A produgao local e o consumo de alimentos frescos
melhoram diretamente a qualidade nutricional das refei¢oes,
reduzindo a incidéncia de doencas associadas a md alimenta-
¢d0, como a obesidade e a desnutri¢ao (BRASIL, 2010). Estudos
indicam que o acesso a alimentos nutritivos, produzidos de
forma agroecoldgica, esta diretamente relacionado a melhoria
da saude das populagoes, especialmente aquelas em situagdo de
vulnerabilidade social. A integragdo das hortas em programas
de saude publica tem sido uma estratégia importante para
combater problemas de inseguranga alimentar e suas consequ-
éncias na saude publica (PARAGUASSU, 2013).

As hortas familiares também desempenham um papel
crucial na promog¢ao de habitos alimentares saudaveis e na
conscientizacdo ambiental. Ao cultivar seus proprios alimen-
tos, as familias tendem a desenvolver uma maior consciéncia
sobre a importancia de uma alimentacao balanceada, além de
aprenderem sobre praticas agricolas sustentdveis. Esse pro-
cesso de "alfabetizacdo alimentar" é especialmente importante
quando inserido em programas educativos, como hortas esco-
lares, que promovem bons habitos desde a infancia (BRASIL,
2006; HUNTER et al., 2019).

A agricultura urbana, incluindo as hortas familiares,
tem sido cada vez mais reconhecida como uma solugéo susten-
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tavel para a crise alimentar e os desafios ambientais enfrenta-
dos pelas cidades contemporaneas. Ela contribui para a preser-
vacdo de espacos verdes, melhora a qualidade do ar e do solo,
além de reduzir a pegada de carbono associada ao transporte
de alimentos (VALENT; OLIVEIRA; SOUSA et al., 2020).

A implementagao de hortas familiares no Brasil enfrenta
uma série de desafios e barreiras, mas também apresenta opor-
tunidades importantes, especialmente em relagdo a seguranga
alimentar e ao desenvolvimento sustentavel. Este capitulo
aborda os principais obstaculos e as possibilidades de supera-
¢do para fortalecer a agricultura familiar e urbana.

As hortas familiares no Brasil sofrem com barreiras cul-
turais, como a falta de valorizagdo da agricultura local e a
perda de conhecimento tradicional sobre cultivo. Além disso,
aspectos sociais, como a urbanizagao acelerada e o éxodo rural,
resultaram em menor incentivo a pratica agricola nas areas
urbanas (PARAGUASSU, 2013). Do ponto de vista econdmico,
as familias agricultoras enfrentam dificuldades financeiras
devido a falta de apoio e financiamento para suas atividades, o
que torna a produgdo menos competitiva e mais vulneravel a
crises econdmicas e flutuagdes de precos (SOUZA et al., 2019).

O acesso a recursos essenciais, como terra e dgua, ¢ um
dos maiores desafios enfrentados pelos agricultores urbanos e
familiares no Brasil. Muitos desses agricultores ndo possuem
posse legal da terra, o que impede sua participagdo em progra-
mas governamentais de apoio, como o Programa de Aquisi¢ao
de Alimentos (PAA) (SOUZA et al., 2019). A escassez de agua,
especialmente em regides com longos periodos de seca, e a difi-
culdade de obtengdo de insumos agricolas de baixo custo tam-
bém sdo entraves significativos (VALENT et al., 2017).

Além disso, a falta de apoio técnico adequado e a ausén-
cia de politicas publicas voltadas para o fortalecimento da agri-
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cultura familiar tornam a pratica menos sustentavel. Em mui-
tas areas, os agricultores familiares ndo recebem orientagdo
sobre boas praticas agricolas, o que prejudica a eficiéncia pro-
dutiva e a gestao de suas hortas (PARAGUASSU, 2013).

As politicas publicas desempenham um papel fundamen-
tal na promogao e no fortalecimento das hortas familiares. Pro-
gramas como o PAA e o Programa Nacional de Alimentagao
Escolar (PNAE) tém sido fundamentais para integrar os peque-
nos agricultores ao mercado formal e melhorar a seguranga ali-
mentar das comunidades envolvidas (BRASIL, 2010). No
entanto, a falta de regulamentacao especifica para a agricultura
urbana e familiar continua sendo um desafio em muitas regides
do Brasil, onde a legalizagdo das hortas ainda ¢ escassa.

Organizag¢des nao-governamentais (ONGs) também tém
desempenhado um papel importante, fornecendo suporte téc-
nico e financeiro para a implementagao de hortas comunita-
rias e escolares, como ¢ o caso do projeto "Hortas Cariocas’,
que tem incentivado a criagao de hortas comunitarias em areas
vulneréaveis do Rio de Janeiro (O'REILLY, 2014).

A integracao das hortas familiares em projetos comuni-
tarios e escolares oferece uma oportunidade significativa para
promover a conscientizagdo ambiental e a seguranga alimen-
tar. Projetos de hortas escolares, por exemplo, permitem que
estudantes e comunidades locais aprendam sobre a importan-
cia de uma alimentagao saudavel e de praticas agricolas susten-
taveis, a0 mesmo tempo que contribuem para o desenvolvi-
mento local (SANTOS et al., 2021). Essas iniciativas nao sé
incentivam habitos alimentares mais saudaveis, como também
promovem a inclusdo social e a geragdo de renda, especial-
mente em comunidades de baixa renda.

A adogdo de praticas agroecoldgicas nas hortas escolares
e comunitdrias pode transformar essas iniciativas em ferra-
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mentas poderosas para a mitigacao da insegurancga alimentar e
nutricional no Brasil. Além disso, a crescente demanda por ali-
mentos orgdnicos e sustentdveis abre novas oportunidades
para a comercializagdo e o fortalecimento das hortas familia-
res (TEMP, 2022).

O Brasil desenvolveu diversas politicas publicas voltadas
ao fortalecimento da agricultura familiar e urbana, com desta-
que para o Programa de Aquisi¢ao de Alimentos (PAA) e o
Programa Nacional de Alimenta¢ao Escolar (PNAE). Esses
programas tém como objetivo a inclusdo produtiva de peque-
nos agricultores, a promog¢ao da seguranga alimentar e nutri-
cional e o estimulo a sociobiodiversidade, além de apoiar a
comercializagdo de alimentos organicos e agroecoldgicos
(BRASIL, 2010).

O PAA, criado em 2003, tem sido uma referéncia mun-
dial em termos de politicas publicas de compra de alimentos da
agricultura familiar, fornecendo suporte para pequenos pro-
dutores e grupos vulneraveis, como assentamentos da reforma
agraria (GRISA & SCHMITT, 2013). O PNAE, por sua vez, se
destaca por garantir que ao menos 30% dos alimentos adquiri-
dos para a alimentagdo escolar provenham da agricultura
familiar, promovendo o desenvolvimento local e a diversifica-
¢ao alimentar das escolas (SARAIVA et al., 2013).

Diversos estudos de caso no Brasil ilustram o sucesso da
inclusdo das hortas familiares em iniciativas de segurangca ali-
mentar. Em Salvador, por exemplo, um estudo revelou que as
hortas urbanas tém desempenhado um papel fundamental
para familias em situagdo de inseguranca alimentar, forne-
cendo alimentos frescos e contribuindo para a geracao de
renda (SOUZA et al., 2019).

Outro exemplo notavel é o projeto Hortas Cariocas, no
Rio de Janeiro, que integra as hortas comunitarias em dreas
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urbanas vulneraveis, promovendo o acesso a alimentos sauda-
veis e organicos. O projeto também cria oportunidades de
geragdo de renda para a populagdo local, contribuindo para a
inclusdo social e a seguranga alimentar (O'REILLY, 2014).

Esses estudos mostram que as hortas familiares e urba-
nas sdo instrumentos valiosos para combater a fome e promo-
ver o desenvolvimento sustentavel, a0 mesmo tempo que refor-
¢am as cadeias de produgdo e distribui¢ao de alimentos dentro
dos municipios.

As hortas familiares podem complementar de forma sig-
nificativa os programas de distribuicdo de alimentos, como o
PAA e o PNAE, fornecendo alimentos frescos e livres de agroto-
xicos para escolas e comunidades locais. Ao apoiar diretamente
pequenos agricultores e ao incentivar a produgao agroecoldgica,
esses programas ajudam a construir um sistema alimentar mais
sustentavel e resiliente (TRICHES & SCHNEIDER, 2010).

Além disso, a inclusao das hortas familiares em politicas
publicas promove a diversificagdo da produgdo agricola e a
reducdo da dependéncia de alimentos ultraprocessados, favo-
recendo uma alimentagao mais saudavel e culturalmente ade-
quada. Essas hortas também podem mitigar os efeitos da inse-
guranga alimentar em tempos de crise econdémica e social,
como observado durante a pandemia de Covid-19 (LAL, 2020).

As hortas familiares no Brasil apresentam uma grande
diversidade de contextos. Em Salvador, por exemplo, as hortas
urbanas tém desempenhado um papel vital na producao de ali-
mentos frescos para as comunidades vulneraveis, garantindo a
seguranca alimentar e nutricional (SOUZA et al., 2019). Essas
hortas urbanas, tanto comunitarias quanto privadas, fornecem
hortalicas e frutas que sdo comercializadas para gerar renda
para as familias envolvidas. Em algumas dreas, como Salvador,
muitas hortas operam em terrenos sem posse legal, o que
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representa um obstaculo significativo para a expansdo e for-
malizacao dessas iniciativas (DA CUNHA et al., 2020).

No contexto rural, experiéncias como a de Minas Gerais,
focam na produgdo para autoconsumo e na preservagao das
tradi¢oes agricolas. Em Sao Miguel do Anta, as hortas familia-
res tém sido uma solugéo eficaz para combater a inseguranca
alimentar, fornecendo uma base estavel para a alimentagao das
familias locais (DUTRA, 2013).

As hortas familiares tém demonstrado um impacto posi-
tivo nas familias, tanto em termos econdmicos quanto sociais.
Em Salvador, um estudo revelou que a pratica da agricultura
urbana tem sido uma importante fonte de renda para muitas
familias, especialmente aquelas que enfrentam dificuldades no
mercado de trabalho formal (SOUZA et al., 2019). As hortas
também incentivam a preservagdo do conhecimento agricola
tradicional, especialmente nas dreas rurais, onde o envolvi-
mento de varias geragdes na agricultura familiar ¢ comum (DA
CUNHA et al,, 2020).

Em termos de seguranga alimentar, as hortas comunita-
rias em Salvador tém contribuido para a redu¢ao da insegu-
ranga alimentar, especialmente em tempos de crise econdmica.
As familias que participam das hortas reportaram uma
melhora significativa no acesso a alimentos frescos e saudaveis,
o que também tem um impacto direto na saide e bem-estar da
comunidade (PARAGUASSU, 2013).

Um dos principais desafios enfrentados pelas hortas
familiares é a falta de regularizagao e apoio técnico. Muitas
hortas urbanas operam em areas sem posse legal, o que impede
sua inclusao em programas governamentais, como o Programa
de Aquisicdo de Alimentos (PAA). Além disso, a auséncia de
assisténcia técnica e financeira adequada dificulta o cresci-
mento sustentavel dessas iniciativas (SOUZA et al., 2019).
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Li¢oes importantes podem ser extraidas dessas experién-
cias, como a necessidade de politicas publicas que incentivem a
formalizacgdo das hortas e oferegcam apoio técnico e financeiro.
O reconhecimento e a inclusdo dessas hortas em programas de
seguranga alimentar e nutricional também sdo cruciais para
garantir a sua sustentabilidade a longo prazo (DA CUNHA et
al., 2020).

Para garantir a replicabilidade e a sustentabilidade das
hortas familiares, ¢ essencial que sejam adotadas medidas que
promovam a regularizagdo das dreas cultivadas e o acesso a
recursos técnicos e financeiros. A criagdo de politicas publicas
especificas para a agricultura urbana, que incluam a legaliza-
¢do dos terrenos e o suporte a agricultores familiares, é funda-
mental para o sucesso desses projetos (SOUZA et al., 2019).

Além disso, recomenda-se a implementagao de progra-
mas educativos que promovam o uso de Plantas Alimenticias
Nio Convencionais (PANC), o que pode diversificar ainda
mais a producao e contribuir para a seguranga alimentar. A
replicabilidade desses projetos também depende da criagdo de
redes de apoio comunitdrias, que possam compartilhar conhe-
cimentos e recursos entre os agricultores urbanos e rurais
(BRASIL, 2010).

3. RESULTADOS

A seguir, é apresentada uma analise dos artigos selecio-
nados, destacando as contribui¢des de diferentes estudos para
o entendimento da relagdo entre hortas urbanas, seguranca
alimentar e nutricional, e politicas publicas no Brasil. O qua-
dro sintetiza informagdes relevantes sobre os autores, titulos,
objetivos, tipos de estudo, principais resultados e conclusoes
dos trabalhos, permitindo uma visdao ampla sobre o impacto
das hortas familiares e urbanas no fortalecimento da segu-
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ranca alimentar e no desenvolvimento sustentavel em diferen-
tes contextos.

Quadro 1. Apresenta a analise dos artigos de acordo com:

ano, autor, titulo, objetivo, tipo de estudo, principais

resultados, conclusoes e revista de publicacao

Autores Titulo Objetivo Tipo de Resultados Conclusoes Revista
Estudo
Manuela |Hortas Destacar a Estudo o As hortas As hortas Ambiente
Alvesda |urbanasna |contribuicio |descritivo |urbanas estdo urbanas devem | &
Cunha |promogdo da | das hortas com coleta | promovendo ser incluidas na | Socie-
Seguranca  |urbanas paraa |dedados |trabalhoe formulacdo de | dade, Sdo
Ryziade |Alimentare |promogdoda [juntoa gerandorenda | politicas Paulo,
Cassia Nutricional e | Seguranga agriculto- |paraas familias. | publicas de Vol. 25,
Vieira desenvolvi- | Alimentar e res de « Contribuem abastecimento e | 2022
Cardoso | mento Nutricional hortas parao desenvolvi-
sustentavel | (produgéo e urbanas de | abastecimento e | mento
em Salvador, | disponibili- Salvador. |seguranga sustentavel,
Brasil dade) e do alimentar. dada sua
desenvolvi- o Além de importancia
mento fornecer vegetais | estratégica.
sustentdvel no frescos a
municipio de populagéo local,
Salvador, promovem o
Brasil. equilibrio dos
ecossistemas e a
sustentabilidade.
Mala- A Rede Refletir sobre o | Artigo de | O artigo discute | A Rede Revista
quias PENSSAN desenvolvi- Ponto de | o papel PENSSAN ¢é Brasileira
Batista mento da Rede | Vista emergente da apresentada de Saude
Filho Brasileira de (Reflexdo |Rede PENSSAN | como uma Materno
Pesquisa em tedrica) e destacaa iniciativa em Infantil,
Camila Soberania e importéncia de | crescimento que | Recife,
Carvalho Seguranga suas agdes no necessita de vol. 23,
dos Alimentar e combate a maior 2023.
Santos Nutricional inseguranga articulagdo e
(Rede alimentar no consolidagéo,
Déborah PENSSAN), Brasil, com destaque
de Lemos discutindo sua especialmente | para sua
Freitas importancia e no contexto de | importancia
desafios na pandemiaena | estratégicano
Maria de promogao da ausénciadeum | combate & fome
Fatima seguranga Conselho de € na promogao
Costa alimentar no Seguranga da cidadania e
Caminha Brasil. Alimentar ativo. |da paz.

Lohany | A implemen- | Analisar a Estudo A agroecologia | A agroecologia | Contribu-
Dutra tagdo da correlagdo bibliogra- | permite a urbanaéuma |cionesa
Amorim |agroecologia |entre fico interagdo entre | ferramenta Las
nas cidades | seguranga plantagdes e eficaz para Ciencias
sob a alimentar, ecossistemas promover satde | Sociales,
perspectiva | sustentabili- naturais, e seguranga Sao José
de seguranga | dade e saude promovendo alimentar nas dos
alimentar, urbana com a cultivo cidades, além de | Pinhais, v.
sustentabili- | agroecologia. sustentavel, contribuir para |16, n.7, p.
dade e saude seguranga a sustentabili- | 7505-
urbana alimentar e dade ambiental. | 7519, 202
saude nas
cidades.
Maria (In) Compreender | Estudo As dificuldades | O desinvesti- Revista
Lais dos |seguranca os impactos do | qualitativo | enfrentadas mento nas Katalysis,
Santos alimentare | desinvesti- com pelos agriculto- | politicas Floriand-
Leite agricultura | mento em analise de |res familiares publicas de polis,
familiar: politicas praticas devido ao agricultura v.25,1n. 3,
Jader politicas publicaseda | discursi- | desinvestimento |familiaragravou | p.
Ferreira | publicas pandemiada | vas, em politicas ainseguranga  |528-538,
Leite como Covid-19 no baseado publicas e os alimentar, e a set.-dez.
estratégia de | cotidiano de em impactos da pandemia da 2022.
superac¢ao da | agricultores entrevis- | pandemia na Covid-19
fome familiares de | tas, produgio e intensificou
Barbalha-CE, |observa- |comercializagdo |essas dificulda-
avaliando o ¢oes de de alimentos, des. As politicas
potencial das | campo e resultando em publicas de
politicas andlise de |inseguranga agricultura
publicas de documen- |alimentar. familiar sao
agricultura tos essenciais para
familiar paraa | publicos. garantir a
reducio da seguranga
pobreza alimentar e o
extrema e da desenvolvi-
fome. mento

econdmico das
familias rurais.
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Helen Agricultura | Analisar a Estudode |A Organizagio |A organizagdo |Nutrivisa
Mara dos |urbanae Organizagdo | casocom |Cidades Sem promove a - Revista
Santos periurbana | Cidades Sem |abordagem | Fome é seguranga de
como Fome e suas qualita- caracterizada alimentar e Nutri¢do
Sarah abordagem | atividades para | tiva. como um nutricional e
Polezi integrada arealizagao de empreendimento | (SAN), com Vigilancia
Silva sustentdvel | projetos em social inovador, |iniciativas que |em Saude
paraa agricultura voltado para a contribuem
Allyne seguranga urbana e insercdo social e | paraa saude,
Oliveira |alimentare |periurbana sustentabilidade |educagdo e
Morrone | nutricional: | (AUP). no ambiente sustentabilidade
Batista | um estudo agrario urbano, |financeira,
de caso. com impacto apesar de
André positivo na enfrentar
Bento promogdo da desafios na
Chaves satude e educacao | captagdo de
Santana alimentar. recursos e na
transi¢do para
um modelo
empreendedor.
Joice de | A Politicade | Analisara Revisdo Foram O fortaleci- Servigo
Paula Del | Seguranga execuc¢do da integrativa |analisados 17 mento da Social &
Esposte | Alimentare | Politica de estudos, educagio Sociedade
Nutricional | Seguranga identificando permanente, a
Luisa no Brasil Alimentar e potencialidades | integragdo das
Pedrada |entre2015e | Nutricional no como a politicas
de Sousa |2019: uma Brasil por meio importancia dos | publicasea
revisao de uma revisiao Conselhos melhor
Roberta |integrativa | integrativa, Municipaiseo | articulagao
Ribeiro identificando Programa de intersetorial sdo
Batista potencialida- Aquisi¢do de necessarios para
Barbosa des, fragilida- Alimentos reorientar a
dese (PAA),além de | politica de
proposi¢oes fragilidades Seguranga
descritas na como falta de Alimentar e
literatura recursos, baixa | Nutricional no
cientifica entre adesdo dos Brasil.
2015 e 2019. municipios e
desafios na
intersetoriali-
dade.
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A.C.S. | ARedeMios | Avaliar a Estudo Receita bruta ARMH Holos,
Ledo, T. |aHorta: contribui¢do | quantita- | total de R$ proporcionou Ano 38,
S. Promovendo | da Rede Mdos |tivo,com |60.728,11 e uma contribui- | v.4,
Geragdode |aHorta analise de | quantidade total | ¢do relevante el2397,
Pele- Renda e (RMH) paraa |dados obti- | de alimentos de | paraa geragdo |2022.
grino, H. |Seguranga | geragdo de dos da 6.800 kg. A derendae DOI: 10.
Coécaro | Alimentar renda e plataforma | RMH contribuiu | seguranga 15628/
em Tempos | seguranga Open- significativa- alimentar, holos.
de Pandemia |alimentar de Food. mente paraa mostrando a 2022.
de COVID- | seus membros geragdo de renda | eficacia de 12397
19 entre abril de e melhoria da iniciativas de
2020 e margo seguranga agricultura
de 2021. alimentar e familiar e
nutricional de economia
seus membros solidaria em
durante o tempos de crise.
periodo da
pandemia.
Verena | Governanga | Analisara Pesquisa | A atuagdo da O fortaleci- Satde em
Duarte |ecoordena- |atuagdoda qualitativa | Caisan favoreceu | mento da Debate,
Moraes, |gdo Camara baseada acoordenacdo | Caisané Rio de
Cristiani |intersetorial |Intersetorial de | em revisdo |intersetorial da | essencial, Janeiro, v.
Vieira de politicas | Seguranga bibliogra- | politica de especialmente |45, n. 130,
Machado |publicas:a | Alimentar e fica, Seguranga apos a extingdo | p.
Camara Nutricional analise Alimentar e do Consea, para |575-589,
Rosana | Intersetorial | (Caisan) entre | documen- | Nutricional, assegurar a jul.-set.
Maga- de Seguranga | 2012 e 2016 na |tale influenciando intersetoriali- 2021.
lhées Alimentar e |coordenagdo | entrevistas | medidas dadeea
Nutricional | intersetorial da | semiestru- | governamentais | participagao
politica no turadas. em respostads | social na
ambito do demandas das politica de
governo Conferénciase | Seguran¢a
federal. do Consea. No | Alimentar e
entanto, foram | Nutricional.
identificadas
fragilidades,
como baixa
participagdo de
representantes
com poder
decisdrio e
limitado
enfrentamento
de desafios em
dreas com
conflitos entre
interesses
econdmicos e
sanitdrios.
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Mariana | Politica de Discutir a fome | Ensaio de | O artigo destaca | APNSAN éum | Revista
Brito Seguranga na agenda natureza | que a fome no marco Katalysis,
Horta Alimentar e | politica qualitativa, | Brasil é uma importante, mas | vol. 25, n.
Nogueira | Nutricional | brasileira, baseado expressao das enfrenta 3,
no analisandoo |em desigualdades de | desafios set.-dez.
Simone | enfrenta- direito a metodolo- | classe na significativos 2022.
Cardoso |mento da alimentagiaoe | gia sociedade devido a
Lisboa | fome a Politica bibliogra- | capitalista. descontinuidade
Pereira | produzida Nacional de ficae Também aponta | politica e ao
pelos Seguranca documen- |como o sistema | desmonte de
Virginia |impérios Alimentar e tal. alimentar suas estruturas
Alves alimentares. | Nutricional hegemonico institucionais. O
Carrara (PNSAN) a reduz o acesso a | sistema
partir de uma alimentos de capitalistae o
perspectiva qualidade e poder dos
socio-histdrica incentiva o impérios
e os impactos consumo de alimentares
do sistema ultraprocessa- | agravam a fome
alimentar dos, prejudi- e a inseguranga
hegemonico. cando a satide alimentar no
humanaea Brasil.
biodiversidade.
Larissa | Oreflexo da | Caracterizar as | Pesquisa | Os resultados A ampliagdo de | Cad.
Maas, auséncia de | principais explorat6- |apontaram a politicas de Saude
Rosane | politicas de | dificuldades ria de falta de mao de |fomentoa Publica,
Malves- |incentivoa |enfrentadas abordagem | obra capacitada, |agricultura 20205
titi agricultura | por agriculto- | qualitativa, | auséncia de urbana orgénica | 36(8)
urbana res urbanos constitu- | mdquinase ¢ essencial para
Leila orgénica: um | orgénicos em | ida por um |equipamentos diminuir esses
Amaral |estudo de municipios estudo de |adequados para |obstaculose
Gontijo | caso em duas | onde ndo caso. pequenos estimular a
cidadesno | existem espagos e pratica da
Brasil. politicas de insuficiéncia de |agricultura
incentivo a recursos urbana como
agricultura financeiros, profissio.
urbana. dificuldades
semelhantes as
da agricultura
familiar
orgénica.
4. DISCUSSAO

Com base nos estudos analisados, pode-se afirmar que
as hortas familiares desempenham um papel fundamental no
fortalecimento da seguranga alimentar e nutricional no Brasil,
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principalmente em contextos de vulnerabilidade social. A
seguir, discutimos os resultados observados em diferentes
estudos, destacando a relevancia dessas iniciativas e suas impli-
cagdes para a saude e bem-estar das comunidades, bem como
para o desenvolvimento sustentavel.

De acordo com Nogueira, Pereira e Carrara (2022), a
seguranca alimentar no Brasil estd intrinsecamente ligada as
desigualdades sociais e ao impacto do sistema alimentar hege-
monico. As autoras destacam que o sistema capitalista e a con-
centragdo de poder nas méaos dos grandes impérios alimenta-
res ndo so restringem o acesso a alimentos de qualidade, mas
também incentivam o consumo de ultraprocessados, o que
agrava a situagdo de fome e inseguranca alimentar no pais.
Esse cenario ¢ agravado pela descontinuidade de politicas
publicas voltadas a seguranca alimentar, como a extin¢ao do
Conselho Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional
(CONSEA), que representava uma importante ferramenta de
articulagdo entre governo e sociedade civil para enfrentar a
fome. Diante disso, as hortas familiares emergem como uma
solucdo local e sustentavel, capazes de promover a produgdo de
alimentos frescos e diversificados, contribuindo para a sobera-
nia alimentar e a sade das comunidades.

O estudo de Cunha e Cardoso (2022) corrobora essa
visdo, ao demonstrar que as hortas urbanas em Salvador tém
contribuido de forma significativa para a seguranga alimentar
e o desenvolvimento sustentavel. Os resultados mostram que
essas hortas ndo sé garantem o acesso a alimentos frescos e
nutritivos para as familias envolvidas, como também geram
renda e promovem a inclusdo social. Além disso, o equilibrio
dos ecossistemas urbanos e a promogao de praticas agroecold-
gicas sdo aspectos cruciais que tornam as hortas familiares
uma estratégia essencial para o desenvolvimento sustentavel.
As autoras sugerem que a inclusdo das hortas urbanas em poli-
ticas publicas de abastecimento é fundamental para ampliar
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seus beneficios e alcang¢ar mais comunidades em situagdo de
vulnerabilidade.

Em um contexto de pandemia, os desafios para a segu-
ranca alimentar foram intensificados, como apontado por
Batista Filho et al. (2023), que destacam a importancia da Rede
PENSSAN no enfrentamento da fome no Brasil. A rede atua
como um importante articulador de politicas e estratégias para
garantir o direito a alimentagdo, especialmente durante a crise
sanitaria. O estudo revela que iniciativas como a Rede PENS-
SAN, em conjunto com projetos de hortas familiares, tém
potencial para mitigar os efeitos da inseguranca alimentar, ao
promover a produgéo local de alimentos e fortalecer a resilién-
cia das comunidades. Esse tipo de articulagdo entre sociedade
civil e politicas publicas é essencial para enfrentar a fome de
maneira sustentavel.

O estudo de Amorim (2022) explora a correlagao entre
seguranca alimentar, agroecologia e saude urbana, eviden-
ciando que as praticas agroecoldgicas adotadas nas hortas
familiares contribuem diretamente para a promog¢do de uma
alimenta¢ao saudavel e sustentavel. A agroecologia favorece a
interacao entre plantagdes e ecossistemas, criando um ambiente
mais equilibrado e favoravel a producao de alimentos de quali-
dade, sem o uso de agrotoxicos. Essa abordagem, segundo o
autor, é uma ferramenta eficaz para melhorar a seguranga ali-
mentar, especialmente nas areas urbanas, onde o acesso a ali-
mentos frescos pode ser limitado.

Para Leite e Leite (2022) enfatizam a importancia das
politicas publicas de agricultura familiar para a superagao da
inseguranca alimentar, especialmente em comunidades rurais.
O estudo realizado em Barbalha-CE destaca que o desinvesti-
mento nas politicas publicas voltadas para a agricultura fami-
liar, aliado aos impactos da pandemia de Covid-19, agravou a
situagdo de fome e inseguranca alimentar nas comunidades
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estudadas. Contudo, os autores apontam que as hortas familia-
res podem ser uma solugao viavel para reverter esse quadro,
desde que apoiadas por politicas publicas que incentivem sua
implementacdo e manuten¢ao. Eles concluem que o fortaleci-
mento das politicas de agricultura familiar é essencial para
garantir o desenvolvimento econdmico das familias rurais e a
seguranca alimentar.

Segundo Santos et al. (2022), ao analisar a agricultura
urbana e periurbana, reforcam a importancia dessas iniciativas
para a seguranga alimentar e nutricional, além de destacar o
impacto positivo das hortas na saude e educacgéo alimentar das
comunidades. O estudo de caso da Organizagdo Cidades Sem
Fome revela que, mesmo enfrentando desafios na captagdo de
recursos, as hortas urbanas tém sido uma ferramenta eficaz
para promover a inclusio social e a sustentabilidade. A criagdo
de uma rede de apoio para essas iniciativas é crucial para
garantir sua continuidade e ampliagao, proporcionando bene-
ticios duradouros para a seguranga alimentar.

Por fim, o estudo de Esposte, Sousa e Barbosa (2022) traz
uma analise das fragilidades da Politica de Seguranca Alimen-
tar e Nutricional no Brasil entre 2015 e 2019, destacando que a
falta de recursos e a baixa adesao dos municipios representam
grandes desafios para a implementagao eficaz das politicas de
seguranga alimentar. No entanto, os autores apontam que ini-
ciativas locais, como as hortas familiares, podem preencher
essas lacunas, promovendo o acesso a alimentos de qualidade e
fortalecendo a seguranca alimentar nas comunidades.

5. CONSIDERACOES FINAIS
O presente estudo evidencia que as hortas familiares no

Brasil sdo uma estratégia fundamental para o fortalecimento
da seguranca alimentar e nutricional, especialmente em tem-
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pos de crise econdmica e social, como a pandemia de Covid-19.
A partir da revisdo da literatura, verificou-se que as hortas
familiares ndo sé contribuem para o acesso a alimentos frescos
e diversificados, como também promovem praticas agroecold-
gicas sustentaveis, geram renda e fortalecem a economia local
em comunidades vulneraveis.

No entanto, embora os beneficios das hortas familiares
sejam amplamente reconhecidos, sua expansao ainda enfrenta
desafios significativos, como a falta de politicas publicas de
apoio continuo e a necessidade de regularizagdo das areas cul-
tivadas. A auséncia de uma infraestrutura sélida de suporte
técnico e financeiro também foi apontada como um obstaculo
a manutengdo dessas iniciativas, especialmente em areas urba-
nas.

Diante desse cenario, torna-se crucial o fortalecimento
das politicas publicas voltadas a agricultura familiar e urbana,
integrando as hortas como um componente central das estra-
tégias de seguranca alimentar e nutricional. Além disso, a pro-
mocao de programas educativos que incentivem a conscienti-
zagdo alimentar e o uso de praticas agroecoldgicas pode
ampliar o impacto positivo dessas iniciativas.

Por fim, o estudo conclui que as hortas familiares tém o
potencial de transformar significativamente o cenario da segu-
ranca alimentar no Brasil, desde que apoiadas por politicas
publicas eficazes, educagdo alimentar e iniciativas que promo-
vam a sustentabilidade ambiental e o desenvolvimento socioe-
condmico das familias envolvidas.
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ANA CRISTINA DO NASCIMENTO
JULIA PEREIRA CONCEIGCAO
MIRIAN ALVES CORDEIRO
YASMIN GARCIA DE PAULA

NUTR](;AO COMPORTAMENTAL:
ESTRATEGIAS PARA UMA
ALIMENTACAO CONSCIENTE

1- INTRODUCAO

A busca incessante pelo corpo ideal, amplamente pro-
movido pelas midias e redes sociais, tem contribuido para o
aumento de transtornos mentais, como depressao, ansiedade e
distor¢ao da imagem corporal. Além disso, essa pressao esté-
tica esta associada ao crescimento dos casos de transtornos ali-
mentares, como anorexia e bulimia (COPETTI; QUIROGA,
2018; LIRA et al.,, 2017; YOUNES et al., 2016). Esse cenario leva
muitas pessoas a aderirem a dietas rapidas e supostamente
milagrosas, que, em vez de proporcionar beneficios, tendem a
agravar esses quadros (ORGANIZACAO PAN-AMERICANA
DA SAUDE [OPAS], 2022; SEIXAS et al., 2020).

Dentre as estratégias de nutricdo, destaca-se o mindful
eating, ou atenc¢do plena ao comer, que valoriza os aspectos psi-
cossociais, emocionais e ambientais da alimentacao. Essa pratica
busca desenvolver a autonomia alimentar e a escolha consciente
dos alimentos, contribuindo para prevenir disfungdes alimenta-
res e o impulso de compensar sentimentos por meio da comida.
Ao incentivar os individuos a prestarem atenc¢ao plena ao ato de
comer e a reconhecerem sinais internos de fome e saciedade, o
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mindful eating promove um processo alimentar mais intuitivo e
menos impulsivo. Essa abordagem também enfatiza a desacele-
racdo durante as refei¢des, o saborear dos alimentos e a redugéo
de distragdes como televisao ou celular, aspectos que podem
contribuir para uma relagao mais equilibrada com a comida.

Estudos indicam que intervengdes baseadas em mindful-
ness, mindful eating e alimentagdo intuitiva apresentam beneficios
significativos para o comportamento alimentar e o bem-estar psi-
coldgico, especialmente em individuos com sobrepeso, obesidade
e transtornos alimentares. Essas praticas estdo associadas a redu-
¢do do comer emocional, do consumo impulsivo e de episddios de
compulsdo alimentar, além de contribuirem para a diminuigao
dos niveis de estresse, ansiedade e depressdao (SOUZA, 2021).

No entanto, os resultados referentes a perda de peso sdo
menos consistentes, com diversos estudos nao observando dife-
rengas significativas nesse parametro. Criticas ao mindful eating
apontam que, quando mal interpretado ou aplicado de forma
inadequada, pode ser percebido como uma forma disfarcada de
dieta restritiva, exigindo vigilancia constante e potencialmente
exacerbando a relagdo problematica com a comida. Seixas et al.
(2020), por exemplo, argumentam que essa abordagem muitas
vezes carece de embasamento tedrico sdlido e é aplicada de
forma descontextualizada, sendo reduzida a uma técnica sim-
plificada que, paradoxalmente, pode refor¢ar uma forma de
vigilancia constante sobre a alimentagdo. As autoras questio-
nam se, ao enfatizar o controle sobre cada mordida e cada sen-
sacdo fisica, o mindful eating realmente promove liberdade ali-
mentar ou se, em algumas circunstancias, pode reforcar padroes
rigidos e normativos de comportamento alimentar.

Outro ponto de debate é a acessibilidade e aplicabilidade
do mindful eating em diferentes contextos socioculturais.
Enquanto algumas pessoas podem se beneficiar da pratica,
outras podem encontrar dificuldades para incorpora-la em sua
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rotina, especialmente em cendrios marcados por inseguranca
alimentar, rotinas exaustivas de trabalho ou habitos culturais
que ndo favorecem o comer atento e desacelerado. Além disso,
individuos que ja apresentam uma relagao rigida com a comida
podem interpretar a abordagem como mais uma exigéncia a
ser cumprida, o que pode gerar ansiedade e frustracao (BAR-
BOSA; PENAFORTE; SILVA, 2020).

A adogdo de estratégias de nutricdo comportamental,
como o mindful eating, tem se mostrado eficaz na promogao de
escolhas alimentares mais conscientes, contribuindo para a auto-
nomia alimentar e a perda de peso de forma mais saudavel. Essas
abordagens influenciam na mudanga de habitos alimentares em
longo prazo, proporcionando resultados duradouros quando
trabalhadas a autonomia alimentar e a mudanga de hébitos ali-
mentares. Essa abordagem surge como uma abordagem integra-
tiva que combina principios de nutri¢do com conhecimentos
sobre comportamento e psicologia, visando promover hébitos
alimentares saudaveis e sustentaveis (FIGUEIREDO, 2023).

Além disso, enfatiza a importancia de compreender os
fatores psicossociais que influenciam o comportamento alimen-
tar, como emogdes, crencas e influéncias sociais (CUNHA; FER-
REIRA; FREITAS, 2022). Ao identificar e trabalhar esses aspec-
tos, é possivel desenvolver estratégias personalizadas que auxiliem
na mudanga de habitos alimentares de forma sustentavel.

A adogao dessas estratégias tem mostrado resultados posi-
tivos na promog¢ao de um emagrecimento consciente e defini-
tivo. Ao focar na mudanga de comportamento e na relagio com
a comida, em vez de dietas restritivas, os individuos conseguem
alcangar e manter um peso saudavel em longo prazo, melho-
rando sua qualidade de vida e bem-estar geral (MELLO, 2021).

Embora o mindful eating apresente beneficios, é essen-
cial que sua aplica¢do considere as particularidades de cada
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individuo e ndo seja tratada como uma solugdo universal. O
equilibrio entre autonomia alimentar, flexibilidade e compre-
ensdo dos multiplos fatores que influenciam a alimentagéo ¢é
fundamental para que a estratégia seja eficaz e sustentavel em
longo prazo.

Este artigo trata-se de uma pesquisa bibliografico, tendo
como base publicagdes dos dltimos 10 anos (2016-2025). As
buscas ocorreram nas seguintes bases de dados: SciELO, Pub-
Med, LILACS/BVS, PsycINFO e Cochrane Library. Para tanto,
foram utilizados os seguintes descritores em portugués e
inglés: "nutrigdo comportamental”, "mindful eating", "alimen-
tagdo consciente”, "comportamento alimentar” e "intervengdes

nutricionais psicologicas".

Inicialmente, foram identificados 1.235 estudos, sendo
n=512 na BVS/LILACS, n=287 no PubMed, n=218 no SciELO,
n=158 no PsycINFO e n=60 na Cochrane Library. Aplicaram-
-se critérios de exclusdo como: artigos fora do periodo tempo-
ral, estudos ndo alinhados ao tema central e duplicatas. A
amostra final resultou em 12 artigos cientificos representati-
vos, em portugués e inglés, que abordam estratégias de nutri-
¢do comportamental, eficacia do mindful eating e desafios na
implementacao de praticas alimentares conscientes.

Com base nessa selecdo, foi elaborado um quadro anali-
tico (Quadro 1), contendo autores, anos de publica¢do, objeti-
vos, metodologias, resultados e conclusdes dos artigos, permi-
tindo uma analise critica dos dados e a identifica¢ao de padroes
tematicos relevantes para discussao.

2. RESULTADOS

A partir da selecdo dos 12 artigos cientificos representa-
tivos, foi elaborado o Quadro 1, que sintetiza autores/anos,
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objetivos, metodologias, principais resultados, conclusoes e
revistas onde os estudos analisados foram publicados.

A anadlise critica permitiu identificar padroes tematicos
relevantes, organizados em trés categorias centrais, quais sejam:
eficacia do mindful eating na modificagdo do comportamento
alimentar; impacto metabdlico e psicolégico das intervengdes; e

desafios e contextualizagdo sociocultural das praticas.

Quadro 2. Apresenta a analise dos artigos de acordo com:
autor, ano, titulo, objetivo, tipo de estudo, principais

resultados, conclusdes e revista de publicacao

Autores | Titulo Objetivo | Tipode Resultados Conclusdes Revista
Estudo
DAU- Effects of |Determinar |Ensaio |Os efeitos estimados Verificou-se que os | Obe-
BEN- a seaadigdo |clinico |comparandoogrupode |aprimoramentos sity
MIER et |mindful- |depriticas |rando- |atenc¢do plenaaogrupode |de atengio plena
al. (2016) | ness- alimentares | mizado. | controle favoreceram o em um programa
-based baseadas em grupo de atengdo plena em | de dieta e
weight atengado (a) perda de peso em 12 exercicios nao
loss plenae meses, -1,9 kg (IC de 95%: | mostraram
interven- | gerencia- -4,5,0,8;P=0,17) e 18 beneficios
tion in mento do meses, -1,7 kg (IC de 95%: | substanciais na
adults estresse a um -4,7,1,2; P =0,24), embora | perda de peso, mas
with programa de ndo estatisticamente podem promover
obesity: A | dietae significativo; (b) alteragdes | melhorias a longo
randomi- | exercicios na glicemia de jejumem | prazo em alguns
zed melhora a 12 meses, -3, mg/dl (IC | aspectos da satde
clinical perda de de 95%: -6,3,0,1; P =0,06) | metabdlica na
trial peso e os e 18 meses, -4,1 mg/dl (IC | obesidade, o que
componentes de 95%:-7,3,-0,9; P = requer mais
da sindrome 0,01); e (c) alteragdes na estudos.
metabolica. relagdo triglicerideos/
HDL em 12 meses, -0,57
(IC95%: -0,95, -0,18; P =
0,004) e em 18 meses,
-0,36 (IC 95%: -0,74, 0,03;
P =0,07). As estimativas
para outros fatores de
risco metabolicos nao
foram estatisticamente
significativas, incluindo
circunferéncia da cintura,
pressdo arterial e proteina
C-reativa.
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MASON | Effects of | Avaliar Ensaio | O grupo de atengdo Constatou-se que o | Journal
etal. a mudangas na | Contro- | plena, em relagéo ao aumento da of
(2016) mindful- |alimentacdo |lado grupo controle ativo, alimentagao Beha-
ness- consciente  |rando- |evidenciou aumentos na | consciente pode vioral
-based como um mizado. | alimentagdo consciente e | contribuir para os | Medi-
interven- | mecanismo manutengao da glicemia | efeitos das cine
tion on potencial de jejum da linha de intervengdes de
mindful | subjacente base até a avaliagdo de | perda de peso
eating, aos efeitos de 12 meses. Aumentos na | baseadas na
sweets uma alimentagdo consciente |atengdo plena no
consump- | intervengao foram associados a consumo de doces
tion, and |baseada em diminui¢do da ingestdo |e nos niveis de
fasting atencdo de doces e dos niveis de | glicose em jejum.
glucose plena para glicemia de jejum entre
levelsin |perdade os participantes do
obese peso na grupo de atengdo plena,
adults: ingestao de mas essa associagdo ndo
data from |alimentos foi estatisticamente
the doces e nos significativa entre os
SHINE niveis de participantes do grupo
randomi- | glicemia de controle ativo. Aumen-
zed jejum. tos de doze meses na
controlled alimentagao consciente
trial mediaram parcialmente
o efeito do brago de
intervenc¢do nas
mudangas nos niveis de
glicemia de jejum da
linha de base até a
avaliagdo de 12 meses.
YOUNES | Internet | Investigara |Estudo | A prevaléncia de Identificar PloS
etal. addiction |relagdo entre |trans- |dependéncia potencial da | estudantes com One
(2016) and dependéncia |versal. |internet foi de 16,8%; potencial
rela- da internet e essa dependéncia esta dependéncia da
tionships |insonia, associada a maiores internet é
with ansiedade, niveis de insonia, importante, pois
insomnia, | depressao, ansiedade, depressao, essa condicdo
anxiety, estresse e estresse e menor frequentemente
depres- autoestima autoestima. coexiste com
sion, em estudan- outros problemas
stress and | tes universi- psicoldgicos;
selfesteem | tarios. intervengoes
in devem incluir o
university manejo da
students: dependéncia da
A internet e dos
cross- estressores
-sectional psicossociais
designed associados.
study
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DIAS; Avaliagdo | Avaliar os Ensaio | O grupo intervencéo (GI) | Houve efeito Revista
REU- dos efeitos | efeitos de clinico |apresentou aumento do positivo nos hébitos | Brasi-
TER; de uma uma rando- | consumo de alimentosin | alimentares pela leira de
POLL interven- |interven¢do |mizado | naturaouminimamente |melhora significa- | Obesi-
(2019) ¢éo nutricional | com processados, considerados | tiva do comporta- | dade,
nutricio- |em escolares |inter- | protetores de risco mento alimentar no | Nutri-
nal sob de uma ven¢do | cardiovascular,aumento | grupo intervengdo, |¢aoe
hébitos escola nutri- | do tempo de atividade aumento da Ema-
alimenta- | municipal do | cional. | fisica e leve diminuigao atividade fisica e greci-
res, estilo | interior do das horas de tela. discreta melhora mento
devidae |Rio Grande O grupo controle (GC) nos parametros
risco do Sul, em apresentou aumento do antropométricos,
cardiovas- | relagdo ao consumo de alimentos enquanto o grupo
cularem | consumo ultraprocessados, aumento | controle apresentou
escolares |alimentar, do peso (p=0,034), piora dos hébitos
estado circunferéncia da cintura | alimentares e
nutricional, (p=0,004) e razdo aumento das
estilo de vida cintura-estatura (p=0,002) | medidas antropo-
e risco A razdo cintura-estatura e | métricas, resultados
cardiovascu- a circunferéncia da cintura | que evidenciam a
lar. correlacionaram-se necessidade e
positivamente com o IMC | beneficios da
e a circunferéncia da educagdo nutricio-
cintura em ambos os nal.
grupos.
COSTA |Eficacia | Avaliar o Estudo |Na primeira avaliagdo, | Asintervengdes Cienti-
etal. de impacto de |experi- |todas as participantes nutricionais fica
(2020) interven- |um mental |estavam classificadas educativas Digital
¢do protocolo de |do tipo | como sobrepeso (57,2%) | realizadas com as
educativa |intervencdo |pré- e obesidade (42,8%). internas foram de
sobre o nutricional | -teste/ | Apds a intervengéo, carater pratico e
estado sobre o pos- houve reducio significa- |alcancaram o efeito
nutricio- |estado -teste. | tiva nas médias de peso, |desejado na
nal de nutricional IMC, circunferéncia da | mudanga do
dependen- | de mulheres cintura (CC) e relagdo comportamento
tes dependentes cintura-quadril (RCQ). |alimentar,
quimicas | quimicas Observou-se uma atingindo os
institucio- | instituciona- diminuigdo no percen- | objetivos do estudo.
nalizadas |lizadas. tual de mulheres obesas | Ressalta-se, com

(28,6%) e aumento
daquelas com sobrepeso
(71,4%), caracterizando
uma melhora do estado
nutricional.

isso, a importancia
da implantagéo de
atividades continuas
e sistematicas de
promogao a saide
em todos os grupos
e institui¢des,
principalmente em
grupos vulneraveis
como os de
dependentes
quimicos.
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LUZ; Efeitos da | Investigar os | Ensaio | Melhora na qualidade da | Apesar das Comu-
SALO- |Educagio |efeitosde clinico |dieta, com aumento do | dificuldades nicagéo
MON; Alimentar | uma aberto. |consumo de frutas, inerentes a em
FORTES |e intervengao vegetais e hortalicas. mudanga de Cién-
(2021) Nutricio- |de Educagio Evolugio positiva no hébitos alimentares | cias da
nal sobre | Alimentar e comportamento em idosos, a Satde.
qualidade | Nutricional alimentar, com intervencao foi
dadietae |(EAN) participantes progre- considerada
compor- | baseada no dindo dos estagios de efetiva, promo-
tamento | Modelo pré-contemplagdo para | vendo melhorias na
alimentar | Transteérico acio. qualidade da dieta
de idosos | sobrea e no comporta-
qualidade da mento alimentar
dietae o dos participantes.
comporta-
mento
alimentar de
idosos.
BEN- Mindful |Investigara |Estudo |Algumas formas de Mindful eatinge | Eating
NETT; eating, relagdo entre |trans- | mindful eating e intuitive eating Beha-
LATNER |intuitive |prdaticasde |versal. |intuitive eating podem ter efeitos | viors
(2022) eating, mindful mostraram-se fatores diferentes sobre a
and the eating protetores contra a LOCE, sendo que
loss of (comer com LOCE. algumas praticas
control aten¢ao Certas praticas de podem ajudar a
over plena) e intuitive eating podem | reduzir a perda de
eating intuitive estar associadas a uma controle, enquanto
eating maior frequéncia de outras podem ndo
(comer LOCE. ter o mesmo efeito.
intuitivo) A relagdo entre essas E importante
com a perda praticas e a LOCE pode | considerar o
de controle variar dependendo do contexto e a
sobre a contexto e da forma individualidade ao
alimentac¢ao como sdo aplicadas. aplicar essas
(LOCE), abordagens no
visando tratamento de
compreender disturbios
se essas alimentares.
abordagens

podem atuar
como fatores
protetores
ou de risco.
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REISet |Efeitos de |Compararos |Estudo |No Grupo Intervengdo 2, | A combinagdo de |Revista
al. (2022) |interven- | efeitosde duas | piloto | observou-se aumento no |técnicas baseadas | Brasi-
¢do focada | intervengdes |rando- |escore de atencdo plena | em mindfulness leira de
no - uma baseada | mizado. | disposicional, enquanto | com oficinas Terapia
compor- | em mindful- nos demais grupos houve | culindrias pode ser | Com-
tamento | ness diminuigéo. eficaz para porta-
alimentar | combinada Houve baixa adesdo a melhorar o nivel de | mental
ede com oficinas ingestao de frutas e a atencao plena e
prescrigao | culindrias e prescri¢ao dietética no disposicional e Cogni-
dietética | outra com Grupo Intervengao 1. promover uma tiva
em prescrigao As técnicas baseadas em | relagdo mais sauda-
pacientes | dietética mindfulness e as oficinas | vel com a
com - sobre o nivel culindrias, quando alimentacao em
Diabetes | deatengdo combinadas, mostraram | adultos com
Tipo 1: plena resultados positivos na | Diabetes Tipo 1.
um estudo | disposicional ressignificagdo de
piloto. e aingestdo de alimentos que geram
macronu- culpa por sua ingestao.
trientes em
adultos com
Diabetes Tipo
1.
SALVO | Compara- |Comparara |Ensaio | Ambos os grupos de Observou-se que | Appe-
etal. tive eficacia de clinico |intervenc¢do (mindful- intervengoes tite
(2022) effective- |um rando- |ness e mindful eating) baseadas em
ness of programa de | mizado |apresentaram melhorias | mindfulnesse
mindful- |alimentagdo |prag- |nocomportamento mindful eating sdo
nessand | consciente de | mdtico. |alimentar e redugéo dos | eficazes na
mindful | 10 semanas episodios de compulsdo | melhoria do
eating com a de um alimentar tanto no comportamento
program- |programa de pos-intervengdo quanto |alimentar e na
mes among | mindfulness no acompanhamento de |redugdo da
low- de 10 trés meses. compulsédo
-income | semanas e de Naio foram observadas alimentar em
overweight | um grupo mudangas significativas | mulheres com
womenin | controle sem no peso corporal ouna | sobrepeso e baixa
primary tratamento. maioria dos pardmetros | renda na atengdo
health bioquimicos. primaria a saude,
care: A O grupo de mindful mesmo sem
randomi- eating teve desempenho | alteragoes
sed ligeiramente superior em | significativas no
controlled comparag¢io aos demais | peso corporal ou
pragmatic na melhoria do compor- | nos parametros
study with tamento alimentar ena | bioquimicos.
psycholo- redug¢do da compulsao
gical, alimentar.
biochemi-
cal,and
anthropo-
metric
outcomes
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MORILLO- | 'Mindful |Avaliara Ensaio | O grupo que recebeu O programa de Euro-
SARTOet | eating' for |eficacia de clinico |'mindful eating' + TAU 'mindful eating' pean
al (2023)  |reducing |um rando- |apresentou umaredu¢io |combinado como |Eating
emotional | programa de | mizado | significativa na alimenta- | tratamento usual | Disor-
eatingin |alimentagdo |por ¢do emocional tanto apos o | demonstrou ders
patients consciente clus- tratamento (B =-0,27;p = | eficdcia naredugdo |Review
with ('mindful ters. 0,006; d = 0,35) quanto no | da alimenta¢do
overwei- | eating') na acompanhamentode 12 | emocional e
ght or redugdo da meses (B =-0,53; p < 0,001; | externa, além de
obesity in | alimentagdo d =0,69), em comparagdo | melhorias em
primary |emocional com o grupo que recebeu | medidas secunda-
care em pacientes apenas o TAU. rias relacionadas
settings: A | com A alimentagdo externa ao comportamento
randomi- |sobrepeso ou também melhorou alimentar e
zed obesidade significativamente no bem-estar
controlled | em ambien- grupo de intervengdo em | psicolégico. No
trial tes de ambos 0s momentos. entanto, nio foram
atengdo Efeitos significativos no observadas
primaria a acompanhamento foram | mudangas
saude. observados em desfechos | significativas no
secundarios relacionados a | peso corporal,
comportamentos indicando que os
bulimicos, alimentagio beneficios da
consciente, mindfulness e intervencgao estdo
autocompaixao. mais associados ao
Nao houve alteragoes comportamento
significativas no peso alimentar do que a
corporal ou em outros perda de peso.
parametros fisiologicos.
ARTER- |Practical |Avaliara Ensaio | Os participantes que A intervengao Obe-
BURN et | Aware- viabilidade e |clinico |utilizaram o ERN, com |baseada em sity
al. (2025) | ness- os efeitos piloto | ou sem coaching, mindfulness ERN, | Science
-Based preliminares |rando- |mostraram melhorias na |tanto isoladamente | &
Strategies | de uma mizado. | regulagido do comer quanto combinada | Prac-
for Eating | intervenc¢ao impulsivo. com coaching tice
(PASE): A | baseada em Houve uma tendénciaa | assincrono,
Pilotand |mindfulness, perda de peso nos grupos | mostrou-se vidvel e
Feasibility | chamada Eat de intervengao. potencialmente
Randomi- | Right Now A intervengéo foi bem eficaz na redugio
zed Trial | (ERN), com aceita, com alta taxa de do comer
ou sem adesdo e satisfagdo dos | impulsivo e na
coaching participantes. promogao da perda
assincrono, de peso em adultos
no controle com obesidade.
do comer Estudos futuros
impulsivo e com amostras
na perda de maiores sdo
peso entre recomendados para
adultos com confirmar esses
obesidade. achados.
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SILVA et
al. (2025)

Mindful-
ness-Based
Eating
Solution
(MBES)
for Body
Dissatis-
faction
and
Disorde-
red Eating
Attitudes
in
Nutrition
Students
During the
COVID-19
Pandemic:
A
Randomi-
sed
Clinical
Trial

Avaliar a
eficicia de
uma
intervengao
baseada em
mindfulness,
denominada
Mindfulness-
-Based Eating
Solution
(MBES), na
redugdo da
insatisfacdo
corporal e
atitudes
alimentares
desordenadas
entre
estudantes de
nutricao
durante a
pandemia de
COVID-19.

Ensaio
clinico
rando-
mizado.

A intervengao MBES
resultou em melhorias
significativas na
insatisfagdo corporal dos
participantes.

Houve uma redugio nas
atitudes alimentares
desordenadas entre os
participantes que
receberam a intervencéo.
Os efeitos positivos
foram mantidos no
acompanhamento apds a
intervencao.

A intervengao
MBES demonstrou
ser eficaz na
redugdo da
insatisfacdo
corporal e atitudes
alimentares
desordenadas em
estudantes de
nutri¢do durante a
pandemia de
COVID-19,
sugerindo seu
potencial como
estratégia de
promogao da saude
mental e compor-
tamental nesse

grupo.

Journal
of
Human
Nutri-
tion
and
Diete-
tics

Fonte: Elaborado pelas autoras (2025).

3. DISCUSSAO

Eficacia do mindful eating na modificagao do compor-
tamento alimentar

Os estudos destacaram que intervengdes baseadas em
mindful eating promovem mudangas significativas no com-
portamento alimentar, com énfase na redugdo de padroes dis-
funcionais. Salvo et al. (2022) observaram que mulheres com
sobrepeso e baixa renda submetidas a um programa de 10
semanas de mindful eating tiveram reducdo de episodios de
compulsdo alimentar e maior regulagio emocional, mesmo
sem alteragdes significativas no peso corporal. Esse resultado é
especialmente relevante, pois demonstra que a eficacia da
abordagem nao esta necessariamente atrelada a perda de peso,
mas sim a transformacgdo da relagdo com a comida — um
aspecto frequentemente negligenciado em dietas tradicionais.
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Bennett e Latner (2022) reforcaram esse achado,
demonstrando que praticas de alimentagdo intuitiva atuaram
como fatores protetores contra a perda de controle alimentar
(LOCE), especialmente quando contextualizadas as necessi-
dades individuais. Isso me leva a refletir sobre a importancia
de adaptar as estratégias as particularidades de cada pessoa,
evitando abordagens genéricas que podem reforgar a rigidez
alimentar. Afinal, ndo existe uma "férmula tnica" para todos:
o sucesso do mindful eating parece depender de como ele é
integrado ao cotidiano e as circunstancias de vida de cada
individuo.

Complementando essa perspectiva, Reis et al. (2022)
identificaram que a combinagao de mindfulness com oficinas
culindrias em pacientes com diabetes tipo 1 aumentou a aten-
¢do plena disposicional, facilitando escolhas alimentares mais
conscientes. Isso sugere que a integragdo de praticas comporta-
mentais com atividades praticas — como o preparo de refei-
¢des — pode potencializar os resultados. Talvez porque, ao
envolver os participantes em agdes concretas, as intervengoes
transcendam a teoria e criem uma conexdo emocional com o
alimento, algo essencial para mudangas duradouras.

Esses achados reforcam que o mindful eating nao se
limita a técnicas isoladas, visto que opera como um processo
de reconexdo — com o corpo, com as emogdes e com o proprio
ato de comer. Isso explica, em parte, por que mesmo popula-
¢des vulneraveis, como mulheres de baixa renda ou pacientes
com condigdes cronicas, conseguem adotar comportamentos
mais saudaveis quando as estratégias respeitam suas realida-
des. No entanto, ¢ preciso garantir que essa abordagem nao se
torne mais uma exigéncia em um contexto social que ja impoe
tantas pressoes. E preciso ter flexibilidade e considerar a huma-
nizac¢do das interven¢des, como destacam os proprios estudos
mencionados.
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Impacto metabdlico e psicoldgico das intervengoes

Por mais que a perda de peso nao tenha sido um resul-
tado consistente, as intervengdes comportamentais apresen-
taram beneficios metabdlicos e psicologicos que vao além
dos nimeros na balan¢a. Daubenmier et al. (2016) relataram
redugdo na glicemia de jejum (-4,1 mg/dl) e melhora na rela-
do triglicerideos/HDL (-0,36) ap6s 18 meses de intervengao
com mindfulness em adultos com obesidade. Os dados
levantados pelos autores mostram como métricas tradicio-
nais, como o peso, podem ser limitantes para avaliar o
sucesso de uma intervengdo. Isso porque, melhorias em
marcadores metabdlicos sdo indicadores concretos de saude,
mesmo que a circunferéncia da cintura nao diminua signifi-
cativamente.

Mason et al. (2016) reforcam esses achados, associando o
mindful eating & diminuigdo do consumo de doces e a estabili-
zagdo da glicemia. Isso sugere que, ao reduzir a impulsividade
alimentar, as interven¢des comportamentais atuam direta-
mente em mecanismos fisiologicos, como a regulagao da gli-
cose, que sao fundamentais para prevenir complica¢des croni-
cas. Ao contrario das dietas restritivas, que geram ciclos de
privagdo e compulsdo, o mindful eating promova uma estabili-
dade metabdlica mais duradoura.

Do ponto de vista psicolégico, Morillo-Sarto et al. (2023)
observaram reducao significativa da alimentagdo emocional
(-0,53; p < 0,001) e melhora no bem-estar em pacientes com
sobrepeso. Esse resultado esta em consonédncia com a ideia de
que comer nao ¢ apenas um ato fisico, mas também emocional.
Quando as intervengdes trabalham a relacdo entre emogdes e
comida — como o estudo mostrou —, criam-se ferramentas
para lidar com o estresse e a ansiedade sem usar a alimentagdo
como um meio para fuga.
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Costa et al. (2020) e Dias et al. (2019) trouxeram perspec-
tivas complementares ao destacarem que intervengdes educati-
vas em grupos especificos — como dependentes quimicos e
escolares — promoveram aumento do consumo de alimentos in
natura e redu¢do de medidas antropométricas. Esses achados
ressaltam a importancia de contextualizar as estratégias. Por
exemplo, em escolas onde ha rotinas aceleradas e acesso limi-
tado a alimentos frescos, a simples introdugdo de praticas de
aten¢do plena durante as refeicoes pode ser um primeiro passo
para mudangas significativas. Ja em grupos como dependentes
quimicos, a autonomia alimentar parece funcionar como um
catalisador para outras transformacdes no estilo de vida.

Com base nesses estudos, pode-se afirmar que os benefi-
cios metabolicos e psicolégicos estdo intrinsecamente ligados.
Melhorar a relagdo com a comida ndo s6 regula marcadores
tisiologicos, como glicemia e perfil lipidico, mas também for-
talece a resiliéncia emocional — um ciclo virtuoso que sustenta
a saude de forma integral.

Desafios e contextualizac¢ao sociocultural das praticas

A aplicabilidade do mindful eating mostrou-se sensivel a
contextos socioculturais e individuais, revelando que a eficacia
das interven¢oes depende de adaptagdes profundas as realida-
des vividas. Younes et al. (2016) associaram o uso excessivo de
internet (16,8% dos universitarios) a maiores niveis de ansie-
dade e compulsao alimentar, sugerindo que ambientes hiper-
conectados dificultam a pratica da aten¢ao plena.

Luz et al. (2021) ressaltaram que interveng¢des baseadas
no Modelo Transtedrico em idosos exigiram adaptagdes meto-
dolédgicas para garantir adesdo, uma vez que rotinas exaustivas
e habitos culturais limitavam a incorporacao de refei¢oes desa-
celeradas. Esse achado leva a reflexdo sobre como tradigoes ali-
mentares — como comer rapido para retomar tarefas ou prio-
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rizar pratos prontos por conveniéncia — podem ser barreiras
invisiveis. No caso dos idosos, por exemplo, a resisténcia a
mudancgas ndo é apenas uma questao de habito, mas, muitas
vezes, uma estratégia de sobrevivéncia em meio a limitagoes
fisicas ou financeiras.

Por sua vez, Arterburn et al. (2025) e Silva et al. (2025)
demonstraram que estratégias combinadas — como coaching
sincrono e mindfulness — foram viaveis e bem aceitas em adul-
tos com obesidade e estudantes de nutri¢ao durante a pande-
mia, respectivamente. Isso sugere que, mesmo em contextos
desafiadores, a flexibilidade metodoldégica pode ser a chave.
Por exemplo, o uso de plataformas on-line durante a pandemia
de Covid-19, que inicialmente parecia um obstaculo, acabou
facilitando o acesso a populagdes que antes nao teriam como
participar de intervengdes presenciais.

Verifica-se que os desafios ndo estao na técnica em si, mas
na forma como ela ¢ aplicada. Enquanto ambientes digitais e
habitos culturais podem dificultar a aten¢do plena, a criativi-
dade na adaptagao das estratégias — como integrar mindfulness
a rotinas existentes ou usar tecnologia a favor — mostra que ¢é
possivel transpor essas barreiras. No entanto, ainda falta um
debate mais amplo: como tornar essas praticas acessiveis sem
reforcar desigualdades? A resposta talvez esteja em ouvir as
comunidades e cocriar solu¢des que partam de suas necessida-
des reais, e ndo de modelos predefinidos.

3. CONSIDERACOES FINAIS

Por meio deste estudo, foi possivel analisar a eficacia da
nutrigdo comportamental, com énfase no mindful eating, na
promogdo de uma relagdo equilibrada com a alimentagdo. Os
resultados demonstraram que estratégias como a atengdo plena
aos sinais de fome e saciedade, a desacelera¢do durante as refei-

OLHARES CONTEMPORANEOS SOBRE A NUTRICAO 173



¢oes e a redugdo de distragdes externas contribuem significati-
vamente para a reducao de episddios de compulsao alimentar,
melhora da regulacdo emocional e estabilizagao de pardmetros
metabdlicos, como a glicemia de jejum. Contudo, observou-se
que os efeitos na perda de peso sao modestos, reforcando que o
objetivo central dessa abordagem transcende métricas fisicas,
priorizando o bem-estar integral.

A aplicagao dessas praticas, no entanto, enfrenta desafios
vinculados a contextos socioculturais: rotinas exaustivas, inse-
guranga alimentar e habitos culturais que valorizam refei¢oes
rapidas e multifuncionais podem limitar a adogao do mindful
eating. Além disso, criticas apontam que interpretagdes rigidas
dessa abordagem, focadas em controle excessivo, podem refor-
¢ar a vigilancia alimentar, gerando ansiedade e frustragao.

Diante disso, destaca-se a importancia de adaptar as
estratégias de nutrigdo comportamental as realidades indivi-
duais, evitando modelos universalistas. O acompanhamento
profissional por nutricionistas especializados em comporta-
mento alimentar é fundamental para orientar praticas flexi-
veis, que respeitem necessidades emocionais, culturais e socio-
econdmicas.
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EMILIANA MARIA VAZ CAVALCANTE

NUTRICAO ESCOLAR: O PAPEL
FUNDAMENTAL DO NUTRICIONISTA
NA GARANTIA DE UMA ALIMENTACAO
SAUDAVEL NO CONTEXTO ESCOLAR

1- INTRODUCAO

A alimentagao escolar desempenha um papel crucial na
formagao de habitos alimentares saudaveis durante a infancia,
periodo em que as bases para o desenvolvimento fisico e cogni-
tivo sdo estabelecidas. O Programa de Alimenta¢ao Escolar, mais
do que uma medida assistencial, ¢ um componente estratégico
que une saude, educagdo e bem-estar social, buscando garantir
que as criangas tenham acesso a refeigoes balanceadas que aten-
dam as suas necessidades nutricionais durante o periodo escolar.

A alimentagdo escolar exerce um papel fundamental no
desenvolvimento fisico e cognitivo das criangas, sendo uma
responsabilidade tanto das instituicbes educacionais quanto
dos profissionais de saude envolvidos no planejamento das
refeicdes. No Brasil, o Programa Nacional de Alimentagao
Escolar (PNAE) visa garantir que os estudantes da rede publica
tenham acesso a refeicdes balanceadas e seguras, de acordo
com suas necessidades nutricionais (BRASIL, 2009).

O nutricionista é o profissional responsavel por assegu-
rar que a alimenta¢ao fornecida nas escolas seja adequada e
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segura, promovendo habitos alimentares saudaveis e preve-
nindo doengas. Uma alimentac¢do balanceada nao s6 impacta
diretamente a saude fisica dos alunos, mas também influencia
positivamente o desempenho escolar, pois melhora a capaci-
dade de concentracdo, aten¢do e disposi¢do para o aprendi-
zado, elementos essenciais para o rendimento académico
(RAMOS, 2017)

Contudo, o ambiente escolar abriga um numero cres-
cente de alunos com condigdes de saide especificas, como
intolerancia a lactose e diabetes, o que demanda um cuidado
nutricional individualizado. O nutricionista desempenha um
papel essencial ao adaptar as refeigdes para essas criangas,
garantindo que suas necessidades sejam atendidas sem com-
prometer sua saude, e seu desenvolvimento cognitivo, con-
forme destacado por Teo et al. (2017), que enfatizam a relagdo
entre uma alimenta¢ao equilibrada e o desempenho cognitivo,
sendo o nutricionista o agente facilitador dessa conexao.

De acordo com Faria e Sousa (2020), o espago escolar é
ideal para a implementagao de praticas alimentares saudaveis,
especialmente quando existe a presenca de um nutricionista
para supervisionar e adaptar os cardapios conforme as necessi-
dades da comunidade escolar. Através de uma revisdo biblio-
grafica fundamentada em autores renomados como Chaves e
Brito (2006), Faria e Sousa (2020), Ramos (2017) e Teo et al.
(2017), que exploram a relagao entre alimentagao escolar, satde
e educacio, este estudo analisa a nutri¢gdo escolar como uma
ferramenta estratégica para a promogdo do desenvolvimento
integral das criangas e adolescentes. Sob essa perspectiva, a ali-
mentacdo escolar é tratada ndo apenas como uma politica
assistencial, mas também como uma iniciativa educativa e
social, contribuindo para a formac¢iao de habitos alimentares
saudaveis, para a reducdo da evasdo escolar e para o fortaleci-

mento da cidadania, especialmente em contextos de vulnerabi-
lidade.

182 OLHARES CONTEMPORANEOS SOBRE A NUTRICAO

Apesar dos avangos proporcionados pelo PNAE, a nutri-
¢do escolar no Brasil enfrenta desafios importantes. Segundo
Ramos e Lima (2023, p. 2), um dos principais obstaculos é a
infraestrutura limitada das escolas para o preparo adequado
das refeicoes, especialmente em regides mais afastadas, onde a
distribuicao de alimentos frescos pode ser comprometida.
Outro desafio envolve a capacitagdo continua dos profissio-
nais, uma vez que a atualiza¢do constante é necessdria para
lidar com as demandas nutricionais e com as particularidades
regionais e culturais dos alunos.

Para superar esses obstaculos, as politicas publicas devem
investir na capacitagdo dos profissionais e em recursos para
garantir a implementagdo de praticas alimentares seguras e
saudaveis. Faria e Sousa (2020) reforcam que a formagao conti-
nua dos nutricionistas e manipuladores de alimentos é essencial
para o sucesso das politicas de alimentagao escolar, garantindo
que todos os envolvidos estejam preparados para promover
uma alimentagao adequada e segura no ambiente escolar.

2. RESULTADOS

Os resultados obtidos da pesquisa bibliografica reforcam
a relevancia da atuagao do nutricionista escolar como um pilar
na garantia de uma alimentagdo saudavel no ambiente educa-
cional, promovendo impactos significativos no desenvolvi-
mento fisico, cognitivo e social dos alunos. A presenca do
nutricionista assegura que as refei¢coes atendam as necessida-
des nutricionais especificas, contribuindo para a formagao de
hébitos alimentares saudaveis e a prevencao de doengas croni-
cas, como obesidade e diabetes. Estudos citados, como os de
Ramos (2017) e Teo et al. (2017), demonstram que uma alimen-
tagdo balanceada melhora a concentragio e o desempenho
escolar, destacando a relagao direta entre nutri¢gdo adequada e
aprendizado.
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Outro ponto relevante é a integracdo da alimentagao
escolar com a agricultura familiar, conforme estabelece o Pro-
grama Nacional de Alimentagao Escolar (PNAE). A compra de
alimentos frescos e regionais ndo apenas diversifica os carda-
pios, mas também fortalece a economia local, promovendo
sustentabilidade e reduzindo desigualdades sociais. Essa pra-
tica, além de contribuir para a seguranca alimentar, valoriza as
tradigoes culturais e regionais, como observado na inclusdo de
preparagdes tipicas como arroz e feijao, essenciais na cultura
alimentar brasileira.

O estudo também aponta a necessidade de cardapios
adaptados para alunos com condigdes especificas, como aler-
gias alimentares e intolerdncia a lactose. A Lei Federal
12.982/2014 assegura o direito a dietas individualizadas, o que
reforca o compromisso com a equidade e inclusdo no ambiente
escolar. Essas adaptagdes sdo cruciais para garantir a segu-
ranga alimentar e prevenir complica¢oes de saide que pode-
riam impactar negativamente o desempenho académico.

Além disso, as agoes educativas lideradas por nutricio-
nistas sdo fundamentais para conscientizar alunos e familias
sobre escolhas alimentares saudaveis. Programas de educagao
alimentar, como hortas escolares e oficinas de culinaria, mos-
tram-se eficazes na promog¢do da autonomia alimentar e na
formagdo de uma cultura de bem-estar e satde. Esses projetos
criam um impacto transformador que transcende o ambiente
escolar, influenciando positivamente a comunidade.

Por fim, os desafios enfrentados, como a infraestrutura
limitada e a capacita¢do continua dos profissionais, destacam a
necessidade de politicas publicas mais robustas. Investir na
formagdo de nutricionistas e na adequacdo das condi¢oes das
escolas ¢ essencial para consolidar os avangos promovidos pelo
PNAE e assegurar o sucesso das iniciativas de alimentagdo
escolar no Brasil. Assim, a pesquisa conclui que o nutricionista
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escolar é mais que um técnico; ele é um agente transformador,
cujo trabalho impacta profundamente a saude, o aprendizado
e o futuro dos estudantes e das comunidades atendidas.

3. DISCUSSAO

A seguranca alimentar e seu impacto no desenvolvi-
mento infantil, social e econdmico.

O Programa Nacional de Alimentagdo Escolar (PNAE)
foi criado em 1955, como resposta a necessidade de combater a
fome e a desnutri¢do entre os estudantes brasileiros. Inicial-
mente denominado Campanha de Merenda Escolar, o pro-
grama era restrito a um nimero limitado de escolas e comuni-
dades e possuia um carater assistencialista. Com o passar das
décadas, o PNAE foi ampliando sua abrangéncia e complexi-
dade, tornando-se uma politica publica consolidada e referén-
cia internacional em alimentacio escolar.

Em 2009, a Lei n.° 11.947 trouxe mudangas significativas,
ao estabelecer diretrizes que garantissem refeicdes balanceadas
e adequadas, promovendo a inclusdo de alimentos frescos e
regionais no cardapio escolar. Essa legislacdo também reforcou
a integra¢do com a agricultura familiar, garantindo que ao
menos 30% dos alimentos adquiridos pelas escolas publicas
sejam provenientes de pequenos agricultores. Esse modelo ino-
vador alia satude, educagdo e sustentabilidade, contribuindo
para a seguranca alimentar e nutricional de milhoes de estu-
dantes brasileiros.

O PNAE é hoje uma das maiores iniciativas de alimenta-
¢do escolar no mundo, atendendo aproximadamente 40
milhdes de alunos da educagao basica em todo o pais. Além
disso, a atuagdo do programa transcende o fornecimento de
refeicdes, promovendo o desenvolvimento cognitivo, o bem-
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-estar social e a valorizacao cultural das comunidades atendi-
das. Essa evolu¢do permitiu que o PNAE se tornasse um
modelo a ser seguido, integrando politicas de saude, educagao
e economia em uma Unica estratégia.

O PNAE esta alinhado as principais metas globais de
seguranca alimentar e nutri¢ao, como as promovidas pela FAO
(Organizagao das Nagoes Unidas para Alimentagdo e Agricul-
tura). Entre essas metas, destacam-se os Objetivos de Desen-
volvimento Sustentavel (ODS), que incluem o compromisso de
erradicar a fome e garantir o acesso universal a alimentagao de
qualidade até 2030.

A integragdo entre o PNAE e as diretrizes globais é evi-
dente na promoc¢ado de uma alimentagao adequada e saudavel,
com foco na segurancga alimentar. A inclusdo de alimentos in
natura e a restri¢ao ao consumo de produtos ultraprocessa-
dos nas escolas brasileiras estdo em conformidade com as
recomendag¢des do Guia Alimentar para a Populagao Brasi-
leira e com as orientagdes da FAO. Além disso, o incentivo a
agricultura familiar no PNAE reflete o compromisso com a
sustentabilidade e a redu¢ao das desigualdades, que sdo prin-
cipios fundamentais das politicas globais de seguranca ali-
mentar.

Um dos pontos de destaque é o papel do PNAE no com-
bate a "fome oculta’, que se refere a deficiéncia de micronu-
trientes essenciais, como ferro, zinco e vitaminas. Segundo a
FAO (2021), programas de alimentagao escolar sdo estratégias-
-chave para enfrentar essa questao, garantindo que criangas e
adolescentes em situa¢do de vulnerabilidade tenham acesso a
refeicdes nutritivas e balanceadas. Ao seguir essas recomen-
dagoes, o PNAE fortalece ndo apenas a saude dos estudantes,
mas também a economia local, promovendo um modelo de
desenvolvimento sustentdvel reconhecido internacional-

mente.
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A experiéncia brasileira com o PNAE tem servido como
inspira¢do para outros paises em desenvolvimento, que bus-
cam implementar programas de alimentagdo escolar que
aliem qualidade nutricional, inclusdao social e sustentabili-
dade. Essa conexao entre politicas locais e metas globais reflete
o potencial transformador do PNAE, consolidando-o como
uma das mais importantes iniciativas de alimentagdo escolar
no mundo.

A alimentagdo escolar ¢ uma politica publica essencial
que vai além do fornecimento de refei¢oes, sendo um pilar para
a promogao da saude, do desenvolvimento cognitivo e do bem-
-estar social. De acordo com Chaves e Brito (2006), programas
como o Programa Nacional de Alimentagdo Escolar (PNAE)
tém um papel crucial na mitigacao da desnutri¢ao e no apri-
moramento do desempenho académico. Esses programas esta-
belecem uma conexdo direta entre a nutrigdo e a aprendiza-
gem, contribuindo para a formacao de habitos alimentares
saudaveis e para a prevencao de doengas cronicas.

A seguranca alimentar, definida como o acesso regular e
permanente a alimentos de qualidade em quantidade sufi-
ciente, ¢ um dos pilares dos programas de alimentagao escolar.
Segundo a FAO (2021), a alimentagao escolar é uma estratégia
essencial para combater a fome oculta — deficiéncia de micro-
nutrientes — e garantir que criangas em situagdo de vulnerabi-
lidade tenham acesso a refeicdes que supram suas necessidades
nutricionais diarias. Além disso, Ramos (2017) refor¢a que a
merenda escolar, muitas vezes, representa a principal ou unica
refeicao completa de criangas em comunidades de baixa renda,
evidenciando o impacto direto da alimentagao escolar na redu-
¢do das desigualdades sociais.

No contexto do PNAE, a seguranca alimentar ¢ promo-

vida por meio do incentivo ao consumo de alimentos in natura
e da restricao a produtos ultraprocessados, como estipulado
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pelas diretrizes baseadas no Guia Alimentar para a Populagdo
Brasileira (2014). Essa politica refor¢a o papel da escola como
espago de promogao da saude, ao garantir refeigdes saudaveis e
equilibradas que contribuem para o desenvolvimento fisico e
cognitivo dos estudantes.

Do ponto de vista social e econdmico, a seguranga ali-
mentar ¢é fortalecida pela integracdo entre o PNAE e a agricul-
tura familiar. Segundo Bezerra (2016), a aquisi¢ao de alimentos
frescos diretamente de produtores locais ndo apenas garante a
qualidade das refeicoes, mas também apoia o desenvolvimento
econdmico regional e promove a sustentabilidade. Esse modelo
reduz a dependéncia de cadeias de suprimento industriais e
incentiva a diversificagdo alimentar, elementos essenciais para
a conservacdo da biodiversidade e o fortalecimento das comu-
nidades locais (Teixeira, 2016).

Outro aspecto crucial da seguranca alimentar no con-
texto escolar ¢ a vigilancia sobre a qualidade dos alimentos.
Conforme Mariana Ramos e Lucia Lima (2023), a aplica¢do de
boas praticas de manipulagdo e o planejamento cuidadoso dos
cardapios sdo determinantes para garantir que os alimentos
estejam livres de contaminantes e atendam as necessidades
nutricionais especificas dos alunos. Essa abordagem ¢ espe-
cialmente relevante em casos de dietas especiais, como pre-
visto na Lei Federal 12.982/2014, que assegura o direito a car-
déapios individualizados para alunos com condi¢des de satude
especificas.

Por fim, a educagdo alimentar desempenha um papel
complementar na promog¢ao da seguranga alimentar. Faria e
Sousa (2020) destacam que as escolas podem ensinar alunos e
familias sobre escolhas alimentares conscientes, leitura de
rétulos e preparo de refeicdes saudaveis, fortalecendo a auto-
nomia alimentar e contribuindo para a prevencao de doengas
relacionadas a ma alimentacao.
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Portanto, a alimentagdo escolar ndo apenas promove o
desenvolvimento infantil e reduz desigualdades sociais, mas
também assegura a seguranca alimentar de milhdes de crian-
¢as. Programas como o PNAE integram a¢des de satide, educa-
¢do e economia, garantindo acesso a alimentos de qualidade e
construindo uma base solida para o bem-estar e o desenvolvi-
mento sustentavel das comunidades.

Alimentagao saudavel e o desenvolvimento cognitivo.

A alimentagao escolar exerce um papel crucial no desen-
volvimento cognitivo, especialmente durante a infancia e ado-
lescéncia, periodos de intensa formagdo neural e aprendiza-
gem. Durante o periodo pré-escolar e escolar, as criangas
passam por mudangas significativas nos seus padroes alimen-
tares. Nessa fase, hd a transicio do consumo de refei¢cdes
infantis para a alimentagdo familiar, incluindo a introdugéo
de novos alimentos e influéncias externas, como a preferéncia
por doces, guloseimas e bebidas de baixo valor nutritivo. O
ingresso na escola representa um marco importante, pois
introduz horérios fixos, novas op¢oes alimentares e a convi-
véncia com alimentos que ndo fazem parte do ambiente
doméstico, influenciando diretamente o comportamento ali-
mentar das criangas (SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIA-
TRIA, 2023).

A relagdo entre uma alimentagdo saudavel e o desenvol-
vimento cognitivo é amplamente documentada. Estudos indi-
cam que uma dieta balanceada, adaptada as necessidades indi-
viduais, € essencial para o desempenho escolar e o crescimento
biopsicossocial dos alunos (RAMOS; LIMA, 2023). Segundo
Teo et al. (2017), nutrientes como ferro, zinco e 6mega-3 sao
determinantes para a capacidade de concentra¢ao, memoria e
aprendizado. Por outro lado, dietas pobres em nutrientes e
ricas em alimentos ultraprocessados afetam negativamente o
desempenho académico e a satde geral das criancas.
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A escola, como espago de formagdo e convivéncia,
desempenha um papel estratégico na promogdo de uma ali-
mentagao saudavel e no desenvolvimento cognitivo dos alunos.
A adogao de praticas alimentares saudaveis é uma medida de
promogao da saide com repercussdes positivas que se esten-
dem a vida adulta. A inclusao de temas relacionados a nutricao
nos curriculos escolares e em atividades pedagogicas é funda-
mental para que a escola se consolide como promotora de
saide (FARIA e SOUSA, 2020). Além disso, os professores e
alunos precisam estar envolvidos em processos que incentivem
o reconhecimento do valor nutritivo dos alimentos, abordando
métodos de produgio, comercializagdo, higiene e conservagao.

Vale reafirmar que é o Programa Nacional de Alimenta-
¢do Escolar (PNAE) que ¢ a politica publica que une satude e
educagdo ao oferecer refeicdes planejadas por nutricionistas,
respeitando habitos culturais e regionais. Segundo a Sociedade
Brasileira de Pediatria (2023), cardapios balanceados, ricos em
proteinas, carboidratos e vegetais, sdo determinantes para oti-
mizar a capacidade de concentragao e reten¢do de informagoes
pelos alunos. Além disso, o programa valoriza a inclusao de
alimentos da agricultura familiar, promovendo sustentabili-
dade e fortalecendo a economia local (BEZERRA, 2016).

Para que praticas alimentares saudaveis sejam implemen-
tadas de forma efetiva, é necessario o envolvimento de profis-
sionais da drea de satde, pais, professores e toda a comunidade.
O grau de educagdo da familia e sua condigdo social e econo-
mica tém influéncia significativa nos habitos alimentares das
criangas. Aos profissionais de saide cabe orientar sobre o pre-
paro e higiene dos alimentos, avaliar o crescimento e desenvol-
vimento dos alunos e participar de programas educativos sobre
nutri¢ao, tanto nas escolas quanto nas comunidades.

Programas de educagdo em saide devem ir além de con-
ceitos basicos de nutri¢do, ajustando-se a realidade cultural e
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economica da regido. A valorizag¢ao da qualidade dos alimen-
tos durante as refeicdes escolares e a conscientiza¢ao sobre as
consequéncias de uma alimentagdo inadequada sdo estratégias
que precisam ser vivenciadas no dia a dia dos estudantes
(PEDRAZA; ANDRADE, 2006). Iniciativas como hortas esco-
lares e oficinas praticas de culindria estimulam o envolvimento
dos alunos e reforcam a conexao entre alimenta¢ao saudavel e
saude cognitiva.

Uma alimentagdo deficiente ou desequilibrada afeta dire-
tamente o desenvolvimento cognitivo. Alunos que enfrentam
inseguranca alimentar ou consomem alimentos ultraprocessa-
dos em excesso podem apresentar menor capacidade de atengao,
dificuldade de memoria e desempenho académico reduzido
(FAO, 2021). Por outro lado, dietas equilibradas, que incluam
todos os grupos alimentares, promovem a estabilidade glicé-
mica, essencial para o funcionamento cerebral. Segundo Faria e
Sousa (2020), o acompanhamento nutricional rigoroso é espe-
cialmente importante para criangas com condi¢des cronicas,
como diabetes, garantindo que suas necessidades energéticas
sejam atendidas sem prejudicar a saude ou a aprendizagem.

A alimentagao saudavel é um fator determinante para o
desenvolvimento cognitivo, influenciando diretamente a capaci-
dade de aprendizado e a formacao de habitos que perduram na
vida adulta. A escola, em conjunto com a familia e os profissio-
nais de saude, deve atuar como um espago de promogao da saude
e de conscientizacao sobre a importancia de escolhas alimenta-
res equilibradas. Investir em politicas publicas como o PNAE,
na capacitagdo de professores e na integragao de atividades edu-
cativas sobre nutri¢ao é essencial para transformar a alimenta-
¢do saudavel em um alicerce do aprendizado e da cidadania.

O nutricionista escolar tem que garantir que as refeigdes

oferecidas nas escolas sejam adequadas do ponto de vista nutri-
cional, atendendo tanto as necessidades gerais da infancia
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quanto as especificidades de alunos com condig¢bes cronicas,
como intolerdncia a lactose, diabetes e alergias alimentares. O
planejamento de cardapios é uma atividade complexa, que
deve considerar as diretrizes do Programa Nacional de Ali-
mentacdo Escolar (PNAE) e as particularidades regionais e
culturais dos alimentos, respeitando ao mesmo tempo as con-
di¢oes individuais dos alunos. Esse planejamento cuidadoso,
conforme Faria e Sousa (2020) argumentam, nao apenas pre-
servar a saude dos alunos, mas também contribui para que
tenham uma rotina escolar mais produtiva, com maior con-
centragdo e disposi¢do para os estudos, fatores essenciais para
um desempenho escolar.

Criancas com diabetes enfrentam desafios especificos na
alimentacdo escolar, uma vez que suas dietas precisam ser
rigorosamente controladas em carboidratos para evitar flutua-
¢des nos niveis de glicose no sangue, como hipoglicemia ou
hiperglicemia. Esse controle alimentar ¢ essencial para garan-
tir ndo apenas a saide, mas também o desempenho cognitivo e
escolar. Assim como no caso das criangas com intolerancias
alimentares, que necessitam de alternativas nutricionais ade-
quadas, como substitutos ao leite para intolerantes a lactose, a
Lei Federal 12.982, de 28 de maio de 2014, assegura o direito a
cardapios individualizados para atender as necessidades espe-
cificas de saude dos alunos. A adequagao dessas dietas sem
comprometer a qualidade nutricional das refei¢oes é funda-
mental para o crescimento e o desenvolvimento saudavel des-
sas criangas (RAMOS, 2017). Vale ressaltar que essa legislacao
determina:

A dieta especial é um direito previsto pela Lei Federal
12.982, de 28 de maio de 2014, que determina “para os alunos
que necessitem de atencdo nutricional individualizada em
virtude de estado ou de condigao de saude especifica, serd ela-
borado cardapio especial com base em recomendac¢des médi-
cas e nutricionais, avaliagdo nutricional e demandas nutricio-
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nais diferenciadas, conforme regulamento”. Nestes casos,
basta apresentar na escola o laudo médico descrevendo a res-
tricao alimentar e orientagdes para uma alimentagao segura
na escola.( SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIATRIA,
2023, p.5)

Essa garantia legal demonstra o compromisso das politi-
cas publicas com a inclusio e o bem-estar dos estudantes, espe-
cialmente daqueles que possuem condi¢des especificas de
saude, como diabetes ou intolerancias alimentares. A imple-
mentagdo dessas praticas no ambiente escolar nao apenas pro-
tege a saude fisica dos alunos, mas também contribui para seu
desempenho académico e desenvolvimento integral.

Além disso, a alimentagao escolar tem um impacto pre-
ventivo de longo prazo na saude dos alunos, contribuindo para
a redugdo de doengas cronicas relacionadas a alimentagao ina-
dequada, como obesidade infantil, que é um problema cres-
cente no Brasil e no mundo. Faria e Sousa (2020) destacam que
intervenc¢des nutricionais bem planejadas no ambiente escolar
sao fundamentais para assegurar que os alunos recebam uma
dieta balanceada, favorecendo o desenvolvimento saudavel e
prevenindo condi¢oes como obesidade e problemas cardiovas-
culares, que podem comprometer o desempenho académico.
Sendo assim, ¢ papel do nutricionista garantir que os alimentos
sejam livres de contamina¢ao cruzada, o que exige vigilancia
rigorosa nas praticas de manipulagdo de alimentos dentro do
ambiente escolar.

A intervengdo do nutricionista nesses casos ajuda a pre-
venir desconfortos e complicagdes que poderiam salvar os alu-
nos da escola, resultando em menor absenteismo e maior apro-
veitamento escolar, como sugerido por Ramos et al. (2017).

A implementacgdo de projetos de educagao alimentar nas
escolas tem mostrado resultados positivos em outros paises,
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como em Portugal, onde programas como o National Pro-
gramme for the Promotion of Healthy Eating integram agdes
educativas e melhorias no ambiente alimentar escolar para
promover habitos alimentares saudaveis. Segundo a Direcéao-
-Geral da Saude de Portugal (2020), essas iniciativas reduziram
significativamente o consumo de alimentos ultraprocessados
entre estudantes e fortaleceram a consciéncia sobre escolhas
alimentares adequadas. Esse modelo refor¢a a importancia de
integrar estratégias estruturadas nas escolas para garantir que
a alimentagdo contribua de forma sustentével para a satde e o
bem-estar dos alunos.

A nutrigdo escolar de qualidade possui impacto direto
no desempenho académico e no desenvolvimento cognitivo
dos estudantes. Conforme apontado por Ramos e Lima (2017),
"a alimentagdo balanceada é capaz de melhorar a concentra-
¢do, a atencdo e a disposi¢cdo dos alunos, fatores essenciais
para o aprendizado”. Estudos indicam que criancas bem ali-
mentadas apresentam menores taxas de absenteismo e melhor
desempenho académico, destacando a importancia de um
programa alimentar estruturado. Além disso, Chaves e Brito
(2006) reforcam que a nutricdo escolar bem planejada nao
apenas promove o bem-estar dos estudantes, mas também
desempenha um papel preventivo, ajudando a evitar doengas
crdnicas e contribuindo para a formagao de habitos alimenta-
res saudaveis.

A importancia do nutricionista no contexto escolar.

O nutricionista desempenha um papel essencial nas
escolas, contribuindo diretamente para a promogéao da saide,
a prevencao de doengas e o desenvolvimento integral dos estu-
dantes. Sua atuagao vai além do planejamento de cardapios,
abrangendo praticas de seguranga alimentar e agdes educativas
voltadas para toda a comunidade escolar. Segundo Ramos et
al. (2017), "as boas praticas de manipulagdo sdo essenciais para
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prevenir surtos de doengas transmitidas por alimentos (DTA),
que podem afetar especialmente as criangas com sistemas imu-
nolégicos comprometidos devido a condi¢des cronicas”. Para
isso, o nutricionista capacita merendeiros e outros funciona-
rios, assegurando que normas sanitarias sejam rigorosamente
seguidas.

O planejamento de cardapios escolares nao se limita a
escolha de alimentos nutritivos; ele deve também considerar
aspectos culturais, econdmicos e regionais, que influenciam
diretamente os habitos alimentares das criangas. Nesse sen-
tido, Chaves e Brito (2006) destacam a importancia de respei-
tar os habitos e a cultura alimentar de cada regido, enfatizando
que:

"O cardapio devera respeitar o habito e cultura alimen-
tar de cada regido. A formagao dos habitos alimentares é um
processo que tem inicio desde o nascimento com as praticas
alimentares introduzidas no primeiro ano de vida. Posterior-
mente, vai sendo moldado, tendo como base as preferéncias
individuais, as quais sdo determinadas geneticamente, pelas
experiéncias positivas e negativas vividas com relagao a ali-
mentagdo, pela disponibilidade de alimentos, pelo nivel
socioecondmico, pela influéncia da midia e pelas necessida-
des do ser humano. Ja a cultura alimentar consiste em habitos
alimentares que sdo passados de geracdo em geragao. Por
exemplo, uma preparacgao que faz parte da cultura alimentar
brasileira é o arroz com feijao, combinagdo nutricionalmente
rica e adequada” (CHAVES e BRITO, 2006, p. 28).

Essa pratica nao sé atende as necessidades nutricionais
dos alunos, mas também fortalece a identidade cultural e pro-
move o consumo de alimentos locais, como o tradicional arroz
com feijao. Essa combinac¢ao, além de rica em nutrientes, sim-
boliza uma tradigao brasileira que deve ser preservada e valo-
rizada no ambiente escolar.
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Essa abordagem culturalmente sensivel ndo apenas
reforca a identidade local, mas também contribui para a for-
magao de habitos alimentares saudaveis que podem se perpe-
tuar ao longo da vida. Além disso, ao valorizar a cultura ali-
mentar regional, os cardapios escolares promovem uma
conexao entre os estudantes e suas origens, fortalecendo o vin-
culo com as tradi¢oes familiares e comunitarias. Essa valoriza-
¢do contribui para a educagdo integral, ao unir alimentagdo,
cultura e aprendizado.

Outro ponto relevante é a necessidade de adaptar os car-
dapios as condi¢oes de saude especificas de alguns alunos,
como alergias alimentares e diabetes, promovendo inclusio e
seguranca alimentar no ambiente escolar. Essa pratica exige
ndo apenas conhecimento técnico, mas também sensibilidade
para atender as demandas individuais sem comprometer a
qualidade das refeicoes oferecidas aos demais alunos. Além de
garantir a seguranca alimentar, essas adaptagoes fortalecem o
compromisso das escolas com uma educa¢ao inclusiva, onde
cada crianga tem acesso igualitario a uma alimenta¢ao ade-
quada e nutritiva. Sobre isso, Chaves e Brito (2006) explicam:

"Em primeiro lugar, é necessario ter em mente que a
alimentacdo escolar é oferecida desde os bebés até os adoles-
centes. Dessa forma, cada idade tem suas necessidades nutri-
cionais. Além disso, é necessario que se leve em consideragao
as condi¢des nutricionais especiais desta clientela, ou seja, se
ha alguma doenga ligada a nutri¢do, como por exemplo, dia-
betes, celiacos, etc. Cada escola tem alunos diferentes, com
caracteristicas diferentes quanto aos niveis socioeconémicos,
culturais e, por consequéncia, tendem a ter exigéncias ali-
mentares distintas. Diante da existéncia de criangas com pro-
blemas de satde, é necessario fazer as adaptagdes no carda-
pio. Deve-se lembrar ndo s6 das deficiéncias por falta de
nutrientes, mas também para os excessos que contribuem
para a obesidade e outras doengas cronicas ndo-transmissi-

196 OLHARES CONTEMPORANEOS SOBRE A NUTRICAO

veis, como o diabetes, a hipertenséo, as doengas do coragao e
o cancer" (CHAVES e BRITO, 2006, p. 48).

Essa reflexdo evidencia que o planejamento nutricional
nao ¢ apenas técnico, mas também social, demandando uma
abordagem que atenda as necessidades individuais sem perder
de vista o contexto coletivo, assim promover a igualdade de
acesso a alimentagao saudavel e reduzir os riscos de complica-
¢oes que poderiam prejudicar o desempenho escolar e a saude
geral. Ademais, o nutricionista desempenha um papel essen-
cial na preven¢ao de doengas cronicas, como obesidade infan-
til e hipertensao, que tém se tornado cada vez mais prevalentes.
Faria e Sousa (2020) destacam que uma alimentagdo equili-
brada reflete diretamente em menores taxas de absenteismo e
melhor aproveitamento das atividades académicas. Por isso, o
planejamento alimentar deve considerar tanto as necessidades
nutricionais quanto os fatores socioeconémicos que influen-
ciam as escolhas alimentares dos alunos.

A formagdo continua dos nutricionistas escolares tam-
bém ¢ crucial. Segundo Chaves e Brito (2006), essa capacitagdo
permite que os profissionais estejam aptos a adaptar os carda-
pios as diretrizes do Programa Nacional de Alimentagdo Esco-
lar (PNAE) e a enfrentar desafios como a conscientiza¢do da
comunidade escolar sobre praticas alimentares saudaveis.
Dessa forma, o trabalho do nutricionista no contexto escolar
torna-se indispensavel para garantir uma alimentacdo segura e
promotora de saude.

O nutricionista como agente transformador social.

Além de suas responsabilidades técnicas, o nutricionista
no ambiente escolar ¢ um agente de transformagéo social. Sua
atuagdo abrange tanto a promogao de saude quanto a conscien-
tizagdo sobre habitos alimentares saudaveis, com impacto que
ultrapassa os limites da escola. Conforme Faria e Sousa (2020),
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o nutricionista escolar é "um agente de transformagao social,
cuja fun¢ao abrange tanto a saude dos alunos quanto a cons-
trucao de uma cultura de bem-estar e responsabilidade em
toda a comunidade escolar”.

Por meio de projetos de educagdo alimentar, o nutricio-
nista incentiva mudangas nos habitos alimentares dos alunos,
ajudando-os a reconhecer a importancia de escolhas saudaveis.
Segundo Chaves e Brito (2006):

"O nutricionista ira exercer o seu papel de educador de
forma mais intensa na escola, colocando em pratica a educa-
¢do nutricional. A educagdo nutricional ¢ um conjunto de ati-
vidades de comunicagdo destinado a melhorar as praticas ali-
mentares indesejaveis, com uma mudanca de habito alimentar.
Nossas criancas e adolescentes passam a escolher alimentos
mais saudaveis na hora de se alimentar depois de algum tipo
de atividade trabalhada com ela na escola. Quando se refere
aos estudantes, essas escolhas dependem de varios fatores:
como a familia vé a importancia da alimentag¢do saudavel, a
promogao de saide no ambiente escolar, fatores socioecono-
micos, acesso aos alimentos, entre outros' (CHAVES e
BRITO, 2006, p. 51).

Essas atividades, realizadas no ambiente escolar, influen-
ciam nao apenas os estudantes, mas também suas familias,
criando uma rede de conscientizacdo que promove saude e
cidadania.

A inclusao de preparagdes regionais nos cardapios esco-
lares, como alimentos da agricultura familiar, também reforca
o papel social do nutricionista. O PNAE, como destacado por
Chaves e Brito (2006), promove o desenvolvimento sustentavel
ao valorizar ingredientes locais e apoiar pequenos produtores.
Essa abordagem nao s¢ incentiva a diversidade alimentar, mas
também fortalece a economia local, contribuindo para a redu-
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¢ao das desigualdades sociais. Ao interagir com a comunidade,
o nutricionista refor¢a o entendimento de que a alimentagao
saudavel é um direito fundamental e uma pratica que deve ser
cultivada para além do espaco escolar. Dessa forma, o impacto
do nutricionista ultrapassa o ambiente imediato, criando um
efeito multiplicador de conhecimento sobre satude e alimenta-
¢do que pode beneficiar toda a sociedade. Conforme Brasil
(2007):

"Como se pode ver, a a¢do do nutricionista é de extrema
importancia para a forma¢ao dos habitos alimentares da
crianga, pois, por meio da alimentacdo oferecida na escola, as
criangas podem aprender a se alimentar de forma adequada e
melhorar sua qualidade de vida. Refor¢a que o impacto desse
profissional ultrapassa o ambiente imediato, criando um
efeito multiplicador de conhecimento sobre satide e alimenta-
¢do que pode beneficiar toda a sociedade” (BRASIL, 2007).

Essa citacdo destaca a relevancia do papel do nutricio-
nista no ambiente escolar como um agente estratégico na for-
magao de habitos alimentares saudaveis que podem impactar
positivamente ndo apenas a saude individual dos alunos, mas
também sua qualidade de vida a longo prazo. O trecho enfatiza
que, ao oferecer uma alimentacdo adequada nas escolas, o
nutricionista nao s6 contribui para a educagao alimentar, mas
também cria um efeito multiplicador, beneficiando a comuni-
dade como um todo. Esse impacto vai além da sala de aula,
ajudando a disseminar praticas saudaveis que podem reduzir
os indices de doengas cronicas na populac¢do e fomentar uma
cultura de satde preventiva. Dessa forma, o nutricionista con-
solida sua atuagdo como um agente transformador, integrando
a promocéo de saide com o desenvolvimento de uma consci-
éncia coletiva sobre a importancia da alimentagio saudavel.

Outro aspecto transformador da atuacdo do nutricio-
nista ¢ a promog¢ao de um ambiente escolar saudavel e inclu-
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sivo. Ao adaptar cardapios para alunos com necessidades espe-
cificas, o nutricionista ndo apenas garante a seguran¢a
alimentar, mas também promove a equidade, assegurando que
todas as criangas tenham acesso a alimentagao adequada. Essa
pratica é essencial para prevenir complicagdes de saude que
poderiam impactar o desempenho escolar e o desenvolvimento
fisico e cognitivo dos alunos.

Por fim, o impacto do nutricionista como agente trans-
formador social vai além do ambiente imediato, criando um
efeito multiplicador. A¢oes educativas e intervengdes bem pla-
nejadas resultam em hdbitos alimentares mais saudaveis que
podem acompanhar os alunos por toda a vida, formando adul-
tos mais conscientes de suas escolhas alimentares. Teo et al.
(2017) destacam que essas agdes nao apenas melhoram a saude
individual, mas também contribuem para a constru¢dao de uma
sociedade mais saudavel e informada.

4. CONSIDERACOES FINAIS

A alimentagio escolar desempenha um papel decisivo no
desenvolvimento fisico, cognitivo e social das criancas e ado-
lescentes. Essa responsabilidade, compartilhada entre institui-
¢oes educacionais e profissionais de satude, é fundamental para
garantir ndo apenas o bem-estar imediato, mas também
impactos positivos a longo prazo. No Brasil, o Programa Nacio-
nal de Alimentacao Escolar (PNAE) destaca-se como uma das
mais importantes politicas publicas, assegurando refei¢oes
balanceadas e seguras para estudantes da rede publica, além de
promover a formac¢ao de habitos alimentares saudaveis que
influenciam diretamente na saide e no desempenho acadé-
mico (BRASIL, 2009).

A presenga de nutricionistas no ambiente escolar forta-
lece as diretrizes do PNAE, garantindo que a alimentagéo ofe-
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recida seja planejada com base em critérios técnicos, respei-
tando as necessidades nutricionais dos alunos e incluindo
adaptagdes especificas para aqueles com condi¢oes de satude
como intolerancia alimentar e diabetes. Além disso, essa atua-
¢do sensivel e inclusiva também promove equidade no acesso a
alimenta¢ao adequada, reforcando o compromisso das escolas
com uma educagao integral e inclusiva.

A atuag¢ao do nutricionista vai além do planejamento de
cardapios. Ele exerce um papel educacional essencial, tanto
para os alunos quanto para as familias, ao orientar e conscien-
tizar sobre praticas alimentares saudaveis e seguras (FARIA e
SOUSA, 2020). Essa dimensao educativa tem o poder de trans-
formar habitos alimentares, criando um impacto positivo que
se estende para além do ambiente escolar, alcangando toda a
comunidade. O nutricionista também desempenha uma fun-
¢do preventiva crucial, contribuindo para a redugdo de doen-
¢as cronicas ndo transmissiveis, como obesidade, hipertenséo e
diabetes. Essa atuagdo reforca a importancia de habitos ali-
mentares adequados desde a infincia, ressaltando a alimenta-
¢do como um componente central para o desenvolvimento
integral dos alunos.

Para que o PNAE e outras politicas de alimenta¢ao esco-
lar sejam efetivos, é indispensavel o acompanhamento cons-
tante dos nutricionistas, a capacitacao dos profissionais envol-
vidos na manipulacio dos alimentos e a adaptagdo dos
cardapios as especificidades regionais e culturais. Essas adap-
tagcdes permitem ndo apenas atender as demandas nutricionais,
mas também promover a valoriza¢do da diversidade alimentar,
fortalecendo a identidade cultural das comunidades atendidas.
Estudos revisados evidenciam que a presenca de nutricionistas
no ambiente escolar fortalece o impacto positivo da alimenta-
¢do escolar, reduzindo o absenteismo, melhorando o desempe-
nho académico e criando um ambiente mais propicio ao apren-
dizado.
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Além disso, o nutricionista contribui para a formacao de
uma consciéncia critica sobre alimenta¢do, preparando os
estudantes para se tornarem adultos mais saudéaveis e cons-
cientes de suas escolhas alimentares. Essa consciéncia tem
implicagoes diretas na saide publica, reduzindo a prevaléncia
de doengas relacionadas a ma alimentagao e promovendo uma
sociedade mais saudavel e sustentavel.

Em suma, o papel do nutricionista no ambiente escolar é
essencial para transformar a alimenta¢do em uma ferramenta
educativa, inclusiva e promotora de saude. A continuidade e o
fortalecimento de politicas como o PNAE sdo indispensaveis
para que as escolas brasileiras continuem a ser um espago de
promogao de saude, cidadania e desenvolvimento humano.
Através da atuagao conjunta de politicas publicas eficazes e
profissionais capacitados, a alimentagdo escolar pode cumprir
seu papel estratégico, garantindo uma base sélida para o apren-
dizado, o bem-estar e o futuro sustentavel de toda a sociedade.
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DENIA BRITO SANTOS
LETiICIA NALVA SOARES BIANKI

O IMPACTO DA DIETA COM RESTR](;AO DE
CARBOIDRATOS NO TRATAMENTO
DA OBESIDADE

1- INTRODUCAO

A grosso modo, a obesidade diz respeito ao grau de
armazenamento de gordura no organismo e a sua associagdo
com diversos quadros que acarretam riscos a saude (WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 1995). O desencadeamento da
doenga ocorre devido ao aumento exacerbado do balango ener-
gético positivo, resultando em ganho de peso (AN]JOS, 1992).

Ja segundo a Organiza¢do Mundial de Saude - OMS,
obesidade é uma condic¢ao caracterizada pelo acimulo exces-
sivo de gordura corporal que pode causar danos a saude. A
OMS usa o Indice de Massa Corporal (IMC) como parametro
para categorizar a obesidade. O IMC ¢ uma medida que rela-
ciona o peso e a altura de uma pessoa. A obesidade é definida
quando o IMC ¢ igual ou superior a 30 kg/m* (ORGANIZA-
CAO MUNDIAL DA SAUDE (OMS). Obesidade e sobrepeso.
Disponivel em: https://www.who.int/news-room/factsheets/
detail/obesity-and-overweight. Acesso em: 22 set. 2024).

“Além de uma doenga, a obesidade é também um fator

de risco”, comenta o pesquisador Eduardo Nilson, do Nucleo
de Pesquisas Epidemioldgicas em Nutricdo e Saude (Nupens/
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USP). Isso quer dizer que, além dos impactos diretos acarreta-
dos pelo excesso de gordura corporal, essa patologia também
agrava os riscos de doengas como diabetes tipo 2, cancer, den-
tre outras. Com isso, os gastos com obesidade que os indivi-
duos e os sistemas de saude tém para tratar desses problemas
sao potencializados, sendo consenso, especialmente no Brasil,
que a obesidade acarreta grandes gastos na area de saude
publica para tratamentos, prevengao, reabilitacdo e formagao
de novos perfis alimentares.

Carboidrato é o nome popular que usamos para caracte-
rizar os alimentos compostos basicamente de glicose e outros
agucares (como frutose e galactose). Os carboidratos sao nor-
malmente os macronutrientes mais abundantes da dieta,
podendo compor até 50-60% das calorias ingeridas (HALUCH,
Dudu. Emagrecimento e Metabolismo. Editora Letras Con-
temporaneas, 2020).

Dietas de baixo carboidrato ou Low-Carb Diet (LCD)
sao aquelas que se fundamentam na reducdo das quantidades
de carboidratos ingeridos, de forma que esse nio seja 0 macro-
nutriente mais consumido na alimenta¢do. Na pratrica, Dietas
LowCarb sdo definidas como aquelas com ingestao inferior de
200g de carboidrato por dia, usualmente entre 50 e 150g por
dia ou abaixo de 40% da energia advinda do carboidrato (PER-
RONT, 2017).

Ha tempos sabe-se que os carboidratos favorecem o
ganho de peso e que restringir o seu consumo ¢ uma forma
eficaz de emagrecimento, motivo pelo qual, nos ultimos anos,
as dietas de baixo carboidrato ficaram conhecidas como dietas
da moda e ganharam grande popularidade na midia, como
uma estratégia eficaz para perda de peso e melhoria da satde
cardiovascular. Como exemplo, citamos a dieta cetogénica ou
dieta keto (caracterizada pela eliminagao de quase todos os ali-
mentos com carboidratos, como pao e arroz, e permitindo
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moderado consumo de alimentos ricos em gorduras e protei-
nas na alimentacao, levando o corpo ao estado metabdlico
conhecido como cetose.) e dieta low-carb (enfatiza uma forte
reduc¢do no consumo de carboidratos, permitindo uma maior
ingestao de proteinas e gordura).

Ocorre que, principalmente em decorréncia dos habitos
alimentares dos brasileiros, marcado pelo consumo excessivo
de carboidratos, ainda ha grande dificuldade por parte da
populagdo em seguir as dietas restritivas de carboidratos, prin-
cipalmente pela parte que mais se beneficiaria (DONATTO,
Felipe Fedrizzi. Nutri¢ao e Suplementa¢ao Fitoterapia Espor-
tiva. 1. ed. Brasil: All Print, 2018).

Tem-se, também, que a prescrigdo e a adesdo a dieta com
restricao de carboidratos ainda é cercada de muito preconceito,
principalmente por parte da comunidade médica. Entretanto,
varios estudos cientificos tém sido realizados ao longo dos anos
para avaliar os efeitos dessa conduta dietoterdpica sobre o ema-
grecimento e melhora da satude, demonstrando a eficacia dessa
conduta dietoterapica para tratamento da obesidade e, por
conseguinte, melhora do quadro de outras doengas desencade-
adas pelo excesso de peso.

Este trabalho foi desenvolvido no intuito de contribuir
para a comprovacdo da viabilidade da adogdo desse modelo
dietético, e foi realizado a partir de uma revisdo da literatura,
no qual livros impressos, artigos e publicacdes online com
temas relacionados a obesidade e restricio de carboidratos
foram analisados. Os artigos foram coletados de diversas fon-
tes: SCIELO, GOOGLE ACADEMICO E LILACS, baseando-
-se principalmente na qualidade e relevancia das informagdes
apresentadas. A selegdo dos artigos foi feita através da busca de
palavras chaves nos sites de busca, como por exemplo, obesi-
dade, carboidratos, dieta etc. Tal abordagem permitiu uma
analise abrangente sobre o tema.
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Por meio dos estudos aqui mencionados foi demonstrado
que os individuos com obesidade, apds receberem uma inter-
vengao dietética low carb, obtiveram melhoras significativas
no que diz respeito a perda de peso, resposta glicémica, melhora
do perfil lipidico, podendo assim, ser uma estratégia util para
tratar essa patologia.

2. BREVE ABORDAGEM DA OBESIDADE

Antigamente, obesidade e doengas correlatas eram escas-
sas e surgiram com o novo padrao alimentar industrializado e
mudancas dos habitos de vida, relacionados ao acumulo de
gordura, ampliando inflamagdo corporal, caracterizando
desordem metabdlica, que ocorre pelo excesso do consumo
energético.

O desenvolvimento econdmico e a urbanizagao trouxe-
ram mudangas no estilo de vida da popula¢ao, resultando em
padrdes alimentares questionaveis e em um modelo de traba-
lho predominantemente sedentario, o que levou ao ganho de
peso e a obesidade (OLIVEIRA et al., 2003).

Segundo Rezende (2006), o aumento de peso e gordura
corporal é mais influenciado pelo que se come do que pela
quantidade consumida, gerando um desequilibrio no balan¢o
energético. Em 1983, o NCHS (National Center for Health Sta-
tistics) definiu que o sobrepeso esta relacionado a altura,
enquanto a obesidade é caracterizada pelo acimulo excessivo
de gordura no corpo (SOUZA, 2006).

A Sociedade Brasileira de Endocrinologia e Metabologia
afirma que a obesidade é um disturbio do metabolismo ener-
gético, resultando no acumulo excessivo de energia na forma
de triglicerideos no tecido adiposo, o que pode levar a uma
inflamacdo subclinica. Esse problema é multifatorial, envol-
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vendo questdes biologicas, historicas, socioecondmicas, cultu-
rais, politicas, influéncia genética, alteragdes psicologicas, ali-
mentagdo inadequada, inatividade fisica, regido demografica,
além de outras causas como a redu¢do do sono e disfungoes
enddcrinas (SBEM, 2010; SANTOS et al., 2019).

O aumento do excesso de gordura corporal esta asso-
ciado ao surgimento de distirbios que integram o grupo de
risco para doengas cronicas nao transmissiveis (DCNT), como
doengas cardiovasculares, metabolicas, neoplasicas, ortopédi-
cas e complicagdes respiratorias, contribuindo para as taxas de
morbilidade e mortalidade.

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) considera a
obesidade um grave problema de satide publica do século XXI,
caracterizando-a como uma epidemia global. O aumento de
ambientes obesogénicos e habitos alimentares inadequados
representa um grande desafio para a manuten¢do do peso. O
Indice de Massa Corporal (IMC) é um método simples e ndo
invasivo utilizado para classificar o diagndstico nutricional,
calculando-se o peso dividido pela altura ao quadrado. O IMC
¢ amplamente adotado pela OMS para identificar magreza,
sobrepeso e obesidade, sendo tutil em estudos epidemioldgicos
com grandes amostras. A OMS também define diferentes
graus de gravidade da obesidade.

Os graus de obesidade sdo classificados da seguinte forma:

Grau I: moderado excesso de peso, com IMC entre 30 e
34,9 kg/m>.

Grau II: obesidade leve ou moderada, com IMC entre 35
e 39,9 kg/m’.

Grau III: obesidade mdrbida, com IMC acima de 40 kg/
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O IMC, segundo a OMS, ¢é apenas um ponto de partida
para avaliar o estado nutricional, necessitando da interpreta-
¢do de um profissional de saude que considere outros fatores
como idade e percentual de gordura. Métodos complementares
incluem medidas de pregas cutineas, ultrassonografia e bioim-
pedancia, além de exames de imagem mais complexos. A obe-
sidade, relacionada ao sedentarismo e habitos alimentares ina-
dequados, impacta a qualidade e expectativa de vida,
destacando a importancia de discutir comorbidades para
intervengdes precoces. O tratamento deve envolver equipes
multidisciplinares, conforme a gravidade do caso.

O controle do peso corporal constitui importante preo-
cupagdo na sociedade na qual diariamente surgem intimeras
dietas com propostas emagrecedoras. E comum o uso de dietas
em busca da perda de peso corporal e na tentativa de prevenir
as comorbidades associadas ao excesso de peso (ABESO, 2016;
GUEDES, 2002). Na pratica clinica, o nutricionista ¢ o principal
profissional com habilidades dietoterapico e devera demonstrar
interesse em todos os aspectos relacionados a alimentagdo do
paciente, é preciso estabelecer relagao de cumplicidade e parce-
ria, visando atingir os objetivos propostos prescrevendo plano
alimentar adequado. Efetuar anamnese, antropometria, avalia-
¢do clinica e dados bioquimicos, é fundamental para redugdo
dos riscos de complicagoes (SBEM, 2010).

Frente a esse cendrio, muitos estudos demonstram a
importancia de considerar o papel da dieta na prevengao e tra-
tamento da obesidade, é amplamente reconhecida. que certas
modificagdes nos habitos e estilo de vida podem contribuir
significativamente para a diminuigao do excesso de peso e com
foco na preven¢ao para combater as crescentes proporgoes de
individuos acometidos, algumas estratégias nutricionais sdo
tomadas para mudanca das crencas disfuncionais dos indivi-
duos sobre alimenta¢do (BECK, 2011; NASCIMENTO et
al.,2020)
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3. MALEFICIOS DA DIETA COM ALTA QUANTI-
DADE DE CARBOIDRATOS

Normalmente, os carboidratos na dieta estimulam a
liberagdo de insulina, uma resposta hormonal que serve para
limitar o aumento da glicemia. A elevagdo da insulina ocasiona
maior captagdo de glicose pelos tecidos sensiveis a insulina e
impossibilita a degradagdo de glicose hepatica. Além disso,
aumenta a produgao de glicogénio muscular e hepatico e dimi-
nui a utilizagdo de acidos graxos livres como fonte de energia
por inibicdo da agdo da lipase lipoproteica (MUNSTERS &
SARIS, 2014).

A insulina é um hormoénio anabdlico (hormoénio de
construcdo — que leva nutrientes para ser depositado nos teci-
dos) secretado pelo pancreas, principalmente apds o consumo
de carboidratos. Quanto maior o consumo de alimentos ricos
em carboidratos, maior a quantidade de glicose na corrente
sanguinea e maior a secre¢do de insulina para levar a glicose
para as células, reduzindo assim o uso da gordura como fonte
energética no tecido adiposo. A insulina também estaria rela-
cionada ao aumento da fome (PHINNEY, 2004).

4. REVISAO DE LITERATURA: DIETA DE BAIXO
CARBOIDRATO E PERDA DE PESO

Varios estudos demonstram a eficdcia das dietas de baixo
carboidrato na perda de peso e na melhoria de pardmetros
metabdlicos em individuos obesos.

Em 2008 foi publicado no New England Journal of Medi-
cine um dos maijores e mais bem conduzidos ensaios clinicos
randomizados sobre dieta low-carb, o Dietary Intervention
Randomized Controlled Trial (DIRECT). Esse estudo demons-
trou que o grupo que realizou dieta low-carb obteve perda de
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peso maior e consequente melhoria de marcadores metaboli-
cos, mesmo sem a restricao consciente de calorias, a despeito
dos outros dois grupos observados, que adotaram dieta low-fat
(baixa ingestao de gorduras) e dieta mediterranea (dieta base-
ada nos habitos alimentares dos paises do Mediterraneo, prio-
rizando alimentos frescos e naturais, rica em fribras, vitami-
nas, minerais e gorduras benéficas). Em suma, o grupo low-carb
perdeu mais peso e mais medidas, reduziu mais os triglicéri-
des, aumentou mais o HDL (colesterol “bom”), melhorou mais
a razao entre colesterol total e HDL (um fator de risco para
doenga cardiovascular) e reduziu mais a proteina C reativa (um
marcador de inflamagdo, que também ¢é fator de risco para
doenga cardiovascular).

Bonnie et al. (2014) observaram que mulheres obesas em
uma dieta com 15% de carboidratos perderam significativa-
mente mais peso (8,5 kg em 6 meses) do que aquelas em uma
dieta de baixo teor de gordura (3,9 kg). Além disso, a dieta de
baixo carboidrato nao afetou negativamente os niveis de pres-
sao arterial, lipidios, glicose e insulina.

Outros estudos, como o de Samaha et al. (2003), tam-
bém mostraram que dietas com restricdo de carboidratos
resultaram em maior perda de peso e reducdo de trigliceri-
deos em comparagdo com dietas de baixo teor de gordura. A
pesquisa com individuos com diabetes tipo 2 revelou que a
dieta de baixo carboidrato levou a uma perda de peso maior,
sem diferencas significativas nos niveis de lipidios entre os
grupos.

Além disso, estudos em adolescentes e criangas mostra-
ram que dietas restritas em carboidratos resultaram em perda
de peso e melhorias nos niveis de adiponectina, um marcador
benéfico para a saude metabdlica. A restricdo de carboidratos
também foi associada a melhorias na fun¢do vascular e na sin-
drome metabolica.
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Varios outros estudos cientificos sobre dietas de baixo
carboidrato apresentam resultados significativos na perda de
peso, especialmente quando comparados com outras aborda-
gens dietéticas. Um estudo de Bazzano et al. (2014), publicado
no Annals of Internal Medicine, comparou os efeitos de dietas
de baixo carboidrato e de baixa gordura em adultos obesos. Os
resultados obtidos demostraram que, em um periodo de 12
meses, os individuos que participaram da dieta de baixo car-
boidrato perderam em média 3,5 kg a mais do que aqueles que
participaram da dieta de baixa gordura.

Em outro importante estudo, conduzido por Shai et al.
(2008) e publicado no New England Journal of Medicine, con-
cluiu-se que, apds 2 anos, os individuos que seguiram uma
dieta de baixo carboidrato tiveram uma perda média de peso
de aproximadamente 4,7 kg, um resultado superior em compa-
ragdo com as dietas mediterrdneas e de baixa gordura.

Estudos reiteradamente demonstram que dietas de baixo
carboidrato sdo eficazes para a perda de peso. Outro exemplo é
o estudo de Gardner et al. (2007), publicado no JAMA, que
comparou a eficacia de diferentes dietas, constatando que a
dieta de Atkins (baixo carboidrato) mostrou maior perda de
peso em comparagao com outras abordagens dietéticas em um
periodo de 12 meses.

A eficacia das deitas de baixa ingestdo de carboidratos
para a perda de peso justifica-se, em grande parte, pelo fato de
que essas dietas induzem importantes mudan¢as no metabo-
lismo humano, pois afetam a regulagdo hormonal e as vias
metabdlicas. Uma das alteragdes mais importantes observada
quando da adogéo dessas dietas é a redugdo dos niveis de insu-
lina, um hormonio responsavel por regular o metabolismo dos
carboidratos, gorduras e proteinas. Conforme explicado por
José Carlos Souto, no livro “Uma Dieta Além da Moda”, sem
insulina, o corpo perde a capacidade de utilizar a glicose como
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fonte de energia e vai buscar essa energia na gordura (SOUTO,
José Carlos. Uma dieta além da moda. 1. ed. Sdo Paulo: E Rea-
lizagoes, 2017).

Quando consumimos carboidratos, ha aumento da gli-
cose no sangue e logo ocorre um consequente aumento da
insulina. A insulina elevada facilita a entrada de acidos graxos
no adipocito e a formagao de compostos denominados triglice-
rideos, moléculas grandes, contendo trés acidos graxos ligados
a um esqueleto de glicerol, que ¢ a forma na qual a nossa gor-
dura permanece armazenada. Ou seja, o aumento da insulina
favorece o armazenamento de gordura e, consequentemente, o
ganho de peso.

Por outro lado, com a baixa ingestdo de carboidratos, o
corpo diminui a capacidade de utilizar a glicose como fonte de
energia e vai buscar essa energia na gordura, o que favorece o
emagrecimento. A insulina baixa favorece a lipolise, ou seja, a
transformagdo dos triglicerideos que estao dentro do adipdcito
em acidos graxos e sua saida da célula. Com efeito, a insulina é
tdo importante na regulacao da glicose quanto na regulagao
dos adipdcitos.

Atualmente, podem ser encontrados na literatura cienti-
fica varios estudos cujos resultados confirmam a influéncia do
teor dos nutrientes na obtencdo de resultados diferenciados na
perda de peso. De acordo com Xavier (2017), a dieta Low Carb
tem ganhado forga pelo seu potencial efeito positivo na perda
de peso corporal e, ainda, por ser benéfica no tratamento de
diversas doengas, como Epilepsia, Diabetes e Ovario policis-
tico. Esses beneficios também sao relatados por José Carlos
Souto, no livro “Uma Dieta Além da Moda”, em que é relatado
um estudo conduzido pela doutora Mynie Peterman, da Mayo
Clinic, em que criangas com epilepsia grave intratavel estavam
subitamente livres de convulsdes apds ado¢do de uma dieta
muito pobre em carboidratos, com pouca proteina e muita gor-
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dura (SOUTO, José Carlos. Uma dieta além da moda. 1. ed. Sdo
Paulo: E Realizagdes, 2017).

Em resumo, estudos demonstram que as dietas de baixo
carboidrato sao eficazes para a perda de peso e apresentam
beneficios metabdlicos, sendo uma alternativa viavel para o
tratamento da obesidade e suas comorbidades. No entanto,
mais pesquisas sdo necessarias para avaliar os efeitos a longo
prazo dessas intervengdes dietéticas.

Ainda, é importante destacar que é notéria a importan-
cia das orientagdes dietéticas por profissionais, propositando a
sintese de evidéncias cientificas que sustentem a adogdo da
dieta low carb, como uma tatica viavel.

5. CONSIDERACOES FINAIS

A obesidade é uma doenga cronica ndo transmissivel que
resulta de diversos fatores que afetam negativamente os pro-
cessos fisiologicos do corpo. Por isso, requer uma abordagem
diferenciada e intervengdes individualizadas que considerem
sinais e sintomas especificos, visando um tratamento com
maior adesdo e melhora do quadro. A estratégia nutricional
Low-Carb é relevante, pois contribui significativamente para a
melhoria da sindrome metabdlica e o emagrecimento, com efi-
ccia comprovada em estudos. E importante continuar a pes-
quisa sobre o tema para obter mais evidéncias cientificas que
ajudem na terapia, promovendo o funcionamento adequado do
organismo e melhorando a qualidade de vida.
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