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Resumo

Objetivo: Analisar a ingestdo alimentar de universitarios segundo o
grau de processamento dos alimentos. Métodos: Estudo transversal
conduzido com 40 universitirios adultos da Universidade
Federal de Sao Paulo. A ingestao alimentar foi estimada por trés
aplicagoes do Recordatério de 24 horas; foram calculados os
valores médios de energia, macronutrientes, ferro, calcio, sédio
e fibra alimentar. Os alimentos foram classificados segundo o
grau de processamento e organizados por grupo alimentar para
aavaliagio da qualidade da dieta. Resultados: A média de energia
foi de 1752,27 kcal (DP = 575,26 kcal), sendo 42,19% fornecidos
por alimentos in natura ou minimamente processados; 9,71%
por alimentos processados; 7,09% por ingredientes culindrios
processados e 41,01% por alimentos ultraprocessados. Houve
maior contribuigao dos alimentos in natura ou minimamente
processados para as cotas de proteina, ferro e fibra alimentar;
e dos ultraprocessados para carboidratos, lipideos e sédio.
Discussao: A ingestao de alimentos ultraprocessados representa
quase a metade da contribui¢do para a energia diaria dos
universitirios. Esses alimentos apresentam menor contribuigao
de fibra alimentar e micronutrientes e alta contribuigio de
sédio. Conclusies: E possivel projetar que a manutengio desse
perfil alimentar podera implicar efeitos negativos sobre a satide,
frente aos riscos associados a alimentag¢io baseada em alimentos
ultraprocessados.

Palavras-chave: Alimentos Industrializados. Qualidade da Dieta.
Estudantes Universitarios. Consumo Alimentar.
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Abstract

Objective: To analyze the dietary intake of university students
according to the degree of food processing. Methods: Cross-
sectional study of a random sample of 40 undergraduate students
at the Universidade Federal de Sao Paulo — campus Baixada
Santista (Federal University of Sdo Paulo). Dietary intake was
estimated by three non-consecutive 24-hour recalls. Mean intake
of energy, carbohydrates, proteins, lipids, calcium, iron, sodium
and dietary fiber were calculated. Each food reported was
classified according to the degree of processing and organized by
food group to evaluate the quality of the diet. Results: The mean
energy intake was 1752.27 kcal (SD = 575.26 kcal), being 42.19%
from unprocessed or minimally processed foods, 9.71% from
processed foods, 7.09% from processed culinary ingredients and
41.01% from ultra-processed foods. There was higher contribution
of unprocessed or minimally processed foods for the quotas of
protein, iron and dietary fiber, and of the ultra-processed ones
for carbohydrates, lipids and sodium. Discussion: Intake of ultra-
processed foods represents almost half of the contribution to the
daily energy of university students. Foods of ultra-processed
group offer lower contribution of dietary fiber and micronutrients
and are most likely to be of high sodium content. Conclusions: It
is possible to project that the maintenance of this dietary profile
may have negative effects on health, due to the risks associated
with high consumption on ultra-processed foods.

Keywords: Industrialized Foods. Diet Quality. University
Students. Food Consumption. Diet Energy.

Introducao

Segundo a Pesquisa de Orcamentos Familiares (POF) de 2008 e 2009," a prevaléncia de excesso
de peso na populagdo brasileira duplicou nos ultimos 30 anos. Esse aumento é influenciado
principalmente pela reducdo da pratica de atividade fisica e por habitos alimentares pouco
saudéveis.”

O processo de urbanizagao e as modificagoes sociais, economicas e culturais que ocorreram em
muitos paises ajudaram a alterar os hébitos alimentares das populagoes, que passaram a optar por
redes de fastfood ou por adquirir, durante as compras nos supermercados, alimentos pré-prontos
ou prontos para consumo.”
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Alimentos ultraprocessados (UP) sdao formulagdes industriais com ingredientes obtidos a
partir da extracao de alimentos ou sintetizados artificialmente, submetidas a varias etapas de
processamento, com o objetivo de torna-las mais duraveis, acessiveis, convenientes, hiperpalatéveis,
atraentes e prontas para o consumo. Embalagens sofisticadas e publicidade abusiva também sao
comuns para produtos UP.** Padroes alimentares marcados por elevada ingestao de alimentos UP
estao associados ao aumento da obesidade e suas comorbidades, caracterizadas como as principais
responsaveis pelos obitos no Brasil.®

Esses habitos contribuem igualmente para o aumento da dupla carga de doengas decorrente de
erros alimentares.”® Por esta razdo, a segunda edigao do Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira,
em 2014, valoriza a percepcdo da qualidade da alimentagdo, com recomendagoes voltadas a
diminuicio na ingestdo de alimentos processados e ultraprocessados, e a preferéncia por alimentos
in natura e minimamente processados.

Entre universitarios, pode ocorrer preferéncia por alimentos processados e ultraprocessados,
ocasionada, muitas vezes, pela distancia da familia e falta de tempo para autocuidado, devido as
atividades académicas. Essas situagoes contribuem para a opgao por refei¢des rapidas, praticas e
com baixa contribuigdo de nutrientes essenciais para a manutengao da satide.’

Conhecer os habitos alimentares permite obter informacoes para a construgio de indicadores de
saide nutricional que possibilitem intervengoes precoces, com o objetivo de melhorar a qualidade
das refei¢des e o monitoramento dos principais fatores dietéticos."

O objetivo deste estudo foi avaliar a ingestdo alimentar entre universitarios e verificar a
contribuicdo energética e nutricional segundo o grau de processamento e grupos de alimentos.

Casuistica e Métodos
Desenho do estudo e caracterizagio dos sujeitos

Estudo transversal realizado em uma amostra aleatéria de 40 adultos jovens de 20 a 24 anos,
de ambos os sexos e matriculados nos cursos de graduagao da Universidade Federal de Sao
Paulo, campus Baixada Santista. Os critérios de exclusio foram nao concordar com o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), ser estudante do curso de Nutri¢io e estar em
tratamento de satide com orienta¢io alimentar.

Dimensionamento amostral

Foi realizado ensaio preliminar em uma amostra aleatéria de dez universitarios com as mesmas
caracteristicas dos sujeitos do estudo, com o objetivo de estabelecer o consumo de alimentos
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ultraprocessados e protetores do grupo. Este ensaio indicou uma amostra de 40 individuos como
capaz de fornecer resultados para identificar essas caracteristicas das varidveis de interesse do
presente estudo, com 95% de confianca.

Ingestdo alimentar

Os estudantes foram entrevistados por meio de R24h aplicado com duas repeticoes, incluindo
um dia de fim de semana, para estimar a ingestao habitual de cada individuo a partir do cdlculo
da média dos trés registros. As entrevistas foram conduzidas por pesquisadoras treinadas com
a intencio de diminuir o viés do entrevistador, com intervalo maximo de duas semanas entre a
primeira e a terceira medida; a aplicagdo do inquérito seguiu o protocolo Multiple-Pass Method."

Componentes de andlise

As variaveis de interesse foram: contribuigao energética e nutricional dos grupos de alimentos
de acordo com o grau de processamento; oferta de energia, carboidratos, proteinas, lipideos,
ferro, célcio, sédio e fibra alimentar e densidade energética para os grupos segundo o grau de
processamento,

A energia e os macronutrientes foram analisados por serem varidveis importantes em estudos
de consumo. Os dados de ingestao referentes a calcio e ferro foram verificados devido a elevada
prevaléncia da inadequacao de ingestao desses micronutrientes.! O sddio foi avaliado por apresentar
valores elevados de ingestdo entre a populacao brasileira. Por fim, avaliou-se a ingestao de fibra
alimentar como marcador da qualidade da dieta.!

Utilizou-se o Indice de Qualidade da Dieta associado ao Guia Alimentar Digital (IQD-GAD)™2
para a classificacéo de todos os alimentos ingeridos nos seguintes grupos de alimentos: Acticares
e doces; Aves, pescados e ovos; Carnes bovina e suina; Cereais e paes refinados; Cereais integrais,
tubérculos e raizes; Frutas; Gorduras de origem animal; Hortaligas; Leguminosas; Leite e
derivados; Oleaginosas; e Oleos vegetais.

IQD-GAD

Todos os alimentos e ingredientes das receitas foram classificados em grupos segundo o
IQD-GAD" e organizados em dois componentes: moderagdo e adequagao. Nos componentes de
moderagao estao os grupos de alimentos que, quando ingeridos em excesso, aumentam a chance
de desenvolver obesidade e demais DCNT: Acticares e doces; Carnes bovina e suina; Cereais e
paes refinados; e Gorduras de origem animal.'*"
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Nos componentes de adequacao estdao os grupos de alimentos com mais alta densidade
nutricional, relacionados a um menor risco para o aparecimento de doencas.” Sio eles: Aves,
pescados e ovos; Cereais integrais, tubérculos e raizes; Frutas; Hortalicas; Leguminosas; Leite e
derivados; Oleaginosas; e Oleos vegetais.

Classificagdo segundo o grau de processamento

Os alimentos e ingredientes das receitas foram identificados de acordo com o critério proposto
pela classificagio NOVA."

Andlise de dados

Utilizou-se o sistema Nutrabem Pro," construido a partir da Tabela Brasileira de Composi¢io
dos Alimentos (TACO)' e da Tabela do Departamento de Agricultura dos Estados Unidos (United
States Department of Agriculture — USDA),” para a andlise do dia alimentar de cada individuo.
Os valores de ingestdo de energia, macronutrientes, ferro, calcio, sédio e fibra alimentar foram
processados por meio do programa Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), para anélise
das variaveis dietéticas, adotando-se o nivel de significancia de 0,05.

Calcularam-se as medidas descritivas para todas as varidveis de interesse; na analise inferencial,
calculou-se o Coeficiente de Correlagao Linear de Pearson para comparar a pontuagio do IQD-
GAD" segundo o consumo energético pela NOVA."

Aspectos éticos

O estudo empregou dados secundarios da pesquisa Evaluation of a mobile application for estimation
of food intake,' aprovada pelo Comité de Etica da Universidade Federal de Sao Paulo (UNIFESP),
segundo o parecer n? 921.257.

Resultados

Foram entrevistados 40 individuos, sendo a maioria do sexo feminino (n=34; 85%). O valor
energético médio da dieta dos universitarios entrevistados foi de 1752,27 keal (DP = 575,26 kcal),
sendo que 42,19% desse valor foi proveniente da ingestdo de alimentos in natura ou minimamente
processados; 9,71%, de alimentos processados; 7,09%, de ingredientes culindrios processados; e
41,01%, de alimentos ultraprocessados.
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Atabela 1 contém os dados referentes a média de ingestdo de energia, macronutrientes, s6dio,
calcio, ferro, fibra alimentar e densidade energética. Os alimentos in natura ou minimamente
processados contribuiram majoritariamente para a ingestao de proteinas (69,33%), ferro (57,13%)
e fibras (64,02%). Por sua vez, os ingredientes culindrios processados contribuiram com maior
densidade energética — 3,87kcal/g. Entre os alimentos processados, a maior cota de contribuigio
nutricional foi de calcio (26,73%). J4 os alimentos ultraprocessados contribuiram sobretudo para
a ingestao de carboidratos (45,44%), lipideos (46,33%) e sodio (52,88%).

A contribuigio de energia por grupo de alimentos e componentes de moderagao, adequacao
e miscelaneas, conforme o IQD-GAD," classificados segundo a NOVA' estdo demonstrados na

tabela 2.
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Universitarios e a ingestao alimentar

De acordo com os Coeficientes de Correlacao Linear de Pearson para a pontuagao do IQD-
GAD" segundo a classificagio NOVA,"* todos os grupos apresentaram correlagoes fracas; no
entanto, o grupo 1 — alimentos in natura e minimamente processados — possui um coeficiente
de correlagao positivo (r = 0,31), indicando que quanto maior o consumo de alimentos in
naltura e minimamente processados, maior a pontuagio do IQD-GAD."” Ja os demais sao
inversamente proporcionais: a pontuacgao do IQD-GAD" diminui conforme aumenta a ingestao
energética de ingredientes culinarios processados (r = -0,17), alimentos processados (r = -0,28)
e ultraprocessados (r = -0,48).

Discussao

Neste estudo, quase a metade da ingestdo energética didria dos universitarios foi procedente
da ingestao de alimentos ultraprocessados. A considerar a elevada ingestao de componentes de
risco, como lipideos e sddio, e a menor ingestao de micronutrientes como o ferro e fibra alimentar,
a partir de ultraprocessados, é possivel projetar que a manutencao deste perfil alimentar podera
ter efeitos negativos sobre a satde, frente aos riscos associados a alimentag¢ao baseada em alimentos
ultraprocessados.'**

Alimentos sdo estruturas complexas, constituidas por nutrientes e compostos bioativos, e a
analise da ingestao de nutrientes de maneira isolada nao considera a sinergia desses componentes
em matrizes alimentares.”*** A despeito da relevancia de diretrizes internacionais voltadas as
recomendagoes nutricionais,** avaliar a ingestao alimentar a partir da perspectiva do alimento
tende a ampliar o conhecimento sobre os padroes de consumo e seus efeitos no longo prazo para

a saude.?*?

Alimentos ultraprocessados

Segundo Bielemann et al.,? mais da metade (51,2%) da ingestao energética didria de 4.297
adultos jovens participantes da coorte de Pelotas-RS, em 1982, foi atribuida a ingestao de alimentos
ultraprocessados, sobretudo dos grupos de doces, acticares e paes. No presente estudo, 57,11% da
ingestao média energética é proveniente dos componentes de moderagéo, que quando consumidos
em excesso, aumentam as chances de desenvolver obesidade e DCNT.!%13.19.29-31

Relatério apresentado pela OMS* aponta que os alimentos ultraprocessados sao apresentados
a populagdo como opgodes praticas e saudaveis; contudo, além da baixa qualidade nutricional,
também estimulam o hébito de pequenos lanches entre as refeicoes, aumentando a chance de
ingestdo energética excessiva.”™’' A ingestao em excesso também pode ser explicada, dado que
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estes alimentos atuam de modo similar as substancias que causam dependéncia, ao ativar processos
fisiolégicos cerebrais que levam a adaptagoes comportamentais comparaveis aquelas geradas pelo

abuso de drogas.”*

A contribui¢ao de calcio atribuida aos alimentos ultraprocessados (33,12%) foi similar aos
alimentos in natura e minimamente processados (38,65%), por estar relacionada a ingestao tanto
de queijos ultraprocessados (requeijao, queijo do tipo cheddar, creme de ricota, cream cheese) e
bebidas lacteas agucaradas, quanto de leites e iogurtes naturais. Louzada et al., ao estudarem o
impacto dos alimentos ultraprocessados sobre o teor de micronutrientes no Brasil,* apresentaram
concentragdo de calcio mais elevada para o grupo de alimentos ultraprocessados.

A Organizagdo Mundial da Saude® preconiza que a ingestdo de sédio seja de 2g por dia, o
que condiz com o resultado médio encontrado neste estudo (1,9g), pouco superior ao valor de
1,5g indicado pelo Institute of Medicine.** O maior percentual (52,88%) foi originado dos alimentos
ultraprocessados, o que confirma a necessidade da redugio do teor de sédio adicionado pela
industria aos alimentos processados ou ultraprocessados.*

Alimentos protetores

Alimentos in natura e minimamente processados sio importantes para a manuten¢io da
saude, por fornecerem nutrientes que auxiliam na prevengao de agravos relacionados aos hébitos
alimentares.'!*!

A ingestao adequada de alimentos de origem vegetal oferece qualidade ao padrao alimentar,
dada a quantidade de fibras, micronutrientes e compostos bioativos presentes nesses alimentos.
Ja os de origem animal sao importantes por serem fontes de proteinas de alto valor biolégico e da
maioria de vitaminas e minerais essenciais. A ingestao frequente de alimentos frescos em grande
parte das refeigoes, sobretudo os de origem vegetal e com quantidades moderadas de alimentos
de origem animal, confere o equilibrio de nutrientes importantes a saide humana e promove
sistemas alimentares mais sustentaveis.’

Embora as carnes bovina e suina pertengam ao Grupo 1 (in natura ou minimamente processados),
seu consumo frequente esta associado ao aumento da incidéncia de cancer colorretal, terceiro tipo
mais comum e quarta causa de morte por cancer.” Evidéncias também sugerem que a ingestio
elevada de carne processada esta relacionada ao agravamento de doengas cardiovasculares.”’

Dado que esses alimentos apresentam grande concentragdo de ferro,"*»* o teor deste
micronutriente para o Grupo 1 apresentou-se maior quando comparado aos outros grupos (57,13%),
assim como no estudo realizado por Monteiro et al."

Demerey; 2017; 12(4); 979-992
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Em média, 40,59% da cota de energia derivou de alimentos pertencentes aos componentes
de adequagdo. Neste grupo estao presentes as leguminosas, alimento pertencente ao habito
alimentar do brasileiro.! Os feijoes, juntamente com o arroz, oferecem cerca de um quarto da
energia disponivel na dieta dos brasileiros, constituindofonte de aminoacidos indispensaveis e
fibra alimentar, entre outros nutrientes importantes.”

O trabalho de Reis et al.*®, conduzido com 299 universitarios da cidade de Sao Paulo, identificou
que a ingestao habitual de hortaligas neste grupo ocorreu apenas em uma refei¢ao principal; para
frutas, a ingestao foi de quatro vezes na semana.

Os achados apresentados neste estudo sao similares, visto que a contribuicio energética de ambos
os grupos foi inferior a uma porgao proposta pelo IQD-GAD." Portanto, o baixo consumo de frutas
e hortaligas, cereais e paes integrais justifica o baixo valor de ingestao de fibra alimentar. Cotas
diarias de fibras alimentares de pelo menos 30g estao associadas com a prevencao de DCNT,
valor que equivale ao dobro do que foi observado no presente estudo.

A densidade energética média derivada de alimentos do Grupo 2 (ingredientes culinrios
processados) foi a mais alta (3,87kcal/g), tendo em vista os alimentos que o compdem: 6leos
vegetais, banha de porco, manteiga e agticares. O consumo de ingredientes com elevada densidade
energética amplia a ingestdo de agucares, sédio e gorduras, componentes alimentares associados
a risco para doencas cronicas.*"**

Conclusao

A ingestao de alimentos ultraprocessados representa quase a metade da contribuicdo para a
energia didria dos universitarios deste estudo. Houve maior contribuigao dos alimentos in natura
ou minimamente processados para as cotas de proteina, ferro e fibra alimentar; dos ingredientes
culindrios processados para a densidade energética; e dos ultraprocessados para carboidratos,
lipideos e sédio.

Sdo necessarias estratégias de educagio em satide, a fim de promover a autonomia do sujeito
para escolhas alimentares mais adequadas. Neste sentido, os guias alimentares sdo ferramentas
de educagdo alimentar e nutricional para estimular o aumento da ingestao de alimentos frescos
e pouco processados, como alternativas aos ultraprocessados.

Dentro da perspectiva do estudo, é relevante que as universidades incorporem mecanismos
de aplicagao dessas estratégias, oferecendo alimentos seguros e saudaveis em suas cantinas e

restaurantes universitarios.
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