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RESUMO

A prevaléncia de Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) tem aumentado de
forma geral no Brasil e no mundo. Estudos comprovam que as mudancas no estilo
de vida da populacéo tém colaborado diretamente para esse quadro. E perceptivel
na populacdo um aumento no interesse e preocupacdo com a alimentacao.
Entretanto também é notavel, conforme estudos, que ha uma grande falta de
interesse dos consumidores, na leitura dos roétulos nutricionais. A rotulagem
nutricional € um elo de comunicacdo entre o produtor e o consumidor, sendo
também um objeto de suma importancia no processo de educacao alimentar. Nesse
contexto torna-se relevante conhecer os fatores que levam o consumidor a
desenvolver tal comportamento e através da realizacdo de estudos que busquem o
conhecimento desses fatores, surge a possibilidade da elaboracdo de uma forma
eficaz de fornecimento de informagbes aos consumidores. Sendo assim, o presente
estudo teve por objetivo principal, avaliar o nivel de conhecimento dos consumidores
sobre o que é gordura trans. Como metodologia para o desenvolvimento do presente
estudo, foi aplicado aos consumidores de supermercados do bairro Campo Grande —
Cariacica — ES, um questionario elaborado pela pesquisadora e previamente
validado, contendo 16 questdes fechadas e de mudltipla escolha. Os resultados
alcancados mostram que a maioria dos consumidores (52%) ndo sabe o que é uma
gordura trans embora saibam algumas fontes alimentares desse &acido graxo.
Percebeu-se também um elevado consumo de alimentos ricos em gordura trans. Os
participantes da pesquisa em sua maioria (53%) ndo possuem o habito de leitura
dos rétulos nutricionais nem se deixam influenciar, no ato da compra, pelo fato de
um alimento conter gordura trans em sua formulacdo. Conclui-se entdo que ha a
necessidade urgente do desenvolvimento de novas pesquisas nessa area que

avaliem o comportamento dos consumidores diante da rotulagem nutricional.

Palavras-chave: Acidos graxos trans. Rotulagem nutricional dos alimentos.

Educacéo alimentar e nutricional. Doencas cronicas nao transmissiveis.



ABSTRACT

Prevalence of Chronic Non Communicable Diseases (NCDs) have increased in
general in Brazil and worldwide. Studies show that changes in people's lifestyle have
contributed directly to this board. It is noticeable in the population an increase in
interest and concern about food. However, it is also notable according to studies, that
there is a great lack of interest of consumers to read nutrition labels. Nutrition
labeling is a communication link between the producer and the consumer, being also
a huge object of importance in the process of nutrition education. In this context it is
relevant to know the factors that lead consumers to develop such behavior and by
conducting studies that seek the knowledge of these factors, there is the possibility of
drafting an effective way of providing information to consumers. Thus, the present
study had the main objective to assess the level of knowledge among consumers
about what is trans fat. The methodology for the development of this study was
applied to consumers in supermarkets in the Campo Grande neighborhood -
Cariacica - ES, a questionnaire prepared by the researcher and previously validated,
containing 16 closed and multiple choice questions. The results achieved show that
most consumers (52%) do not know what is a trans fat, although they know some
dietary sources of this fatty acid. It was noticed also a high consumption of foods high
in trans fat. The participants mostly (53%), do not have the habit of reading nutrition
labels or are influenced of not to buy this because food contains trans fat in their
formulation. We conclude then, that there is an urgent need to develop further

research in this area to assess the behavior of consumers on the nutrition label.

Keywords: trans fatty acids. Nutritional food labeling. Food and nutrition education.

Chronic diseases.
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1 INTRODUCAO

Nos ultimos anos, os consumidores foram alertados de maneira quase que global
sobre os Acidos Graxos Trans (AGT) ou, como é popularmente denominada,
gorduras trans. Conhecida como 6leo hidrogenado ou gordura vegetal hidrogenada,
€ encontrada principalmente em alimentos industrializados como biscoitos
recheados, paes, chocolates, sorvetes, batatas fritas, margarinas soélidas e
cremosas, pipocas de micro-ondas e Vvarios outros produtos provenientes de
pastelarias, padarias e confeitarias. A grande utilizacdo dessa gordura é devido a
sua capacidade de conferir consisténcia, melhorar a textura e tornar os alimentos
mais crocantes, garantindo-lhes melhores caracteristicas fisicas e sensoriais
agregando-lhes sabor e palatibilidade. O que ndo se sabia antes desse alerta € que
essa gordura traz tantos maleficios a saude. Entretanto as informacdes veiculadas

nao dao detalhes suficientes sobre o significado desse termo (MERCON, 2010).

Scaranto (2010) ressalta que na dieta humana as fontes principais de AGT sao 0s
processos de transformacdo por microrganismos em alimentos originados de
animais ruminantes, a etapa de desodorizacdo no processamento industrial de 6leos
vegetais, o processo de fritura de alimentos e também o processo de hidrogenacao

parcial de Oleos vegetais.

Compreendem-se animais ruminantes uma subordem dos mamiferos, na qual se
incluem os bovinos. Nesse sentido, alimentos como carnes, leite e derivados
tornam-se naturalmente, fontes AGT ainda que em pequenas quantidades. Esses
acidos formam-se através da bio-hidrogenacdo, em que os acidos graxos cis séo
hidrogenados, parcialmente, por sistemas enzimaticos da flora bacteriana que existe
no rumen desses animais (SEMMA; CHATGILIALOGLU; FERRARI apud MERCON,
2010).

Nunes (2008) alerta sobre os maleficios que sdo causados ao organismo humano
provenientes da ingestdo de AGT e explica como ocorre o processo de formacao
desses acidos graxos. A autora afirma que os AGT sao acidos graxos insaturados
com no minimo uma ligacdo dupla na configuracdo trans, sendo entdo, dois atomos

de hidrogénio do carbono adjacente em direcdes inversas no local da dupla ligacéo.

Apesar dos seus agora reconhecidos maleficios, a gordura trans tem sido

amplamente consumida em varios alimentos, como citado acima, que a possuem em
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alto teor em sua composicao e que sdo comumente consumidos pela populagcédo em
geral, independente de idade ou classe social. Mas o alerta é importante, uma vez
que o processo de hidrogenacdo que vem ocorrendo eleva os niveis de AGT nos
alimentos levando a uma maior possibilidade de desenvolvimento de Doencas
Cronicas Ndo Transmissiveis (DCNT) pela alteracdo dos niveis de colesterol no
individuo. Entre os maleficios que a gordura trans acarreta pode-se destacar:
aumento dos niveis da Lipoproteina de Baixa Densidade (Low Density Lipoprotein -
LDL) no sangue, que se traduz em mais doencas cardiovasculares; diminuicdo da
Lipoproteina de Alta Densidade (High Density Lipoprotein - HDL); aumento dos
triglicerideos no sangue e inibicdo da producdo de gorduras "benéficas" ou
insaturadas no organismo (BERTOLINO et al., 2006).

Costa e colaboradores, citados por Mergon (2010, p.81) acrescentam:

Além da alteracéo dos niveis de colesterol, outros efeitos ao organismo vém
sendo associados a ingestdo de acidos graxos trans. Um desses efeitos
consiste na inibicdo da acdo de enzimas de dessaturacdo que catalisam a
reacdo de desidrogenacdo de acidos graxos na biossintese de acidos
graxos fundamentais aos processos metabolicos.

Percebe-se nesse sentido a importancia de se estudar a quimica sobre a isomeria
cis-trans que ocorre na formacdo desses acidos graxos, e mais ainda, promover o
desenvolvimento de acbes comprometidas com a formacgao e exercicio da cidadania
critica de alunos para que esses se tornem multiplicadores do saber. Trazendo
também essas informacdes para o0s consumidores promovendo assim a
conscientizagcdo da populacdo como um todo, estimulando nesse sentido a
participacéo, reflexdo e tomada de decisdes no que se refere a escolha de uma
alimentacdo saudavel por meio da interpretacdo das informacfes nutricionais
expostas nos rétulos de alimentos, bem como a realizacdo de debates sobre o
assunto (MERCON, 2010).

Em um estudo realizado por Lobanco e colaboradores (2009) foram avaliados 153
alimentos produzidos industrialmente e consumidos por criancas e adolescentes no
municipio de Sao Paulo, tendo sido encontradas muitas inconformidades relativas ao
conteudo de sadio, fibra alimentar e gorduras trans. O objetivo do estudo foi verificar
a fidedignidade das informac@es nutricionais apresentadas nos rétulos de alimentos
industrializados. Entretanto, houve o confronto das informacGes declaradas nos

rétulos sobre os teores de nutrientes presentes, com os resultados obtidos através



31

de andlise fisico-quimica dos alimentos avaliados. Com relacdo a isso Lobanco e

colaboradores (2009, p. 504) concluem:

Os resultados encontrados corroboram os de outros estudos que mostram
que, apesar do avanco na legislacdo sobre rotulagem de alimentos, os
dados disponiveis na rotulagem nutricional de alimentos no Brasil
apresentam inconformidades. [...] é imperativo garantir ao consumidor a
oportunidade de escolhas alimentares mais saudaveis baseadas em dados
fidedignos. Para tanto € necessario intensificar as ac6es de fiscalizacao,
assim como identificar e sanar erros na elaboragéo de rétulos de alimentos.

Conforme Maciel (2012) o problema principal na exposi¢céao de informagdes errbneas
nos rétulos de alimentos € que inadvertidamente podem levar a um quadro de
desenvolvimento de varios males a sadde humana, entre eles a obesidade e outras
DCNT, principalmente se o consumidor ndo esta habituado a realizar a leitura das
informacdes contidas nos rétulos nutricionais, pois agindo assim, se torna mais dificil
julgar se as informacgdes estao realmente corretas ou ndo. Sendo assim o presente
trabalho teve por objetivos: avaliar o nivel de conhecimento dos consumidores sobre
gordura trans; verificar se 0s mesmos sabem o0 que é uma gordura trans e suas
fontes na dieta; averiguar sobre o consumo de alimentos que contém essa gordura;
dimensionar o conhecimento dos consumidores sobre os efeitos negativos de seu
consumo; questionar sobre o habito de leitura dos rétulos de alimentos; verificar se o
fato de um alimento possuir gordura trans em sua formulacao influencia na deciséao
de compra e avaliar se os fatores socioecondmicos estdo relacionados com o
conhecimento sobre gorduras trans e com o consumo de alimentos industrializados

ricos nessa gordura.

Sabendo-se 0 qudo danosa é a gordura trans para o corpo humano, trazendo entre
outros males: obesidade, aumento do colesterol LDL e diminuicdo do colesterol
HDL, dificuldade na passagem do sangue pelas artérias, diabetes melittus, facilidade
de contrair inflamacdes, cancer de mama e outros (MALTA; MORAIS NETO; SILVA
JUNIOR, 2011), é que o presente estudo torna-se relevante e traz seu beneficio,
uma vez que através do conhecimento do que o consumidor realmente compreende
sobre o assunto e seu interesse pelo mesmo, podem-se realizar campanhas de
maior alcance para divulgacdo do que é a gordura trans, quais sdo os maleficios

provenientes de seu consumo e como pode ser evitada na alimentacéao.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 OLEOS E GORDURAS

Desde longas datas os lipidios (6leos e gorduras) sao constituintes, muito
apreciados, da dieta humana. Porém sua ingestdo deve ser controlada para que ndo
ultrapasse as recomendacdes (15% a 30%) do Valor Energético Total (VET), pois
apesar de apresentar varias funcfes importantes ao organismo, 0 excesso de seu

consumo traz serios problemas de sautde (MENDONCGCA, 2010).

Segundo relatos do livro de Levitico no Velho Testamento, capitulo 07, na época das
peregrinagbes, no deserto, o povo j& recebia de Moisés, instruido por Deus,
orientacdes sobre o consumo de gorduras, porém sua utilizacdo na dieta perdura até
os dias atuais (BIBLIA, 1993).

Os oOleos e gorduras sdo pertencentes ao grupo dos macronutrientes
desempenhando importantes papéis no funcionamento do organismo do homem e
entre suas benéficas funcdes estdo: atuacdo na sintese de alguns hormonios,
participacdo na formacdo do sistema nervoso, formacado das membranas celulares,
geracao de energia para o funcionamento do corpo e participacdo no fornecimento
de acidos graxos essenciais e absorcdo das vitaminas D, E, K e A que séao
lipossoluveis (RIBEIRO et al., 2007).

2.2 CONCEITO DE ACIDOS GRAXOS TRANS

Embora atualmente seja bastante divulgado pela midia em geral que a gordura trans
ou acido graxo trans nao traz beneficios a satde humana e sim maleficios como o
surgimento de DCNT. Pouco se sabe realmente sobre seu significado e quais sdo os
impactos causados ao organismo, provenientes do consumo de alimentos ricos
nesse acido graxo. A denominacao correta seria “transverso” que no diminutivo deu
origem ao termo “trans”. Os AGT sdo acidos graxos insaturados com, no minimo,
uma dupla ligacdo na configuracdo trans, ou seja, dois atomos de hidrogénio do
carbono adjacente em direcfes inversas no ponto da dupla ligacdo (MARZZOCO;
TORRES, 2007).
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A figura 01 a seguir mostra uma molécula de acido graxo nas configuracdes cis e

trans.

Figura 01 — Molécula de acido graxo

H H
u]
] i
Acido graxo C o,
CiF OH
& i
—
MA,—-—“TJ"-—"WV (e
oH
H
Acido graxo frans

Fonte: (RAUPP e col., 2009 apud RG nutri, 2009).

Os AGT séao formados por processo industrial guando uma molécula de hidrogénio é
adicionada a dupla ligagcdo das moléculas carbonicas, resultando em reducédo do
grau de instauracdo e aumento do ponto de fusdo, esse processo recebe o nome de
hidrogenacéo, que modifica para solida a consisténcia liquida do 6leo. Esses acidos
também podem se formar durante o processo de fritura e de refino industrial, sendo
gue no primeiro caso os AGT sdo formados devido as elevadas temperaturas
utilizadas e tempo de uso dos 6leos. Ja no segundo caso, a formacao ocorre devido
a um processo denominado de desodorizacéo, pelo qual passam os 06leos vegetais.
Ha ainda outro modo de formacdo de AGT que é 0 que ocorre na microbiota de
animais ruminantes como o boi, através do processo natural de bio-hidrogenacéo
(HISSANAGA; PROENCA; BLOCK, 2012).

A denominacéao “trans” vem de “transversos”, referindo-se a sequéncia da cadeia de
atomos do acido graxo. Esse acido quando encontrado na natureza € distribuido em
posicdo paralela, mas quando ¢é submetido ao tratamento industrial de
hidrogenagcdo, a estrutura quimica do 6leo € modificada, sendo orientada em
alinhamento transversal. A popularizacdo da gordura trans deu-se, principalmente,
na segunda metade do século XX quando se comecou a introduzi-la como substituta
para a gordura animal na fabricacdo de alimentos, principalmente pela visdo que se
tinha na época, de que fosse uma gordura mais saudavel. Apesar de todos os
efeitos adversos a salde humana, a maior quantidade de gordura trans consumida

no século XX era proveniente basicamente do processo de hidrogenacdo, sendo
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constituida por acidos graxos insaturados. Mas sua utilizacdo na inddstria para a
fabricacdo de alimentos ja era condenada nos Estados Unidos da América e paises
da Europa. As décadas de 1960 e 1970 trouxeram pesquisas que investigaram 0s
efeitos dos AGT nos niveis de colesterol sanguineo, porém apresentaram
conclusdes divergentes. O tema “gordura trans ou acido graxo trans” é relativamente
recente e polémico, j& que o consumidor até pouco tempo nao sabia dos grandes
maleficios que ela traz para sua saude. O questionamento sobre esses maleficios s6
surgiu em meados do ano de 1990 (DAVID, 2011).

Mensink e Katan citados por Corréa (2008) observaram em sua pesquisa, algo que
até entdo nado havia sido relatado em outros estudos. Eles puderam perceber que a
gordura trans, além de aumentar a fracdo do colesterol LDL quase que na mesma
proporcao da gordura saturada, também era capaz de diminuir o colesterol HDL.

2.3 REGULAMENTACOES SOBRE O USO DA GORDURA TRANS

A Federacao das Sociedades Americanas de Biologia Experimental, em um relatorio
designado pela Food and Drug Administration (FDA) na década de 1980 indicou que
a gordura trans nao trazia efeitos maléficos a saude. Somente em agosto de 1990
apos estudo realizado ocorreu uma contestacdo dessa afirmacéo, ou seja, conclui-
se gque ao contrario da gordura animal que nao diminui o HDL, a gordura trans
demonstrava mais maleficios do que os identificados até aquele momento. Esse foi
apenas o primeiro estudo a apontar para os efeitos nocivos da gordura trans. Apesar
da realizacdo de outros estudos com as mesmas conclusdes, e do alerta de outros
setores da sociedade como Organizacbes N&o Governamentais (ONG) de
consumidores, representantes da industria de alimentos, legisladores e jornalistas,
somente ao final da década de 1990 o FDA atualizou a revisédo de literatura sobre os
efeitos da gordura trans, aceitando as evidéncias demonstradas nos estudos
realizados. Entdo a partir do ano de 2003 a gordura trans passou a ser classificada
como fator de risco para a ocorréncia de doencas -cardiovasculares, pela
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), que determinou que o0 consumo dessa
gordura ndo ultrapassasse 1% do valor energético diario consumido pelos individuos
(DAVID, 2011).
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No Brasil a partir do ano de 2003, por determinacdo da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA) tornou-se item obrigatorio através da Resolucdo da
Diretoria Colegiada (RDC) n°360, a notificacdo de gordura trans nos rotulos de
alimentos industrializados. Na intencdo de eliminar totalmente o consumo desse
acido graxo, a OMS lancou em 2004 a Estratégia Global para Promoc¢do da
Alimentacdo Saudavel, Atividade Fisica e Saude. Em 2005 foi langado no Brasil o
Guia Alimentar para Populagdo Brasileira (GAPB) restringindo para 1% o consumo
de gordura trans, o que numa dieta de 2.000 kcal corresponde a 2 g/dia. Mas existe
ainda a preocupacao de que uma possivel proibicdo do uso de gordura trans na
fabricacdo de alimentos levaria a industria alimenticia a utilizar a gordura saturada
em substituicdo. Porém a Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS) afirma que
esta substituicdo so deveria ocorrer quando imprescindivel. Diz ainda que devem ser
consideradas as novidades tecnoldgicas para substituicdo da gordura trans nos
alimentos e que o desenvolvimento de novas tecnologias deve ser estimulado. Apés
analise dessas e outras publicacdes oficiais sobre o assunto, os autores deste
estudo chegaram a concluséo de que a revisao da recomendacédo do limite maximo
permitido para o consumo de AGT se faz necessario, devendo passar de 1% para
0%. Isto seria possivel, como mostram outros estudos ja realizados, com a utilizacao
pela industria alimenticia, de substitutos saudaveis para esta gordura. Porém
estudos revelam ainda que segundo o Comité de Nutricdo da Associacdo Americana
de Cardiologia, essa porcentagem (1%) de gordura trans é permitida pelo fato de
gue mesmo eliminando-a dos alimentos industrializados, seria impossivel eliminar
totalmente seu consumo visto que a mesma também esta contida em alimentos de
origem animal como carne bovina e leite, derivados de animais ruminantes que
também originam AGT através de um processo natural denominado bio-
hidrogenacédo (PROENCA; SILVEIRA, 2012).

2.4 POSSIVEIS SUBSTITUICOES PARA A O USO DA GORDURA TRANS

Uma vez que a gordura trans apresenta um grande maleficio a saude humana e
mesmo assim é tdo largamente empregada na industria alimenticia, surge o
guestionamento sobre a possibilidade de substitui-la na fabricacdo de produtos,

mantendo para a industria, as vantagens apresentadas por seu uso. Num estudo
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realizado em 2008 sobre o perfil de &cidos graxos, foram feitos experimentos de
fritura com trés tipos de Oleos vegetais refinados, sendo eles: 6leo de algodéo,
girassol e palma. Os processos de fritura foram realizados em fritadeira elétrica com
0s respectivos Oleos, em separado, e por¢cbes de 250g de mandioca palito
congelada, quando foram fritos 50 lotes de mandioca em temperatura de 180 graus
por 5 horas/dia durante cinco dias sucessivos, totalizando 25 horas de fritura para
cada tipo de 6leo. Ao final de cada dia era realizada a filtragem para a remocéao de
residuos formados durante o processo. O objetivo dos experimentos foi observar as
modificacbes ocorridas nos Oleos depois de passarem por varias horas de
aquecimento que resultam em degradacao e modificacdo das qualidades funcionais
e nutricionais do alimento. Tais modificagbes podem chegar a niveis em que o
produto se torne improprio ao consumo podendo comprometer a saude do individuo,
visto que a fritura € um processo culinario muito apreciado por todas as idades e
classes sociais e que contribui para um elevado consumo de acidos graxos,
inclusive os trans. Tais conclusdes corroboram as informagdes de que os alimentos
fritos contribuem para o desenvolvimento de DCNT (CORSINI et al., 2008).

A crescente elevacdo na prevaléncia de DCNT como diabetes mellitus, hipertensao
arterial, doencas cardiovasculares e dislipidemias, tem sido associada ao consumo
de alimentos ricos em AGT que sédo utilizados em larga escala pela industria
alimenticia por proporcionarem maior vida de prateleira, conferirem consisténcia e
tornarem os alimentos mais crocantes aumentando assim sua palatibilidade. Sendo
assim as recomendacdes nutricionais tem abordado a reducdo ou mesmo
eliminacdo do consumo de AGT na dieta. Nesse contexto o processo de
interesterificacdo tem se apresentado como alternativa em substituicdo ao uso de
AGT na producado de alimentos podendo proporcionar uma diminuicdo dos efeitos

adversos de seu consumo a saude humana (BALBINOT et al, 2009).

Conforme Garcia (2010) o processo de interesterificacdo ndo provoca alteracdes na
composicdo em acidos graxos dos 6leos e gorduras vegetais e/ou animais, apenas
modifica seu arranjo na cadeia de triacilgliceréis, podendo também ser utilizada para
garantir aos Oleos e gorduras, a funcionalidade desejada. A autora destaca ainda
gue as industrias de alimentos tém buscado alternativas viaveis para controlar o uso
de AGT em seus produtos e o desafio tem sido o desenvolvimento de formulacfes

gue tenham funcionalidade equivalente e que sejam economicamente viaveis, sem
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aumentar o teor de acidos graxos saturados nos alimentos. Sendo assim, novas
tecnologias tém sido utilizadas na tentativa de reduzir ou até mesmo eliminar 0 uso
de AGT nos alimentos. Nesse sentido tem se utilizado 6leos tropicais como os de
palma, palmiste e babacu e também a producdo de sementes de oleaginosas com a
composicao de acidos graxos geneticamente modificada, entre outras tecnologias.

Segundo Smallwood citado por Gandra (2011) o procedimento padronizado utilizado
para a formulacdo de gorduras é trabalhoso e lento, demandando muitos calculos,
processos de tentativa e erro e também especificagcdo das caracteristicas do
produto. Caso o procedimento nao seja realizado corretamente, podem ocorrer
situacdes de reprocessamento, prejuizos financeiros, além da rejeicdo do produto

por parte do cliente.

Sendo assim, estudos recentes revelam que as redes neurais tém sido utilizadas
com sucesso pela industria de oleos e gorduras, apresentando-se como alternativa
aos procedimentos convencionais na tentativa de formular gorduras 0% trans para
utilizagdo em alimentos que contém esse acido graxo em sua composi¢céo (GARCIA,
2010).

Segundo Gomes e Awruch; Barbosa, Freitas e Neves citados por Gandra (2011) as
Redes Neurais Atrtificiais (RNA) sdo formadas por neurdnios artificiais que foram
idealizados para se comportarem de modo semelhante aos neurdnios bioldgicos.
Essas redes sdo sistemas computacionais que possuem particularidades que imitam
as redes neurais biolégicas, como: tolerancia a erros, processamento simultaneo,
memoria associativa e distributiva, capacidade de aproximacdo, aquisicdo de

conhecimento e auto-organizacao.

Gandra (2011) utilizou em sua pesquisa a técnica de RNA na elaboracao de blends
(misturas) 0% trans para recheios de biscoitos tipo sanduiche. Para a formulacéo
dos blends, essas redes foram treinadas com a utilizacdo de trés matérias primas
(6leo de soja, de palmiste e de algoddo) em combinacdes soja-soja, palmiste-soja e
palmiste-algodao-soja. Os recheios elaborados com as formulacdes sugeridas pela
rede possuiam maior maciez em sua textura e poder de adesdo similar aos
elaborados com gorduras comerciais, apresentando, todos eles, um equilibrio
térmico excelente. Apesar da maior maciez apresentada, 0s recheios mantiveram
sua estrutura e a unido dos biscoitos tipo sanduiche, sem que eles fossem

‘expulsos” dos mesmos. Diante dos resultados alcangados, constatou-se a
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possibilidade de elaboragédo de produtos 0% trans, como recheios de biscoitos
utilizando a soja em maior fracdo. Nesse contexto pode-se afirmar que essa seria
uma solucdo economicamente importante, tendo em vista que a soja € um produto

de valor acessivel e em grande abundancia no Brasil.

Para que se obtenham resultados gratificantes, a fase de capacitacdo das redes
neurais deve ser realizada com qualidade, além de uma arquitetura apropriada. Para
tal, € necessério que as informacdes fornecidas a rede sobre a problemética a ser
solucionada, sejam bastante especificas (GANDRA, 2011).

Capriles e Aréas (2005) na tentativa de encontrar um substituto para a gordura
vegetal hidrogenada desenvolveram em sua pesquisa um salgadinho no qual essa
gordura foi substituida total ou parcialmente por o6leo de canola. Os autores
destacam que os salgadinhos a base de milho ou trigo existentes no mercado, sao
aromatizados para que se tornem mais palataveis e satisfatorios ao consumo. Para
gue isso ocorra séo fixados o aroma e o sabor no produto atraves da utilizacdo de
um veiculo lipidico e normalmente utiliza-se a gordura vegetal hidrogenada. Sua
utilizacdo apresenta-se como desvantagem no que se refere aos aspectos
nutricionais do produto, pois possui altos indices de gordura saturada e AGT que
sendo consumidos trazem maleficios a saude, contribuindo para aumento dos riscos
de desenvolvimento de DCNT. Sendo assim os autores desenvolveram um
salgadinho com teores reduzidos de gordura saturada e AGT em sua formulacao,
para tanto foi utilizado o 6leo de canola em substituicio a essas gorduras. Os
salgadinhos foram produzidos conforme critérios necessarios, sendo que foram
elaboradas cinco amostras do produto com porcentagens reduzidas de gordura
hidrogenada em intervalos de 25% (partindo de 100% até 0%). Durante 0 processo
algumas amostras sofreram substituicdo parcial e outras, total da gordura vegetal.
ApoOs conclusdo de todo o processo de fabricacdo dos salgadinhos, foram
analisados parametros de cor e textura e realizada analise sensorial, sendo que 0s
resultados mostraram que estes atributos foram fracamente afetados. Péde-se assim
afirmar que com a substituicdo parcial da gordura vegetal hidrogenada houve
reducdo gradual dos teores de AGT e gordura saturada e, com a substituicdo total
houve a exclusdo também total desse acido no produto. Com a realizacdo deste
trabalho observou-se a possibilidade nutricional e comercial da utilizacao de 6leo de

canola para aromatizar os salgadinhos em substituicAo a gordura vegetal
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hidrogenada, gerando um produto com elevada aceitabilidade sensorial e com

teores diminuidos de gordura saturada e livre de AGT.

O desenvolvimento de produtos que possam utilizar outro &cido graxo em
substituicdo a gordura trans, tem sido alvo de varias pesquisas. Dessa forma, em
outra pesquisa, foi desenvolvido um pao de linhaca utilizando-se éleo de soja em
lugar da gordura vegetal hidrogenada. Apds a nova formulacdo passar por todos os
processos de fabricacdo, foram realizados testes sensoriais e pode-se perceber que
os atributos de maciez, textura e sabor do produto apresentaram boa aceitacéo,
confirmando assim a possibilidade de substituicdo da gordura vegetal hidrogenada e
utilizacdo do 6leo de soja na elaboracdo dos paes. O resultado obtido com essa
pesquisa permitiria ao consumidor, caso houvesse um interesse da industria em
produzir e comercializar os paes, a oportunidade de adquirir um produto de
gualidade e com melhores propriedades nutricionais visto que o 0leo de soja oferta
maiores quantidades de acidos graxos poli-insaturados e teores reduzidos de AGT
em comparacdo com a gordura vegetal hidrogenada (CALDERELLI; BENASSI;
MATIOLI, 2008).

2.5 ACIDOS GRAXOS TRANS E SEU CONSUMO NA DIETA HUMANA

N&o é novidade que os alimentos consumidos na dieta tém interferéncia direta sobre
0 estado de saude dos individuos. Dietas excessivas em macronutrientes como
carboidratos, proteinas e lipidios sdo capazes de levar ao desenvolvimento de
DCNT entre outras. Em um estudo bibliografico realizado com o objetivo de discutir
as pesquisas que relacionaram a composicdo de macronutrientes provenientes da
dieta ingerida e os niveis de marcadores inflamatérios, péde-se confirmar que ha
associacao entre niveis de biomarcadores inflamatérios e o consumo de dietas ricas
em acidos graxos saturados e de gorduras trans. No estudo foram analisados
topicos de grande relevancia tais como resposta inflamatéria e desencadeamento de
DCNT,; a participacdo dos macronutrientes na inflamacédo e acidos graxos saturados
e trans. Percebeu-se uma forte relacdo entre a ocorréncia de processos
inflamatorios e a dieta ocidental, rica em gorduras saturadas e AGT, provenientes de
carnes vermelhas e principalmente as processadas, batatas fritas, sorvetes e varios

outros produtos industrializados. Confirmou-se entdo que uma dieta balanceada e
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rica em frutas, alimentos integrais e hortalicas, em detrimento do consumo elevado
de carboidratos simples e gorduras saturadas e trans, é capaz de reduzir os niveis
de marcadores inflamatorios e favorecer a producao de citocinas anti-inflamatdrias,
prevenindo o surgimento de DCNT (GERALDO; ALFENAS, 2008).

No quadro 01 a seguir sdao demostrados os principais alimentos industrializados e
nao industrializados fontes de AGT que sdo comumente consumidos na dieta

humana.

Quadro 01 — Principais fontes de AGT na alimentagédo humana

FONTES DE ACIDOS GRAXOS TRANS
INDUSTRIALIZADOS NAO
INDUSTRIALIZADOS
Sorvete e cremes industrializados Carne
Biscoitos (todos os tipos) Leite
Margarina Banha
Maionese Manteiga
Molhos para saladas Tortas caseiras
Pipoca de micro-ondas Salgadinhos caseiros
Hambuarguer Produtos de confeitaria caseiros
Bolos industrializados Pées caseiros

Fonte: (CHIARA et al., 2003; ENING et al., 1983; GUASSI; SALGADO, 2008 apud
CORREA, 2008).

E de vital importancia que se conhecam os teores de AGT consumidos na dieta
humana, pois sdo varios os maleficios que o organismo sofre, resultantes da
ingestao desses acidos graxos. A presenca dos AGT nos alimentos consumidos pelo
ser humano é proveniente ndo somente do consumo de produtos industrializados,
conforme se pode observar na figura acima, mas também de alimentos como carne
e leite que tem sua fonte nos animais ruminantes como o boi. Até entdo nao foi
possivel determinar qual origem de alimentos, se animal ou industrializado, oferece
mais riscos a saude humana. Porém os questionamentos sobre os efeitos negativos
do consumo de acidos graxos provenientes de gorduras animais em comparacao
com as gorduras vegetais hidrogenadas continuam sendo feitos. Os AGT
consumidos na dieta podem exercer influencia sobre as fun¢cées das membranas

celulares, sendo assim a sensibilidade a insulina pode ser afetada negativamente
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aumentando o risco de desenvolvimento do diabetes nos individuos (REKSON,
2007).

Hepp, Rempel e Périco (2007) realizaram um estudo com 152 consumidores em
supermercados de Lajeado/RS para avaliar o consumo de margarina e 0
conhecimento sobre gordura trans. Os autores puderam encontrar dentre estes, 84%
gue preferem consumir margarinas (ricas em AGT), 13% dao preferencia a manteiga
e ainda ha aqueles consumidores que consomem outros produtos em substituicdo,
como creme de leite ou maionese.

O quadro 02 mostra os efeitos no organismo humano do consumo de acidos graxos
saturados em comparacdo ao consumo de acidos graxos trans, no qual é possivel

perceber claramente as desvantagens no consumo de AGT.

Quadro 02 — Comparativo entre os efeitos dos dois acidos graxos no organismo

ACIDOS GRAXOS SATURADOS ACIDOS GRAXOS TRANS

1 | Elevam os valores da lipoproteina de alta densidade | Diminuem o HDL;
(HDL);

2 | Diminuem o0s niveis sanguineos de lipoproteinas | Aumentam 0s niveis sanguineos
aterogénicas; das lipoproteinas;

3 | Nao interferem nos acidos graxos poli-insaturados | Causam a perda do émega 3 nos
O6mega 3; tecidos;

4 | Nao inibem a atuacao da insulina; Inibem a acéo da insulina;

5 | Ndo aumentam o0s niveis de proteina C-reativa | Aumentam os niveis de PCR
(PCR); causando inflamacao arterial;

6 | Sdo produzidos pelo organismo e ndo interferem nas | Interferem nas fungbes das
fungbes das enzimas; enzimas;

7 | Alguns sao utilizados pelo organismo para aumentar | Interferem  negativamente  no
a imunidade combatendo virus, bactérias e | sistemaimune.
protozoarios.

Fonte: adaptado de Rekson (2007).

Outro estudo de grande relevancia destaca a importancia do aleitamento materno,
bem como, alerta sobre a importancia ainda maior dos bons habitos alimentares de
gestantes em especial. Visto que a qualidade dos lipidios consumidos pela mae
interfere diretamente no perfil de acidos graxos secretados no leite e que estes séao
de vital importancia no crescimento e desenvolvimento dos bebés, a gestante deve
controlar a ingestdo de AGT que se apresentam em diversos alimentos
industrializados de consumo habitual entre os brasileiros, como margarinas,

sorvetes, bolos, biscoitos, paes, batatas fritas e outros. Segundo estudos realizados
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os AGT podem, além de serem secretados no leite, atravessar a barreira
placentaria, vindo mesmo a interferir no crescimento intrauterino por inibir a
biossintese de Acidos Graxos Poli-Insaturados de Cadeia Longa (AGPI-CL).
Destaca-se ainda que além de controlar o consumo de AGT, as gestantes devem
ser orientadas sobre o adequado aporte de Acidos Graxos Essenciais (AGE) como o
linoleico e alfa linolénico, precursores dos acidos graxos poli-insaturados de cadeia
longa que sdo de suma importancia na protecao contra processos alérgicos e
infecciosos, processos visuais e desenvolvimento cognitivo dos bebés. Afirma-se
assim mais uma vez, a importancia do consumo de uma dieta equilibrada em todos
nutrientes (TINOCO et al., 2007).

As principais implicagdes nutricionais de um consumo elevado de alimentos ricos em
AGT sédo abordadas no estudo de Costa, Bressan e Sabarense (2006). Tambéem
foram analisados dados sobre os teores dos AGT em alguns alimentos
industrializados no Brasil e outros paises. Os autores destacam ainda que diversos
outros estudos avaliaram a interferéncia da ingestéo elevada desses acidos sobre a
lipoproteina (a) que se apresenta como fator de risco para o desenvolvimento de
doencas cardiovasculares, além de que, o consumo elevado desses acidos também
diminui a ingestdo de AGE. Sendo que no Brasil hA um grande consumo de
alimentos industrializados pela maioria da populacdo de todas as faixas etarias e
classes sociais, a industria alimenticia tem grande interesse na utilizacdo de
gorduras hidrogenadas, fontes de AGT, devido as melhorias de caracteristicas
fisicas e sensoriais que proporcionam aos alimentos como: margarinas, cremes
vegetais, paes, biscoitos, batatas fritas, sorvetes, bolos e outros. Porém toda a
populacdo deve ser alertada sobre os maleficios a saude resultantes da ingestao de
AGT, e mais, as esferas governamentais devem incentivar o desenvolvimento de
novas tecnologias que venham possibilitar a producdo de gorduras com reduzidos

niveis de isbmeros trans e que ndo elevem os niveis de acidos graxos saturados.

O aumento da obesidade infantil tem sido algo preocupante e entre suas causas
estdo: a transicdo epidemiologica, demogréafica e comportamental e a alteracdo nos
habitos alimentares, em que ha um elevado consumo de lipidios entre eles os AGT
provenientes de alimentos industrializados tdo apreciados principalmente por essa
faixa etaria, o elevado consumo de sacarose e sodio, além do consumo reduzido de

hortalicas, frutas e cereais integrais. H& também a inatividade fisica proveniente da
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utilizacdo de computadores, televisores e jogos eletrGnicos que contribuem
juntamente para a obesidade infantil, além de que as propagandas veiculadas
durante as programagOes de televisdo incentivam o consumo de alimentos
hipercaldricos e ricos em AGT. A essas mudancas ocorridas atribui-se o fato da
insercdo da mulher no mercado de trabalho o que dificultou a amamentacao
exclusiva até o sexto més e que também propiciou um aumento no consumo de
alimentos industrializados com uma maior ingestdo de gorduras e acucares. Sendo
gue o diagndstico do estado de salde na infancia pode predizer o estado futuro de
salde, ou seja, na idade adulta, torna-se necessario o acompanhamento do estado
nutricional das criancas para que medidas adequadas sejam tomadas no sentido de
melhoria dos habitos alimentares e da pratica de atividades fisicas que em conjunto
irdo contribuir para reverter quadros ja existentes de obesidade e prevenir o

surgimento de futuros casos (RINALDI et al., 2008) .

Longo-Silva, Toloni e Taddei (2010, p. 1032) destacam em seu estudo que:

A sociedade contemporanea converge para um padrdo dietético composto
por altos teores de sal, gorduras totais, colesterol, carboidratos refinados e
baixos teores de &cidos graxos insaturados e fibras. Tais mudancas
alimentares, aliadas a rotina de trabalho sedentério, a falta de tempo para
refeicbes levando ao aumento do consumo de produtos industrializados,
resultam no crescimento da obesidade e no aparecimento cada vez mais
precoce de doencas crénicas ndo transmissiveis.

O grande numero de brasileiros acima do peso e obesos, € em grande parte em
consequéncia do uso de produtos alimenticios industrializados largamente
consumidos, principalmente pelo publico jovem, contendo AGT. Sao varios 0s
alimentos industrializados ricos nessa gordura e ndo somente as margarinas, como
acreditam alguns consumidores. Os autores de um estudo realizado no ano de 2007
alertam ainda sobre outros fatores como a pouca ou nenhuma pratica de atividades
fisicas e os habitos alimentares errbneos, no qual ha baixo consumo de frutas e
hortalicas, o que contribui ainda mais para o agravamento desse quadro. Segundo
0os autores do estudo, o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
publicou em 2002 e 2003 dados preocupantes relacionados aos habitos alimentares
dos brasileiros, quando foram encontrados em 96 milh6es de pessoas maiores de 20
anos, 41% de individuos com excesso de peso e dessa porcentagem 10,5 milhGes
sdo considerados obesos. Os dados publicados preocupam por representarem risco
para incidéncia de doencas cardiovasculares, em especial a doenca arterial
coronariana (SCHERR; RIBEIRO, 2007).
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Com base no exposto acima € que se torna urgente a necessidade do
desenvolvimento de acdes educativas que abranjam toda a populacdo e que
venham contribuir para a escolha de uma dieta equilibrada e também que incentivem
a prética de atividade fisica desde a infancia, pois segundo estudos, os individuos
gue nascem em ambientes em que 0 sedentarismo € 0 consumo excessivo de uma
alimentacdo pouco saudavel s&o estimulados, possuem mais chances de
desenvolverem DCNT (PONTES et al, 2009; MORE, 2012).

Um estudo realizado no comércio do municipio do Rio de Janeiro com 15 marcas de
biscoitos recheados avaliou o teor de acglcares simples e gorduras presentes nos
recheios. Foi avaliado também o percentual desses nutrientes em relacdo ao
biscoito. Os recheios dos biscoitos, que eram de diferentes marcas e pregos, foram
retirados e passaram por analises fisico-quimicas para gorduras totais e agucares
totais. Depois de realizadas devidas analises pode-se observar que o somatoério dos
dois nutrientes alcancava quase que o total do recheio, indicando uma alta
densidade caldrica no produto. Sabendo-se que esse € um alimento comumente
consumido entre a populacao brasileira, principalmente por criancas e adolescentes,
e tendo em vista que a elevada ingestdo de gorduras e acucares simples esta
diretamente relacionada ao surgimento de DCNT como hiperlipidemia, obesidade
entre outras, € de suma importancia que o consumo de biscoitos recheados seja
restringido ao maximo (GOMES; SANTOS; FREITAS, 2010).

Outro estudo semelhante realizado em Porto Alegre/RS teve por objetivo fazer uma
verificacdo sobre a possibilidade de existir associacdo entre o preco do produto e a
guantidade de gorduras trans existente em biscoitos recheados e também observar
as descri¢des nos roétulos relacionadas a quantidade de gorduras totais, saturadas e
trans. Os autores descobriram com o estudo, que num total de vinte e cinco pacotes
de biscoitos, duas das quatro marcas selecionadas para o estudo e averiguadas,
apresentaram quantidades de gordura trans superiores ao maximo permitido pela
RDC 360/03 que € de 2,0g por porcdao de 30g. Puderam também encontrar
associacao positiva entre preco e quantidade de gordura trans, concluindo assim
gue quanto maior a quantidade de gordura trans presente nos biscoitos, menor a
guantidade de gordura saturada e menor o preco praticado pelo mercado. Os
autores sugerem ainda que a legislagéo vigente seja revisada quanto a descricdo da

guantidade precisa de gordura trans nos rotulos dos alimentos, tendo em vista que o
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excessivo consumo dessas gorduras leva a dislipidemias e risco aumentado para o

desenvolvimento de doencas cardiovasculares (GALDINO et al., 2010).

Chiara e colaboradores, citados por Hissanaga, Proenca e Block (2012) em estudo
realizado no estado do Rio de Janeiro determinaram através do processo de
cromatografia gasosa, as propor¢cdes de acidos graxos saturados, trans,
monoinsaturados e poli-insaturados de batatas fritas, biscoitos e sorvetes
comercializados em redes de fast food. Nesse estudo foi observado que a cada
100g de biscoitos e sorvetes comercializados nesses estabelecimentos, o contetdo
de AGT se mostrou superior a 1% que era o limite maximo permitido na época e que
somente as batatas fritas ndo apresentavam teores de isbmeros trans em sua

formulacao.

Além das doencas inflamatorias, obesidade e cancer, outros males foram
associados ao consumo de alimentos ricos em AGT, tais como infertilidades
feminina e masculina. Ainda é destacado nesse estudo sobre a associacao entre as
lipoproteinas sanguineas em resposta a ingestédo de alimentos ricos em AGT e o
desenvolvimento de doencas cardiovasculares (HISSANAGA; PROENCA; BLOCK,
2012).

Em um estudo realizado na cidade de Bauru/SP os autores analisaram os habitos
alimentares de um grupo da comunidade nipo-brasileira, com o objetivo de avaliar o
consumo de AGT e sua correlacdo com os niveis de lipidios séricos no grupo
estudado. Os autores do artigo destacam que comparacdes feitas entre populacfes
gue se deslocam para regides onde os habitos alimentares sédo distintos e com
morbidade e perfil de mortalidade diferentes do pais de origem, podem servir de
base para estudos sobre a associacdo de dieta, estado nutricional e
desenvolvimento de DCNT. Nesse estudo foi realizada avaliagdo antropométrica
como medidas de peso e altura, avaliacdo bioquimica como medida de pressao
arterial e exames de sangue e também avaliagcdo do consumo alimentar através do
guestionario de frequéncia alimentar (QFA) com 177 itens alimentares. Pbéde-se
entdo observar que o consumo de calorias totais da dieta no periodo estudado,
estava dentro da faixa de recomendacao especifica para japoneses em ambos os
géneros. A ingestdo de gorduras saturadas e de colesterol também se apresentou
dentro das recomendacdes dietéticas, porém o consumo de AGT apresentou-se

muito acima do recomendado, que segundo a OMS deve ser menor que 1% do total
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de calorias da dieta. A partir dos resultados expostos neste estudo é possivel afirmar
que o nivel de ingestdo de gorduras trans em nipo-brasileiros foi acima do
preconizado pela OMS para a prevencao de doencas coronarianas. Sendo assim
torna-se necessario o monitoramento do consumo de gordura trans na alimentacdo
habitual da populacdo como um todo, para que se mantenha um bom estado de
saude (BERTOLINO et al., 2006).

2.6 AS DOENCAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS

As DCNT se caracterizam por um conjunto de doencas néo infecciosas, ou seja,
sem presenca de microrganismos; com multiplos fatores de risco; historia natural
prolongada; irreversibilidade na maioria dos casos; grande periodo de permanéncia
ainda que assintomatica e que podem levar ao desenvolvimento de incapacidades
no individuo. O tabagismo, o consumo de alcool, a obesidade, a inatividade fisica, a
hipertenséo arterial, o diabetes mellitus, o estresse e uma alimentacao inadequada,
rica em sodio, acucares e gorduras trans e saturadas, se destacam como fatores
gue mais levam ao desenvolvimento de DCNT, segundo estimativas da OMS. Esses
sdo fatores considerados mutaveis, além deles temos a idade, o sexo, a
hereditariedade e a etnia que ndo sdo fatores passiveis de modificacoes (CASADO;
VIANNA; THULER, 2009).

As DCNT tém sido consideradas como ameaca ao desenvolvimento dos paises, pois
estdo entre as maiores causadoras de morte em todo o mundo inclusive no Brasil, e
guando nao levam o individuo a ébito deixam sequelas que causam a diminui¢do da
produtividade ou mesmo a inatividade. Elas tém afetado as classes menos
favorecidas devido a forma como os individuos interpretam as informacfes que até
eles chegam, pois, nem sempre as informacdes sdo passadas de forma a serem
interpretadas com clareza por esse grupo social e devido também ao menor acesso
aos servicos de saude. O tratamento para as DCNT além de ser prolongado é
oneroso, gerando gastos ndo somente para 0 paciente e seus familiares, mas
também para os cofres publicos. Nao se sabe com precisdo quais Sd0 0S custos
decorrentes da queda ou perda de produtividade, auséncia ao trabalho e das
aposentadorias antecipadas devido a ocorréncia de DCNT no Brasil, o que se sabe
€ que os gastos existem (MOURA; CARVALHO; SILVA, 2007).
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2.6.1 A transicao nutricional no Brasil

Em nosso pais ja ha algumas décadas tem-se percebido um processo de transicdo
nutricional marcado pela diminuicdo de doencas infectocontagiosas e reducao na
prevaléncia de déficits nutricionais e em contrapartida um aumento significativo no
guadro de DCNT como hipertensao arterial, diabetes melittus, cancer e obesidade,
sendo que esta Ultima tem atingido ndo somente os adultos, mas também criancas e
adolescentes de uma forma geral. Nao se pode negar que o0 processo de
globalizacdo, através da circulacdo mais agil das informacdes, provocou mudancas
no estilo de vida e nos habitos alimentares dos individuos, mesmo porque, cada um
interpreta de uma forma diferente, conforme seu grau de instrugéo e classe social,
as mensagens recebidas. Essas mudancas ocorridas tém sido apontadas como as
maiores responsaveis pelo surgimento deste quadro na saude dos individuos. O
aumento da expectativa de vida, a inser¢do da mulher no mercado de trabalho e a
melhoria das condi¢cdes socioecondmicas ocorridas em alguns estados como nas
regides Sul e Sudeste do pais principalmente, que tem apresentado ocorréncia de
casos de obesidade com mais frequéncia, figuram entre os fatores que contribuiram
para a ocorréncia dessa transicdo. A composicado e qualidade da dieta humana, na
gual se percebe claramente um aumento no consumo de produtos industrializados
ricos em gorduras, sodio e carboidratos simples que fornecem um elevado teor de
calorias, em detrimento do consumo de frutas e hortalicas em geral que sao grandes
fontes de vitaminas, minerais e fibras, sdo fatores muito importantes e estédo
diretamente ligadas ao desenvolvimento de obesidade e também de outras DCNT
(TRICHES; GIUGLIANI, 2005).

2.6.2 A repercussao das DCNT nos cofres publicos

No Brasil, conforme estudos, o impacto dos gastos com as DCNT séo significativos
para a saude publica. Estima-se que no ano de 2002 os gastos ambulatoriais e com
internacdes resultantes da ocorréncia de DCNT, tenha girado por volta de R$
7.562.690.848,32. Além desses gastos financeiros, essas doencas também
impactam fisicamente, psicologicamente e socialmente a populacdo brasileira
(BRASIL, 2005).
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Segundo estudo realizado por Azambuja e colaboradores (2008), estima-se que
somente no ano de 2004, os gastos com os custos diretos e indiretos somaram um
montante de R$ 30,8 bilhdes de reais apenas com os casos de Doencas

Cardiovasculares (DCV).

Estudo realizado em Pelotas por Bieleman (2010) destaca que s&o gastos
aproximadamente R$ 4.250.000,00 somente com as interna¢des devido aos casos
de DCV. O autor destaca ainda que se o contingente da populagdo que permanece
sedentaria se tornasse fisicamente ativa, promoveria uma economia de R$
2.100.000,00.

Goulart (2011) ressalta que nos préximos anos as perdas na economia brasileira
possam atingir valores superiores a 4,18 bilhdes de dblares somente com 0s casos

de diabetes, doengas coronarianas e Acidente Vascular Cerebral (AVC).

Segundo Moura, Carvalho e Silva (2007) os auxilios-doenca e as aposentadorias por
invalidez representaram aproximadamente 51% do total de beneficios concedidos
em 2004 no Brasil divididos em 143.354 e 20.227 respectivamente. Tendo em vista
gue tais beneficios sdo concedidos a individuos em idade produtiva, € preocupante a
repercussao econdmica e social no sistema previdenciario do pais causado pela
ocorréncia de DCNT. Essas doencas sao responsaveis pelo aumento dos gastos por
parte da previdéncia aléem de um alto custo social por sua elevada morbidade,
mortes prematuras e incapacitacdo de pessoas em idade produtiva, elas ainda
aumentam consideravelmente, a demanda por servicos de saude. Esse conjunto de
doencas tem sido destacado como problema de saude publica no Brasil, bem como

em varias partes do mundo.

Conforme Duncan e colaboradores (2012) no ano de 2008 o percentual de Obitos
provocados pelas DCNT foi de 63% no mundo. No Brasil essas doencas também
tem se destacado como principal causa de mortalidade, sendo que no ano de 2009
as DCNT foram responsaveis por 72,4% dos O6bitos ocorridos e entre elas se

destacaram as doencas cardiovasculares, cancer, doencas respiratorias e diabetes.

2.6.3 O quadro de obesidade no Brasil

N&o existem duavidas quanto a gravidade e complexidade do quadro de obesidade

gue se apresenta no Brasil. Atualmente essa DCNT figura entre um dos mais graves
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problemas de saude publica. Sdo varios os fatores que levam ao desenvolvimento
da obesidade e entre eles estdo os fatores genéticos, ambientais, enddcrinos,
culturais, socioeconémicos e psicossociais, podendo estes agir em conjunto ou
isoladamente. Os casos mais comuns de obesidade estdo relacionados a uma dieta
inadequada em que h& o consumo excessivo de alimentos muito caléricos e ritmo de
vida sedentario. Dados atuais tém mostrado tendéncias de crescimento da
obesidade e sobrepeso em individuos mais jovens, como adolescentes, esse fato é
preocupante visto que pode afetar a vida social e levar a outros problemas de saude
e também mudancas comportamentais. Na adolescéncia a maioria dos individuos
nao tem limites nas escolhas alimentares, sofrendo influéncia principalmente dos
grupos sociais e do marketing. A obesidade na adolescéncia, bem como em
gualquer outra idade, precisa ser logo detectada para que se inicie um tratamento
precoce, baseado em acdes de Educacdo Alimentar e Nutricional (EAN), voltadas
para toda a familia. (MENDONCA, 2010).

A figura 02 revela a prevaléncia de déficit de peso, excesso de peso e obesidade

entre adolescentes brasileiros do sexo masculino e feminino.

Figura 02 — Evolucao de indicadores antropomeétricos entre individuos de 10 a 19
anos nos periodos de 1974-1975, 1989, 2002-2003 e 2008-2009 no Brasil
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Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (2008-2009).
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Os dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (2008-2009) na figura
acima revelam que entre os adolescentes, nos 34 anos que se passaram entre
1974-1975 e 2008-2009 a prevaléncia de excesso de peso elevou-se seis vezes
mais entre individuos do sexo masculino (de 3,7% para 21,7%) e no sexo feminino

esse aumento foi trés vezes maior no mesmo periodo (7,6% para 19,4%).

Diante da gravidade do problema que a obesidade representa no Brasil, decisdes
importantes tém sido tomadas na tentativa de solucionar a questdo. A Politica
Nacional de Alimentagdo e Nutricdo (PNAN, portaria n® 710/1999) em suas diretrizes
tem buscado melhorar para os brasileiros, as condi¢fes de alimentagcédo, nutricdo e
salde através da promocao de praticas alimentares saudaveis e adequadas, além
de vigilancia alimentar e nutricional, prevenindo quanto aos agravos provenientes da
alimentagao e nutricdo. A PNAN reconhece a complexidade do quadro de obesidade
no Brasil e desenvolve um conjunto de acdes no setor da saude e em outros, que
visam garantir a oferta de alimentos seguros e nutricionalmente adequados a toda
populagédo brasileira, bem como monitora a qualidade dos alimentos em seus
aspectos sanitarios e nutricionais além de monitorar a publicidade, a propaganda e a
rotulagem nutricional dos alimentos, entre outras acfes (REIS; VASCONCELOS;
BARROS, 2011).

Segundo o Conselho Federal de Nutricionistas (CFN), na pesquisa Vigitel 2014
realizada pelo Ministério da Saude foi possivel constatar que entre os brasileiros o
indice de obesidade se apresenta estavel, porém €& crescente o numero de
individuos acima do peso, chegando a representar um total de 52,5% da populacéo
adulta. Os quilos excedentes representam um fator de risco para a ocorréncia de
doencas cronicas, como as doencas cardiovasculares, hipertensao e diabetes, que
segundo a pesquisa representam 72% das mortes no pais. Em 2014 na pesquisa
Vigitel foram entrevistadas 40.853 pessoas residentes em todas as capitais de todos
os estados do Brasil e também no Distrito Federal. A pesquisa foi realizada entre os
meses de fevereiro e dezembro através de inquérito telefénico. O Ministério da
Saude realiza a pesquisa desde 2006 e a tem como subsidio para acfes de
promocdo de saude e prevencdo de doencas (CONSELHO FEDERAL DE
NUTRICIONISTAS, 2015).

No quadro 03 a seguir sdo demonstradas as nove diretrizes que regem a Politica

Nacional de Alimentacao e Nutricdo (PNAN).
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Quadro 03 — Diretrizes da Politica Nacional de Alimentacdo e Nutrigdo.

1 | Organizacdo da Atencao Nutricional,

2 | Promogéo da Alimentacdo Adequada e Saudavel;

3 | Vigilancia Alimentar e Nutricional,

4 | Gestéo das Ac¢les de Alimentagdo e Nutri¢do;

5 | Participacéo e Controle Social;

6 | Qualificacdo da Forca de Trabalho;

7 | Controle e Regulacdo dos Alimentos;

8 Pesquisa, Inovacdo e Conhecimento em Alimentag&o e Nutricao;

9 | Cooperacéo e articulagcdo para a Seguranca Alimentar e Nutricional.

Fonte: adaptado de Federacdo Nacional dos Nutricionistas (2011).

2.6.4 A ocorréncia de hipertenséao arterial

Estudos mostram que aproximadamente um terco da populacdo mundial é afetado
pela Hipertenséo Arterial (HA) sendo ela um dos fatores de risco que contribui para o
surgimento de DCV. A hipertensao arterial tem sido apontada como contribuinte para
as frequentes internacdes elevando os custos meédicos e socioeconémicos. Para que
esse quadro possa ser revertido algumas mudancas no estilo de vida precisam
ocorrer, tais como: controle de peso, cessacao do habito de fumar, controle do
consumo de sodio, pratica de atividades fisicas, alimentacdo saudavel contendo
frutas e hortalicas, o leite e seus derivados devem ser desnatados, 0s cereais devem
ser integrais, e o consumo de alimentos ricos em gorduras saturadas, colesterol e

gordura trans, deve ser evitado ao maximo (MAGALHAES et al., 2010).

2.6.5 O diabetes mellitus no Brasil e no mundo

O diabetes mellitus € uma sindrome de mdltipla etiologia e caracterizado por
hiperglicemia (niveis sanguineos elevados de glicose) resultante da deficiéncia
relativa ou absoluta de insulina. No diabetes mellitus do tipo 01 ou insulino-
dependente ocorre a destruicdo das células beta pancreaticas produtoras de
insulina, ja no tipo 02 na qual ndo h&a a dependéncia da insulina, ocorre a resisténcia

a acdo desse horménio. A prevaléncia de diabetes mellitus tem se elevado no
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mundo principalmente naqueles paises em desenvolvimento, e no Brasil ndo tem
sido diferente. Nos paises desenvolvidos percebe-se a elevagdo constante desse
guadro e h& estimativas de que as taxas de prevaléncia ultrapassem os 8% em
2030. Os casos de diabetes tém ocorrido em todas as faixas etérias da populacao,
incluindo as criangas e adolescentes, sendo que antes essa era considerada uma
doenca de pessoas de meia-idade e idosos. As transformacdes demogréaficas e
socioeconémicas tém sido apontadas como contribuintes para o grande nimero de
individuos acometidos por essa doenca e a relacdo entre a qualidade da
alimentagao e os riscos de desenvolvimento do diabetes mellitus s&o evidentes, pois
a qualidade dos lipidios da dieta € de suma importancia nesse processo. O diabetes
tem se caracterizado como um problema de saude publica no Brasil, visto que esta
frequentemente associado a complicacdes na produtividade e qualidade de vida dos
individuos, levando ao desenvolvimento de quadros debilitantes como cegueira,
problemas de memoria, doenca cardiaca, lesbes neurais, doencas renais e até
mesmo amputagdes de membros inferiores. Além de demandar altos custos para o
tratamento clinico (MANN; TRUSWELL, 2009; MENDONCA, 2010).

2.6.6 O cancer entre as doencas cronicas nao transmissiveis

Entre as DCNT que mais vem ocorrendo no Brasil estdo também os varios tipos de
cancer. Sao diversos os fatores que podem contribuir para seu desenvolvimento e
entre eles estdo: tabagismo, excesso de peso, alcoolismo, inatividade fisica,
inadequactes alimentares, além de exposicdo a radiacbes ionizantes. Além dos
fatores ja citados que estédo relacionados ao estilo de vida, existem também aqueles
gue estao ligados a genética e ao ambiente. As prevaléncias de cancer no Brasil ndo
sdo bem claras, ao contrario do que ocorre com as demais DCNT. O cancer de
préstata e pulmao, e o de mama e colo de Gtero sdo 0s que mais acometem homens
e mulheres respectivamente em nosso pais. Desde o ano de 2002 o cancer tem sido
apontado como a segunda causa de mortes entre os adultos. Estudos tém mostrado
gue a maior porcentagem dos casos que ocorrem tem relacdo com o ambiente,
sendo que os habitos alimentares errbneos em que ha o consumo excessivo de
gorduras e o baixo consumo de fibras estdo associados ao desenvolvimento de
cancer de colon e do reto (CESSE, 2007).
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A idade também tem sido apontada como fator de risco para o desenvolvimento de

cancer. Tendo em vista que a expectativa de vida no Brasil e em outras muitas

regides do planeta tem aumentado, estima-se que seja mais frequente a ocorréncia

de canceres e consequentemente o aumento do impacto nos cofres publicos
(MANN; TRUSWELL, 2009).

Apesar do quadro de mortes e afastamentos por queda de produtividade ou mesmo

inatividade, resultantes da ocorréncia das varias DCNT, ainda se podem promover

mudancas, pois ndo € necessario esperar que se chegue ao estado de tratamento

das DCNT, pois com medidas preventivas € possivel evita-las desde a gestacao e

em todas as etapas da vida. Sendo assim, Goulart (2011, p. 48) destaca que:

Os modelos inovadores e eficazes de prevencdo e controle das DCNT
devem levar, ainda em consideracdo, os diversos ciclos que compdem a
vida das pessoas. Da etapa intrauterina até a idade avancada. Surgem, dai,
oportunidades de intervencao diferenciadas, que variam desde os cuidados
pré-natais até o controle das doencas que afetam as pessoas mais velhas;
da promocdo da alimentacdo saudavel ao bem estar nos ambientes de
trabalho; da regulacado da publicidade de alimentos, bebidas e tabaco até as
politicas urbanas voltadas para a seguranca publica, a mobilidade e os
exercicios fisicos.

No quadro 04 sdo demonstrados os ciclos de vida e algumas formas de intervencao

gue podem ser utilizadas para promover a prevencao e/ou tratamento das DCNT.

Quadro 04 — Ciclos de vida e oportunidades de intervencédo nas DCNT

Nutricdo materna;

Fetal Pré-natal regular, principalmente quanto a glicemia e pressao arterial.
Suplementacdo alimentar saudavel em grupos alvo de baixas condi¢des
Infancia socioecondmicas.

Promocéao do aleitamento materno.

Adolescéncia

Programas de nutricdo saudavel nas escolas;

Regulacéo da publicidade de alimentos;

Reduc¢éo do tempo em frente & televisdo e promocao de exercicios;
Proibi¢cdo de venda de cigarros a menores.

Vida adulta

Reducéo de fatores de risco: 4lcool e tabaco;

Desenvolvimento de habilidades no preparo de alimentos saudaveis;
Desenvolvimento de programas de bem estar no ambiente de trabalho;
Deteccdo precoce e tratamento: hipertenséo, colesterol alto, diabetes.

Envelhecimento

Reducéo de fatores de risco: &lcool e tabaco;
Promocao de controle mediante formacédo de grupos de autoajuda (tabaco e
alcool).

Todos os
estagios

“Consumo de Frutas e vegetais cinco vezes ao dia”;
“Trinta minutos de exercicios ao dia”;

Prevencao do tabaco (ativo e passivo);

Acesso garantido aos cuidados primérios em salde;
Mudancas culturais favoraveis as escolhas saudaveis;
Promocao da seguranga comunitéria.

Fonte: (EUROPEAN OBSERVATORY OF HEALTH SYSTEMS, 2010 apud GOULART, 2011).
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2.7 AROTULAGEM NUTRICIONAL DOS ALIMENTOS

O rétulo de um alimento € um importante meio de comunicacdo entre quem o
produz, quem o comercializa e quem o compra e/ou consome. As informacdes nele
contidas como carateristicas e riscos nutricionais, modo de preparo e conservacao,
guantidade e porcentagem dos ingredientes contidos, deveriam ser expressas com
clareza e objetividade de forma a serem facilmente visualizadas e interpretadas.
Mesmo porque se os rétulos dos alimentos ndo apresentarem fidedignidade podem
oferecer sérios riscos a sallde humana, como nos casos de hipertensos, diabéticos e
pessoas intolerantes a determinados ingredientes (COUTINHO; RECINE, 2007).

As informagfes contidas nos rotulos dos alimentos devem estar em conformidade
com as diretrizes do Regulamento Teécnico para a Rotulagem de Alimentos
expressando clareza, objetividade e fidedignidade, né&o induzindo o consumidor a
cometer erros ou levando-o a tomar decisbes equivocadas. Se as informacdes
expressas nos rotulos estiverem adequadas e levarem o0 consumidor ao
entendimento, seus direitos estardo sendo garantidos (MARINS; ARAUJO; JACOB,
2011).

A partir de 23 de dezembro de 2003 a Resolucéao da Diretoria Colegiada (RDC) 360
da ANVISA passou a determinar que no Brasil a especificacdo da quantidade de
AGT em cada porcdo de alimento se tornaria obrigatoria nos rétulos dos produtos
gue os contém. Porém permitiu também que alimentos com até 0,2g/porcado de AGT
fossem declarados e divulgados como “zero trans”. Mas vale ressaltar que a
denominagdo “zero trans” é referente a uma porcdo do alimento em questao,
portanto se a ingestdo for maior que a porcao determinada, certamente o individuo
estara consumindo mais do que a quantidade considerada como permitida desse
acido (HISSANAGA; PROENCA; BLOCK, 2012).

Ja4 que a rotulagem nutricional dos alimentos é um instrumento de apoio aos
consumidores no sentido de orienta-los quanto a composi¢cdo dos alimentos,
seguranca quanto aos nutrientes e quantidade de energia ingerida destaca-se a
importancia de um esclarecimento junto a populacdo sobre o habito de leitura das
informacBGes nutricionais expostas nos roétulos dos alimentos, que podem ser
utilizadas em beneficio do estado de saude dos individuos, vindo a contribuir para a

diminuicdo dos quadros de obesidade, alergias alimentares e outras DCNT. Ainda
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gue um grande numero de consumidores nao possua o habito de ler os rotulos dos
alimentos, outra parte, mais preocupada com a relagdo entre alimentacéo e saude,
j& adquiriu este habito. Quanto a declaracdo sobre as gorduras trans, o consumidor
se sente desinformado, chegando a confundi-la com alimentos de origem
transgénica, pois apesar da obrigatoriedade de declaracdo nos rétulos sobre a
guantidade de gordura trans, esta ndo foi acompanhada de campanhas suficientes
de divulgagéo sobre o esclarecimento do termo “trans”. Dada a importancia da
informacé&o nutricional na rotulagem de alimentos, tanto para os consumidores em
geral como para os profissionais de salude, deve-se desenvolver campanhas
informativas com divulgacdo na midia em geral, bem como em escolas e na classe
de profissionais que atuam na éarea de salde (FERREIRA; LANFER-MARQUEZ,
2007).

O quadro 05 mostra modelo de rétulo com informagdes nutricionais que devem estar

expostas nos produtos alimenticios.

Quadro 05 — Modelo de rétulo com informacdes nutricionais

INFORMACAO NUTRICIONAL
Porcéo de..... g ou ml (medida caseira)
Quantidade por por¢éo % VD (*)

Valor Energético kcal e kj %
Carboidratos g %
Proteinas g %
Gorduras Totais g
Gorduras Saturadas g %
Gorduras Trans
Fibra Alimentar g %
Sédio mg %
Outros Minerais (1) mg ou mcg
Vitaminas (1) mg ou mcg

(*) Valores Diarios de Referéncia com base em uma dieta de 2.000 kcal ou

8.400 Kkj. Seus valores diarios podem ser maiores ou menores

dependendo de suas necessidades energéticas.

(1) Quando declarados

Fonte: Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (2005).
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Uma pesquisa realizada com frequentadores de uma rede de supermercados na
cidade de Niter6i/RJ verificou o quanto a populacdo esta habituada a leitura de
rotulos de alimentos industrializados embalados, bem como o entendimento das
informagdes neles contidas. Os autores do estudo destacam a importancia dos
rétulos de alimentos como um espaco onde o0s consumidores podem obter
informagbes que contribuirdo para uma melhor escolha dos alimentos a serem
adquiridos para consumo e que, portanto, € de suma importancia que haja
fidedignidade nas informagfes disponibilizadas nos rotulos dos mesmos. Essas
informacdes devem ser legiveis e de facil acesso a toda populagéo independente do
nivel social. Nessa pesquisa pdde-se observar que os consumidores se acham
insatisfeitos com as informa¢Bes contidas nos rétulos dos produtos alimenticios e
alegam que os mesmos geram duavidas e descrédito, aléem de conter ainda um
grande numero de propagandas nos rotulos dos alimentos desviando a atencdo do
consumidor. A linguagem utilizada é muito técnica e as letras muito minusculas
dificultando assim o entendimento das informacdes expostas. Nesse sentido torna-
se necessario que as autoridades competentes preocupem-se em desenvolver
politicas publicas que visem a educar e comunicar aos consumidores quanto a
apropriagdo das informacfBes disponibilizadas nos roétulos dos alimentos
industrializados para que esses exercam a funcao de orientar e auxiliar nas escolhas
alimentares mais adequadas a manutencdo de um bom estado de saude dos
individuos (MARINS; JACOB; PERES, 2008).

Nos ultimos anos o Brasil através do Plano de AcOes Estratégicas para o
Enfrentamento das Doencas Crbénicas Nao Transmissiveis (DCNT) no Brasil 2011-
2022, do Ministério da Saude, tem se destacado na regulamentacdo da rotulagem
dos produtos alimenticios bem como nos acordos com a indastria alimenticia para
gue haja a eliminacdo das gorduras trans presentes nos produtos industrializados
gue sdo consumidos em larga escala no pais. Uma das acdes do Plano € a revisédo
e 0 aprimoramento das normas que regulamentam a rotulagem dos alimentos
embalados, para que se possa atender aos critérios de legibilidade e visibilidade,

facilitando assim a compreensao por parte do consumidor (BRASIL, 2011).

Em estudo realizado por Silva e Ferreira (2010) em Campos dos Goytacazes no Rio
de Janeiro para se avaliar a rotulagem, composi¢do quimica e valor energético de

queijos dos tipos minas frescal, minas frescal “light” e ricota foram encontradas,
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depois de realizadas devidas analises, irregularidades quanto aos valores
informados nas embalagens dos produtos e as quantidades de nutrientes como
sédio e gorduras, presentes nos mesmos. Segundo os pesquisadores, das amostras
denominadas como “light’, nenhuma atendia a legislagcdo vigente para tal. Ainda foi
possivel observar que do total da amostra de queijos, 25% eram normalmente
comercializadas se apresentando em desacordo com a legislagcédo vigente, pois néo
continham as devidas informacgdes nutricionais em suas embalagens. Sendo assim o
direito do consumidor a informacdo adequada ndo era respeitado, configurando-se
em publicidade enganosa. Tais resultados confirmam a necessidade de que os
fabricantes sejam mais rigorosos quanto ao processo de fabricacdo de seus
produtos.

Na Figura 03 observa-se informacéo relevante contida no rétulo do produto, que é o
percentual de 0% de gordura trans na tabela de informagdes nutricionais, embora
conste na lista dos ingredientes a presenca de gordura vegetal hidrogenada, isto €, a
prépria gordura trans. Esse fato gera davidas e descrenca por parte do consumidor.

Figura 03 — Informacdes contraditorias no rétulo de um mesmo achocolatado

INFORMACAC NUTRICIONAL

Porcdo de 200ml (1 unidade)
Quantidade por Porcdo %VD(')
. Valor Energético 185 keal = 71 k) :
ontes: Leite inteoral rcomcsingdo a0l o de lete s Carboidratos 32, dos quais “

13 b A byl "
g3 et gy 91"3"‘39'4'. amnz, Pto?:l(:;? 393 5
A 00 o), 5, epsares 30ma Quar ¢ anagena Gorduras Totais 19 9
tbiantes: mom ¢ Oigicenideos de a0dos rauns Otrato o Gorduras Saturadas 10
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Fonte: PropagaNUT (2013).
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Em outro estudo realizado em supermercados do comércio varejista de Feira de
Santana/BA, os frequentadores do mesmo foram abordados no ato da compra
qguando foi aplicado um questionario contendo questdes relacionadas a leitura de
rotulos de produtos alimenticios. Foram realizadas perguntas sobre a frequéncia
com que leem os rétulos de alimentos, qual a informacdo mais observada, quais
critérios que utilizam na hora da compra e sobre a utilizagdo no cotidiano, das
informagdes nutricionais apresentadas. O perfil socioeconémico e o tempo de
permanéncia do consumidor no estabelecimento também foram abordados neste
guestionario. O objetivo deste estudo foi avaliar como 0s consumidores se
comportam em relagéo a leitura e a confiabilidade nas informac¢des expostas nos
rétulos das embalagens dos produtos alimenticios. Os autores destacam a
importancia da leitura dos rotulos dos alimentos no ato da compra, visto que este se
apresenta como uma fonte de informagBes que irdo contribuir para uma melhor
selecdo e aquisicdo dos produtos. Lembram ainda que o Codigo de Defesa do
Consumidor (CDC) que foi implantado no ano de 1990 garante o direito de
reclamacdo quanto a possiveis inconformidades apresentadas na rotulagem dos
alimentos. Porém se faz necessario que haja um processo de educacao nutricional
para que os consumidores possam se apropriar das informacdes disponibilizadas
nos roétulos dos produtos alimenticios, bem como se valer de seus direitos. O estudo
mostrou que 67% dos consumidores entrevistados se dizem conhecedores das
informac@es nutricionais e que 44,44% utilizam as informacdes no cotidiano. Com a
realizacdo deste estudo os autores puderam observar que 0s consumidores
brasileiros estdo se mostrando mais conscientes de seus direitos e garantias. Em
relacdo aos consumidores de Feira de Santana/BA onde essa pesquisa se
desenvolveu, a conclusdo foi de que apesar de haver a consulta a rétulos de
produtos alimenticios ainda se faz necessaria a realizacdo de campanhas
educativas no sentido de orientar os consumidores a se apropriarem das
informacfes expressas nos rétulos para que as mesmas possam contribuir para
melhores escolhas no momento da aquisicdo dos alimentos a serem consumidos,
principalmente em casos de individuos com alguma restricdo alimentar como nos
casos de: diabetes, dislipidemias, alergias, hipertensao e outras (MACHADO et al.,
2006).
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Ainda sobre o assunto de rotulagem de alimentos industrializados, um estudo
realizado por Lobanco e colaboradores (2009) avaliou 153 alimentos produzidos
industrialmente, vendidos no comércio do municipio de S&o Paulo e
costumeiramente consumidos pelo publico infantil e adolescente. A intencdo da
avaliagdo foi verificar a fidedignidade das informacdes nutricionais apresentadas nos
rétulos dos alimentos. Houve o confronto das informacdes declaradas nos rotulos
sobre os teores de nutrientes presentes, com o0s resultados obtidos através de
devidas analises fisico-quimica dos alimentos avaliados. Os nutrientes que podem
levar a um quadro de desenvolvimento de obesidade, tais como sodio e gorduras
saturadas, foram os que mais se apresentaram em desconformidade. Os autores
ressaltam que as informacgfes nutricionais apresentadas nos rétulos dos alimentos
devem ser veridicas para que garantam ao consumidor o direito de fazer escolhas
alimentares mais seguras e adequadas, garantindo também aos profissionais de
saude mais seguranca ao elaborarem a composicdo de suas dietas a serem
prescritas. Tais informacdes além de atender as exigéncias da legislacéo, também
contribuem para que as industrias alimenticias invistam na melhoria do perfil
nutricional de seus produtos, pois as informacfes declaradas nos rotulos podem
influenciar no momento de aquisi¢cdo. As divergéncias encontradas no confronto das
informacdes apontam para a violacdo das disposi¢cdes da RDC 360/03 da ANVISA e
dos direitos que a lei de Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN) e o Caodigo de
Defesa do Consumidor (CDC) garantem. Segundo os autores, trabalhos académicos
realizados entre 1997 e 2004 ja mostravam um quadro desanimador com relatos de
descumprimento da legislacdo vigente. Os resultados obtidos nessa pesquisa séo
corroborados por outros semelhantes, encontrados em diferentes estudos sobre as
inconformidades presentes em comparacfes feitas entre resultados de analises
fisico-quimicas e informacdes nutricionais expostas nos roétulos de alimentos
industrializados. Sendo assim vale ressaltar a importancia da realizacdo de acdes de
fiscalizagcdo do cumprimento da legislacdo vigente, que apresentem maior eficacia,
bem como buscar identificar e corrigir possiveis erros na elaboracédo de roétulos de
produtos alimenticios, visto que este é um assunto diretamente relacionado a
garantia da manutencao do estado de saude dos individuos bem como a garantia de

seus direitos.
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Dias e Gongalves (2009) em seu estudo realizado em supermercados do estado do
Rio de Janeiro analisaram os rotulos nutricionais de alimentos, baseando-se nos
itens obrigatorios conforme RDC 360/03. Foram feitas analises de produtos
industrializados tais como biscoitos recheados, biscoitos agua & sal, chocolates,
biscoitos cream cracker e outros, totalizando 150 amostras de diferentes marcas.
Também foi feita analise de produtos como batata frita, milk shake, hamburguer,
sorvetes e outros, porém neste caso as analises foram feitas com base em
informacdes disponibilizadas por duas redes de fast food. Os autores também
realizaram avaliagdo do consumo de alimentos ricos em gordura trans através de
aplicacdo de questionario de frequéncia alimentar com 100 individuos
frequentadores dos supermercados da regido. Os resultados da avaliacdo do
consumo de alimentos ricos em AGT mostraram que 39,7% dos entrevistados
consumiam por dia, no minimo um alimento rico em gordura trans. Ja no consumo
mensal foi observada uma porcentagem de 63,1% para os biscoitos cream cracker,
58,7% para os biscoitos recheados e 57,3% para os chocolates, sendo que os dois
tltimos citados eram consumidos apenas uma vez por semana ou eventualmente e
0s biscoitos cream cracker eram consumidos diariamente e de forma elevada. Os
produtos provenientes das redes de fast food apresentaram elevado consumo
mensal. Na andlise realizada sobre a rotulagem de alimentos foram encontradas
algumas irregularidades como a omissao da informacdo sobre a medida caseira
equivalente a porcdo e também do teor de AGT principalmente entre os biscoitos

recheados e os sorvetes. Nesse estudo ainda € destacado que:

“A auséncia dessa informacdo é extremamente relevante pela associacdo entre o
consumo de elevados teores de acidos graxos trans e maior risco de doencas
cardiovasculares e pré-eclampsia” (WILLIAMS et al., VASCONCELOS COSTA et al.,
apud DIAS; GONCALVES, 2009, p. 178).

Os resultados encontrados nessa pesquisa levam a conclusédo de que as acdes de
fiscalizacdo por parte dos 6rgdos competentes devem ser mais rigorosas incluindo
as devidas puni¢cdes quando necessario. Pois com a ingestdo elevada de alimentos
contendo AGT torna-se possivel ultrapassar facilmente os valores permitidos pela
OMS que séo de 2,0g/dia para uma dieta de 2000 kcal/dia contribuido assim para ao
desenvolvimento de doencas cardiovasculares (DIAS; GONCALVES, 2009).
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No ano de 2008 na cidade de Natal/RN, foi realizada uma pesquisa em que 368
individuos frequentadores de supermercados foram entrevistados, com o objetivo de
se descobrir a porcentagem dos mesmos que possuia o habito de leitura de rétulos
nutricionais de produtos alimenticios e também identificar se iriam sugerir algum
meio pelo qual as informacdes apresentadas nos roétulos pudessem ser mais
eficazes. Para a entrevista foi utilizado um questionério semiestruturado contendo
oito perguntas fechadas e dez questfes abertas. Apds andlise dos dados coletados
nas entrevistas observou-se que 94,6% dos consumidores declararam possuir 0
habito de consulta a rétulos no ato da compra de alimentos. As informagBes mais
examinadas nos rétulos foram: data de validade, marca do produto, informacao
nutricional, alegacdo de 0% gordura trans, 0% acuUcar, teor de fibras, alegacédo de
diet e light, listagem de ingredientes e contém ou nao contém gluten. Os resultados
da pesquisa mostraram que o nivel de escolaridade e a renda familiar estédo
associados ao maior habito de leitura das informag¢des nutricionais expostas nos
rétulos que contribuem para uma melhor escolha dos alimentos a serem adquiridos.
Alguns dos entrevistados declararam n&o sentir interesse em consultar rétulos
nutricionais, outros disseram nao ter informacdo ou compreensédo sobre o assunto,
também foi alegado falta de tempo, falta de confianca e dificuldade na leitura dos
rétulos por estes terem letras ilegiveis. Com relacdo as sugestdes apresentadas
pelos entrevistados sobre melhorias que poderiam ser feitas para que os rotulos
pudessem ser mais eficazes, destacou-se entre outras, que deveria haver
profissionais qualificados nos supermercados para orientarem sobre a rotulagem
nutricional. As conclusdes do estudo mostraram mais uma vez que é necessario que
haja acfes de educacao nutricional para que os consumidores sejam capazes de
entender a rotulagem dos produtos alimenticios e assim ela possa desempenhar o
papel informativo a que se destina e contribuir para melhores escolhas alimentares
por parte dos consumidores no ato da compra. Ressalta-se também que a vigilancia
sanitaria deve ser mais efetiva no sentido de garantir que as informacfes expostas
nos rétulos dos alimentos, sejam fidedignas e inspirem a confianca do consumidor
(SOUZA et al., 2011).

Em estudo semelhante realizado em trés cidades do estado de Minas Gerais em
2010, foram entrevistados 130 consumidores em trés supermercados dessas

localidades, frequentados por diferentes classes sociais, sendo que para tanto foram
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aplicados questionarios sobre tecnologia de alimentos, nutricdo, qualidade dos
alimentos e habitos de compras dos consumidores. O objetivo do trabalho foi avaliar
o perfil dos consumidores quanto aos quesitos acima citados presentes no
questionério. Foram incluidas ainda nesta pesquisa questdes sobre faixa etéria,
sexo, renda familiar e grau de escolaridade, com o intuito de caracterizar os
entrevistados. Os autores ressaltam no artigo que desde o inicio da década de 80 os
consumidores tém demonstrado maior preocupacdo com a relacdo existente entre
saude e dieta, mostrando maior interesse em saber sobre a qualidade nutricional e
sensorial dos alimentos, sendo assim os rotulos tornam-se uma ferramenta de suma
importancia. Foi observado que o habito dos consumidores € influenciado por
aspectos como: renda familiar, faixa etaria, grau de escolaridade, maior
preocupacdo com a saude, refei¢Oes feitas fora do lar e também pela auséncia da
mulher em casa devido a sua atuacado no mercado de trabalho. Neste estudo pbde-
se constatar que uma grande porcentagem (85,4%) de consumidores possui O
habito de leitura dos rotulos de alimentos, sendo que a data de fabricacdo e a
validade do produto se destacam como itens mais observados por estes, a gordura
se mostrou como 0 nutriente que menos desperta o interesse dos leitores e as
proteinas e vitaminas como os de maior interesse. Torna-se evidente entdo a
necessidade de uma clara divulgacdo de informagcbes sobre as tecnologias mais
recentes utilizadas no processamento dos alimentos, bem como os componentes
nutricionais. A realizacdo de pesquisas avaliativas sobre o comportamento dos
consumidores se torna necessaria visto que estes se apresentam cada vez mais
exigentes. Os autores do artigo afirmaram que os resultados de sua pesquisa foram
satisfatorios, visto que se pdde tracar o perfil dos consumidores entrevistados e seu
comportamento no ato da compra. Também forneceu dados relevantes que

contribuirdo para pesquisas futuras (PINHEIRO et al., 2011).

No ano de 2008 num estudo realizado, porém com alimentos destinados ao publico
infantil, objetivou-se avaliar a conformidade das informacfes nos rétulos de produtos
alimenticios para lactentes e criancas de primeira infancia. Nas analises realizadas
com 86 rétulos de alimentos foram encontradas varias irregularidades relacionadas
principalmente as informacfGes especificas dos produtos. Falsos conceitos de
vantagens e ilustracbes ndo conformes, que sao proibidas pela RDC 222/02,

também puderam ser observados e foram os itens que mais se destacaram entre 0s
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analisados no estudo. Em relagao aos ingredientes de composi¢do dos produtos, um
alimento de transicdo apresentava irregularidade relacionada a idade permitida para
consumo do produto, que por conter gema de ovo nao seria indicado para menores
de 10 meses, enquanto que a rotulagem informava ser permitido para lactentes
acima do sexto més. O fato de a legislacdo indicar o consumo de tal ingrediente
apenas para maiores de 10 meses é devido a presenca da fosfitina, uma proteina
gue esta presente na gema do ovo e que tem a capacidade de se unir ao ferro
diminuindo a absorcdo do mesmo, o que poderia levar a um quadro de anemia
ferropriva, além de que, em casos de mau cozimento, poderia propiciar o
crescimento da bactéria Salmonella que tras sérios danos ao organismo humano.
Tal flagrante desrespeito aos consumidores comprova que apesar das
regulamentacdes sobre a rotulagem de produtos alimenticios, ja existirem a algum
tempo, as industrias alimenticias ainda ndo se adequaram totalmente as normas.
Faz-se necessario entdo que os 0rgaos responsaveis pela fiscalizacdo sejam mais
atuantes e que os proprios consumidores sejam mais exigentes em relacao aos seus
direitos, fazendo denuncias das irregularidades encontradas. Para tanto é
necessario que haja uma maior divulgacdo sobre a importancia das informacdes
publicadas nos rotulos de produtos alimenticios, para que 0s consumidores em
poder das informacdes, possam se valer de seus direitos que sdo garantidos por lei
(SILVA; DIAS; FERREIRA, 2008).

Comelli e colaboradores (2011) realizaram em Ribeirdo Preto/SP uma pesquisa com
0 objetivo de analisar a qualidade microbioldgica e os rotulos nutricionais de massas
alimenticias frescas, refrigeradas e semiprontas comercializadas na regido. Para
tanto adquiriram 40 amostras de massas alimenticias em feiras livres, residéncias de
alguns fabricantes e supermercados locais. Posteriormente as amostras passaram
por todos os processos analiticos que comprovaram diversas irregularidades tanto
em relacdo a qualidade microbiolégica — das quais 5% estavam em desacordo —
guanto a rotulagem nutricional. Dentre as 29 amostras que possuiam rétulos, uma
grande porcentagem (86%) apresentava discordancia com pelo menos uma das
legislacBes utilizadas como base, que foram ANVISA, Instituto Nacional de
Metrologia, Normalizacdo e Qualidade Industrial (INMETRO) e Lei Federal n°
10.674/03. Na rotulagem foram encontradas irregularidades como: identificacdo da

origem do produto, prazo de validade e instrugdes sobre o modo de preparo. Grande
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parte dos rotulos apresentava a expressao “Valor Calérico” em substituicdo a “Valor
Energético”, que é o correto conforme RDC n° 360/03. Os Valores Diarios (VD) de
referéncia que devem ser baseados numa dieta de 2000 quilocalorias (kcal) estavam
expressos com valor de 2500 kcal em 21% das amostras e o item “gordura trans”
ndo foi encontrado também na mesma porcentagem. Como ponto positivo foi
possivel encontrar um nimero bem elevado de rotulos apresentando telefones e o
Servigo de Atendimento ao Consumidor (SAC), em contrapartida observou-se que
17% dos rétulos analisados ndo apresentavam a tabela nutricional. Sendo que a
rotulagem nutricional é um veiculo que pode ser utilizado para fins de educacéo
nutricional que irdo fornecer possibilidades de melhores escolhas ao consumidor e
gue informacdes incorretas podem leva-lo ao erro e descrenca, as acglOes de
vigilancia por parte dos 6rgaos competentes e até mesmo do proprio consumidor,

devem ser mais efetivas.

Na sociedade atual na qual € evidente a alta ingestdo de alimentos industrializados
contendo em suas formulagdes grandes porcentagens de gorduras saturadas,
colesterol, sodio, carboidratos simples e gordura trans que ofertam grande
guantidade de calorias, torna-se necessario especial atencdo a nutricdo, pois o
numero de individuos preocupados em se apropriar das informacfes nutricionais
veiculadas nos rotulos dos alimentos, ainda é relativamente pequeno. Diante disso
os fatores de risco que concorrem diretamente para a promocdo de DCNT como
hipertensdo arterial, obesidade e diabetes mellitus, parecem aumentar
significativamente a cada dia (MENDES et al., 2006).

Camara e colaboradores (2008) pesquisaram no portal da Coordenacdo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), identificar teses e
dissertacdes que tivessem como foco o assunto da rotulagem de alimentos
industrializados no Brasil. Foram analisados os seguintes topicos: conformidade dos
rétulos de alimentos a legislacédo especifica, interpretacdo dos rétulos de alimentos
por consumidores e rotulagem de alimentos transgénicos. P6de-se observar que o
tema sobre rotulagem de alimentos € bastante discutido no meio académico no
Brasil, também que ha diversas irregularidades no que diz respeito as informacdes
descritas nos rétulos dos alimentos, principalmente as informag¢des nutricionais.
Sendo assim percebe-se que o descumprimento das normas de rotulagem ocorre

em sua maioria devido a fiscalizacdo ineficiente por parte dos 6rgdos competentes
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gue deveriam acompanhar mais de perto e com mais rigor o quanto a legislacéo
vigente estda sendo cumprida. Diante das evidéncias dos maleficios causados pelo
consumo de AGT, as irregularidades encontradas nas informac¢des dos rotulos
nutricionais de produtos industrializados, o interesse econdémico das industrias
alimenticias, a questdo da fiscalizacdo por parte dos 6rgdos competentes do
cumprimento da legislacdo e o grau de interesse dos consumidores em ler os rétulos
nutricionais dos alimentos, torna-se dificil encontrar uma solugdo para o impasse

criado pelo uso dos AGT na producao de alimentos para o consumo humano.
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3 METODOLOGIA

3.1 DETERMINACAO DO TAMANHO DA AMOSTRA E CRITERIOS DE
PARTICIPACAO

Para o desenvolvimento deste estudo foram selecionados, por sistema de fluxo, e
entrevistados os consumidores frequentadores de 03 dos supermercados situados
no bairro Campo Grande e que aceitaram por livre vontade participar do estudo.
Para tanto os mesmos deveriam ser maiores de idade, alfabetizados e néo
possuirem limitagc@es fisicas ou mentais que pudessem comprometer a execucao da
pesquisa.

Em atendimento a Resolucdo 196/96 do Conselho Nacional de Saude (CNS) foram
respeitados os principios éticos através do uso do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) disponibilizado no apéndice A - adaptado de Universidade
Federal do Amazonas (UFAM) - que os participantes assinaram para que tomassem
ciéncia dos objetivos da pesquisa e autorizassem a utilizacdo dos dados obtidos

para elaboracéo dos resultados.

A amostra final foi composta por 64 individuos do sexo feminino e 52 do sexo
masculino totalizando 116 individuos, os quais sdo consumidores frequentadores de
supermercados do bairro Campo Grande — Cariacica — Espirito Santo, que possui
uma populacdo de aproximadamente 12.897 habitantes, segundo o Instituto

Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

3.2 QUESTIONARIO E COLETA DE DADOS

Para a coleta de dados do presente trabalho, foram necessarios 08 dias entre 07 e
22 de outubro de 2014, quando foram aplicados em forma de entrevista, os
guestionarios (apéndice B) aos consumidores que eram convidados a participar do
estudo. Sendo que o mesmo foi desenvolvido pela pesquisadora e previamente
testado e validado, composto de 16 perguntas fechadas em que os participantes
foram devidamente orientados pela pesquisadora a optar por uma dentre as
alternativas para cada questdo. A aplicacdo dos questionarios foi realizada junto a

entrada principal de cada loja, proximo ao guarda-volumes e a escolha dos
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respondentes foi aleatdria, a partir do primeiro consumidor a passar pela
pesquisadora respeitando o direito de recusa de cada entrevistado, sendo que foram

aplicados aproximadamente 14 questionérios por dia.

O questionério aplicado aos individuos abrangia questbes como: sexo, idade, renda
familiar, escolaridade, conhecimento sobre gordura trans, habito de leitura dos
rétulos de alimentos, influéncia das informacgdes dos rétulos no momento de decisao
da compra e conhecimento sobre os maleficios causados pelo consumo de gordura
trans. Os dados obtidos foram submetidos a um tratamento estatistico, e 0s
resultados originados destes dados, estdo apresentados por meio de graficos e

tabelas.

3.3 TIPO DE PESQUISA

Trata-se de um estudo de base populacional, de corte transversal e método
descritivo quantitativo, no qual sdo coletados dados por meio de questionario com
perguntas fechadas e de mudltipla escolha, que utiliza técnicas padronizadas de
coleta de dados para descrever determinado grupo populacional no qual se mantém

contato com o individuo num Unico momento.

3.4 TRATAMENTO DOS DADOS OBTIDOS

Os dados coletados na pesquisa foram anotados e logo apds, descritos, analisados,
classificados e registrados sem que houvesse interferéncia da pesquisadora. Para
realizacdo da analise estatistica foram utilizadas as técnicas de testes nao
paramétricos para amostras independentes e o programa computacional utilizado foi

o Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) versao 18.0.

ApoOs a realizacdo da andlise estatistica dos dados coletados no trabalho de campo,
0s mesmos foram comparados a literaturas buscadas em bases cientificas como
Scielo, com a finalidade de verificar se de fato os resultados encontrados neste
estudo, também se fizeram presentes em outras pesquisas semelhantes voltadas

para o mesmo tipo de assunto.
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3.5 RELACAO DE MATERIAIS NECESSARIOS

Para o desenvolvimento da pesquisa foram necesséarios 0os seguintes materiais que
foram custeados pela pesquisadora: canetas, pranchetas e folhas de papel A4 para
impressédo dos questionarios e dos TCLE.

3.6 PRINCIPAIS DIFICULDADES ENCONTRADAS

Ao se iniciar o trabalho de campo para aplicacdo do questionario, foi possivel
perceber certa resisténcia dos consumidores ao serem abordados e convidados a
participarem. Tal comportamento pode ser atribuido ao fato da pesquisa ter sido
realizada durante o periodo de eleicbes e também ao ritmo corrido da vida que
comumente se leva nos centros urbanos, principalmente nos dias atuais.

Pdde-se também observar que alguns consumidores se mostravam resistentes no
momento da abordagem devido ao pensamento de que deveriam ter conhecimento
prévio sobre o assunto. Porém ao se esclarecer o objetivo da pesquisa, estes se

mostraram dispostos a contribuir para a realizacéo do trabalho.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO
4.1 CARACTERIZACAO DA AMOSTRA POPULACIONAL

O presente estudo foi realizado em 03 supermercados do bairro Campo Grande —
Cariacica — Espirito Santo, com o objetivo de avaliar o nivel de conhecimento dos
consumidores sobre gordura trans e seus maleficios a saude humana. Os resultados
obtidos estdo apresentados a seguir em tabelas e graficos para melhor

compreensao.

Durante os dias de realizacdo da pesquisa foi entrevistado um total de 116
individuos, dos quais 55% eram do sexo feminino (n= 64) e 45% do sexo masculino
(n= 52). Resultados semelhantes também foram encontrados em estudos realizados
por Machado e colaboradores (2006) e também por Monteiro; Coutinho; Recine
(2005) com frequentadores de supermercados, quando os autores sugeriram que 0
maior publico que frequenta tais estabelecimentos ainda é o feminino. Apesar de ser
possivel verificar que com o passar dos anos tem aumentado o numero de homens
gue realizam as compras em supermercados, segundo os autores, o poder de
decisdo na hora das compras de alimentos continua sendo das mulheres. A faixa
etaria dos participantes desta pesquisa foi entre 20 e 65 anos de idade, sendo que
destes, 26% (n= 30) se concentraram na faixa de 26 a 33 anos conforme é possivel

observar no grafico 01.

Grafico 01 — Distribuicdo da amostra por idade
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Fonte: elaboracéo propria
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Em relacdo ao grau de escolaridade, observou-se que o ensino médio completo foi 0
gue obteve maior representacdo entre os 116 participantes entrevistados com 33%
(n= 38) da amostra estudada, seguida do ensino médio incompleto com 18% (n=
21). O nivel superior completo obteve uma representacdo de apenas 12% (n= 14) e
somente 3% (n= 4) disseram ter cursado uma pés-graduacao.

Conforme dados da Agenda Cariacica 2010-2030, a populacdo do municipio em sua
maioria possui nivel de escolaridade baixo, ou seja, a maior parte dos habitantes
tem pouco acesso a informacdo. Sabe-se que é de grande relevancia o fator
educacdo na tomada de decisbes no que diz respeito a melhores escolhas
alimentares que influenciam diretamente na prevencdo de doencas e manutencao
do estado de saude, uma vez que a baixa escolaridade interfere na compreenséao

das mensagens transmitidas.

Vale ressaltar também que a populacdo deste municipio, na maior parte, dispde de
um nivel de renda significativamente baixo, fato este, que deve ser considerado.
E possivel observar melhor a distribuicdo do grau de escolaridade dos participantes

do presente estudo na tabela 01.

Tabela 01 - Grau de escolaridade

Escolaridade Absoluto Percentual

Fundamental incompleto 13 11%
Fundamental completo 16 14%
Médio incompleto 10 9%
Médio completo 38 33%
Superior incompleto 21 18%
Superior completo 14 12%
Pdés-graduacéo 4 3%
Total 116 100%

Fonte: elaboracao propria

Ainda com o objetivo de caracterizar a amostra do estudo, foi incluido no
guestionario o aspecto da renda familiar dos entrevistados, pois esse é um fator que
exerce influencia nas decisbes de compra e nos habitos dos consumidores. Sendo
assim o grafico 02 evidencia a distribuicdo dos participantes conforme renda familiar

e a maior porcentagem 42% (n= 49) dos entrevistados relatou possuir sua renda
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entre R$ 1.001,00 e R$3.000,00 mensais, 23% (n= 27) deles disseram que sua
renda varia entre R$ 3.001,00 e R$ 5.000,00 e ainda houve uma parcela dos
entrevistados 9% (n= 11) que disse receber até R$ 724,00 mensais, que
correspondiam ao salario minimo vigente na ocasido da pesquisa. Apenas uma
pequena porcentagem da amostra entrevistada, 3% (n= 3), relatou possuir renda
mensal maior que R$ 8.000,00.

Gréfico 02 — Caracterizacdo da amostra conforme renda familiar
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Fonte: elaboracéo propria

4.2 CONHECIMENTO SOBRE GORDURA TRANS

Apesar de a maioria dos produtos industrializados que contém gordura trans
trazerem essa informacdo descrita em suas embalagens e a midia divulgar
discussfes sobre o assunto, a maior parte dos entrevistados, 52% (n= 60) quando
guestionados sobre o que é uma gordura trans disse ndo ter conhecimento de que
tipo de gordura se trata e 47% (n= 55) revelou saber o que é uma gordura trans,
sendo que 1% (n= 1) preferiu ndo responder, conforme mostra o grafico 03 a seguir.

Porém, foi possivel constatar que mesmo dentre os que responderam “SIM” a esta
pergunta, haviam alguns que quando instruidos a escolher uma opcao dentre as 03
disponiveis, ndo faziam a escolha correta. Sendo assim é possivel concluir que o
conceito sobre esse nutriente ainda ndo é totalmente conhecido pela maior parte da

amostra estudada.
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Em estudo realizado no Rio Grande do Sul por Giacobbo, Graff e Dal Bosco (2009)
0s autores da pesquisa verificaram que a maior parte dos participantes entrevistados
das diferentes faixas etarias, demonstrou ndo conseguir interpretar as informacdes
disponibilizadas nos rotulos. Tendo em vista que a gordura trans, que faz parte da
dieta da maioria das pessoas, se apresenta como um fator de risco muito relevante
para o desenvolvimento de doencas cardiovasculares, a falta de informagéo sobre
esse nutriente que compde varios alimentos industrializados que sdo comumente
consumidos pelos individuos de diversas faixas etérias e classes sociais, mostra-se

como uma ameaca a saude humana.

Gréfico 03 — Distribuicdo da amostra com relacdo ao conhecimento sobre gordura

trans
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Fonte: elaboracéo prépria

Foi observado também que alguns entrevistados ao serem questionados sobre o
assunto, acabaram por confundir alimentos que contém gordura trans, com
alimentos transgénicos, possivelmente imaginando que a denominagado ‘“trans”
descrita nas embalagens pudesse ser uma abreviacdo dos alimentos geneticamente

modificados ou transgénicos.

Visto que os rotulos nutricionais dos alimentos sdo um meio de comunicacdo e
informacdo aos consumidores e que quando corretamente interpretados auxiliam
nas escolhas alimentares, € imprescindivel que os mesmos contenham informacdes

claras e acessiveis a todos (PINHEIRO et al., 2011).
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Ao realizar-se o confronto de dados dos participantes que disseram saber o que €
uma gordura trans (n= 55) e a opc¢do por eles escolhida para denomina-la, foi
possivel constatar que os individuos ainda possuem dulvidas sobre o assunto.
Embora a maior parte deles, 78% (n= 43) tenha escolhido a op¢do correta que é
“gordura vegetal hidrogenada”, foi possivel observar que as op¢des “gordura animal”
‘gordura vegetal”, também tiveram uma representacdo significativa entre os
participantes, com 11% (n= 6) cada uma. Esses resultados revelam uma populacéo
mal informada e que consequentemente sofrera os reflexos em seu estado de
salde, pois ainda ndo esta totalmente esclarecida sobre este nutriente e isto refletira
no momento de realizar suas escolhas alimentares. No grafico 04 é possivel

visualizar essa controversa situagao.

Grafico 04 — Opcoes escolhidas pelos participantes como denominagéo para a

gordura trans

11% M Gordura vegetal

11%

B Gordura animal

Gordura vegetal
hidrogenada

Fonte: elaboracéo propria

Mesmo demonstrando duvidas quanto ao que € uma gordura trans, quando
guestionados sobre os possiveis alimentos fonte desse acido graxo, os participantes
demonstraram ter um melhor conhecimento sobre esses produtos. Entre os
alimentos apontados pelos entrevistados como sendo fontes de AGT, os 05 que
mais se destacaram foram: biscoitos recheados, sorvetes, salgadinhos do tipo chips,
bolos confeitados e margarinas, Conforme € possivel visualizar no grafico 05 a

sequir.
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Gréfico 05 — Alimentos apontados pelos participantes como sendo fontes de AGT

(percentuais de respostas)
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Fonte: elaboragéo propria

Com a finalidade de analisar se o nivel de instrucdo dos individuos influencia no
dominio sobre o assunto, foi realizado um cruzamento de dados entre o grau de
escolaridade e o nivel de conhecimento sobre gordura trans. Assim foi possivel
observar que entre os entrevistados que possuem nivel superior completo e os que
possuem pos-graduacdo, esta a maior porcentagem de individuos que detém
conhecimento sobre esse nutriente, 57% (n= 8) e 50% (n= 2) respectivamente,
conforme mostra a tabela 02. Observou-se ainda que as maiores porcentagens de
individuos que declararam ndo saber o que € gordura trans, podem ser encontradas
entre aqueles que possuem o ensino fundamental completo 75% (n= 6) e o0 ensino

médio incompleto 80% (n= 8).

Conforme Pinheiro e colaboradores (2011) em pesquisa semelhante realizada em
Minas Gerais, também foi possivel concluir que os individuos com maior grau de
escolaridade, estdo mais bem orientados no que diz respeito a assuntos

relacionados a saude, podendo assim realizar melhores escolhas alimentares.

Sendo assim torna-se evidente a necessidade de que as informa¢des na rotulagem
nutricional dos alimentos sejam o mais claras possivel para que os consumidores de
todas as classes sociais possam se beneficiar dessas informacdes e assim tenham

maior autonomia em suas escolhas.
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Tabela 02 - Relag&o entre escolaridade dos participantes e

conhecimento sobre gordura trans

Escolaridade SIM NAO Entrevistados

Fundamental 46% 54% 13
incompleto
Fundamental 25% 75% 16
completo

Médio incompleto 20% 80% 10
Médio completo 37% 63% 38
Superior incompleto 38% 62% 21
Superior completo 57% 43% 14
P6s-graduacéo 50% 50% 4

Fonte: elaboracao propria

4.3 O CONSUMO DE GORDURA TRANS PELA POPULACAO

Segundo Dias e Goncgalves (2009) o Brasil carece de estudos populacionais que
mensurem 0 consumo de gordura trans pelos brasileiros e também suas
concentracfes em alimentos como margarinas, biscoitos, sorvetes, chocolates e
outros, que possuem altos teores de gordura trans. Segundo esses autores ainda

nao sao realizados estudos desta natureza em nosso pais.

Os participantes do presente estudo quando questionados sobre o habito de
consumir alimentos ricos em AGT, 78% (n= 90) responderam que sim, 18% (n= 21)
responderam que, por ndo possuirem conhecimento sobre o assunto, também né&o
sabem se consomem ou nao, sendo que apenas 3% (n= 4) responderam néao fazer
uso de alimentos ricos nesse acido graxo e 1% (n= 1) da amostra ndo respondeu a

pergunta, conforme demonstrado no grafico 06 a seguir.

Segundo Corréa (2008) o aumento do consumo de alimentos industrializados ricos
em AGT (paes, bolos, biscoitos e outros) vem ocorrendo com frequéncia em paises
em desenvolvimento como o Brasil, caracteristica esta que antes era comum ocorrer
em paises desenvolvidos. Esse fato se deve principalmente ao processo de
aculturacdo, onde culturas alimentares de outras localidades sdo incorporadas,
causando modificacbes nas tradicbes e habitos alimentares dos individuos

brasileiros.
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Gréfico 06 — Distribuicdo em porcentagem do consumo de gordura trans
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Fonte: elaboracédo propria

Dentre os produtos alimenticios citados no questionario em uma listagem de 10
itens, a margarina e o0 biscoito do tipo cream cracker, foram 0s que mais se
destacaram entre os produtos consumidos pelos entrevistados, representando cada

um, 28% do total da amostra estudada, conforme gréaficos 07 e 08 respectivamente.

Graéfico 07 — Distribuicdo da frequéncia do consumo de margarinas
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Fonte: elaboragéo propria
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Gréfico 08 — Distribuicdo da frequéncia do consumo de biscoitos cream cracker
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Fonte: elaboragéo propria

Esses alimentos se apresentam como opc¢des para o desjejum e lanches quando
rotineiramente sdo consumidos pela populacdo, mesmo porque possuem preco mais
accessivel em comparacdo com outros itens utilizados nas respectivas refeicoes.
Possivelmente a baixa escolaridade e renda familiar peculiar dos moradores do

municipio, sejam contribuintes para tal resultado.

Mahoub e colaboradores citados por Giacobbo, Graff e Dal Bosco (2009)
constataram em seu estudo, que o conhecimento dos entrevistados sobre rotulagem
nutricional dos alimentos € proporcional ao nivel de escolaridade, e por este motivo,
os individuos com menor conhecimento e consequentemente menor renda familiar,
realizavam suas escolhas alimentares ndo pelas suas caracteristicas nutricionais,

mas sim, pelo preco dos produtos.

Neste contexto € possivel perceber a relevancia do processo de aprendizagem e
conhecimento, pois constituem um diferencial na vida de um individuo. Vale destacar
entdo a importancia das acdes de EAN durante o processo de crescimento e
desenvolvimento do ser humano, uma vez que, 0s conhecimentos basicos sobre
uma boa alimentacdo e nutricdo devem ser transmitidos por um profissional
capacitado e de maneira adequada para que atinjam de forma eficiente o publico ou
classe social a que se destina, respeitando-se os conhecimentos ja adquiridos por
estes, ou seja, deve haver uma troca de saberes. As a¢coes de EAN devem comecar

na infancia, estagio em que se inicia a formacao dos hébitos alimentares.
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4.4 HABITO DE LEITURA DOS ROTULOS DE ALIMENTOS

Pontes e colaboradores (2009) ressaltam que numa pesquisa realizada em Brasilia
74,8% dos participantes declararam fazer leitura das informac¢des nutricionais dos
alimentos, porém, deste total, somente 25% disseram ler os rétulos de todos os
alimentos que adquirem ou pretendem adquirir, além de que mais da metade desses
s6 consultava os rétulos em busca de informag¢des sobre o valor cal6rico e nédo
necessariamente em se informar sobre os nutrientes contidos nos produtos

alimenticios.

Cassemiro, Colauto e Linde (2006) ja destacavam a importancia de se investigar o
nivel de conhecimento dos individuos sobre alimentacdo e nutricdo e seu grau de
interesse na utilizagdo dos rotulos nutricionais dos alimentos. Na pesquisa realizada
por estes autores, os resultados foram opostos ao do presente trabalho, pois
naquela pesquisa que foi realizada com um total de 137 individuos, a maioria dos
participantes (68,5%) afirmou possuir o habito de leitura dos rotulos dos alimentos e

apenas 31,5% nao o faz.

Ja em estudo semelhante realizado em Sao Paulo por Furnival e Pinheiro (2009) dos
60 participantes da pesquisa, 45% respondeu ter o habito de realizar a leitura dos
rétulos nutricionais, 48% relatou que eventualmente faz a leitura e 7% dos

respondentes ndo possuia esse habito.

Com a intencdo de avaliar se o consumidor realmente sabe o que esta consumindo,
baseado em seu habito de leitura das informacfes nutricionais veiculadas nos
rétulos dos alimentos, foi realizada por Cavada e colaboradores (2012) uma
pesquisa com consumidores frequentadores de uma rede de supermercados em
Pelotas-RS. Os resultados obtidos apontaram que dos 241 participantes da
pesquisa, sendo que a maioria era do sexo feminino, representando 77,59%, apenas
48,13% (n= 116) costumavam avaliar os rotulos dos alimentos regularmente
enquanto 27,8% (n= 67) ndo realizavam a leitura dos rotulos e 24,07% (n= 58)

faziam a leitura esporadicamente.

No presente estudo, quando questionados sobre o habito de leitura dos rétulos
nutricionais dos alimentos, a maioria dos entrevistados, 53% (n= 62) respondeu que

nao esta habituada a esta pratica, os que disseram possuir este habito totalizaram
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uma porcentagem de 45% (n= 52) e 2% (n= 2) optaram por n&o responder a
pergunta.
O grafico 08 demonstra as porcentagens de leitores e nado leitores dos rétulos

nutricionais na presente pesquisa

Grafico 08 — Habito de leitura dos roétulos nutricionais
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Fonte: elaboragéo propria

Dentre os participantes do presente trabalho, que relataram fazer leitura dos rétulos
nutricionais dos alimentos, a maioria era do sexo feminino (n= 36). Resultado
semelhante aos encontrados em trabalhos de outros autores aqui citados.

Apesar do numero de individuos do sexo masculino ser inferior aos individuos do
sexo feminino - 0 que poderia ser caracterizado como justificativa para o resultado
acima citado — a quantidade de nao leitores dos rétulos nutricionais entre os homens
foi muito elevada, conforme é possivel visualizar em nimero e porcentagem na
tabela 03.

Tabela 03 — Habito de leitura dos rétulos nutricionais conforme sexo

Sexo SIM % NAO % NR % | Entrevistados %

Feminino 36 56,25 28 43,75 0 0 64 100
Masculino 16 30,77 34 65,38 2 3,85 52 100
Total 52 44,83 62 53,45 2 1,72 116 100

Fonte: elaboracao prépria
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Em estudo realizado por Zanchett e Giovanoni (2011) no Rio Grande do Sul com
comensais de uma Unidade de Alimentacdo e Nutricdo (UAN) também foi possivel
concluir que o publico feminino ainda é o que possui maior habito de leitura dos
rétulos dos alimentos. Dos 680 participantes da pesquisa que disseram possuir este
héabito, 52,5% eram do sexo feminino. Tais resultados contribuem para a
comprovacdo da hipotese de que as mulheres revelam maior preocupag¢do com as
guestdes de saude do que os homens. Talvez pelo fato de que as mulheres desde
cedo sdo mais incentivadas a realizarem consultas médicas pela necessidade de
acompanhamentos ginecoldgicos. Além de que, as mulheres se preocupam mais
com questdes estéticas do que o homem, devido a influencia que a sociedade
exerce sobre o publico feminino no que diz respeito aos padrbes de beleza.

4.5 LEITURA DE ROTULOS NUTRICIONAIS: POR QUE NAO REALIZAR?

Tendo em vista que os rotulos nutricionais dos alimentos se apresentam como um
meio de comunicacdo, onde importantes informacbes sao divulgadas
proporcionando aos seus leitores, maior autonomia nas escolhas alimentares. E de
grande relevancia que se avalie o nivel de conhecimento e interesse dos
consumidores para que se possa investir em acfdes de educacdo alimentar que
sejam eficazes (CASSEMIRO; COLAUTO; LINDE, 2006; ARENHART, 2009).

No presente estudo uma grande porcentagem, 32% (n= 20) dos respondentes que
revelou ndo ter o habito de ler os rotulos nutricionais dos alimentos, infelizmente,
alegou nfo fazé-lo devido a falta de interesse. E possivel que tal falta de interesse
tenha sido expressada devido a forma como sao expostas as informacdes, quando
h& a utilizacdo de termos muito técnicos e de dificil interpretacdo por parte deste
publico. Resultado semelhante foi encontrado no estudo de Oliveira e Franco (2010)
sobre o consumo de adocantes e produtos dietéticos, onde os autores puderam
constatar que dos 120 participantes da pesquisa 58,3% (n= 70) também néo possuia
a prética de ler os rétulos dos produtos, sendo o motivo predominante, a falta de

interesse.

No presente estudo, a falta de tempo foi 0 segundo item com maior porcentagem,

31% (n=19) de respondentes que nao leem os rétulos dos alimentos.
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Do total da amostra estudada nesta pesquisa, 14% (n= 9) revelou n&o consultar as
informacdes veiculadas nos rétulos nutricionais devido ao tamanho da letra que se
mostra muito pequena dificultando a leitura, principalmente para 0s que ja possuem
alguma limitacdo visual. Essa porcentagem pode parecer pequena, porém se
analisada da ética de que, de alguma forma, as informagcdes expostas podem estar
ilegiveis, € possivel sugerir que o nivel de desinformacéo atinja os 100%, o que nos
da outra visdo da situacdo. A opc¢do “outros motivos” apresentou uma porcentagem
de 13% (n= 8). J4 0s 10% (n= 6) restante dos entrevistados relatou encontrar
dificuldades de interpretacdo dos termos utilizados nas informacfes expostas nas

embalagens dos alimentos.

Segundo Maciel (2012) os resultados de um estudo que foi realizado nos Estados
Unidos revelaram que os consumidores encontram dificuldades na interpretacéo das
informagbes descritas nos rotulos dos alimentos, devido a utilizagdo de termos
técnicos. Os individuos revelaram ainda que nao conseguem discernir qual € a
funcdo desempenhada pelos nutrientes no organismo. Foi possivel constatar ainda
gue frequentemente os consumidores fazem confusdo entre os termos carboidratos
e acgucares, bem como sodio e sal.

No gréafico 09 séo ilustrados os dados sobre os principais motivos pelos quais alguns
consumidores ainda ndo possuem o0 habito de leitura das informa¢des veiculadas

nos rotulos de produtos alimenticios.

Grafico 09 — Motivos alegados para nédo se realizar a leitura dos rétulos
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Fonte: elaboracao propria
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4.6 MALEFICIOS DO CONSUMO DE ALIMENTOS RICOS EM AGT

Estudos comprovam que o consumo de AGT da dieta humana esta diretamente
relacionado ao surgimento de prejuizos a salde que séo fatores de risco para o
desenvolvimento de DCNT como obesidade, diabetes mellitus, alguns tipos de
cancer, doencas coronarianas e outros maleficios.

Sendo que nutricionalmente esse &cido graxo ndo traz beneficios a saude,
chegando a ser apontado como a mais nociva das gorduras consumidas pelos seres
humanos, seria interessante que a mesma fosse excluida da dieta alimentar
(ARENHART et al., 2009).

Em relacdo ao conhecimento sobre os maleficios causados pelo consumo de AGT,
dos individuos participantes deste estudo, 56% (n= 65) responderam que conhecem
esses maleficios, 42% (n= 49) disseram n&o conhecer os maleficios e 2% (n= 2) ndo

responderam a pergunta conforme ilustra o grafico 10.

Grafico 10 — Distribuicdo da amostra sobre conhecimento dos maleficios dos AGT
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Fonte: elaboracao propria

Porém quando orientados a apontarem quais seriam as doencas que poderiam ser
provocadas pelo consumo de alimentos fontes de AGT, a maior parte dos
participantes assinalaram, entre as diversas alternativas disponiveis, a obesidade
(54%) e as DCV (também com 54%) como sendo as 02 doencas que mais

acometem os individuos sendo provocadas pelo consumo dessa gordura. Uma
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analise mais detalhada do gréfico revela que grandes porcentagens (52%, 66% e
69% respectivamente) dos entrevistados n&do acreditam que o consumo de AGT seja
responsavel pelo surgimento de quadros de hipertensdo arterial, alguns tipos de
cancer e diabetes. Tais resultados sdo preocupantes visto que essas sdao DCNT
gue, segundo estudos, tem atingido grande parte da populagcdo no Brasil e no

mundo, principalmente nos paises em desenvolvimento.

Ao se analisar os dados coletados na pesquisa sobre o conhecimento dos maleficios
causados pelo consumo de AGT, observou-se outro fato preocupante. Dentre os 65
individuos que relataram conhecer sobre esses maleficios, a maioria (n= 42) era do
sexo feminino, o que revela mais uma vez que os homens ndo estdo demonstrando

preocupacao com questdes relacionadas ao estado de saude.

No grafico 11 a seguir é possivel visualizar melhor o que os consumidores
entrevistados consideram que sejam as doencas provocadas pelo consumo de

alimentos ricos em AGT.

Grafico 11 — Possiveis maleficios do consumo de alimentos ricos em AGT

Obesidade
H N3o HSim

Doengas cardiovasculares
Hipertensdo arterial
Cancer

Diabetes

Alergias

Gastrite

Desnutricao

Aids

i

0

X

10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Fonte: elaboracéo propria

Os resultados encontrados no grafico acima mostram que a populacédo estudada néao
esta totalmente desorientada quanto aos maleficios provenientes do consumo de
alimentos que contém AGT em sua formulacdo. Porém pode-se perceber que alguns

individuos demonstram ter duvidas quanto aos males provocados pelo consumo
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desse nutriente, pois apontaram determinados males como sendo provocados pelo
consumo de AGT, quando na verdade ndo existem estudos que comprovem essa
relacéo.

Esse quadro é preocupante uma vez que a falta da correta informacéo limita, ou até
mesmo, impossibilita a realizacdo de melhores escolhas alimentares. Estudos
comprovam uma forte associacdo entre os habitos alimentares do individuo e a

ocorréncia de DCNT.

Iser e colaboradores (2011) ressaltam em seu estudo que para que seja evitado o
crescimento epidémico das DCNT e suas consequéncias na vida do individuo, se
fazem necessarios, a prevencao e controle dos fatores de risco. Para tanto se
observa a necessidade de que haja melhor esclarecimento junto a populagéo.

Com a intencdo de averiguar se realmente ha relacdo entre 0 sexo e o0
conhecimento sobre os maleficios do consumo de gordura trans, foi realizado um
confronto dos dados coletados e os resultados sdo demonstrados no quadro 06, no
gual é possivel perceber mais uma vez que, segundo este estudo, as mulheres
continuam sendo as mais preocupadas e demonstram estar mais sintonizadas com

as questdes relacionadas ao estado de saude.

Quadro 06 — Confronto de dados entre sexo e respostas dos consumidores

Respostas SIM

Tipos de Doencas Feminino % Masculino %
Obesidade 42 65,6 21 40,3
DCV 39 60,9 23 44,2
HA 35 54,6 21 40,3
Céncer 23 35,9 18 34,6
Diabetes 22 34,3 14 26,9
Alergias 16 25 07 13,4
Gastrite 13 20,3 08 15,3
Desnutri¢éo 05 7.8 05 9,6

AIDS 01 1,5 0 0

Fonte: elaboracao prépria

Outro parametro avaliado na presente pesquisa foi o significado do termo “0%
gordura trans” que surge inscrito nas embalagens de diversos produtos

industrializados rotineiramente consumidos por grande parte da populagéo.
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Quando questionados sobre a interpretacéo desse termo, 0s entrevistados em sua
maioria, 46% (n= 24) disseram acreditar que significa que o alimento contém uma
pequena quantidade desse nutriente em toda a sua embalagem, 29% (n=15)
acredita que se estd descrito 0%, realmente o alimento ndo contém nenhuma
guantidade do nutriente e 25% (n=13) disse que apesar de vir inscrito na embalagem
gue o alimento contém 0% gordura trans, essa quantidade s6 estaria se referindo a
uma pequena porgao.

O gréfico 12 a seguir ilustra essa situacdo, no qual os resultados encontrados
confirmam a necessidade de melhores esclarecimentos sobre os termos utilizados
para expressar informacdes de grande relevancia e que, se bem interpretadas,
podem ser um instrumento para auxiliar os consumidores a realizarem escolhas

alimentares mais saudaveis.

by

Segundo Garcia (2012) as empresas devem estar mais atentas a rotulagem
nutricional dos alimentos por se tratar de um meio de comunicacdo aos
consumidores e uma estratégia de educacdo alimentar, devendo, portanto,

expressar informacdes claras e confiaveis.

Gréfico 12 — Interpretacdo do consumidor sobre o termo 0% trans
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Fonte: elaboracao propria

Quanto ao fato de um alimento conter AGT em sua formulagdo e a influéncia
exercida na decisdo de compra por parte dos consumidores, estes relataram em sua

maioria, 58% (n= 67) que ndo se deixam influenciar por esta informacado, 41% (n=
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48) da amostra relatou que tal informacéo exerce sim, influéncia sobre a decisao de
compra e que deixariam de adquirir um determinado produto, se soubessem que o

mesmo contém esse acido graxo em sua composi¢cao, conforme mostra o grafico 13.

Resultados semelhantes foram encontrados no estudo realizado por Rocha e
Paternez (2013) com 138 consumidores frequentadores de um supermercado na
regido metropolitana de Sao Paulo, onde se avaliou, entre outros parametros, a
influéncia exercida pelo termo “0% gordura trans” na decisdo de compra do
consumidor. No referido estudo, a maioria (67,4%) dos participantes, relatou ndo se

deixar influenciar por esta mensagem expressa nas embalagens dos alimentos.

Gréfico 13 — Presenca de AGT nos alimentos e a Influéncia na decisédo de compra

Nao
58%

Fonte: elaboracéo propria

Giehl (2008) em estudo realizado para avaliar a importancia das informacoes
nutricionais na intencéo de compra do consumidor, observou que os participantes da
pesquisa ndo se deixam influenciar pelas informacdes padronizadas contidas na
tabela nutricional dos alimentos, porém informacdes especificas expostas na
embalagem e fora da tabela nutricional sédo capazes de exercer influéncia na hora de
comprar um alimento.

Tais resultados encontrados trazem preocupacao, uma vez que revelam que grande
parte da populacdo ndo tem demonstrado interesse em realizar melhores escolhas

alimentares que |lhes garantirdo um bom estado de saude.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo buscou mensurar o nivel de conhecimento dos consumidores
sobre 0s AGT e seus efeitos na salde humana. Ao analisarem-se os resultados foi
possivel encontrar um grande nimero de individuos que ndo sabem o que é uma
gordura trans embora saibam citar algumas de suas fontes na alimentagc&o. Dentre
os consumidores que relataram saber do que se trata, foi possivel observar certa
confusdo ao defini-la e ao relatar os males causados pelo consumo desse &cido
graxo. Pbde-se constatar também que a falta do habito de leitura da rotulagem
nutricional dos alimentos, ainda € comum na maioria dos consumidores. Dentre 0s
motivos citados para tal comportamento, o que mais se destacou foi a falta de
interesse pelas informacdes, seguida pela falta de tempo.

Dentre os participantes da pesquisa foi encontrado um numero elevado de
individuos que se dizem consumidores de produtos que contétm AGT em sua
formulagcéo e que o fato de saber que determinado alimento contém esse nutriente

em sua composicao, ndo influencia em suas decisbées de compra.

Com base nos resultados encontrados no presente trabalho, pode-se concluir que é
necessario promover acoes de EAN que venham despertar nos consumidores o
interesse pela leitura das informacdes disponibilizadas nos rétulos nutricionais, bem
como esclarecer sobre sua importancia como ferramenta na realizacao de escolhas
alimentares mais saudaveis que |hes proporcionardo uma reducdo no consumo de
gordura trans e lhes garantirdo um melhor estado de saude. Tais ac0es precisam ser
divulgadas a um nivel que atinja todas as camadas sociais da populacdo, para que
assim todos possam apoderar-se de novos conhecimentos, ou mesmo, melhorar os

ja adquiridos e fazerem valer seus direitos.

Vale ressaltar também sobre a necessidade de que os 6rgdos competentes de
fiscalizagdo atuem junto as industrias alimenticias para que as informacodes
veiculadas nas embalagens de alimentos sejam mais esclarecedoras e fidedignas,
aplicando quando necesséario, as devidas puni¢cdes as empresas que nao quiserem

se adequar as normas.

Destaca-se ainda a importancia de politicas publicas que possam atuar na
reformulacéo das leis sobre a recomenda¢do maxima de consumo de gordura trans,

gue atualmente é de 0,29 representando 1% do VET baseado em uma dieta de 2000
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Kcal, passando para 0% o consumo desse &cido graxo. Visto que estudos tém
sugerido a possibilidade de substituicdo dessa gordura na elaboragcéo de produtos

industrializados, mantendo suas caracteristicas.

Seria também de grande relevancia se os 6rgdos competentes pela regulacdo da
propaganda de alimentos no Brasil tornassem necessaria a exposicdo das
informacbes sobre os aspectos negativos do consumo de gordura trans, nas

embalagens dos alimentos.

Visto que a alimentacdo saudavel é fundamental para a sobrevivéncia humana,
sendo um direito garantido por lei e se caracterizando como um fator modificavel na
ocorréncia de DCNT torna-se necessario que sejam tomadas as devidas medidas
para que o perfil de saude da populacao brasileira possa ser revertido.

Conclui-se entdo a importancia da NutricAo como ferramenta na prevencao,
manutencdo e recuperacado de diversas doencas, entre elas as DCNT, que sao

ocasionadas em sua maioria, pelos maus habitos alimentares.



91

REFERENCIAS

AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA — ANVISA. Rotulagem
Nutricional Obrigatéria: Manual de Orientagdo as Indistrias de Alimentos. 22
versao atualizada. 2005. Disponivel em:
<http://portal.anvisa.gov.br/wps/wcm/connect/5f53be80474583c58ee8de3fbc4c6735/
manual_industria.pdf?MOD=AJPERES>. Acesso em 22 set., 2013.

ARENHART, M. et al. A realidade das gorduras trans: conhecimento ou
desconhecimento. Disciplinarum Scientia. Série: Ciéncias da Saude, Santa Maria,
v. 10, n. 1, p. 59-68, 2009. Disponivel em:
<http://sites.unifra.br/Portals/36/CSAUDE/2009/06.pdf>. Acesso em: 12 mai., 2015.

AZAMBUJA, M. I. R. et al. Impacto econdmico dos casos de doenca cardiovascular
grave no Brasil: uma estimativa baseada em dados secundarios. Arquivos
Brasileiros de Cardiologia, p. 163-171, 2008. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/readcube/epdf.php?doi=10.1590/S0066782X2008001500005&
pid=S0066-782X2008001500005&pdf path=abc/v91n3/en_05.pdf>. Acesso em: 10
mai., 2015.

BALBINOT, E. L. et al. A interesterificacdo como alternativa as implicacdes
nutricionais negativas das gorduras trans. Disciplinarum Scientia. Série: Ciéncias
da Saude, Santa Maria, v. 10, n. 1, p. 31-44, 2009. Disponivel em:
<http://sites.unifra.br/Portals/36/CSAUDE/2009/04.pdf>. Acesso em: 17 mai., 2015.

BERTOLINO, C. N. et al. Influéncia do consumo alimentar de acidos graxos trans no
perfil de lipidios séricos em nipo-brasileiros de Bauru, S&o Paulo, Brasil. Caderno de
Saude Publica, Rio de Janeiro, p. 357-364, fev. 2006. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/csp/v22n2/13.pdf>. Acesso em: 23 ago., 2013.

BIBLIA. V.T. Levitico. Biblia sagrada. Revista e Atualizada. Edicdo Almeida. S&o
Paulo: Sociedade Biblica do Brasil, 1993. V. 23, p. 107-141.

BIELEMAN, R. M.; KNUTH, A. G.; HALLAL, P. C. Atividade fisica e reducéo de
custos por doencas cronicas ao Sistema Unico de Satde. Revista Brasileira de
Atividade Fisica & Saude, v. 15, n.1, p. 9-14, 2010. Disponivel em:
<http://periodicos.ufpel.edu.br/ojs2/index.php/RBAFS/article/viewFile/674/689>.
Acesso em: 15 mai., 2015.

BRASIL. Ministério da Saude. A vigilancia, o controle e a prevencédo das doencas
crénicas ndo transmissiveis: DCNT no contexto do Sistema Unico de Saude
brasileiro / Brasil. Ministério da Saude — Brasilia: Organizacdo Pan-Americana da
Saude, 2005. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/DCNT.pdf>. Acesso em: 15 mai., 2015.

BRASIL. Plano de Acdes Estratégicas para o Enfrentamento das Doencas
Crénicas Nao Transmissiveis (DCNT) no Brasil 2011-2022/Ministério da Saude.
Brasilia, 2011. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/plano_acoes_enfrent_dcnt_2011.pdf>.
Acesso em: 25 set., 2013.


http://sites.unifra.br/Portals/36/CSAUDE/2009/04.pdf
http://periodicos.ufpel.edu.br/ojs2/index.php/RBAFS/article/viewFile/674/689
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/DCNT.pdf

92

BRASIL. Resolucdo — CNS n®196, de 10 de outubro de 1996, verséo 2012.
Disponivel em:

<http://conselho.saude.gov.br/web_ comissoes/conep/aquivos/resolucoes/23 _out_ver
sao_final_196 _ENCEP2012.pdf>. Acesso em: 20 dez., 2013.

BRASIL. Resolucédo — RDC n° 360, de 23 de dezembro de 2003. Disponivel em:
<http://portal.anvisa.gov.br/wps/wcm/connect/ec3966804ac02cf1962abfa337abae9d/
Resolucao_RDC_n_360de_23 de_dezembro_de_2003.pdf?MOD=AJPERES>.
Acesso em: 22 set., 2013.

CALDERELLI, V. A. S.; BENASSI, M. de T.; MATIOLI, G. Substituicdo da gordura
hidrogenada por 6leo de soja na elaboracéo de paes de linhaca e avaliacdo da
aceitabilidade. Ciéncia e Tecnologia de Alimentos, Campinas, p. 668-674, jul.- set.
2008. Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/cta/v28n3/a24v28n3.pdf>. Acesso
em: 25 set., 2013.

CAMARA, M, C, C. et al. A producdo académica sobre a rotulagem de alimentos no
Brasil. Rev. Panam. Salud Publica, p. 52-58, 2008. Disponivel em:
<http://www.scielosp.org/pdf/rpsp/v23n1/a07v23nl1>. Acesso em: 22 ago., 2013.

CAPRILES, V. D.; AREAS, J. A. G. Desenvolvimento de salgadinhos com teores
reduzidos de gordura saturada e acidos graxos trans. Ciéncia e Tecnologia de
Alimentos, Campinas, p. 363-369, abr.- jun. 2005. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/cta/v25n2/25039.pdf>. Acesso em: 29 ago., 2013.

CARIACICA. AGENDA CARIACICA PLANEJAMENTO SUSTENTAVEL DA
CIDADE 2010-2030. Saude — Diagnéstico e Construcdo de Cenarios. Cariacica,
2012. Disponivel em: <http://www.cariacica.es.gov.br/wp-
content/uploads/2014/05/Agenda_Saude.pdf>. Acesso em: 13 abr., 2015.

CASADQO, L.; VIANNA, L. M.; THULER, L. C. S. Fatores de risco para doencas
cronicas nao transmissiveis no Brasil: uma revisao sistematica. Revista Brasileira
de Cancerologia, p. 379-388, 2009. Disponivel em:
<http://www.inca.gov.br/Rbc/n_55/v04/pdf/379_revisao_literatural.pdf>. Acesso em:
24 ago., 2013.

CASSEMIRO, I. A; COLAUTO, N. B.; LINDE, G. A. Rotulagem nutricional: quem Ié e
por qué? Arquivos de Ciéncias da Saude da Unipar, Umuarama, v.10, n.1, p 9-16,
jan/mar., 2006. Disponivel em: <http://revistas.unipar.br/saude/article/view/136/112>.
Acesso em 13 mai., 2015.

CAVADA, G. da S. et al. Rotulagem nutricional: vocé sabe o que estd comendo?
Brazilian Journal of Food Technology, IV SSA, p. 84-88, mai., 2012. Disponivel
em: < http://www.scielo.br/pdf/bjft/v15nspe/aop_bjft 15e0115.pdf>. Acesso em: 13
mai., 2015

CESSE, E. A. P. Epidemiologia e determinantes sociais das doencas crénicas
néo transmissiveis no Brasil. 2007. 296 f. Tese (Doutora em Ciéncias) (Saude
Publica) — Fundacdo Osvaldo Cruz, Centro de Pesquisas Aggeu Magalh&es-Fiocruz,


http://conselho.saude.gov.br/web_comissoes/conep/aquivos/resolucoes/23_out_versao_final_196_ENCEP2012.pdf
http://conselho.saude.gov.br/web_comissoes/conep/aquivos/resolucoes/23_out_versao_final_196_ENCEP2012.pdf
http://portal.anvisa.gov.br/wps/wcm/connect/ec3966804ac02cf1962abfa337abae9d/Resolucao_RDC_n_360de_23_de_dezembro_de_2003.pdf?MOD=AJPERES
http://portal.anvisa.gov.br/wps/wcm/connect/ec3966804ac02cf1962abfa337abae9d/Resolucao_RDC_n_360de_23_de_dezembro_de_2003.pdf?MOD=AJPERES
http://www.cariacica.es.gov.br/wp-content/uploads/2014/05/Agenda_Saude.pdf
http://www.cariacica.es.gov.br/wp-content/uploads/2014/05/Agenda_Saude.pdf
http://www.scielo.br/pdf/bjft/v15nspe/aop_bjft_15e0115.pdf

93

Recife, 2007. Disponivel em:
<http://www.arca.fiocruz.br/bitstream/icict/3905/2/000006.pdf>. Acesso em: 26 ago.,
2013.

COMELLI, C. et al. Avaliagdo microbiol6gica e da rotulagem de massas alimenticias
frescas e refrigeradas comercializadas em feiras livres e supermercados.
Alimentacé&o e Nutrigdo, Araraquara, v. 22, n. 2, p. 251-258, abr./jun., 2011.
Disponivel em:
<http://servbib.fcfar.unesp.br/seer/index.php/alimentos/article/view/1485/1485>
Acesso em: 09 set.; 2013.

CONSELHO FEDERAL DE NUTRICIONISTAS — CFN. Nutricdo na Midia, Brasilia,
2015. Disponivel em: <http://www.cfn.org.br/eficiente/sites/cfn/pt-br/site.
php?secao=nutricaonamidia&pub=2072>. Acesso em: 18 abr.; 2015.

CORREA B. M. J. Acidos graxos trans e a alimentagdo moderna. 2008. 36 f.
Monografia (Especialista em Gastronomia e Saude) — Universidade de Brasilia,
Centro de Exceléncia em Turismo, Brasilia, 2008. Disponivel em: <
http://bdm.unb.br/bitstream/10483/312/1/2008_BarbaraMartinsJorgeCorrea.pdf>.
Acesso em: 13 ago., 2013.

CORSINI, M. da S. et al. Perfil de acidos graxos e avaliacdo da alteracdo em 0Oleos
de fritura. Quimica Nova, v. 31, n 5, p. 956-951, 2008. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/gn/v31n5/a03v31n5>. Acesso em: 21 ago., 2013.

COSTA, A.G. V.; BRESSAN, J.; SABARENSE, C.M. Acidos Graxos Trans: Alimentos
e Efeitos na Saude. Archivos Latinoamericanos de Nutriciéon (ALAN), v.56, n.1,
p.12-21, mar. 2006. Disponivel em:
<http://www.scielo.org.ve/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0004-
06222006000100003&Ing=es&nrm=iso>. Acesso em: 21 mai., 2015.

COUTINHO, J. G.; RECINE, E. Experiéncias internacionais de regulamentacéo das
alegacdes de saude em rétulos de alimentos. Rev. Panam. Salud Publica, p. 432-
437, 2007. Disponivel em: <http://www.scielosp.org/pdf/rpsp/v22n6/al2v22n6.pdf>.
Acesso em: 02 out., 2013.

DAVID, M. L. “0% gordura trans”: uma analise da construgao de riscos
alimentares. 2011. 172 f. Dissertacao (Mestre em Sociologia Politica) - Universidade
Federal de Santa Catarina, Centro de Filosofia e Ciéncias Humanas, Florianépolis,
2011. Disponivel em:
<https://repositorio.ufsc.br/xmlui/bitstream/handle/123456789/95965/293084.pdf?seq
uence=1>. Acesso em: 29 ago., 2013.

DIAS, J. R.; GONCALVES, E. C. B. de A. Avaliacao do consumo e andlise da
rotulagem nutricional de alimentos com alto teor de acidos graxos trans. Ciéncia e
Tecnologia de Alimentos, Campinas, p. 177-182, jan.- mar. 2009. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/cta/v29n1/v29nl1a27.pdf>. Acesso em: 22 set., 2013.
DUNCAN, B.B. et al. Doencas Crbnicas Nao Transmissiveis no Brasil: prioridade
para enfrentamento e investigacdo. Revista de Saude Publica, p. 126-134, 2012.


http://servbib.fcfar.unesp.br/seer/index.php/alimentos/article/view/1485/1485

94

Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/rsp/v46s1/17.pdf>. Acesso em: 18 abr.,
2015.

FEDERACAO NACIONAL DOS NUTRICIONISTAS - FNN. Noticias. Brasilia, 2011.
Disponivel em: <http://www.fnn.org.br/noticias.php?id=162>. Acesso em: 28 jul.,
2014.

FERREIRA, A. B.; LANFER-MARQUEZ, U. M. Legislacéo Brasileira referente a
rotulagem nutricional de alimentos. Revista de Nutricdo, Campinas, p. 83-93,
jan./fev. 2007. Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/rn/v20n1/a09v20n1.pdf>.
Acesso em: 23 ago., 2013.

FURNIVAL, A. C.; PINHEIRO, S.M. O publico e a compreensao da informa¢éo nos
rétulos de alimentos: o caso dos transgénicos. Revista Digital de Biblioteconomia
e Ciéncia da Informacdo, Campinas, v. 7, n 1, p. 01-19, jul/dez. 2009. Disponivel
em: <http://www.sbu.unicamp.br/seer/ojs/index.php/rbci/article/view/411>. Acesso
em: 12 mai., 2015

GALDINO, T. P. et al. Biscoitos recheados: quanto mais baratos maior teor de
gordura trans? Scientia Médica, Porto Alegre, v. 20, n 4, p. 270-276, 2010.
Disponivel em: <http://revistaseletronicas.pucrs.br/ojs/index.
php/scientiamedica/article/view/6449/5934>. Acesso em: 21 ago., 2013.

GANDRA, K. M. Formulacéo de gorduras zero trans para recheios de biscoitos
utilizando redes neurais. 2011. 208 f. Tese (Doutor em Tecnologia de Alimentos) —
Universidade Estadual de Campinas, Faculdade de Engenharia de Alimentos,
Campinas, 2011. Disponivel em:
<http://volans.fea.unicamp.br/alimentarium/ver_documento.php?did=1814>. Acesso
em: 26 mai., 2015.

GARCIA, M. R. Conformidade da rotulagem de alimentos consumidos por
escolares a legislacao brasileira. 2012. 78 f. Dissertacdo (Mestre em Agronomia) —
Universidade Estadual Paulista, Faculdade de Ciéncias Agronémicas, Botucatu,
2012. Disponivel em: <http://www.pg.fca.unesp.br/Teses/PDFs/Arq0873.pdf>.
Acesso em: 13 mai., 2015

GARCIA, R. de K. de A. de. Formulacao de gorduras para aplicacdo em
margarinas zero trans com redes neurais a partir de gorduras
interesterificadas. 2010. 117 f. Dissertacdo (Mestre em Tecnologia de Alimentos) —
Universidade Estadual de Campinas, Campinas, 2010. Disponivel em:
<http://volans.fea.unicamp.br/alimentarium/ver_documento.php?did=1175>. Acesso
em: 18 mai., 2015.

GERALDO, J. M.; ALFENAS, R. de C. G. Papel da dieta na prevencao e no controle
da inflamacéao cronica — evidéncias atuais. Arquivos Brasileiros de
Endocrinologia e Metabologia, p. 951-967, 2008. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/abem/v52n6/06.pdf>. Acesso em: 21 ago., 2013.

GIACOBBO, E.Z.; GRAFF, T.; DAL BOSCO, S. M. Nivel de conhecimento sobre
rotulagem de alimentos por consumidores do municipio de Doutor


http://www.fnn.org.br/noticias.php?id=162
http://volans.fea.unicamp.br/alimentarium/ver_documento.php?did=1814
http://volans.fea.unicamp.br/alimentarium/ver_documento.php?did=1175

95

Ricardo/RS. Revista Destaques Académicos, v. 1, n. 3, p. 101-110, 2009.
Disponivel em:
<http://www.univates.br/revistas/index.php/destaques/article/viewFile/507/364>.
Acesso em: 10 mai., 2015.

GIEHL, R. B. T. A importancia das informag8es nutricionais nos rétulos de
alimentos naintencdo de compra do consumidor. 2008. 123 f. Dissertacao
(Mestre em Administracao e Negocios) — Pontificia Universidade Catdlica do Rio
Grande do Sul, Porto Alegre, 2008. Disponivel em:
<http://repositorio.pucrs.br/dspace/bitstream/10923/1151/1/000408168-
Texto%2BCompleto-0.pdf> . Acesso em: 27 mai., 2015.

GOMES, V. M.; SANTOS, M. P. dos.; FREITAS, S. M. de L. Andlise de acucares e
gorduras de recheios em biscoitos recheados sabor chocolate. Ceres: Nutricdo &
Saude, p. 19-25, 2010. Disponivel em: <http://www.epublicacoes.uerj.br/index.
php/ceres/article/view/1906/1490>. Acesso em: 21 ago., 2013.

GOULART, F. A. de A. Doencas cronicas ndo transmissiveis: estratégias de
controle e desafios para os sistemas de saude. Ministério da Saude/Organizacéo
Pan- Americana de Saude. Brasilia, 2011. Disponivel em:
<http:apsredes.org/site2012wp-content/uploads/2012/06/Condicoes-
Cronicas_flaviol.pdf>. Acesso em: 23 set. 2013.

HEPP, K.; REMPEL, C.; PERICO,E. Avalia¢do do consumo de margarinas e o
conhecimento sobre gorduras trans dos consumidores do municipio de Lajeado, RS.
Revista Unopar Cientifica Ciéncias Bioldgicas e da Saude, Londrina, v. 9, n. 1, p.
45-52, out. 2007. Disponivel em:
<http://www.pgss.com.br/revistacientifica/index.php/biologicas/article/view/294/285>.
Acesso em: 16 mai. 2015.

HISSANAGA, V. M.; PROENCA, R. P. da C.; BLOCK, J. M. Acidos graxos trans em
produtos alimenticios brasileiros: uma revisao sobre aspectos relacionados a saude
e a rotulagem nutricional. Revista de Nutricdo, Campinas, p. 517-530, jul./ago.,
2012. Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/rn/v25n4/a09v25n4.pdf>. Acesso em:
21 ago., 2013.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA - IBGE. Canais -
Banco de Dados. Disponivel em: <
http://www.sidra.ibge.gov.br/bda/tabela/protabl.asp?c=1309&i=P&nome=0on&qtu8=13
7&digt102=3201308094&qtul4=3&notarodape=on&tab=1309&o0pn8=ges&opn14=0&
unit=0&pov=1&poc2=1&0pcTipoNivt=1&opn1=2&qtul1=658&nivt=0&orp=5&qtu3=2
7&Qqtul3=47&opv=1&opc2=1&pop=1&opn2=ud&orv=2&0rc2=3&orcl1277=4&qtu2=5
&opnl10=ges&sev=93&sec2=0&opp=f1&opn3=u29&qtu6=5565&Qqtul02=14213&opnl
3=0&0pcl1277=1&pocl1277=1&qtu10=10377&digtl1=&opn7=u26555&decm=99&s
ecl1277=0&pon=2&qtu9=558&o0pn6=3&digt6=Cariacica&opn102=3&0OpcCara=44&p
roc=1&ascendente=on&sep=1003&orn=1&digt10=&opnll=ges&qtu7=36&qtul=1&0
pn9=ges&cabec=on>. Acesso em: 05 mai., 2014.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA - IBGE. Pesquisa de
Orcamentos Familiares 2008-2009 — Antropometria e estado nutricional de


http://www.pgss.com.br/revistacientifica/index.php/biologicas/article/view/294/285

96

criangas, adolescentes e adultos no Brasil — Analise dos Resultados. Disponivel em:
<http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/condicaodevida/pof/2008_2009
encaa/comentario.pdf>. Acesso em: 30 mai., 2015.

ISER, B. P. M. et al. Fatores de risco e protecao para doencgas crénicas nao
transmissiveis obtidos por inquérito telefénico — VIGITEL Brasil — 2009. Revista
Brasileira de Epidemiologia, p. 90-102, 2011. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/rbepid/v14sl/alOv14sl.pdf>. Acesso em: 13 mai., 2015.

LOBANCO, C. M. et al. Fidedignidade de rétulos de alimentos comercializados no
municipio de Sdo Paulo, SP. Revista de Saude Publica, p. 499-505, 2009.
Disponivel em: <http://www.scielosp.org/pdf/rsp/v43n3/316.pdf>. Acesso em: 22
ago., 2013.

LONGO-SILVA, G.; TOLONI, M. H. de A.; TADDEIL, J. A. de A. C. Traffic light
labeling: traduzindo a rotulagem de alimentos. Revista de Nutrigcdo, Campinas, p.
1031-1040, nov./dez. 2010. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/rn/v23n6/09.pdf>. Acesso em: 20 ago., 2013.

MACHADO, S. S. et al. Comportamento dos consumidores com relacao a leitura de
rétulo de produtos alimenticios. Alimentacao e Nutrigcdo, Araraquara, v. 17, n. 1, p.
97-103, jan./mar., 2006. Disponivel em:
<http://servbib.fcfar.unesp.br/seer/index.php/alimentos/article/view/119/132>. Acesso
em: 09 set., 2013.

MACIEL, E. O gostoso e o saudavel: uma andlise da utilizacdo de apelos de
saude narotulagem de alimentos e sua convergéncia com o conteudo
nutricional. 2012. 139 f. Dissertacao (Mestre em Nutricdo Humana Aplicada) —
Nutricdo Humana Aplicada, Universidade de S&o Paulo — S&o Paulo, 2012.
Disponivel em: <http://www.teses.usp.br/teses/disponiveis/89/89131/tde-21032013-
123948/>. Acesso em: 13 mai., 2015.

MAGALHAES, M. E. C. et al. Prevencéo da hipertens&o arterial: para quem e
guando comecar? Revista Brasileira de Hipertensao, vol. 17, p. 03-97, 2010.
Disponivel em: <http://departamentos.cardiol.br/dha/revista/17-2/08-prevencao.pdf>.
Acesso em: 02 out., 2013.

MALTA, D. C.; MORAIS NETO, O. L. de.; SILVA JUNIOR, J. B. da. Apresentacao do
plano de acbes estratégicas para o enfrentamento das doencas crénicas néao
transmissiveis no Brasil, 2011 a 2022. Epidemiol. Serv. Saude, Brasilia, p. 425-
438, out./dez., 2011. Disponivel em:
<http://scielo.iec.pa.gov.br/pdf/ess/v20n4/v20n4a02.pdf>. Acesso em: 19 set., 2013.

MANN, J.; TRUSWELL, A. S. Nutricdo Humana. 3%ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2009.

MARINS, B. R.; ARAUJO, I. S. de.; JACOB, S. do C. A propaganda de alimentos:
orientacdo ou apenas estimulo ao consumo? Ciéncias & Saude Coletiva, p. 3873-


http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/condicaodevida/pof/2008_2009_encaa/comentario.pdf
http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/condicaodevida/pof/2008_2009_encaa/comentario.pdf

97

3882, 2011. Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/csc/v1i6n9/a23v16n9.pdf>.
Acesso em: 27 ago., 2013.

MARINS, B. R.; JACOB, S. do C.; PERES, F. Avaliacao qualitativa do habito de
leitura e entendimento: recepcao das informacdes de produtos alimenticios. Ciéncia
e Tecnologia de Alimentos, Campinas, p. 579-585, jul.-set., 2008. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/cta/v28n3/al2v28n3.pdf>. Acesso em: 08 set., 2013.

MARZZOCO, A.; TORRES, B.B. Bioquimica Basica. 3% ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2007.

MENDES, G. A. et al. Perfil lipidico e efeitos da orienta¢édo nutricional em
adolescentes com historia familiar de doenca arterial coronariana prematura.
Arquivos Brasileiros de Cardiologia, v. 86, n 5, p. 361-365, mai. 2006. Disponivel
em: <http://www.scielo.br/pdf/abc/v86n5/29498.pdf>. Acesso em: 26 ago., 2013.

MENDONCA, R. T. Nutricdo: Um guia completo de alimentacé&o, praticas de
higiene, cardapios, doencas, dietas, gestédo. 1% ed. Sdo Paulo; Rideel, 2010.

MERCON, F. O que é uma gordura trans? Quimica nova na escola, v. 32, n 2, p.
78-83, mai. 2010. Disponivel em: <http://gnesc.sbq.org.br/online/gnesc32_2/04-
CCD-9509.pdf>. Acesso em: 20 ago., 2013.

MONTEIRO, R. A.; COUTINHO, J.G.; RECINE, E. Consulta aos rotulos de alimentos
e bebidas por frequentadores de supermercados em Brasilia, Brasil. Revista
Panamericana de Salud Publica, p. 172-177, 2005. Disponivel em:
<http://www.scielosp.org/pdf/rpsp/v18n3/27666.pdf>. Acesso em: 03 set., 2013.

MORE, A. D. Propaganda e publicidade de alimentos no Brasil. 2012. 135 f.
Dissertacdo (Mestre em Ciéncias) — Universidade de S&o Paulo, Escola Superior de
Agricultura “Luiz de Queiroz”, Piracicaba, 2012. Disponivel em:
<http://www.teses.usp.br/teses/disponiveis/11/11141/tde-13022012-152341/pt-
br.php>. Acesso em: 28 mai., 2015.

MOURA, A. A. G. de.; CARVALHO, E, F. de.; SILVA, N. J. C. da. Repercussao das
doencas crénicas ndo transmissiveis na concessdo de beneficios pela previdéncia
social. Ciéncia & Saude Coletiva, p. 1661-1672, 2007. Disponivel em: <
http://www.scielosp.org/pdf/csc/vi2n6/vi2n6a25.pdf>. Acesso em: 24 set., 2013.

NUNES, G. F. M. Avaliacdo da modificacdo da composicao e textura de um
produto obtido por transesterificacdo enzimatica da gordura de leite com 6leo
de soja. 2008. 128 f. Dissertacao (Mestre em Engenharia Quimica) — Universidade
de Séo Paulo, Escola de Engenharia de Lorena, Lorena, 2008. Disponivel em:<
http://www.teses.usp.br/teses/disponiveis/97/97137/tde-22082013-101604/pt-
br.php>. Acesso em: 28 mai., 2015.

OLIVEIRA, P., B. de.; FRANCO, L. J. Consumo de adocantes e produtos dietéticos
por individuos com diabetes melito tipo 2, atendidos pelo Sistema Unico de Saude
em Ribeirdo Preto, SP. Arquivos Brasileiros de Endocrinologia e Metabologia, p.


http://www.scielosp.org/pdf/rpsp/v18n3/27666.pdf

98

455-462, 2010. Disponivel em: < http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0004-
27302010000500005&script=sci_arttext>. Acesso em: 29 mai., 2015.

PINHEIRO, F. de A. et al. Perfil de consumidores em relacéo a qualidade de
alimentos e habitos de compra. Unopar Cient. Ciéncias Biol. Saude, p. 95-102,
2011. Disponivel em:
<http://revistas.unopar.br/index.php/biologicas/article/view/332/322>. Acesso em: 08
set., 2013.

PONTES, T. E. et al. Orientacao nutricional de criangas e adolescentes e 0s novos
padrées de consumo: propagandas, embalagens e rotulos. Revista Paulista de
Pediatria, p. 99-105, 2009. Disponivel em :
<http://www.scielo.br/pdf/rpp/v27n1/15.pdf>. Acesso em: 12 mai., 2015.

PROENCA, R. P. da C.; SILVEIRA, B. M. Recomendacdes de ingestao e rotulagem
de gordura trans em alimentos industrializados brasileiros: andlise de documentos
oficiais. Revista de Saude Publica, p. 923-928, 2012. Disponivel em:
<http://www.scielosp.org/pdf/rsp/v46n5/20.pdf>. Acesso em: 02 set. 2013.

PROPAGANUT - Propaganda e informacéo por uma alimentacdo saudavel. Saiba o
gue vocé esta comendo, 2013. Disponivel em:
<http://propaganut.wordpress.com/tag/saiba-o-que-voce-esta-comendo/page/4/>.
Acesso em: 28 jul., 2014.

REIS, C. E. G.; VASCONCELOQOS, I. A. L.; BARROS, J. F. de N. Paoliticas publicas de
nutricdo para o controle da obesidade infantil. Revista Paulista de Pediatria, p.
625-633, 2011. Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/rpp/v29n4/24.pdf>. Acesso
em: 26 ago., 2013.

REKSON, A. de O. Avaliacdo da composi¢ao em acidos graxos de margarinas e
creme vegetal zero trans comercializados no estado do Rio de Janeiro. 2007.
122 f. Dissertacédo (Mestre em Ciéncias) — Universidade Federal Rural do Rio de
Janeiro, Instituto de Tecnologia, Seropédica, 2007. Disponivel em:
<http://biblioteca.universia.net/html_bura/ficha/paramsttitle/avalia%C3%A7%C3%A3
0-da-composi%C3%A7%C3%A30-em-acidos-graxos-margarinase-creme-vegetal-
zero/id/33745547.html>. Acesso em: 13 ago., 2013.

RG NUTRI IDENTIDADE EM NUTRICAO. Gorduras Trans e Seu Impacto
Sobre a Saude. Sdo Paulo, 2009. Disponivel em:
<http://www.rgnutri.com.br/sqv/saude/gti.php>. Acesso em: 28 jul., 2014.

RIBEIRO, A. P. B. et al. Interesterificacdo quimica alternativa para obtencéo de
gorduras zero trans. Quimica Nova, p. 1295-1300, 2007. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/qn/v30n5/a43v30n5.pdf>. Acesso em: 15 set., 2013.

RINALDI, A. E. M. et al. ContribuicBes das praticas alimentares e inatividade fisica
para o excesso de peso infantil. Revista Paulista de Pediatria, p. 271-277, 2008.
Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/rpp/v26n3/12>. Acesso em: 29 ago., 2013.



99

ROCHA, G. G.; PATERNEZ, A. C. A. C. Avaliacao do teor de acidos graxos trans em
biscoitos e avaliagdo do consumo por frequentadores de um supermercado de S&o
Paulo. Revista Simbio-Logias, v.6, n. 9, p. 43-56, dez. 2013. Disponivel em:
<http://www.ibb.unesp.br/Home/Departamentos/Educacao/Simbio-
Logias/analise_teor_acidos_graxos_trans_biscoitos.pdf>. Acesso em: 21 mai., 2015.

SCARANTO, B. A. A. Aplicacéo de redes neurais na formulacédo de gorduras
para bolo baseada em gorduras interesterificadas de soja e algod&o. 2010. 126
f. Dissertacao (Mestre em Ciéncias dos Alimentos) — Universidade Federal de Santa
Catarina, Centro de Ciéncias Agrarias, Florianopolis, 2010. Disponivel em:
<https://repositorio.ufsc.br/bitstream/handle/123456789/94493/293837.pdf?sequence
=1>. Acesso em: 28 mai., 2015.

SCHERR, C.; RIBEIRO, J. P. O que o cardiologista precisa saber sobre gordura
trans. Arquivos Brasileiros de Cardiologia, e4-e7, 2007. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/abc/v90n1/a12v90nl.pdf>. Acesso em: 21 ago., 2013.

SILVA, S. A. da.; DIAS, M. R. de M.; FERREIRA, T.A.P.de C. Rotulagem de
alimentos para lactentes e criancas de primeira infancia. Revista de Nutri¢ao,
Campinas, p. 185-194, mar./abr., 2008. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/rn/v21n2/v21 n2a 07.pdf>. Acesso em: 03 out., 2013.

SILVA, L. F. M. da; FERREIRA, K. S. Avaliacéo de rotulagem nutricional,
composic¢ao quimica e valor energético de queijo minas frescal, queijo minas frescal
“light” e ricota. Alimentacédo e Nutricdo, Araraquara, v. 21, n. 3, p. 437-441, jul./set.,
2010. Disponivel em:
<http://servbib.fcfar.unesp.br/seer/index.php/alimentos/article/view/1372/1372>.
Acesso em: 19 mai., 2015.

SOUZA, S. M. F. da C. et al. Utilizacdo da informacé&o nutricional de rétulos por
consumidores de Natal, Brasil. Rev. Panam. Salud Puablica, p. 337-343, 2011.
Disponivel em: < http://www.scielosp.org/pdf/rpsp/v29n5/a06v29n5.pdf>. Acesso em:
24 set., 2013.

TINOCO, S. M. B. et al. Importancia dos acidos graxos essenciais e os efeitos dos
acidos graxos trans do leite materno para o desenvolvimento fetal e neonatal.
Caderno de Saude Publica, Rio de Janeiro, p. 525-534, mar. 2007. Disponivel em:
<http://www.scielosp.org/pdf/csp/v23n3/11.pdf> Acesso em: 22 ago., 2013.

TRICHES, R. M.; GIUGLIANI, E. R. J. Obesidade, préticas alimentares e
conhecimento de nutricdo em escolares. Revista de Saude Publica, p. 541-547,
2005. Disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/rsp/v39n4/25523.pdf>. Acesso em: 25
ago., 2013.

UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAZONAS — UFAM. Manaus, 2013. Disponivel
em: <http://www.cep.ufam.edu.br/index.php/tcle>. Acesso em: 23 ago., 2013.


http://www.ibb.unesp.br/Home/Departamentos/Educacao/Simbio-Logias/analise_teor_acidos_graxos_trans_biscoitos.pdf
http://www.ibb.unesp.br/Home/Departamentos/Educacao/Simbio-Logias/analise_teor_acidos_graxos_trans_biscoitos.pdf
http://www.scielo.br/pdf/rn/v21n2/v21%20n2a%2007.pdf
http://serv-bib.fcfar.unesp.br/seer/index.php/alimentos/article/view/1372/1372
http://www.cep.ufam.edu.br/index.php/tcle

100

ZANCHETT, D.; GIOVANONI, A. Utilizacao da informacao nutricional por
comensais de uma unidade de alimentacéo e nutricdo: quanto o género e a
escolaridade podem influenciar na escolha alimentar. Revista Destaques
Académicos, v.3, n. 3, p. 95-100, 2011 Disponivel em:
<http://www.univates.br/revistas/index.php/destaques/article/view/209/151>.
Acesso em: 11 mai., 2015.


http://www.univates.br/revistas/index.php/destaques/article/view/209/151

101

APENDICE A
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidado (a) a participar de uma pesquisa desenvolvida na
Faculdade Catodlica Salesiana do Espirito Santo cujo titulo é:

“CONHECIMENTO SOBRE GORDURA TRANS EM FREQUENTADORES DE
SUPERMERCADOS EM CARIACICA - ES”

OBJETIVO

O objetivo principal da pesquisa € avaliar o quanto os consumidores entendem sobre
o termo “gordura trans”, presente nos rotulos nutricionais de varios alimentos
industrializados que contém esse tipo de gordura e que tem sido tdo discutido

atualmente.

Em caso de duvidas, entre em contato com:

Pesquisadora responsavel: Jacira de Souza Santos
Telefone para contato: (27) 9 9942-8699

E-mail: jacibutterfly@bol.com.br

Orientador Responsavel: Ms. Alessandra Rodrigues Garcia
Telefones para contato: (27) 3331-8570

E-mail: agarcia@catolica-es.edu.br

POSSIVEIS RISCOS ASSOCIADOS A PESQUISA

A sua participacdo nesta pesquisa nao traz complicacfes legais. Os procedimentos
adotados obedecem aos Critérios da Etica em Pesquisa com Seres Humanos

conforme Resolucdo n° 196/96 do conselho Nacional de Saude.
POSSIVEIS BENEFICIOS ASSOCIADOS A PESQUISA

O beneficio associado com sua participacdo em relacdo a pesquisa € contribuir para
o desenvolvimento do estudo, possibilitando assim que novas decisfes possam ser

tomadas no sentido de esclarecer ou orientar os consumidores sobre as informacoes
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nutricionais contidas nos rotulos dos alimentos e que muitas vezes passam

despercebidas ou ndo compreendidas.
ESCLARECIMENTOS E DIREITOS

Sua participacdo no presente estudo € voluntaria. Caso decida ndo participar ou
mesmo desistir a qualquer momento, sem penalidades ou prejuizos podera se retirar

do estudo.
CONFIDENCIALIDADE E AVALIC;AO DOS REGISTROS

Na publicacdo dos resultados obtidos através desta pesquisa, sua identidade sera
inteiramente mantida, possuindo a garantia de confidencialidade e sigilo. Seréao
omitidas todas as informacdes que permitam identifica-lo (a). Os resultados dos
procedimentos executados na pesquisa serdo analisados e transcritos em tabelas,
figuras ou gréaficos e serdo abordados e divulgados em palestras, conferéncias,
periodicos cientificos ou outra forma de divulgacdo que propicie o repasse dos
conhecimentos de acordo com as normas legais. Saiba que poderad acessar 0s

resultados quando quantificados e esclarecer suas duvidas a qualquer momento.
RESSARCIMENTO DE DESPESAS E INDENIZACOES

Sua participacdo € isenta de despesas ou qualquer 6nus, ou seja, ndo havera
nenhum gasto com sua participacdo. De igual modo vocé também nado recebera

nenhum pagamento ou beneficio ao participar do estudo.

Eu, )

portador do documento n° , por me considerar

devidamente informado (a) e esclarecido (a) sobre o conteudo deste termo e da
pesquisa a ser desenvolvida, livremente expresso meu consentimento para inclusao
como participante da pesquisa.

Termo de participacado: Aceito participar voluntariamente da pesquisa ja
mencionada, respondendo ao questionario a seguir.

/ /
Assinatura do participante voluntario Data

/ /
Assinatura da pesquisadora Data

/ /

Assinatura da orientadora Data
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APENDICE B

QUESTIONARIO SOBRE CONHECIMENTO DE GORDURA TRANS
1) Sexo
1. Masculino____ 2. Feminino ____
2) Faixa etaria

1. Entre 20 e 25 anos ____ 2. Entre 26 e 33 anos ____ 3. Entre 34 e 41 anos__
4. Entre 42 e 50 anos ___ 5. Entre 51 e 65 anos____ 6. Acima de 65 anos____

3) Faixa de renda familiar incluindo todos os membros da familia

1. Até 724,00____ 2. Entre 725,00 e 1.000,00____
3. Entre 1.001,00 e 3.000,00____ 4. Entre 3.001,00 e 5.000,00____
5. Entre 5.001,00 e 8.000,00____ 6. Mais de 8.000,00____

4) Nimero de pessoas que residem namesma casa que vocé
1. Somente Vocé 2. Vocé e mais 1 pessoa 3. Vocé e mais 2 pessoas
4. Vocé e mais 3 pessoas 5. Vocé e mais 4 pessoas 6. Vocé e mais de 5 pessoas

5) Grau de escolaridade

1. Fundamental incompleto____ 2. Fundamental completo__ 3. Médio incompleto____
4. Médio completo___ 5. Superior incompleto__ 6. Superior completo____
7. Poés-graduagdo__ 8. Outros____ 9. Nao respondeu____

6) Sabe o que é gordura trans?

1. Sim___ 2.Nao____

7) Se sim. Marque abaixo o que considera que seja umagordura trans

1. Gordura vegetal 2. Gordura animal____ 3. Gordura vegetal hidrogenada____

8) Marque abaixo quais desses alimentos vocé considera que contém gordura trans.

1. Carne suina____ 2. Sorvetes__ 3. Milk-shake 4. Azeite de oliva____

5. Chocolates 6. Oleo de soja____ 7. Sanduiche hamburguer___ 8. Carne bovina____

9. Biscoitos recheados_ 10. Abacate 11. Bolos confeitados_

12. Salgadinhos tipo chips____ 13. Amendoim____ 14. Pipoca de micro-ondas____
15. Biscoitos cream cracker 16. Margarinas____

9) Consome alimentos que contém gordura trans?
1. Sim 2. Néo 3.N&o sei
10) Sabe os maleficios que a gorduratrans provoca no organismo?

1.Sim___ 2.Nao____
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11) Se sim. Marque abaixo os maleficios que vocé considera serem provocados pelo consumo de

gorduratrans.
1. Obesidade____ 2. Desnutricdo____ 3. Cancer___ 4. Diabetes____ 5. Gastrite__
6. Hipertensao arterial___ 7. Alergias____ 8. Aids____ 9. Doencas cardiovasculares____

12) Possui o hébito de ler os rotulos nutricionais dos alimentos?
1. Sim 2. Néo
13) Se ndo. Por qual motivo nédo costuma ler?

1. Falta de interesse____ 2. Dificuldade de interpretacdo____ 3. Letras muito pequenas____
4. Falta de tempo____ 5. Outros motivos____

14) Se sim. Quando lé “0% gordura trans” em rotulos de alimentos, o que imagina?
1. Que realmente ndo contém gordura trans 2. Que contém pequena quantidade____
3. Que “0%” é a quantidade contida huma pequena por¢éo do alimento

15) Com que frequéncia costuma consumir algum dos alimentos abaixo?

Alimento Diariamente 2a3 1 2 Raramente | Nunca
vezes/semana | vez/semana vezes/més

Biscoitos
recheados

Chocolates

Margarinas

Sorvetes

Sanduiche
hamburguer

Bolos
confeitados

Biscoitos c.
cracker

Salgadinhos
Tipo chips

Milk-shake

Pipoca de
micro-ondas

16) O fato de um alimento possuir gordura trans na sua formulacédo, influencia em sua decisdo de
compra?

1.Sim___ 2.Nao____



