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RESUMO

A educacdo alimentar e nutricional apresenta influéncia positiva no combate a
obesidade, prevencdo de doencas e promocdo da saude, porém grande parte da
populacdo acredita que ndo ha necessidade de trabalhar a mudanca dos hébitos
alimentares a longo prazo. A gamificacéo utiliza elementos de games para promover
engajamento e motivagcdo e pode ser utilizada para auxiliar na promocao
comportamento nutricional sustentavel. Diante disso, o objetivo desse trabalho foi
avaliar habito alimentar de individuos com excesso de peso e propor estratégias de
educacao nutricional a partir da gamificacdo para melhorar habitos alimentares. O
presente estudo foi realizado com voluntarios adultos com idades entre 20 a 65 anos
com sobrepeso ou obesidade. A selecao dos voluntarios foi a partir de redes sociais,
bem como toda a coleta de dados e proposta de intervenc¢ao nutricional. Os voluntarios
responderam um questionario sobre habitos alimentares, estilo de vida e
caracterizacao do estado nutricional e participaram de encontros semanais. Os dados
foram apresentados por meio de estatistica descritiva. Participaram da pesquisa 31
individuos prevalecendo o sexo feminino, faixa etaria de adultos em sua maior parte
(40,6%) em condicdo de sobrepeso segundo andlise do IMC. Quanto ao consumo
alimentar observou-se predominancia de inadequacédo o que leva a essa condi¢céo de
sobrepeso. ApoOs intervencdo foi possivel observar mudancas de habitos e

reconhecimento por parte dos voluntarios dos beneficios da adocdo de habitos para



controle de peso. Conclui-se que a gamificacdo conseguiu promover mudancas no
comportamento alimentar e que pode ser uma estratégia nutricional para estimular

praticas alimentares saudaveis.

Palavras-chave: Autoeficacia, educacdo alimentar e nutricional, comportamento

nutricional, educacéo nutricional em adultos.

ABSTRACT

PROMOTION OF SUSTAINABLE NUTRITIONAL BEHAVIOR

THROUGH GAMIFICATION WITHOUT WEIGHT CONTROL

Food and nutrition education has a positive influence on combating obesity, disease
prevention and health promotion, however a large part of the population believes that
there is no need to work on changing long-term eating habits. Gamification uses
elements of games to promote engagement and motivation and can be used to assist
in promoting sustainable nutritional behavior. Therefore, the objective of this work was
to evaluate the eating habits of overweight individuals and propose nutritional
education strategies based on gamification to improve eating habits. The present study
was carried out with adult volunteers aged between 20 and 65 years with overweight
or obesity. The selection of volunteers was based on social networks, as well as the
entire data collection and nutritional intervention proposal. The volunteers answered a
guestionnaire about eating habits, lifestyle and characterization of nutritional status
and participated in weekly meetings. The data were presented using descriptive
statistics. Participated in the research 31 individuals prevailing the feminine sex, age
group of adults in its majority (40.6%) in condition of overweight according to analysis

of the BMI. Regarding food consumption, there was a predominance of inadequacy,



which leads to this condition of overweight. After intervention, it was possible to
observe changes in habits and recognition by volunteers of the benefits of adopting
habits for weight control. It is concluded that gamification managed to promote
changes in eating behavior that can be a nutritional strategy to encourage healthy

eating practices.

Key-words: Self-efficacy, food and nutrition education, nutritional behavior, nutrition

education in adults.
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INTRODUCAO

A educacdo alimentar e nutricional apresenta influéncia positiva no combate a

obesidade, prevencdo de doencas e promocdo da saude por fazer o individuo



conhecer mais sobre alimentacdo saudavel levando a modificacdo dos habitos

alimentares (GOMES et al., 2014).

De acordo com os dados divulgados pelo VIGITEL (2018) a frequéncia de consumo
regular de frutas e hortalicas foi de 33,9%, sendo menor entre homens (27,7%) do que
entre mulheres (39,2%). Em paralelo, o mesmo trabalho mostrou uma prevaléncia de
sobrepeso e obesidade, respectivamente de 57,7% e 19,8%. Um estudo feito por
BIELEMANN et al., (2015) realizado com 4.297 individuos mostrou que 51,2% das
calorias diarias ingeridas por adultos sao provenientes de alimentos ultraprocessados

que colabora para o ganho de peso.

A obesidade é uma doenca crbnica e esta ligada a mudancas de comportamento
alimentar, afeta adversamente a salde e qualidade de vida e como consequéncia

trazendo mais custos para sociedade e governo (GUIMARAES et al., 2010).

Acreditasse que um dos fatores para que ndo ocorra mudancas no comportamento
alimentar de forma voluntaria e porque a populacao acredita que ndo ha necessidade
na modificacdo dos habitos alimentares, o que dificulta 0 sucesso das intervencdes
nutricionais ja que identificar a necessidade na mudanca de comportamento é
primordial para a promocédo do comportamento nutricional sustentavel (LEAO et al.,

2015).

Criar uma abordagem com estratégias de educacdao alimentar e nutricional que sejam
mais perto da realidade do individuo € de fundamental importancia para a mudanca

do padréo alimentar (GUIMARAES et al., 2010).

Originada como método aplicado em programas de marketing e aplicacdes para web,
com a finalidade de motivar, engajar e fidelizar clientes e usuarios (ZICHERMANN e

CUNNINGHAM, 2011), a gamificagao utiliza elementos de games como narrativa,



sistema de feedback, sistemas de recompensas, diversdo, interacdo, entre outros,
aplicados em outras areas que estdo fora do universos dos games com o objetivo de
obter 0 mesmo grau de engajamento e motivacdo que encontramos em jogadores

(FARDO, 2013).

Hoje a gamificacdo vem sendo aplicada em diversos servicos como area da saude,
recursos humanos, educacao e empresas. Ela é usada para a promocéo da atividade
fisica, criar concorréncia entre equipes, motivar funcionarios e incentivar fidelidade ao
cliente. A gamificagdo gera experiéncias positivas como esperanga e orgulho, sendo
uma ferramenta eficaz para intervencdo na mudanca de comportamento fazendo com
que a intencdo de mudar vire acdo, isso pode ser desenvolvido adaptando os
elementos da gamificacdo de maneira especifica no manejo da mudanca de

comportamento nutricional controle de peso (BERGUER; VERENA, 2016).

A promocao do comportamento alimentar sustentavel com finalidade de perda de
peso em adultos tem melhora na adesédo da intervencgao nutricional com uso de

elementos da gamificacao.

Gamificar é usar elementos de jogos em outras situacdes fora desse contexto para
motivar a mudanca de comportamento de forma positiva e eficiente transformando a
intencdo em acao, com o poder de trazer emocgdes positivas ao processo de mudanca

de comportamento nutricional (BERGUER; VERENA, 2016).

Os elementos dos jogos também nos mostram como a psicologia utiliza aspectos
motivacionais que tem forte influéncia sobre o individuo criando experiéncias

engajadoras (ALVES, 2015).

O objetivo de usar a gamificacdo no processo de mudanca de comportamento

nutricional sustentavel é fazer com que a intervencédo nutricional ndo acabe depois na



entrega no plano alimentar e sim que ele comece de fato, os elementos da gamificacao
trazem consisténcia ao processo fazendo o paciente aderir a conduta clinica até que

se instale um habito.

Dessa forma, essa pesquisa visa avaliar a eficdcia da gamificagdo na promocao do
comportamento nutricional sustentavel no controle de peso descrevendo os elementos
da gamificacdo, desenvolvendo estratégias de educacao nutricional que abrangem os
elementos da gamificacdo a estratégias na populacdo escolhida para o
desenvolvimento das atividades semanais e por fim avaliar os impactos na mudanga

de habitos.

MATERIAIS E METODOS

Tipo de Pesquisa

O estudo apresentado é de natureza aplicada que tem como forma de abordagem
exploratoria e descritiva, a analise de resultados sera do tipo quali-quantitativa sendo

uma pesquisa experimental.

Amostra

A amostra foi constituida por conveniéncia de modo que todos aqueles que aceitarem
participar e que tiverem o0s critérios de inclusdo necessarios serdo aceitos na

pesquisa.

Os patrticipantes da pesquisa seréo 31 individuos de ambos sexos com idade de 20 a
65 anos, que tenham acesso a internet, computador ou celular. Os participantes
tinham que ser individuos alfabetizados que saibam informar peso e altura e com

disponibilidade de encontros semanais online via rede social. A pesquisa foi feita com



voluntarios que foram captados pela propria pesquisadora que nunca tinham passado

por tratamento nutricional antes.

Todos os participantes tiveram que assinar o Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido.

Aspectos Eticos

A participacdo no estudo foi de forma voluntaria, os participantes foram esclarecidos
sobre os objetivos e metodologias do estudo e tiveram que assinar o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) por onde tinham ciéncia quanto a
realizacdo do estudo, garantia de seu anonimato, bem como do sigilo das informacdes
obtidas. Cabe ressaltar que a presente pesquisa ndo trard danos a saude dos

participantes assim como nao havera ressarcimento financeiro.

Avaliacdo do consumo alimentar

A ingestao alimentar dos participantes foi avaliada através de questionario digital
com questdes elaboradas com base no Guia Alimentar Para Populagao Brasileira

(BRASIL, 2014).
Avaliacado do Estado Nutricional

A avaliacéo do estado nutricional foi feita através de questionario digital pelo qual foi
obtido informacdes sobre as variaveis: sexo, idade, peso e IMC o qual foi calculado
a partir das informacdes de peso e altura adquiridos via questionario digital e

classificado de acordo com o ponto de corte da tabela 1.

Tabela 1 — Ponto de corte para classificacdo de IMC para adultos

IMC (kg/m2) CLASSIFICACAO OBESIDADE GRAU/CLASSE  RISCO DE DOENCA




<18,5 Magro ou baixo peso 0 Normal ou elevado

18,5-24,9 Normal ou eutrofico 0 Normal
25-29,9 Sobrepeso ou pré-obeso 0 Pouco elevado
30-34,9 Obesidade I Elevado
35-39,9 Obesidade I Muito Elevado

> 40 Obesidade 1l Muitissimo Elevado

Fonte: Diretrizes Brasileiras de Obesidade 42 Ed., ABESO, 2016; World Health Organization.

Préticas de Nutricdo Comportamental

As préticas de nutricdo comportamental foram realizadas com protocolos atividades
de acordo com o consenso de obesidade em conjunto com protocolos adaptados
conforme Alvarenga e colaboradores (2015). Com técnicas que foram compartilhadas
em grupo, o acompanhamento obteve metas alcancadas de acordo com a
particularidade de cada participante, se realizando em 5 momentos divididos por

semanas subsequentes. Os encontros foram feitos em forma de live em rede social.

No primeiro encontro foi explicado como funcionaria o programa e foi explicado a
diferenca entre dieta e plano alimentar e o impacto dessa mudanca de pensamento
na adesao do tratamento. Também foi passada orienta¢des nutricionais para o grupo.
No final do encontro foi passado a missao gamificada que os participantes iriam fazer
durante a semana, a primeira missao os participantes receberem um planner semanal
onde eles planejaram toda alimentacdo da semana, eles enviaram foto do planner
preenchido para ganhar o distintivo de missdo cumprida causando o efeito vencedor

no participante.

No segundo encontro foi explicado o nivel de processamento dos alimentos desde 0s
alimentos in natura até os alimentos ultra processados e como o guia alimentar

brasileiro orienta a dar preferéncia a consumir alimentos in natura e minimamente



processados. A missdo dada aos participantes durante essa semana foi ndo consumir
alimentos ultra processados, para isso foi entregue aos participantes uma lista dos
alimentos a serem evitados e um quadro com os dias da semana, a cada dia de
missdo cumprida o participante ia preenchendo o quadro. Foi utilizado nessa misséo

os elementos de progresséao e desafio.

No terceiro encontro foi abordado os tipos de fome e a influéncia disso no
comportamento alimentar e também foi abordado sobre a importancia de ter controle
da alimentagdo nos finais de semana. Ja a missdo dessa semana foi focada em
aumentar a ingestao hidrica, foi passado um quadro com desenhos de copos de agua
e dias da semana, a cada copo consumido o participante marcava utilizando os

elementos de realizacao e colecao.

No quarto encontro foi falado sobre o pilar da mentalidade na alimentacdo e a
importancia de esse ser trabalhado no processo de emagrecimento e mudancas de
habitos alimentares. Nesse encontro também abordado sobre a importancia de
trabalhar mais o paladar. Nessa semana a missao foi utilizando cartas com metas a
serem cumpridas, cada carta tinha uma missdo especifica para mudanca de
comportamento que era escolhida pelo participante, nessa missao foi utilizado o
elemento sorte e gquem cumpriu todos os desafios ganhou um e-book como

recompensa.

Na quinta e ultima semana do programa foi feito um resumo de todos 0s assuntos
abordados nos encontros realizados durante o programa e os participantes puderam
também comentar sobre as mudangas em seus habitos. E a ultima missao foi cumprir
um quadro de metas que abordava varios temas trabalhados durante o programa e o

participante marcava qual habito ele tinha executado naquele dia, o quadro de



conquistas continha metas como habito do sono, pratica de atividade fisica, consumo
de frutas, legumes e verduras, ingestédo hidrica, consumo de novos alimentos que o
participante ndo tinha costume de consumir, preparo da propria refeicdo, efetuar
refeicbes em familia, evitar doces e alimentos ultra processados. Foram utilizados

nessa missao o0s elementos de progressao e niveis.

Analise de dados

Os dados foram apresentados a partir de frequéncia absoluta e relativa. As

avaliacoes foram feitas com auxilio do software Excel 2010.

RESULTADOS

Participaram da pesquisa 31 individuos. O sexo feminino correspondeu a 93,5% (n=
29) do total dos pesquisados contra 6,5% (n=2) do sexo masculino. A média de idade

dos participantes foi de 35 anos (DP + 9,68).

Em relacdo ao estado nutricional estes foram caracterizados em relacao ao IMC como
18,2% (n=7) eutroficos, 40,6% (n=1) sobrepeso, 28,74% obesidade | e 12,46% (n=3)

obesidade Il conforme demonstrado na tabela 2.

Tabela 2: Frequéncia absoluta e relativa das variaveis de indice de massa corporal.

N %
Eutrofia 7 18,2%
indice de massa Sobrepeso 13 40,6%
corporal Obesidade | 8 28,74%
Obesidade I 3 12,46%

Fonte: Elaboragéo propria.

Em relacdo aos estagios motivacionais para mudanca de habitos (tabela 3) 64,5% (n
= 20) ja entendia a relacdo entre nutricdo e reeducacao alimentar com gamificagéo e

35,5% (n = 11) ainda nao entendiam.



Quanto ao estagio da mudanca de comportamento alimentar, 22,6% (n = 7) dos
participantes tinham a intencdo de mudar nos proximos 6 meses, 35,5% (n = 11)
tinham a intencdo de mudancas no préximo més, 32,35 (n = 10) ja estavam ativos em
uma mudanca de comportamento ha menos de 6 meses e apenas 9,7% (n = 3) tinha
mudancas de comportamento mantidas ha pelo menos 6 meses.

Referente ao nivel de comprometimento dos participantes, 22,6% (n = 7) declararam
gue o seu nivel de comprometimento atual era 9, em contrapartida 12,0 (n = 4)
declararam que o nivel de comprometimento atual era 0.

No que se refere ao local de compra de frutas e hortalicas, 61,3% (n = 19) costumam
a fazer suas compras em super mercado, 25,8% (n = 8) costumam fazer suas compras

na feira e 12,9% (n = 4) costumam fazer suas compras em hortifruti.

Em relacdo aos habitos de estilo de vida 72,4% (n = 21) costumam consumir
habitualmente o café da manha, 17,% (n = 5) consomem o lanche da manha, 100%
(n = 28) consomem o almogo, 75,9% (n = 22) consomem o lanche ou café da tarde,
86,2% (n = 25) consomem o jantar ou café da noite e 24,1% (n = 7) consomem lanche

antes de dormir.

Tabela 3: Frequéncia absoluta e relativa de estagios motivacionais para mudanca de habitos.

N %
Vocé entende a Sim 20 64,5%
relacdo entre N 0
Nutricdo/Reeducacéo Nao 1 35,5%
alimentar e
Gamificacéo?
N&o ha intencdo de mudar nos proximos seis 0 0%
meses
Existe uma inten¢@o de mudar nos proximos 6 7 22,6%
Qual estagio da meses
mudanca de
comportamento Existe uma intencéo de realizar mudancgas no 11 35,5%
alimentar vocé se - ~
encontra? proximo més
Ha envolvimento ativo na mudanca de 10 32,3%

comportamento ha menos de 6 meses




Ha mudancas de comportamento mantidas ha 3 9,7%

pelo menos 6 meses

0 4 12,9%
5 5 16,1%
De 0 a 10, qual seu 6 4 1,9%
nivel de 0
comprometimento 7 6 19,4%
atual? 8 3 9,7%
9 7 22,6%
10 2 6,5%
Super mercado 19 61,3%
Onde vocé costuma a .
0,
comprar frutas e Feira 8 25,8%
hortaligas? Hortifruti 4 12,9%
Outros 0 0%
Pense na sua Café da manha 21 72,4%
rotina semanal: ~
0,
quais as Lanche da manha 5 17,2%
refeicbes vocé Almoco 29 100%
costuma fazer 3 0
habitualmente Lanche ou café da tarde 22 75,9%
no dia? Jantar ou café da noite 25 86,2%
Lanche antes de dormir 7 24,1%

Fonte: Elaboragéo propria.

Referente os habitos alimentares saudaveis (tabela 4) verificou-se que a maior parte
dos participantes 35,5% (n = 11) possuiam a ingestdo diaria de frutas era 1
unidade/fatia/pedaco/copo de suco natural e 32,3% tinham ingestdo de 2
unidades/fatias/pedacos/copos de suco natural, enquanto a menor parte 12,9% (n =
4) consumiam 3 ou mais unidades/fatias/pedac¢des/copos de suco natural e 19,4% (n

= 6) declararam que ndo comer frutas, nem suco de frutas naturais todos os dias.

Quanto ao consumo diario de legumes e verduras, 29% (n = 9) dos participantes
declararam que ndo consomem legumes, nem verduras todos os dias, 38,7% (n = 12)
consomem 3 ou menos colheres de sopa, 25,8% (n = 8) ingerem 4 a 5 colheres de
sopa, 3,2% (n = 1) ingerem de 6 a 7 colheres de sopa e 3,2% (n = 1) ingerem 8 ou

mais colheres de sopa.



No que se refere ao consumo diario de arroz, milho, cereais (inclusive matinais),
mandioca/macaxeira/aipim, card ou inhame; macarrdo e outras massas; batata-
inglesa, batata-doce, batata-baroa ou mandioquinha 35,5% (n = 11) consomem 2
colheres de sopa, 16,1% (n = 5) consomem 3 colheres de sopa, 25,8% (n = 8), 16,1

(n = 5) consomem 5 colheres de sopa ou mais e 6,5% (n = 2) ndo consumem.

Em relacdo a ingestédo hidrica diaria, 10,3% (n = 3) consomem menos de 4 copos,
41,4% (n = 12) consomem 8 copos ou mais, 24,1% (n = 7) consomem de 4 a 5 copos

e 24,1% (n = 7) consomem 6 a 8 copos.

No que se refere a pratica de atividade fisica, 27,6% (n = 8) ndo praticam atividade
fisica, 34,5% (n = 10) praticam atividade fisica e 37,9% (n = 11) praticam 2 a 4 vezes
por semana. Além disso 24,1% (n = 7) afirmam que nunca costumam ler a informacéao
nutricional que esta presente no rotulo de alimentos industrializados antes de
compra-los, 13,8% (n = 4) quase nunca, 37,9% (n = 11) afirmam ler algumas vezes
para alguns produtos, 24,1% (n = 7) afirmam ler sempre ou quase sempre, para

todos os produtos.

Tabela 4: Frequéncia absoluta e relativa das variaveis relacionadas e habitos alimentares saudaveis.

N %
N&o como frutas, nem tomo suco de frutas natural 6 19,4%
todos os dias
3 ou mais
unidades/fatias/pedac8es/copos de suco natural 4 12,9%
Qual é, em média, a
quantidade de frutas 2
que vocé come por unidades/fatias/pedacos/copos de suco natural
dia? 10 32,3%
1 unidade/fatia/pedacgo/copo de suco natural 11 35,5%
N&o como legumes, nem verduras todos os dias 9 29%

3 ou menos colheres de sopa 12 38,7%




Qual é, em média, a

quantidade de 4 a 5 colheres de sopa 8 25,8%
legumes e verduras 1 3,2%
que vocde_ C,?mo por 6 a 7 colheres de sopa

a: 1 3,2%

8 ou mais colheres de sopa

Qual a quantidade, 0 0%
em média, que vocé 1 colher de sopa
consome por dia 11 35,5%
dos seguintes 2 colheres de sopa : 6.1
ah_mentos. Arroz, 3 colheres de sopa =
mllho.e outros 8 25 8%
cereais (inclusive os 4 colheres de sopa '
matmgus); . 5 16.1%
mandioca/macaxeira 5 colheres de sopa ou mais
/aipim, cara ou
inhame; macarréo e
outras massas;
batata-inglesa,
batata-doce, batata- 2 6,5%
baroa ou
mandioquinha N&o consumo
Quantos copos de Menos de 4 copos 3 10,3%
agua vocé bebe por
dia? Inclua no seu 8 copos ou mais 12 41,4%
calculo sucos de
frutas naturais ou 4 a5 copos 7 24,1%
gﬂgsp(rzge;%ﬁgfe, 6 a 8 copos 7 24,1%
mate).
Vocé faz atividade N&o 8 27,6%
fisica REGULAR,
isto é, pelo menos Sim 10 34,5%
30 minutos por dia,
todos os dias da 2 a 4 vezes por semana 11 37,9%
semana, durante o
seu tempo livre?
Vocé costuma ler a Nunca 7 24,1%
informacéao
nutricional que esta Quase nunca 4 13,8%
presente no rétulo
de alimentos Algumas vezes, para alguns produtos 11 37,9%
Industrializados Sempre ou quase sempre, para todos os produtos 7 24,1%

antes de compra-
los?

Fonte: Elaboragédo propria.

Quanto ao consumo de carnes (tabela 5),

13,8%

(n

4) consomem 1

pedaco/fatia/colher de sopa de carnes (gado, porco, aves, peixes e outras) ou ovos,

51,7% (n = 15) consomem 2 pedacgos/fatias/colheres de sopa ou 2 ovos e 34,5% (n

= 10) consomem mais de 2 pedacos/fatias/colheres de sopa ou mais de 2 ovos.



65,5% (n = 19) dos participantes costumam a tirar gordura aparente das carnes a
pele do frango ou outro tipo de aves, em contra partida 34, 5% (n = 10) ndo tem esse

costume.

Em relacdo ao consumo de peixes, 20,7% (n = 6) ndo consomem, 37,9% (n = 11)
consomem somente algumas vezes no ano, 6,9% (n = 2) consomem 2 ou mais vezes

por semana e 34,5% (n = 10) consomem de 1 a 4 vezes por més.

Em relacdo ao consumo diario de laticinios , 20,7% (n = 6) ndo consomem leite nem
derivados, 13,8% (n =4) consomem 3 ou mais copos de leite ou pedacos/fatias, 13,8%
(n = 4) consomem 2 copos de leite ou pedacos/fatias/por¢cdes e 51,7% (n = 15)

consomem 1 ou menos copos de leite ou pedacos/fatias.

Quanto ao tipo de leite e seus derivados, 69% (n = 20) consomem na forma integral,
20,7% (n = 6) consomem com baixo teor de gorduras (semidesnatado, desnatado ou

light) e 10,3% (n = 3) ndo consomem leite e derivados.

Dos participantes 29% (n = 9) ndo consomem feijao de qualquer tipo ou cor, lentilha,
ervilha, grdo-de-bico, soja, fava, sementes ou castanhas, 39,7% (n = 1) consomem 2
ou mais colheres de sopa por dia, 22,6% (n = 7) consomem menos de 5 vezes na

semana e 9,7% (n = 1) consomem 1 colher de sopa ou menos por dia.

Tabela 5: Frequéncia absoluta e relativa do consumo de alimentos proteicos.

N %
Qual é, em N&o consumo nenhum tipo de carne 0 0%
média, a .

! 0,
quantidade de 1 pedaco/fatia/colher de sopa ou 1 ovo 4 13,8%
carnes (gado, 2 pedacos/fatias/colheres de sopa ou 2 ovos 15 51,7
porco, aves, is d dacos/fatias/colheres d is d 9
peixes e outras) Mais de 2 pedagos/fatias/colheres de sopa ou mais de 10 34,5%
ou ovos que 2 ovos
vocé come por
dia?

Vocé costuma Sim 19 65,5%
tirar a gordura NE 10 34.5%

aparente das




carnes, a pele N&o como carne vermelha ou 0 0%

do frango ou frando

outro tipo de 9

ave?

Vocé costuma N&o consumo 6 20,7%

comer peixes Somente algumas vezes no ano 11 37,9%

com qual .

frequéncia? 2 ou mais vezes por semana 2 6,9%
De 1 a 4 vezes por més 10 34,5%

Qual é, em N&o consumo leite, nem derivados 20,7%

média, a . . .

’ 0,
quantidade de 3 ou mais copos de leite ou pedacos/fatias 13,8%
leite e seus 2 copos de leite ou pedacos/fatias/por¢des 13,8%
derivados , )

(iogurtes 1 ou menos copos de leite ou pedagos/fatias 15 51,7%
bebidas lacteas,
coalhada,
requeijao,
queijos e
outros) que
vocé come por
dia?
Que tipo de leite Integral 20 69%
e seus . .
0,
derivados vocé Com baixo teor de gorduras (semidesnatado, 6 20,7%
habitualmente desnatado ou light)
?

consome: N&o consumo leite e derivados 3 10,3%
Qual é, em N&o consumo 9 29%
média, a 2 ou mais colheres de sopa por dia 12 38,7%
quantidade que u mai pa por di 70
vocé come dos Consumo menos de 5 vezes por semana 7 22,6%
seguintes
alimentos: feijao
de qualquer tipo
ou cor, lentilha,
ervilha, gréo-de-

g 1 9,7%

bico, soja, fava,
sementes ou
castanhas?

1 colher de sopa ou menos por dia

Fonte: Elaboragédo propria.

Em relacdo aos habitos alimentares ndo saudaveis (tabela 6), 37,9% (n = 11)
consomem raramente ou nunca frituras, salgadinhos fritos ou em pacotes, carnes
salgadas, hamburgueres, presuntos e embutidos (salsicha, mortadela, salame,
linguica e outros), 27,6% (n = 8) consomem de 2 a 3 vezes por semana, 3,4% (n =
1) consomem de 4 a 5 vezes por semana e 31% (n = 9) consomem menos que 2

vezes por semana.



No que se refere ao consumo de doces de qualquer tipo, bolos recheados com
cobertura, biscoitos doces, refrigerantes e sucos industrializados, 31,9% (n = 9)
consomem raramente ou nunca, 31,9% (n = 9) consomem menos que 2 vezes por
semana, 10,3% (n = 3) consomem de 2 a 3 vezes por semana, 13,8% (n = 4)

consomem 4 a 5 vezes por semana e 13,8% (n = 4) consomem todos os dias.

Quanto ao tipo de gordura mais usado para cozinhar os alimentos, 24,1% (n = 7)
utilizam banha animal ou manteiga, 72,4% (n = 21) utilizam 6leo vegetal como: soja,
girassol, milho, algoddo ou canola e 3,4% (n = 1) utilizam margarina ou gordura
vegetal. Além disso 80,7% (n = 29) costumam a colocar mais sal nos alimentos

quando ja vem servidos em seus pratos.

Em relacdo ao consumo de produtos feitos a base de farinha refinada (tabela 5) ,
25,8% (n = 8) dos participantes consomem 1 unidade ou fatia de pao, 32,3% (n = 10)
consomem 2 unidades ou fatias, 6,5% (n = 2) consomem 3 unidades ou fatias, 6,5%

(n = 2) consomem 4 unidades ou fatias e 29% (n = 9) ndo consomem.

Quanto ao consumo de diario de bolos sem cobertura e/ou recheio, 35% (n = 11)
consomem 1 fatia, 12,9% (n = 4) consomem 2 fatias, 3,2% (n =1) consomem 3 fatias

e 6,5% (n = 2) consomem 4 fatias, 41,9% (n = 13) ndo consome.

No que se refere ao consumo diério de biscoito e bolachas sem recheio, 12,9% (n =
4) consomem 1 unidade, 9,7% (n = 3) consomem 2 unidades, 9,7% (n = 3) consomem
3 unidades, 3,2% (n = 1) consomem unidades, 16,1% (n = 5) consomem 5 ou mais

unidades e 48,4 (n = 15) ndo consomem.

Tabela 6: Frequéncia absoluta e relativa das variaveis relacionadas a habitos alimentares ndo
saudaveis.

N %

Raramente ou nunca 11 37,9%




Pense nos
seguintes
alimentos:
frituras,
salgadinhos
fritos ou em
pacotes, carnes
salgadas,
hambdurgueres,
presuntos e
embutidos
(salsicha,
mortadela,
salame, linguica
e outros). Vocé
costuma comer
qualquer um
deles com que
frequéncia?

Todos os dias
De 2 a 3 vezes por semana

De 4 a 5 vezes por semana

Menos que 2 vezes por semana

0%
27,6%
3,4%

31%

Pense nos
seguintes
alimentos:
doces de
qualquer tipo,
bolos recheados
com cobertura,
biscoitos doces,
refrigerantes e
sucos
industrializados.
Vocé costuma
comer qualquer
um deles com
qgue frequéncia?

Raramente ou nunca
Menos que 2 vezes por semana
De 2 a 3 vezes por semana
De 4 a 5 vezes por semana

Todos os dias

A b W © O] ©

31%
31%
10,3%
13,8%
13,8%

Qual tipo de
gordura é mais
usado na sua
casa para
cozinhar os
alimentos?

Banha animal ou manteiga
Oleo vegetal como: soja, girassol, milho, algoddo ou
canola

Margarina ou gordura vegetal

21

24,1%
72,4%

3,4%

Vocé costuma
colocar mais sal
nos alimentos
gquando ja
servidos em seu
prato?

Sim

Nao

29

10,3%
80,7%

Qual a
guantidade, em
média, que vocé
consome por
dia em unidades
ou fatias de péo

1 unidade ou fatia
2 unidades ou fatias
3 unidades ou fatias
4 unidades ou fatias
5 unidades ou fatias

N&ao consumo

10

25,8%
32,3%
6,5%
6,5%
0%
29%

Qual a
guantidade, em
média, que vocé

1 fatia

2 fatias

11

35%
12,9%



consome por 3 fatias 1 3,2%
dia de bolos

sem cobertura 4 fatias 2 6.5%

e/ou recheio 5 ou mais fatias 0 0%
Nao consumo 13 41,9%

Qual a 1 unidade 12,9%

guantidade, em o
média, que vocé 9,7%

4
2 unidades 3

consome por dia 3 unidades 3 9,7%
1

5

de biscoito ou
bolacha sem 3,2%

recheio? 5 ou mais unidade 16,1%

Nao consumo 15 48,4%

4 unidades

Fonte: Elaboracao propria.

As intervencdes nutricionais realizadas por meio de lives em rede social (figura 1)
colaborou com a participacédo dos voluntarios pela facilidade ao acesso do conteudo,
além das lives serem exibidas ao vivo elas ficaram gravadas no perfil das redes sociais

ficando disponiveis aos participantes a qualquer momento.

LIVE 1: QUAL A Pogs0s em Foyma .
DIFERENgA ENTRE " : LIVE 2: NIVEL DE
DIETA E PLANO PROCESSAMENFO ~ @amandapassosnutri

__ ALIMENTAR? DOS ALIMENT? ‘

RIE NTACGES NUTRICIONAIS:
+  ALIMENTAR-SE DEVAGAR;

BEBER MUITA AGUA DURANTE O DIA;

NAO BEBER LIQUIDOS ENQUANTO

ESTIVER COMENDO;

FAZER AS REFEICOES EM AMBIENTES

TRANQUILOS;

EVITE ALIMENTOS PROCESSADOS E

\ LIVE 5: RESUMO ULTRAPROCESSADOS;
ALIMENTACAO DOS CONTEUDOS E f};’; o m;zggfcggzz'bﬂ; 5’:: ?;AM
SAUDAVEL A0S ENCERRAMENTO ‘DO ATIVIDADE FISICA.
FINAIS DESEMANA PROGRAMA.

Figura 1: Elaboragao prépria

As missbes propostas (figura 2) também ficaram disponiveis online para facilitar o
acesso dos participantes durante todo periodo das 5 semanas. As missfes
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Em relag&o a avaliagbes das préticas de educacao nutricional utilizando a gamificacéo

(tabela 8) verificou-se grande satisfacdo dos participantes, tendo em vista os

depoimentos realizados durante o periodo de intervengao. Além disso destacou-se a

importancia das missdes relacionadas a educagdo nutricional para a mudanca de

habitos.

Tabela 6: Principais depoimentos dos participantes do programa de reeducac¢do alimentar com praticas

de educacdo nutricional utilizando a gamificacao.

Depoimento

Participante




“Participar do acompanhamento foi mais que uma experiencia, foi
uma mudanca de habito mesmo, aprendi muita coisa que hoje faz
parte do meu dia. Tenho visto o resultado e por isso agradego...” Participante 1

“O programa foi muito importante, estava preocupada com a
abordagem online, mas com o tipo de abordagem fez tudo fluir
naturalmente, extraiu minhas dificuldades e o fato de estar Participante 2

desconectada com a comida.”

“O programa me estimulou muito, pois percebi que posso comer de
tudo com moderacgédo e ndo precisava fazer dietas restritiva para
alcancar meu objetivo. Além disso os desafios semanais ajudaram

a estimular a execugao da mudanca de habitos.”

Participante 3
“Me ajudou muito ter missdes para cumprir, estou indo para
cozinha com mais empolgac¢éo, a alimentacdo saudavel tem
melhorado o funcionamento do meu intestino, deixei de usar Participante 4
temperos artificiais e ndo fago mais uso de frituras, todos os dias

agora tem salada em casa, estou mais motivada a me cuidar.”

DISCUSSAO

No presente estudo a prevaléncia de mulheres que aceitaram participar da pesquisa
foi de 93,5% corroborando com o estudo de Leéo et al., (2015) Onde a prevaléncia de
mulheres que procuraram tratamento para perda de peso foi predominante,
demonstrando que a as mulheres tem mais preocupac¢ado com saude e estética do que

homens.

A dificuldade no controle de peso da populacéo estudada relaciona-se com os habitos
de vida dos individuos que, o comportamento leva a um desiquilibrio energético
levando ao ganho de peso, principalmente devido a habitos alimentares nao

saudaveis e a baixa pratica de atividade fisica como observado no estudo de



Guimaraes et al (2010). Além disso, corroborando também com esse estudo, 0s
participantes demonstram interesse e preocupacdo com questbes de saude e
disposicéo para uma mudanca de comportamento visto que 35,5% dos participantes
afirmam que existe uma intencao de realizar mudancas de comportamento no proximo
més e 32,3% ja estdo envolvidos na mudanca ativa de comportamento ha menos de

6 meses.

Apesar de 64,5% dos participantes da presente pesquisa afirmarem conhecerem a
relacdo em gamificacdo e nutricdo, um fator limitante para a discussdo desses
resultados € a escassez de estudos utilizando a gamificacdo como estratégia de EAN

fazendo com que haja poucas informagdes sobre o0 assunto.

Com base nos assuntos discutidos nos encontros e as técnicas aplicadas as missfes
gamificadas dadas aos participantes foram refletidas em mudancas no
comportamento alimentar concordando com Guimarées et al., (2010) que conduziu
um estudo de intervencdo com 80 adultos com sobrepeso, onde obteve aumento
significativo no consumo de alimentos in natura e minimamente processados e

aumento do nimero de refeigdes.

Levando em consideracdo as orientacfes para uma alimentacdo saudavel do Guia
Alimentar Para a Populacédo Brasileira (2014) onde é recomendado o consumo diario
de pelo menos 3 porgdes de frutas, verduras e legumes para a manutengao e protecao
da saude e o aporte de fibras, vitaminas e minerais, as lives dos encontros (figura 1)
abordaram sobre esse assim como as missdes gamificadas dadas o que aumentou o
consumo de alimentos durante as 5 semanas fazendo com que os habitos saudaveis

fossem trabalhados (figura 2)



Portanto, este estudo aponta que as orientagcbes nutricionais utilizando uma
abordagem gamificada, sdo eficazes e importantes, e irdo modificar os habitos
alimentares e estilo de vida como o aumento do consumo de frutas e hortalicas, isso
pode ser observado no grupo que participou da pesquisa no qual aderiram a
reeducacdo alimentar e apresentaram melhores resultados. Houve também
reconhecimento dos beneficios da mudanca como ado¢do de habitos para controle

de peso.

Em analise a Tabela 8 € possivel observar que os participantes do programa de
educacdo nutricional utilizando a gamificacdo se sentiram agradecidos com a
oportunidade de obter informacgdes e reconhecem a importancia de ter conhecimento
basico sobre nutricdo para a melhora da qualidade de vida corroborando com Silva
et al., (2013) que realizou um estudo com intervencao nutricional em forma de oficinas
em servico de promocédo a saude onde os participantes reconhecem a necessidade

de manter uma alimentac&o saudavel como principal medida de manutencéo a saude

CONCLUSAO

Os voluntarios deste estudo mostraram inadequac¢des nutricionais que possuem uma
relacdo com sua condicdo de sobrepeso e obesidade demonstrada por alguns deles,
também, observou que a gamificacdo conseguiu promover mudancas no
comportamento alimentar que pode ser uma estratégia nutricional para estimular
praticas alimentares saudaveis. Contudo, sugere-se que outros estudos avaliando por
um maior periodo a sustentabilidade das mudancas promovidas a partir da utilizacao

desta técnica para educacéo nutricional.
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