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APRESENTAÇÃO

A nutrição como ciência está presente em di-
versos setores da sociedade e está intima-
mente ligada ao modo como vivemos. 

Eventualmente, pensamos na nutrição apenas 
como uma forma auxiliar no controle de patologias 
ou para gerar modificações corporais com finalida-
de estética, no entanto, ela vai muito além disso. 

A nutrição está presente em tudo que comemos, 
na tecnologia da produção de alimentos, no contro-
le de qualidade, na segurança alimentar e microbio-
lógica, está presente nos programas populacionais 
de saúde, nos hospitais, nos consultórios, no com-
portamento alimentar, na performance atlética, no 
manejo de patologias e na manutenção da qualida-
de vida.

Portanto, o objetivo dessa obra é a divulgação 
de conhecimento com repercussão no meio profis-
sional e acadêmico, a fim de reduzir o abismo que 
existem entre o conhecimento científico e sua apli-
cação prática.
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Resumo

O objetivo esta pesquisa foi avaliar o estilo de vida e o estado nutricional de adultos e 
idosos de uma comunidade quilombola do município de Vargem Grande, Maranhão. 
Estudo transversal, realizado em uma comunidade quilombola do município de Var-

gem Grande-MA, em 2019. A amostra abrangeu 31 adultos e idosos. Os dados sobre ava-
liação das condições socioeconômicas e demográficas, estilo de vida e condições de saúde 
foram obtidos por meio de um questionário pré-estruturado. Para avaliação do estado 
nutricional foram consideradas medidas antropométricas classificadas segundo a Organi-
zação Mundial da Saúde (OMS) e do Ministério da Saúde do Brasil. Os dados obtidos apon-
taram que 58% eram do sexo masculino, 87% apresentaram idade entre 19 a 59 anos, 
42% possuíam renda mensal de ½ a 1 salário mínimo, 35% tinham ensino médio comple-
to.  Estilo de vida, 55% eram fumantes, 61% pararam o consumo de bebidas alcoólicas, 
58% passavam até 30 minutos em frente à televisão e 61% faziam uso do celular por no 
máximo 30 minutos. Doenças associadas, 16% eram diabéticos, 13% apresentaram hi-
pertensão arterial. Quanto ao estado nutricional, 93,5% apresentaram excesso de peso, 
58% sem risco cardiometabólico, segundo classificação da circunferência da cintura; já 
nos idosos do sexo masculino observou-se que 67% apresentaram desnutrição mediante 
classificação da circunferência da panturrilha. Contudo, as investigações realizadas sobre 
o perfil nutricional apresentaram-se inadequadas, pois apontaram adultos com sobrepeso 
e idosos com desnutrição. As alterações de saúde e nutricionais observadas nesta comu-
nidade podem ser em razão da falta de acesso aos serviços de saúde.

Palavras-chave: Grupo com Ancestrais do Continente Africano, Fatores Socioeco-
nômicos, Estilo de vida, Estado nutricional.

Abstract

The objective of this research was to evaluate the lifestyle and nutritional status of 
adults and elderly people from a quilombola community in the municipality of Var-
gem Grande, Maranhão. Cross-sectional study, carried out in a quilombola communi-

ty in the municipality of Vargem Grande-MA, in 2019. The sample included 31 adults and 
elderly people. Data on the assessment of socioeconomic and demographic conditions, 
lifestyle and health conditions were obtained through a pre-structured questionnaire. To 
assess the nutritional status, anthropometric measures classified according to the World 
Health Organization (WHO) and the Ministry of Health of Brazil were considered. The data 
obtained showed that 58% were male, 87% were aged between 19 and 59 years, 42% 
had a monthly income of ½ to 1 minimum wage, 35% had completed high school. Lifes-
tyle, 55% were smokers, 61% stopped drinking alcoholic beverages, 58% spent up to 
30 minutes in front of the television and 61% used their cell phone for a maximum of 30 
minutes. Associated diseases, 16% were diabetic, 13% had arterial hypertension. As for 
nutritional status, 93.5% were overweight, 58% without cardiometabolic risk, according 
to waist circumference classification; in the elderly males, it was observed that 67% were 
malnourished by classifying the circumference of the calf. However, the investigations 
carried out on the nutritional profile were inadequate, as they pointed out overweight 
adults and malnourished elderly people. The health and nutritional changes observed in 
this community may be due to the lack of access to health services.

Key-words: Group with African Continent Ancestry, Socioeconomic Factors, Life-
style, Nutritional Status.
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1. INTRODUÇÃO

Os quilombos são grupos populacionais com características étnico-raciais específic-
as localizados em diferentes regiões do país, principalmente em áreas rurais, com certo 
grau de isolamento geográfico, grandes desigualdades socioeconômicas e acesso restrito 
a serviços de saúde. Essas populações vivem em um cenário de invisibilidade e vulnera-
bilidade sociais, apesar de a população negra representar o maior grupo populacional do 
país (GUIMARÃES; SILVA 2015).

Sabe-se que os indivíduos afrodescendentes apresentam maior susceptibilidade ao 
desenvolvimento de alguns dos componentes ligados ao diagnóstico da síndrome me-
tabólica, incluindo a maior resistência à insulina, maior propensão ao desenvolvimento de 
hipertensão e diabetes mellitus tipo 2 e obesidade, quando comparados aos caucasianos 
(REIS et al., 2015)

É visto que os indivíduos originários de ambientes mais pobres, que têm pais com 
baixa escolaridade, que foram desnutridos na infância têm maior probabilidade de se 
tornar adultos obesos, hipertensos e portadores de diversas outras doenças crônicas 
(GUIMARÃES; SILVA 2015).

As comunidades quilombolas caracterizam-se pela prevalência de sobrepeso e obe-
sidade em adultos. As maiores prevalências foram registradas em mulheres na faixa de 
40-49 anos de idade e entre os homens na faixa de 30-39 anos de idade, o que acarreta 
em importantes problemas de saúde nessas comunidades e, mais especificamente, entre 
as mulheres pelo acúmulo de gordura na região do abdômen devido à ocorrência de gra-
videz, além de modificações metabólicas e hormonais ao longo da vida (SOARES; BAR-
RETO, 2014).

Em relação ao estilo de vida, que consiste no conjunto de hábitos e costumes que 
são influenciados, modificados, encorajados ou inibidos pelo prolongado processo de so-
cialização4, é visto que os quilombolas possuem em sua construção um estilo de vida 
característico de resistência contra o sistema escravista, tendo sua denominação ligada à 
ideia de negros fugidos e territorialização de áreas livres, geralmente isoladas. Os traços 
de iniquidades relacionados à cor da pele ainda são observados na população brasileira 
deixando evidentes os prejuízos na qualidade de vida e cuidados da saúde da população 
negra (PÔRTO et al., 2015; SOUSA et al., 2018).

Nesse sentido, o interesse por avaliar o estado nutricional e o estilo de vida de adul-
tos quilombolas surgiu devido à exclusão desta população na sociedade, e por apresentar 
poucos estudos científicos e epidemiológicos que caracterizem o estilo de vida e o perfil/
estado nutricional desta comunidade.

Assim, torna-se relevante investigar o perfil do estilo de vida e do estado nutricional 
dos adultos e idosos de uma comunidade quilombola do Maranhão. Dessa forma, o pre-
sente estudo tem por objetivo avaliar o estilo de vida e o estado nutricional de adultos e 
idosos de uma comunidade quilombola do município de Vargem Grande, Maranhão.
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2. METODOLOGIA

Estudo transversal realizado em uma comunidade quilombola do município de Vargem 
Grande, do estado do Maranhão, durante o mês de outubro de 2019. A área de Vargem 
Grande é formada por 1.957,751 km², correspondendo a 0,59% do território estadual, 
sendo assim o 44º maior município em extensão do estado do Maranhão. De acordo com 
os dados do Censo Demográfico de 2010, Vargem Grande apresenta uma população de 
49.412 habitantes. O meio urbano concentra 26.687 pessoas e o rural apresenta 22.725 
habitantes (NASCIMENTO et al., 2019)

A população de referência foram os quilombolas adultos e idosos do referente municí-
pio em estudo e a amostra abrangeu 31 indivíduos residentes na comunidade quilombola 
avaliada. Foram incluídos os quilombolas de 20 ou mais anos de idade e que aceitaram 
participar voluntariamente da pesquisa por meio da assinatura do Termo de Consenti-
mento Livre e Esclarecido (TCLE). Não foram incluídas mulheres gestantes ou indivíduos 
impossibilitados de responder ao questionário e realizar as avaliações necessárias por 
motivo de doença. 

A pesquisa foi realizada na comunidade em dias previamente agendados com as lide-
ranças locais, no mês de outubro de 2019, por uma equipe treinada para os devidos fins. 
No período da pesquisa os pesquisadores apresentaram o objetivo da mesma, apresenta-
ram os TCLE aos participantes e aplicaram os questionários. A técnica para obtenção das 
informações na pesquisa de campo foi a entrevista.

Para a avaliação das condições socioeconômicas e de vida dos quilombolas foi utiliza-
do um questionário desenvolvido para este fim que investigou as seguintes informações: 
nome, sexo, idade, cor da pele, data de nascimento, situação conjugal, ocupação, telefo-
ne, origem, composição familiar e total de moradores no domicílio, renda familiar, grau de 
escolaridade, itens presentes na casa, acesso aos serviços públicos, classe social, acesso 
a benefícios e programas governamentais, procedência e tratamento da água, destino de 
dejetos e presença de luz elétrica.

Para avaliação do estilo de vida e das condições de saúde os seguintes dados foram 
obtidos: tabagismo, consumo de bebida alcoólica, prática de atividade física, tempo em 
frente à televisão, ao celular e sentado ou parado, uso de medicamentos, presença e 
tempo de onvivência com doenças ou comorbidades associadas e histórico familiar rela-
cionado a doenças. 

A avaliação do estado nutricional foi feita por meio da avaliação antropométrica se-
guindo as técnicas recomendadas (KAMIMURA et al., 2005) e incluíram peso (Kg), estatu-
ra (m), circunferência da cintura (cm) e circunferência do quadril (cm). 

Os equipamentos utilizados para a coleta foram: balança plataforma digital da marca 
Omron®, com carga máxima de 150kg e precisão de 100g; estadiômetro portátil marca 
Alturexata® e fitas inelásticas da marca Sanny®, com comprimento de 150 cm. O es-
tado nutricional dos adultos foi avaliado por meio do índice de massa corporal (IMC), da 
classificação da circunferência da cintura (CC), da relação cintura quadril (RCQ) e relação 
cintura-estatura (RCE). 
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Indivíduos adultos que apresentaram IMC inferior a 18,5kg/m² foram classificados 
como desnutridos; entre 18,5 e 24,9 kg/m², como eutróficos; de 25,0 kg/m² a 29,9 kg/
m², como sobrepesados e com valores superiores ou iguais a 30,0 kg/m² como obesos 
(DIRETRIZES BRASILEIRAS DE OBESIDADE, 2016). 

Para a CC foram adotados os pontos de corte de risco elevado para desenvolvimen-
to de complicações cardiometabólicas de ≥ 80cm e ≥ 94cm e de risco muito elevado, ≥ 
88cm e ≥ 102cm, para mulheres e homens, respectivamente (WORLD HEALTH ORGANI-
ZATION, 2000).

Para a RCQ foram adotados os pontos de corte para risco elevado de desenvolvimen-
to de complicações cardiometabólicas ≥0,85cm e ≥1,0 cm, para mulheres e homens, res-
pectivamente. A RCE foi classificada como adequada (<0,5) e inadequada (≥0,5)8. Para 
circunferência da panturrilha dos idosos foram adotados os pontos de corte para detecção 
de massa muscular e desnutrição, homem CP>34 cm e mulher CP>33cm (PAGOTTO et 
al., 2018)

Os dados coletados foram tabulados e organizados no software Microsoft Office Ex-
cel® (versão 2010). Posteriormente, os dados foram transferidos para o software STATA® 
versão 14.0, no qual foram realizadas as análises descritivas, apresentadas por meio de 
frequências simples e percentagens. 

Todos os entrevistados foram esclarecidos quanto aos objetivos da pesquisa e in-
formados que não houve nenhum custo da sua participação, assim como não sofreram 
nenhuma forma de constrangimento ou discriminação, podendo se retirar da pesquisa a 
qualquer momento sem comprometer-se. Ao concordar em participar da pesquisa o par-
ticipante assinou o TCLE.

A pesquisa seguiu os preceitos éticos através da Resolução nº 466, de 12 de dezem-
bro de 2012 do Conselho Nacional de Saúde (CNS) / Ministério da Saúde, em que trata de 
pesquisas com seres humanos, comprometendo-se em utilizar as informações coletadas 
apenas para fins científicos, garantindo o sigilo dos dados coletados, assim como não pro-
vocou qualquer tipo de injúria às pessoas estudadas.

3. RESULTADOS

A amostra foi composta por 31 pessoas entrevistadas, adultos e idosos de ambos os 
sexos, em que se verifica na Tabela 1, maior frequência da faixa etária de 19 e 59 anos 
(87,1%), com predominância de pessoas pretas (64,5%), do sexo masculino (58%), 
casados (41,9%), lavradores (70,9%), com escolaridade de ensino médio completo / su-
perior incompleto (35,4%) e pertencente à classe social C (41,9%). Em relação à renda 
mensal, a média foi de R$ 745,22 com predomínio de renda familiar per capita de ½ a 
1 salário mínimo (41,9%) e (19,3%) recebiam o benefício do programa Bolsa Família no 
valor de até R$ 200,00.
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Variáveis n %
Sexo
Masculino 18 58,06

Feminino 13
41,94

Idade
Adultos (19-59 anos) 27 87,10
Idosos (60 anos ou mais) 04 12,90

Situação Conjugal
Casado 13 41,94
União conjugal 08 25,80
Solteiro 05 16,12
Separado 02 6,45
Viúvo 02 6,45
Não respondeu 01 3,23

Ocupação
ACS 02 6,45
Aposentado 02 6,45
Estudante 04 12,90
Lavrador 22 70,96
Não respondeu 01 3,23

Moradores da casa
1-3 moradores 12 38,70
4-6 moradores 18 58,06
Não respondeu 01 3,23

Crianças na casa
0 crianças 17 54,83
1 crianças 10 32,25
2 crianças 01 3,23
3 crianças 01 3,23
4 crianças 01 3,23
Não respondeu 01 3,23

Menores de 5 anos
0 28 90,32
1 02 6,45
Não respondeu 01 3,23

Maiores de 5 anos
0 22 70,96
1 06 19,35
3 01 3,23
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4 01 3,23
Não respondeu 01 3,23

Cor da pele
Preta 20 64,52
Parda, mulata, morena 11 35,48
Renda 
<1/4 salário mínimo 03 9,67
1/4 a 1/3 salário mínimo 04 12,90
1/3 a 1/2 salário mínimo 02 6,45
1/2 a 1 salário mínimo 13 41,93
> 1 salário mínimo 05 16,12
Não respondeu 04 12,90

Valor do benefício
< 200$ 06 19,35
> 600$ 04 12,90
601 até 998$ 05 16,12
Não recebem 16 51,61

Grau de instrução
Analfabeto/Fundamental I incompleto 03 9,67
Fundamental I e II incompleto 10 32,25
Fundamental II completo/ Médio Incompleto 02 6,45
Médio Completo/ Superior Incompleto 11 35,48
Superior Completo 03 9,67
Não respondeu 02 6,45

Classe social
Classe B 06 19,35
Classe C 13 41,93
Classe D-E 11 35,48
Não respondeu 01 3,23
Total 31 100,00

Tabela 1 - Dados socioeconômicos e demográficos de adultos e idosos de uma comunidade quilombola do 
município de Vargem Grande-MA. 2019.

 Na Tabela 2 estão descritos sobre os hábitos e o estilo de vida dos quilombolas, 
55% fumavam, 45% não fumavam ou pararam de fumar; 61,2% haviam parado de con-
sumir bebidas alcoólicas, durante o tempo livre gastavam de 0-30min por dia assistindo 
televisão (58%), no celular (61,2%) e parados (54,8%). Em relação a patologias preexis-
tentes (16,1%) declararam ter diabetes, (12,9%) hipertensão e (3,2%) câncer. Sobre o 
histórico familiar, (35,4%) relataram que algum familiar tinha hipertensão arterial, (58%) 
diabetes mellitus, (38,7%) câncer. Além das doenças citadas anteriormente, também fo-
ram relatadas pelos participantes a anemia e o cálculo renal.
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Variáveis n %
Fumante
Sim 17 54,84

Não 11 35,48

Parou 03 9,68

Tempo que fuma
1 ano 01 3,23

2 anos 13 41,94

3 anos 02 6,45

40 anos 01 3,23

Não fuma ou parou 14 45,16

Consome bebida alcoólica
Sim 01 3,23

Não 11 35,48

Parou 19 61,29

Tempo de Televisão
0/30 18 58,06

31/60 07 22,58

61/180 06 19,35

Tempo Celular
 0/30 minutos 19 61,29

 31/60 minutos 05 16,13

 61/120 minutos 04 12,90

 121/240 minutos 03 9,68

Tempo Parado
 0/30 minutos 17 54,84

 31/60 minutos 06 19,35

 61/120 minutos 08 25,81

Hipertensão arterial
Sim 04 12,90

Não 12 38,70
Não sabe
Não respondeu

01
14

3,23
45,16

Diabetes mellitus
Sim 05 16,12

Não 13 41,93

Não respondeu 13 41,93

Infarto
Não 16 51,61

Não respondeu 15 48,38

Acidente vascular encefálico
Não 30 96,77

Não respondeu 01 3,23
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Câncer            

Sim 01 3,23

Não 30 96,77

Histórico familiar
Hipertensão arterial
Sim 11 35,48

Não 03 9,67

Não sabe 01 3,23

Não respondeu 16 51,61

Diabetes mellitus
Sim 18 58,06

Não 09 29,03

Não sabe 01 3,23

Não respondeu 03 9,67

Infarto
Sim 10 32,25

Não 12 41,93

Não respondeu 09 25,03

Acidente vascular encefálico
Sim 04 12,90

Não 12 38,70

Não sabe 01 3,23

Não respondeu 14 45,16

Câncer
Sim 12 38,70

Não 08 25,80

Não respondeu 11 35,48

Total 31 100,00
Tabela 2 - Estilo de vida de adultos e idosos de uma comunidade quilombola do município de Vargem 

Grande-MA. 2019.

Os dados antropométricos estão demostrados na Tabela 3, em que (93,5%) apre-
sentaram excesso de peso, (58% e 54,8%) sem risco de acordo com a circunferência da 
cintura e relação cintura-quadril, respectivamente. Já a relação cintura estatura, (70,9%) 
apresentaram risco elevado. Na circunferência da panturrilha dos idosos, (66,6%) do sexo 
masculino apresentaram desnutrição, utilizando o ponto de corte de 33 cm para mulheres 
e 34 cm em homens, apresenta maior capacidade em predizer a massa muscular diminu-
ída
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Variáveis n %
IMC – Índice de massa corporal
Desnutrição 01 3,23
Eutrófia  01 3,23
Excesso de peso 29 93,54
Circunferência da Cintura
Sem risco 18 58,06
Risco Elevado 05 16,13
Risco Muito Elevado 08 25,81
Relação Cintura-Quadril
Sem risco 17 54,84
Risco Elevado 14 45,16
Relação Cintura-Estatura
Sem Risco 09 29,03
Risco Elevado 22 70,97
Circunferência da Panturrilha–Idosos
Masculino
<34 02 66,66
>34 01 33,33

Feminino
>33 01 100,00
Total 31 100,00

Tabela 3 - Estado nutricional de adultos e idosos de uma comunidade quilombola do município de Vargem 
Grande- MA. 2019.

4. DISCUSSÃO

O presente estudo foi realizado na comunidade Piqui da Rampa que se destaca por 
sua evolução e união em comparação a outras comunidades quilombolas. A maior parte 
dos avaliados é formada por indivíduos com idade entre 19-59 anos, com renda mensal 
de até 1 salário mínimo, tabagistas e que já consumiram bebidas alcoólica. As doenças 
apresentadas com maiores frequências foram hipertensão arterial e diabetes mellitus; 
predominou o excesso de peso nos adultos, enquanto nos idosos do sexo masculino pre-
dominou a desnutrição, segundo classificação da circunferência da panturrilha.

Quanto à renda dos pesquisados, notou-se que a comunidade está em constante 
reivindicação para o surgimento de novas oportunidades de trabalho, visando o aumento 
da renda familiar que varia de 1/2 a 1 salário mínimo (42%), não sendo incluso o auxílio 
do Programa Bolsa Família que (19%) das famílias recebem um valor menor que 200$, 
o qual consiste como ajuda financeira mensal para a maioria das famílias. Corroborando 
com a pesquisa de Almeida et al. (2018) onde predominou a renda familiar de até um 
salário mínimo (57,69%). No estudo de Bezerra et al. (2014), a renda familiar per capita 
foi classificada na categoria de rendimentos de até 1/4 do salário mínimo (valor vigente 
na época do estudo igual a R$ 545,00 (58,4%).
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Em relação à cor da pele, autodeclaram-se pretos e acreditam que a cor da pele e 
por serem quilombolas, seria um motivo para tanta desigualdade e preconceitos com a 
população. Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE) o percentual 
de pessoas que se autodeclarou negro foi maior do que o registrado no Brasil (7,6%) e no 
Pará (7,2%) (IBGE, 2010; ALMEIDA et al., 2018).

No contexto educacional identificou-se que a maior parte dos quilombolas possuía o 
ensino médio completo ou superior incompleto, isso se deve ao fato de que a comunidade 
com sua perseverança conseguiu implantar escolas de ensino fundamental e médio, tor-
nando mais fácil o acesso à educação. De acordo com Vieira e Monteiro (2013) a maioria 
dos entrevistados possuía escolaridade de Ensino Fundamental, sete (58,0%), seguido 
pelo analfabetismo, três (25,0%), e Ensino Médio, dois (16,7%). Foi possível constatar 
a existência de deficiências no sistema educacional, condizendo com o baixo nível de es-
colaridade. Há relato de que os quilombolas de mais idade não estudaram por motivos 
diversos, mas hoje a escola é vista como um mecanismo de oportunidade de ascensão 
social (VIEIRA; MONTEIRO, 2013).

Foi observada baixa prevalência de doenças crônicas não transmissíveis, como dia-
betes e hipertensão arterial, Souza, Barroso  e Guimarães (2014) destacou na população 
do sudoeste da Bahia, o diagnóstico oportunista de diabetes mellitus foi de 42,6%, as-
sim como, Moretto et al. (2016) demonstra, a frequência de diabetes autorreferido em 
homens de 19,4% e 21,7%, em mulheres. Segundo Silva et al. (2016) A prevalência da 
HAS foi de 22,0%, sendo 26,9% (IC95% 23,14 – 30,93) para o sexo masculino e 17,6% 
(IC95%15,15 – 20,28) para o sexo feminino (MELO; SILVA, 2019), enquanto na presente 
pesquisa apenas 13% e 16% apresentaram hipertensão e diabetes, respectivamente.

No que se refere ao histórico familiar apresentaram hipertensão arterial, diabetes 
mellitus e acidente vascular encefálico. Em outras pesquisas os entrevistados, 6,4% ale-
garam ter familiares com hipertensão, principalmente de familiares idosos. 38% das pes-
soas entrevistadas declararam ter alguém na família que tenha sido acometido de AVC (DA 
SILVA et al., 2019). Segundo Manual de doenças mais importantes, por razões étnicas, na 
população brasileira afrodescendente/Ministério da Saúde, o diabetes da população negra 
em comparação com o da branca foi a menor frequência da existência de história familiar 
de diabetes entre os negros do que entre os brancos (19,4% e 26,7% para homens, e 
22,2% e 31,5% para mulheres, respectivamente) (LESSA, 2001). 

Verificou-se que mais da metade dos entrevistados eram fumantes e consumiam be-
bidas alcoólicas, em outros estudos constatou-se elevado número de pessoas que conso-
mem ou já consumiram bebidas alcoólicas (82,31%), assim como em outras comunidades 
quilombolas11. Já que aproximadamente 50,0% da população refere o seu uso frequente-
mente, porém com relação ao uso de tabaco essa percentagem fica em cerca de 30,0% da 
população, o que não difere de outros estudos em que estas variáveis foram pesquisadas 
(MELO; SILVA, 2019). Na comunidade estudada 55% alegaram serem fumantes e 61% 
já consumiram bebidas alcoólicas, assim como no quilombo Kalunga, no Estado de Goiás, 
verificou-se alta ingestão de álcool e uso de tabaco, e afirma que esta situação se deve ao 
fato da naturalização que a população faz desse consumo e de aspectos histórico-culturais 
da comunidade (VIEIRA, 2014).

O perfil nutricional dos remanescentes quilombolas adultos pesquisados   neste estudo 
foi caracterizado por uma alta prevalência de excesso de peso (93,5%), que deve estar 
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associado ao consumo de alimentos calóricos, apesar de muitos dos seus alimentos con-
sumidos advirem da agricultura de subsistência e hortas. 

Adultos quilombolas, assim como nos dados dos levantamentos nacionais, têm apre-
sentado alta prevalência de excesso de peso, entre 42% e 42,8%, no entanto, sinalizam 
diferentes fatores sociodemográficos, comportamentais e comorbidades associadas, o 
que dificulta a compreensão dos seus fatores predisponentes. A prevalência de excesso 
de peso, nos adultos quilombolas avaliados, foi superior aos valores encontrados para 
adultos brasileiros, considerando os dados referentes à Pesquisa de Orçamentos Familia-
res, de 2007-2008 (63,8%), e o VIGITEL, de 2018 foi (55,7%). Os valores permaneceram 
superiores mesmo quando comparados, exclusivamente, com os adultos da região Nor-
deste do país (52,8%) (MUSSI; QUEIROZ, PETRÓSKI, 2018) sinalizando a necessidade de 
intervenções e ações em saúde mais direcionadas a esta problemática em questão.

Os idosos do sexo masculino, levando em consideração a classificação da circunferên-
cia da panturrilha, 66,6% apresentaram desnutrição. A CP tem sido recomendada como 
medida sensível da perda de massa muscular em idosos, especialmente se a redução é 
em função da diminuição da atividade física. O ponto de corte de 33 cm para mulheres e 
34 cm em homens, apresenta maior capacidade em predizer a massa muscular diminuída, 
a prevalência de massa muscular diminuída conforme esse ponto de corte em homens foi 
de 30,8% homens (MARTIN; NEBULONI, NAJAS, 2012).

Entre as limitações desta pesquisa pode-se citar o curto período de tempo para ob-
tenção de maiores investigações acerca de exames bioquímicos, dobras cutâneas, de 
composição corporal, aferição da pressão arterial e da glicemia, que não permitiu maiores 
avaliações do estado de saúde dos quilombolas. Outra limitação foi amostra não probabi-
lística e reduzida dos entrevistados, o que limita a extensão dos resultados obtidos para 
outras comunidades quilombolas.

No entanto, destaca-se o ineditismo dos resultados obtidos na comunidade em estu-
do acerca do estilo de vida e do estado nutricional. Os resultados apresentados sugerem 
a necessidade de mais estudos com estas populações quilombolas, visto que há uma 
ausência de pesquisas recentes abordando o perfil/estado nutricional e o estilo de vida 
destas comunidades.

5. CONCLUSÃO

A realização desse estudo proporcionou conhecer o estado nutricional e o estilo de 
vida de adultos quilombolas de Vargem Grande, Maranhão. Nessa comunidade quilombola 
foi observada baixa prevalência de doenças crônicas não transmissíveis, como diabetes e 
hipertensão arterial, uma relevante frequência de fumantes, mas quase nenhum etilista 
habitual. O tempo de tela referido pelos quilombolas também foram baixo, denotando que 
os mesmos podem não apresentar um comportamento sedentário, fato este não investi-
gado minuciosamente na presente pesquisa. Contudo, as investigações realizadas sobre 
o perfil nutricional apresentaram-se inadequadas, pois apontaram adultos com sobrepe-
so, de acordo com a classificação do índice de massa corporal e idosos com desnutrição 
conforme a classificação da circunferência da panturrilha. As alterações de saúde e nutri-
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cionais observadas nesta comunidade podem ser em razão da dificuldade de acesso aos 
serviços de saúde, o que sinaliza a necessidade de intervenções e ações em saúde na 
referida comunidade. 
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Resumo

Introdução: Diabetes de Mellitus é uma patologia resultante dos defeitos na secreção 
de insulina e/ou em sua ação, trazendo consigo um grupo de doenças metabólicas. 
Desse modo, sabe-se que o seu controle é realizado através doo equilíbrio do que é 

ingerido pela dieta. Objetivo: Analisar o IG e CG ofertados em uma grande refeição de 
pacientes hospitalizados portadores de diabetes mellitus. Metodologia: A amostra foi 
estabelecida por pacientes diabéticos hospitalizados, maiores de 19 anos, em dieta via 
oral. Foi realizado o recordatório da refeição almoço em um dia da semana. Para análise 
do quantitativo de carboidrato, utilizou-se a Tabela de Composição de Alimentos – TACO. 
Resultados: No h1, a média da refeição do cardápio livre foi baixo IG (50%) e baixo CG 
(8g), a do cardápio pastoso moderado IG e CG (57% e 14g). Quanto aos pacientes de die-
ta livre, 12% estavam ingerindo IG e CG moderado e dos 26% que consumiam dieta pas-
tosa, 13% ingeriram moderado IG e CG. No h2, obteve-se baixo IG e CG (31% e 7g) na 
média da refeição do cardápio livre e moderado IG e alta CG (58% e 20g) na dieta pasto-
sa. Quanto aos pacientes em dieta pastosa, 13% dos pacientes consumiram moderado IG 
e 13% alta CG. Conclusão: Podemos observar que apesar de algumas refeições apresen-
tarem-se adequadas quanto ao IG e CG ofertado, não obtiveram 100% de adequações. 
Existe IG e CG ofertado e consumido fora do padrão estabelecido pela literatura, assim, 
nota-se a necessidade da revisão dos cardápios ofertados nestas unidades hospitalares. 

Palavras-chave: Índice Glicêmico; Carga Glicêmica; Diabetes Mellitus, Pacientes.

Abstract

Introduction: Mellitus diabetes is a pathology resulting from defects in insulin se-
cretion and/or its action, bringing with it a group of metabolic diseases. Thus, it is 
known that its control is carried out through the balance of what is ingested by the 

diet. Objective: To analyze the GI and CG offered in a large meal to hospitalized patients 
with diabetes mellitus. Methodology: The sample was established by hospitalized diabe-
tic patients, over 19 years old, on oral diet. The recall of the lunch meal was carried out 
on one day of the week. To analyze the amount of carbohydrate, the Food Composition 
Table - TACO was used. Results: In h1, the mean of the meal on the free menu was low 
GI (50%) and low GL (8g), the average of the pasty menu was moderate GI and GL (57% 
and 14g). As for the free diet patients, 12% were ingesting moderate GI and CG and of 
the 26% who consumed a pasty diet, 13% ingested moderate GI and CG. In h2, there was 
a low GI and GL (31% and 7g) in the mean of the meal on the free menu and moderate 
GI and high GL (58% and 20g) in the pasty diet. As for patients on a pasty diet, 13% of 
patients consumed moderate GI and 13% high CG. Conclusion: We can observe that 
although some meals were adequate in terms of the GI and CG offered, they did not ob-
tain 100% adjustments. There are GI and CG offered and consumed outside the standard 
established by the literature, thus, there is a need to review the menus offered in these 
hospitals.

Keywords: Glycemic Index; Glycemic Load; Diabetes Mellitus, Patients.
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1. INTRODUÇÃO

Estudos apontam que há uma estimativa de 387 milhões de pessoas com diabetes 
mellitus (DM). No Brasil as estimativas com indivíduos diabéticos são altas, em 2014 es-
timou-se 11,9 milhões de pessoas podendo alcançar quase o dobro (19,2 milhões) em 
2035. Atualmente o DM aparece como sexta causa mais frequente de internação hospita-
lar e contribui fortemente para o surgimento de outras patologias (SBD, 2016; FID, 2015).

Segundo Ferreira et al. (2011), essa patologia é caracterizada por um estado hiper-
glicêmico crônico causado pela falta ou diminuição da insulina produzida pelo pâncreas 
ou por algum motivo, o organismo apresenta dificuldades para fazer uso da insulina dis-
ponível.  Ferreira et al. (2011) afirmam que a ausência do conhecimento e a falta do tra-
tamento adequado contribui para os números de mortes e morbidades de forma precoce.

A dieta hospitalar é de grande importância para que o paciente internado possa ga-
rantir de forma adequada, equilibrada e satisfatória todas suas necessidades nutricionais, 
além disso, auxiliar no controle das doenças agudas e crônicas desempenhando seu papel 
relevante (LIMA et al., 2013).

Como auxiliares para o controle dos níveis glicêmicos, o índice glicêmico (IG) e a 
carga glicêmica (CG) têm sido considerados como ferramentas para o manejo dietoterá-
pico dos pacientes com DM. Úteis para predizer a resposta glicêmica dos alimentos, o IG, 
representa o efeito da glicemia de uma quantidade estipulada de carboidrato disponível 
de um determinado alimento e a CG relaciona a qualidade do carboidrato, juntamente 
com a quantidade total de carboidrato consumido (NASCIMENTO, 2012; SILVEIRA, 2015; 
GOVEIA, 2016).

Contudo, tendo em vista estudos que apontam os benefícios desses marcadores em 
relação às dietas para paciente com DM, os mesmos apresentaram respostas positivas 
no manejo dessa doença, logo, se vê a importância do conhecimento do IG e CG para o 
controle glicêmico. 

 Desse modo, o objetivo do presente estudo foi determinar a adequação do índice 
glicêmico e a carga glicêmica dos alimentos ofertados à pacientes portadores de diabetes 
mellitus internados em dois hospitais do município São Luís – MA.
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2. METODOLOGIA 

Tratou-se um estudo de caráter observacional descritivo, com abordagem quantitati-
va do tipo transversal, no qual foi realizado em dois hospitais, um de caráter privado (h1) 
o outro hospital de caráter público (h2), durante o período de julho e agosto de 2017. 

Foi avaliado uma das grandes refeições, o almoço, ofertado para pacientes porta-
dores de DM internados no h1 e h2 de ambos os sexos, com idade mínima de 19 anos 
que estevam se alimentando por via oral na consistência livre ou pastosa e que estavam 
aptos para responder o recordatório. A amostra não probabilística foi composta por 46 
indivíduos, sendo 23 pacientes em cada hospital. A amostra do h2 foi completamente 
composta pela Ala D, onde ficam os pacientes ortopédicos. Nessa ala, não houve motivos 
de exclusão. A amostra do h1 foi representada pela Clínica Médica. Ela é composta por 90 
pacientes, destes, 08 estavam de enteral e 59 não era diabético, contudo, a amostra foi 
representada por 23 pacientes. 

Foi incluído pacientes diabéticos internados, que estavam recebendo dieta oral de 
consistência livre ou pastosa e aceitaram participar assinando o Termo de Consentimento 
Livre e Esclarecido - TCLE. 

 As informações sobre o paciente (nome, diagnóstico médico), informações sociode-
mográficas (idade e gênero) e tempo de internação, foram coletadas através do mapa de 
controle no próprio setor da nutrição de cada hospital, além disso, foi analisado o cardápio 
semanal (composto com todas as refeições e opções que foi servido durante toda a sema-
na) e selecionado a refeição do almoço ofertada no dia que foi realizada a coleta, também 
realizou-se o recordatório do almoço da quantia consumida pelo paciente. 

O desenvolvimento para coletar a oferta dos alimentos/refeições, e a partir daí, co-
nhecer o IG e CG da refeição, ocorreu a partir dos cardápios e de medidas caseiras que 
descrevem a refeição do paciente dos hospitais h1 e h2. O porcionamento de cada alimen-
to que compõe a refeição do almoço, foi pesado uma única vez através da balança Digital 
Eletrônica da marca Wincy com capacidade máxima de 5kg, e anotada em uma tabela de 
autoria das autoras. A análise do cardápio e dos alimentos que o compõe, observou-se no 
período de 01 dia.

Foi aplicado um questionário recordatório alimentar adaptado da refeição do almoço 
nos pacientes, onde as pesquisadoras abordaram cada paciente diabético para coletar in-
formações referentes à quantidade (gramatura estimada por medida caseira) consumida 
pelos mesmos.

A determinação do IG e CG foi estabelecido através de tabelas os valores dos Índices 
Glicêmicos dos alimentos [encontrada na literatura, em um estudo de FOSTER-POWELL 
(2002)]. Com todos os alimentos já classificados foi realizado a soma do IG de todos os 
alimentos, logo após a média do IG por refeição foi feita, através da equação: ∑ IG ÷ nº 
de alimentos. Assim, obteve a média da determinação do IG por refeição. 

A classificação do Índice Glicêmico foi expressa conforme a Sociedade Brasileira de 
Diabetes, 2016 relata: ≤55 baixo, 56 a 69 média e ≥70 alta. Foi levado em consideração 
como adequados àqueles alimentos/refeições que apresentaram baixo índice glicêmico, 
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como recomenda a literatura. 

Para determinar a CG, foi realizado a equação: carboidrato do alimento (g) x Índice 
Glicêmico/100 (LIU, MANSON, WILLET, 2002). E classificado de acordo com Sampaio et 
al., (2012) onde para ser considerado com baixa CG o resultado da equação deverá ≤10, 
se resultar em 11 a 19 considera-se média CG e ≥20 alta. Média e alta carga glicêmica foi 
classificado como inadequado.

A quantidade de carboidrato, foi estabelecido através da Tabela Brasileira de Compo-
sição de Alimentos – TACO (2011), sendo assim, foi possível encontrar a CG consumido e 
ofertado. Realizou-se a análise estatística com auxílio do Excel 2016.

Mediante a autorização escrita dos locais foi realizada a pesquisa. Todos participantes 
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Todo processo é em referência 
à Resolução Nº 466/2012 do Conselho Nacional de Saúde.

O presente estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa do Hospital São 
Domingos, com parecer consubstanciado sob o número: 2.402.694.

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO

No presente estudo, a amostra total foi equivalente a 46 pacientes, sendo que 23 
representaram o h1, destes 57% são do sexo feminino. Analisando o h2, também houve 
predominância do sexo feminino, representado por 52%. 

No estudo de Iop, Teixeira e Deliza (2009) onde analisou-se o comportamento ali-
mentar de indivíduos diabéticos, houve semelhança no resultado, pois o sexo feminino 
procedeu com a maior população, com 69%. 

Para a análise da faixa etária, foi dividido em 05 grupos, de 19 a 30, 31 a 40, 41 a 
50, 51 e 60 e >60 anos de idade. No h1, predominou os pacientes maiores de 60 anos, 
representados por 48% pacientes. No h2, a predominância persistiu nos grupos 51 a 60 e 
maiores de 60 anos de idade, ambos com 43% pacientes cada grupo.

Achados encontrados no estudo de Iop, Teixeira e Deliza (2009) mostra resultado 
parecido com o presente estudo, em que sua amostra, com 70 indivíduos diabéticos foi 
dividida em três faixas etárias (15 a 35, 36 a 55 e 56 a 85 anos), 48% tinham idade acima 
de 56 anos de idade. 

A predominância de pacientes na terceira idade pode ser justificada em estudos. O 
estudo de Benfica e Rabelo (2011), afirma que o aumento de prevalência do diabetes 
ocorre proporcionalmente à idade, sendo causas do surgimento da DM questões sociais, 
econômicas, familiares e também pessoais, tornando-se um problema de saúde pública. 

Até a data da coleta de dados do atual estudo, apenas 13% encontraram-se com 
mais de 30 dias de internação, enquanto no h2, 30% estavam internados por mais de 30 
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dias. 

Tempo de internações a longo prazo também foi relatado na pesquisa de Milman e 
colaboradores (2001) sobre pacientes com diabetes internados, onde dos 23 pacientes 
internados, 57% permaneceram mais tempo do que o esperado. Contrariando os dois 
estudos citados, a maioria dos pacientes (53%), encontravam-se internados por menos 
de 5 dias, afirma Coloço, Holanda e Portero-MClellan (2009) em seu estudo que avaliou a 
dieta de pacientes internados. 

Sousa, Glória e Cardoso (2011) afirmam que pacientes internados por um período 
curto (<5 dias) podem sofrer menos com a redução do consumo nutricional. Por outro 
lado, os pacientes internados por longo período, podem tornar-se desnutridos, e conse-
quentemente, aumentar o período de internação e complicações, além do aumento de 
custos.

Quanto às consistências, as analisadas no presente estudo foram as Livres e Pasto-
sas. Das dietas ofertas no h1, 26% foram pastosas e no h2 13%. 

A dieta livre, consiste em uma dieta sem restrições de nutrientes ou consistências 
dos alimentos. A dieta pastosa é ofertada na transição entre a dieta leve e a dieta branda, 
ela deve conter alimentos com o máximo de subdivisões e cocção, com apresentação de 
consistência pastosa. Sua indicação é para indivíduos que apresentem dificuldade para a 
mastigação e deglutição de alimentos (ANASTÁCIO et al., 2012). 

A tabela 01, mostra o IG e a CG de acordo com a porção dos alimentos ofertados aos 
pacientes diabéticos no h1.

Entre os alimentos que fazem parte do almoço de consistência livre analisado no h1, 
o feijão carioca (66%) e a Abobora (99%) apresentaram inadequações no IG (moderado 
e alto respectivamente). Tratando-se da CG, nenhum alimento de consistência livre apre-
sentou a CG moderada ou elevada.

Entre os alimentos que fazem parte do cardápio de consistência pastosa, todos com 
exceção do chuchu em cubos (5%) e a gelatina (32%), apresentaram alto índice glicêmi-
co. Quanto às preparações do cardápio pastoso, apenas o purê de abobora (4g), chuchu 
em cubos (0,3g) e a gelatina (10g) apresentaram baixa CG.

 Quando analisado na tabela 01 a média da refeição de consistência livre, observa-se 
baixo IG (50%) e baixa CG (8g). A média da refeição pastosa, demostrou classificações 
moderadas para ambas as determinações (IG: 57% e CG:14g). 
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Alimento IG (%) GG Porção (g)
Dieta Livre

Arroz Integral 38 10 100

Coxa e Sobrecoxa de Frango 0 0 250

Macarrão Espaguete 16 07 65

Feijão Carioca 66 09 170

Abobora meia lua 99 06 100

Gelatina 32 10 80

Média da refeição 50 (b*) 08 (b*)

Dieta Pastosa
Arroz Integral 71 34 185

Carne Moída 0 0 120

Feijão Carioca 74 19 192

Purê de Abobora 80 04 80

Chuchu em cubos 5 0,3 80

Gelatina 32 10 80

Média da refeição 57 (m*) 14 (m*)
Tabela 01 – IG, CG e porção da composição do almoço ofertado para os pacientes diabéticos do hospital 

h1 de São Luís – MA (m*)= IG ou CG moderado     (b*)= IG ou CG baixo
Fonte: As autoras (2017)

A tabela 02, mostra o IG e a CG de acordo com a porção dos alimentos ofertados aos 
pacientes diabéticos no h2.

No cardápio de consistência livre do hospital h2, nenhum alimento apresentou IG 
moderado ou alto. Quanto a CG apenas o arroz branco (14g) teve CG moderada.

Entre os alimentos que fazem parte do cardápio de consistência pastosa, apenas o 
feijão preto (28%) e gelatina (32%) foram os únicos que demostraram baixo IG, assim 
como a CG, (6g e 10g respectivamente).

 Analisado na tabela 02 a média da refeição de consistência livre, observou-se clas-
sificações baixas, tanto para o IG (31%) quanto para o CG (7g). A média da refeição 
pastosa, demostrou classificações moderada para o IG e alta para a CG (58% e 20g res-
pectivamente). 

Alimento IG (%) GG Porção (g)
Dieta Livre
Arroz Branco 51 14 100

Bife ao Molho 0 0 112

Feijão Preto 24 04 120

Batata Doce Sautée 44 08 100

Salada* 05 0,14 75

Gelatina 32 10 80

Média da refeição 31 (b*) 07 (b*)
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Dieta Pastosa
Arroz Branco 94 49 185

Carne Moída 0 0 170

Feijão Preto 28 06 142

Purê de Batata 75 15 112

Gelatina 32 10 80

Média da refeição 58 (m*) 20 (a*)
Tabela 02 – IG, CG e porção da composição do almoço ofertado para os pacientes diabéticos do hospital 

h2 de São Luís – MA
*Tomate, pepino e pimentão (m*)= IG ou CG moderad, (b*)= IG ou CG baixo, (a*)= IG ou CG alto       

Fonte: As autoras (2017)

O estudo de Silva (2014) apresentou resultados semelhantes ao presente estudo, 
onde o feijão (69%) foi classificado com IG moderado e a abobora (80%), alto IG.

Esses níveis elevados do IG podem apresentar alterações nos níveis glicêmicos san-
guíneos quando consumidos, principalmente quando o indivíduo não consome todos os 
alimentos que compõe a dieta. Estudos tem mostrado a ausência do controle glicêmico 
em indivíduos com DM após serem submetidos a dietas com alto IG. 

Nos estudos epidemiológicos citados por Portero-McLellan (2010), relata 65.173 mu-
lheres americanas com idade entre 40 a 65 anos com uma dieta habitual com alto IG 
apresentaram relação para desenvolver DM após 6 anos de seguimento, e entre 91.249 
mulheres jovens de 20 a 44 anos acompanhadas pelo Nurses Health Study II (2004), 
também apresentaram relação positiva para o DM após 8 anos de seguimento. Outro es-
tudo com amostra 47.759 homens entre 40 e 75 anos de idade, a mesma relação também 
apresentou ser positiva para o DM, após 8 anos de seguimento.

Contrariando o presente estudo, o estudo de Silva (2014), indicou alta CG para o 
arroz branco (33). A CG é um medidor que vem sendo um objeto de estudo com bas-
tante relevância, pois trata-se de um marcador qualitativo e quantitativo, relacionando a 
qualidade do carboidrato com a quantidade de carboidrato total no alimento consumido 
(NASCIMENTO, 2012).

O presente estudo determinou tanto o IG como a CG do chuchu, baixa. O chuchu 
é um vegetal que contem fibras solúveis, Bernaud e Rodrigues (2013), relatou no seu 
estudo que as fibras solúveis podem reduzir a resposta glicêmica pós-prandial após as 
refeições ricas em carboidratos. Esse efeito justifica-se, pois, as fibras solúveis tem a pro-
priedade geleificante adiando o esvaziamento gástrico e a absorção dos macronutrientes 
a partir do intestino delgado. Um estudo prospectivo com duração de 11 anos e 3.704 in-
divíduos apontou que a dieta com maior ingestão de vegetais e maior variedade de frutas 
e vegetais foi associada com a redução do risco para Diabetes tipo 2. 

Esse resultado, também mostra a importância da melhor escolha da quantidade e 
qualidade dos alimentos, apesar de um elevado IG que poderia influenciar diretamente na 
glicemia pós-prandial, a CG baixa, ajuda no controle da glicemia, controlando capacidade 
do alimento de elevar a glicose no sangue (SILVA, 2016).
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Ainda observando os cardápios dos dois hospitais, analisou-se a diferença no arroz 
oferecido. O carboidrato simples servido no h2, apesar de ser arroz branco, não foi classi-
ficado com baixo IG. Isso pode ser justificado, pela quantidade da porção servida (100g). 
No entanto, no estudo prospectivo de Schulze et al (2007) e Munter et al (2007), afirmam 
que o principal responsável pela associação ao risco reduzido do DM tipo 2, são a fibras 
insolúveis de cereais e grãos integrais. 

Resultados parecidos com o do atual estudo foi encontrado no estudo de Portero-M-
cLellan (2015), onde os IG foram analisados em três hospitais do município de Campinas, 
h1 (30 – baixo), h2 (56 – moderado) e h3 (60 – moderado) e a CG no h1 (11 – mode-
rada), h2 (9 – baixa) e h3 (12 – moderada). Contrariando, o estudo de Portero-McLellan 
(2015), Silva (2014), analisou a dieta de um hospital do município de São Luís, suas 
classificações das preparações ofertadas no almoço foram classificadas com alto IG e CG 
(287,42/122,4). 

Ao análisar a quantidade do IG que foi consumido no almoço no h1, onde foi regis-
trada através de um recordatório. Ao analisar os dados notou-se que 88% estavam de 
dieta livre, 12% estavam consumindo uma refeição com o IG moderado. E dos 12% que 
recebiam dieta pastosa, 6% estavam consumindo uma dieta com IG moderado, pois con-
sumiram toda a refeição. 

No h2, dos 87% pacientes que estavam recebendo dieta livre, 100% estavam con-
sumindo uma dieta de baixo IG e dos 13% pacientes com dieta na consistência pastosa, 
100%, estavam consumindo uma dieta com IG moderado. 

O gráfico 1, mostra a análise da quantidade da CG que foi consumido no almoço no 
h1, assim como o IG, também foi registrada através de um recordatório. Ao analisar os 
dados notou-se que 88% estavam de dieta livre, 12% estavam consumindo uma refeição 
com o CG moderado. E dos 12% que recebiam dieta pastosa, 6% estavam consumindo 
uma dieta com CG moderado, pois consumiram toda a refeição. 

Gráfico 1 - CG a partir da ingestão do almoço ofertado a pacientes diabéticos no h1 em São Luís – MA
Fonte: As autoras (2017)
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O gráfico 2, representa o h2, dos 87% pacientes que estavam recebendo dieta livre, 
100% estavam consumindo uma dieta de baixo CG e dos 13% pacientes com dieta na 
consistência pastosa, 100%, estavam consumindo uma dieta com CG Alta.

Gráfico 2 -  CG a partir da ingestão do almoço ofertado a pacientes diabéticos no h2 em São Luís – MA
Fonte: As autoras (2017)

Nascimento (2012) comenta em seu estudo alguns motivos que influenciam o IG 
e CG. Podem ocorrer por diversos fatores, os utensílios do porcionamento das refeições 
na marmita, as dimensões de uma concha de feijão, por exemplo, pode variar de acordo 
com o fabricante, menor porção de comida, menor carboidrato, além disso, as variações 
podem ocorrer devido o tipo de amido. A acidez e a gordura retardam o esvaziamento 
gástrico e a acidez diminui a velocidade de digestão do amido.

Cardoso (2016) comenta que as fibras solúveis vão ajudar aumentar a viscosidade do 
intestino, assim, lentificam a interação do amido com as enzimas digestivas. Desta forma, 
como também pode ocorrer fatores que influenciam, podemos citar algumas formas físi-
cas e processamentos que podem aumentar o IG, podemos citar o aumento do tamanho 
das partículas (ex. purê vs batata inteira). 

4. CONCLUSÃO

Diante dos resultados expostos, podemos observar que os alimentos ofertados para 
pacientes hospitalizados portadores de diabetes mellitus, não foram 100% adequadas 
como recomenda a literatura. O hospital h1 obteve em sua consistência livre, baixo IG e 
IG. Em sua consistência pastosa, moderado IG e CG. O hospital h2, em sua consistência 
livre, apresentou adequação conforme pede a literatura, tanto o IG como a CG foram bai-
xos, por outro lado, a dieta pastosa mostrou inadequações, pois obteve moderado IG e 
alta CG.

Observou-se através do recordatório alimentar adaptado que em ambos hospitais, a 
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maioria dos pacientes ingeriam IG e CG adequado, por outro lado, notou-se que muitos 
não consumiram toda a refeição.

Contudo, são sugeridos novos estudos sobre o tema, além disto, uma reavaliação dos 
cardápios e/ou porções, principalmente de consistências pastosas, analisando a probabi-
lidade da suplementação alimentar, e por fim, conscientização dos pacientes para consu-
mirem toda a refeição ofertada.
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Resumo

As demandas do mundo globalizado, as alterações dos hábitos alimentares da popula-
ção, bem como das jornadas de trabalho tem gerado instabilidade entre os sistemas 
de produção, e consumo, e incertezas quanto a qualidade de vida das futuras gera-

ções. Observamos grandes pressões sobre os recursos hídricos, energéticos e a produção 
de alimentos, devida a necessidade de produzir mais para suprir o elevado e diversificado 
consumo da população Este estudo teve o objetivo de avaliar as boas práticas ambientais 
implantadas em cinco Unidades de Alimentação e Nutrição (UAN) localizadas no Estado 
do Rio de Janeiro no intuito de avaliar os impactos ambientais advindos da atividade de 
produção de refeições. Foi utilizado um roteiro validado para avaliação das boas práticas 
ambientais em serviços de alimentação, constituído de 84 itens relacionados à geração de 
resíduos sólidos; ao uso racional de água e de energia e à documentação disponível nas 
UAN que comprovem a implantação das boas práticas ambientais. Foi avaliado o conhe-
cimento dos colaboradores (18) e clientes/comensais (38) acerca do impacto ambiental 
causado pela produção de refeições nas empresas estudadas, a partir de questionário 
elaborado para esse fim contendo cinco afirmativas que exigiam respostas dicotômicas 
(Sim ou Não) sobre a utilização de materiais descartáveis, coleta seletiva de resíduos 
sólidos, desperdício de água, higienização e saudabilidade dos alimentos e preocupação 
com questões ambientais. De acordo com os dados obtidos, observamos que em média 
as unidades têm implantadas somente 25% das medidas de boas práticas ambientais, 
sendo as medidas relacionadas ao gerenciamento de resíduos sólidos aquelas com maior 
percentual de implantação (47%). Quanto ao uso racional de água as UAN atendem, em 
média, a 19% dos itens avaliados no roteiro e em relação à energia a média foi de 10%. 
Esses dados foram confirmados pela documentação que comprova a implantação das 
medidas de boas práticas ambientais, visto que foi obtida média de 24%. Foi observado 
que tanto colaboradores quanto clientes/comensais têm bom conhecimento acerca das 
práticas realizadas nas UAN no sentido da oferta de refeições saudáveis e sustentáveis. 
Por fim, As UAN estudadas precisam investir na implantação das boas práticas ambien-
tais, principalmente no que diz respeito a utilização dos recursos naturais e ao manejo 
de resíduos sólidos, e o diagnóstico sobre essas medidas se torna o primeiro passo para 
estabelecimento de metas a serem alcançadas.

Palavras-chaves: sustentabilidade, serviços de alimentação, refeições, boas práti-
cas ambientais.

Abstract

The demands of the globalized world, changes in the population’s eating habits, as well 
as in working hours, have generated instability between production and consumption 
systems, and uncertainties about the quality of life of future generations. We obser-

ved great pressures on water, energy and food production, due to the need to produce 
more to supply the high and diversified consumption of the population. This study aimed 
to evaluate the good environmental practices implemented in five Food and Nutrition Units 
(FNU) located in the State of Rio de Janeiro in order to assess the environmental impacts 
arising from the meal production activity. A validated script was used to assess good en-
vironmental practices in food services, consisting of 84 items related to the generation of 
solid waste; the rational use of water and energy and the documentation available at the 
FNU that prove the implementation of good environmental practices. The knowledge of 
employees (18) and customers/diners (38) about the environmental impact caused by the 
production of meals in the companies studied was evaluated using a questionnaire prepa-
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red for this purpose containing five statements that required dichotomous answers (Yes 
or No) about the use of disposable materials, selective collection of solid waste, waste of 
water, hygiene and health of food and concern with environmental issues. According to the 
data obtained, we observed that, on average, the units have implemented only 25% of 
the measures of good environmental practices, with the measures related to solid waste 
management being those with the highest percentage of implementation (47%). As for 
the rational use of water, the UAN meet, on average, 19% of the items evaluated in the 
script, and in relation to energy, the average was 10%. These data were confirmed by 
the documentation that proves the implementation of measures of good environmental 
practices, since an average of 24% was obtained. It was observed that both employees 
and customers/diners have good knowledge about the practices carried out in the FNU in 
order to offer healthy and sustainable meals. Finally, the FNU studied need to invest in the 
implementation of good environmental practices, especially with regard to the use of na-
tural resources and the management of solid waste, and the diagnosis of these measures 
becomes the first step towards establishing goals to be achieved.

Keywords: sustainability, food services, meals, good environmental practices.

1. INTRODUÇÃO

O mundo globalizado e contemporâneo tem provocado alterações nos hábitos ali-
mentares da população e tem como principais causas as jornadas de trabalhos cada vez 
maiores, dificuldade de locomoção em centros urbanos e, consequentemente, a falta de 
tempo para o preparo e consumo de alimentos. Esses fatos vêm impulsionando a reali-
zação das refeições fora dos domicílios e o aumento da procura por serviços do setor de 
produção de refeições. (PROENÇA et al., 2005; MARTINS, 2015).

Ressalta-se que a globalização não afeta somente os hábitos alimentares da popula-
ção, mas também provoca instabilidade entre os sistemas de produção e consumo e na 
qualidade de vida de gerações futuras. Essa divergência é demonstrada pelo estado atual 
de degradação ambiental e da disponibilidade dos recursos naturais (VEIGA e TORTATO, 
2014) 

As unidades de alimentação e nutrição (UAN), são locais estruturados para produzir 
e distribuir diariamente grandes volumes de refeições em indústrias, empresas, universi-
dades, em hospitais e outras instituições, com o objetivo primordial de fornecer uma ali-
mentação adequada às necessidades nutricionais, sensoriais, higiênico-sanitárias e sus-
tentáveis (PROENÇA, 2005; MARTINS, 2015, BRASIL-MS, 2014). 

Na esfera organizacional das UAN, assim como as atividades relacionadas com a 
produção e distribuição das refeições, são também realizadas funções de caráter técnico, 
administrativo, comercial, financeiro e contábil, além da atenção nutricional a seus clien-
tes, demonstrando assim, toda a complexidade existente nessas organizações (COLARES 
e FREITAS, 2007). 

Considerando o aumento da preocupação com o desenvolvimento sustentável e com 
a manutenção da qualidade de vida, o atual desgaste dos recursos naturais e a respon-
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sabilidade das organizações sobre a preservação do meio ambiente, as UAN possuem um 
papel de suma importância, pois, ao longo de todas as etapas de produção e distribuição 
das refeições, as quantidades de alimentos, recursos hídricos e energéticos utilizados são 
muito elevadas, além da geração de resíduos sólidos orgânicos, inorgânicos e emissões 
(ZOTESSO et al, 2016).

Alguns estudos em UAN têm apontado o desperdício de alimentos como responsável 
para a geração de resíduos sólidos e líquidos e a utilização de produtos químicos para a 
higienização do ambiente e de equipamentos e utensílios como causadores de impactos 
ambientais (CALE e SPINELLI, 2008; VEIROS e PROENÇA, 2010; MARTINS 2015). Há ne-
cessidade, portanto, de uma avaliação mais cuidadosa sobre os danos causados ao meio 
ambiente advindos da produção de refeições, sendo a implantação de práticas sustentá-
veis da produção de alimentos um fator decisivo para a produção de alimentos mais res-
ponsável do ponto de vista ambiental (SCOTT et al., 2014; YU et al., 2014). 

Diante do exposto foi realizada pesquisa em Unidades de Alimentação e Nutrição com 
o objetivo de avaliar as boas práticas ambientais implantadas no intuito de colaborar com 
a avaliação dos impactos ambientais relativos à atividade de produção de refeições.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, exploratório, realizado em cinco Unidades de Ali-
mentação e Nutrição que prestam serviço terceirizado de alimentação e nutrição a empre-
sas privadas de segmentos econômicos diversos, localizadas nas cidades de Barra Mansa, 
Volta Redonda e Resende no Estado do Rio de Janeiro.

O estudo foi conduzido no segundo semestre de 2020 e as UAN foram caracterizadas 
segundo o porte, pelo número de refeições produzidas, número de colaboradores, padrão 
de cardápio e estrutura física.

Para a avaliação das BPA foi utilizado instrumento validado, “roteiro para avaliação 
das boas práticas ambientais em serviços de alimentação”, elaborado por Colares et al. 
(2018). Foram avaliados 84 itens relacionados às medidas relacionadas: 1) à geração de 
resíduos sólidos (redução na geração, reutilização, segregação, tratamento, acondiciona-
mento e destinação temporária, encaminhamento para a reciclagem, capacitação de ma-
nipuladores, utilização de embalagens recicláveis/reutilizáveis e aquisição de alimentos 
de produtores locais), correspondendo à 42% dos itens; 2) ao uso da água (uso racional, 
reaproveitamento e reuso e medidas economizadoras); 3) ao uso de energia (capacitação 
e educação ambiental, manutenção de equipamentos, calibração de equipamentos e me-
didas de redução de consumo) e 3) à documentação disponível na UAN que comprovem 
a implantação das boas práticas ambientais (manifestos de resíduos sólidos e registros 
relativos às boas práticas ambientais em todo o processo de produção de refeições). O 
instrumento foi enviado para o Nutricionista Responsável Técnico pela UAN, que preen-
cheu e devolveu para as pesquisadoras, via e-mail.

Foi avaliado, ainda o conhecimento dos colaboradores e clientes/comensais acerca do 
impacto ambiental causado pela produção de refeições nas cinco empresas estudadas no 
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mês de março de 2021. Para isso, foi elaborado um questionário simples contendo cinco 
afirmativas sobre a produção de refeições e seus impactos no meio ambiente, que exigiam 
respostas dicotômicas (Sim ou Não): a) São utilizados materiais descartáveis (copos, ta-
lheres, guardanapos e sachês de molhos e/ou temperos) ; b) É realizada coleta seletiva 
de lixo (resíduos sólidos); c) Há desperdício de água durante o preparo e distribuição das 
refeições; d) As preparações culinárias são elaboradas com alimentos bem higienizados e 
saudáveis; e) O restaurante tem preocupação com questões ambientais. 

O questionário foi disponibilizado para os colaboradores em todas as UAN durante a 
realização da atividade “Diálogo Diário de Segurança – DDS”, em que há um diálogo dos 
Nutricionistas com seus colaboradores sobre a produção de refeições do dia, para que eles 
respondessem às questões. 

Para os clientes/comensais o instrumento foi, a princípio, disponibilizado na entrada 
do restaurante, com um cartaz chamando para a participação durante uma semana, para 
que atingisse o máximo de clientes, porém, devido à Pandemia de Covid-19 não teve bom 
êxito. Em função disso, houve a mudança de estratégia, disponibilizando o instrumento 
através de QR Code específico enviado através dos celulares dos clientes.

Todos os participantes foram devidamente esclarecidos sobre os objetivos da pesqui-
sa e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO

3.1 Caracterização das UAN estudadas 

As cinco UAN juntas produzem 10.190 refeições diárias entre almoço (7.990 refei-
ções) e jantar (2.200 refeições). Quanto ao porte as UAN possuem características diver-
sas, como mostra o Quadro 1.

Em relação à estrutura física a UAN que mais produz refeições (UAN 1), o faz em uma 
cozinha central e transporta para 15 restaurantes clientes, onde são distribuídas. A UAN 
2, embora produza número pequeno de refeições, é a que possui melhor estrutura física 
e tem um padrão de cardápio com opções de saladas e prato proteico. e a UAN 3 é a que 
possui estrutura física mais antiga, não havendo áreas delimitadas para as etapas de pro-
cesso distintas (recebimento de materiais, armazenamento, pré-preparo e preparo). E a 
UAN 5, embora não tenha boa estrutura física, possui cardápio mais simples.
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Quadro 1: Caracterização das cinco Unidades de Alimentação e Nutrição segundo o tipo e número das 
grandes refeições, número de colaboradores, padrão de cardápios e estrutura física.

Características de porte das 
UAN

Unidades de Alimentação e Nutrição
1 2 3 4 5

Tipo e nº de refeições
Desjejum 2000 100 90 90 90
Lanche 0 0 0 0 5
Almoço 7500 160 110 110 110
Jantar 2100 0 50 50 0
Ceia 450 0 40 40 0
Número de colaboradores 275 7 7 10 4
Padrão de cardápios Simples Médio Simples Médio Simples
Estrutura física
Áreas delimitadas por etapa de 
processo

Sim Sim Sim - -

Áreas compartilhadas para as eta-
pas de processo

- - - Sim Sim

Nota: Padrão simples: sem opção de prato proteico; Padrão médio: com opção de salada e prato proteico

A estrutura física é fundamental para que a UAN atinja seus objetivos de forneci-
mento de refeições saudáveis e sustentáveis, visto que pode minimizar o fluxo cruzado e 
a contaminação dos alimentos, o desperdício de matérias-primas e, consequentemente, 
menor geração de resíduos sólidos (COLARES et al., 2019).

3.2 Boas Práticas Ambientais nas UAN estudadas

De acordo com os dados obtidos, observamos que em média as unidades têm im-
plantadas somente 25% das medidas de boas práticas ambientais, sendo as medidas 
relacionadas ao gerenciamento de resíduos sólidos aquelas com maior percentual de im-
plantação (47%). Quanto ao uso racional de água as UAN atendem, em média, a 19% 
dos itens avaliados no roteiro e em relação à energia a média foi de 10%. Esses dados 
foram confirmados pela documentação que comprova a implantação das medidas de boas 
práticas ambientais, visto que foi obtida média de 24% (Figura 1).

Os resultados revelam certa dificuldade no atendimento às boas práticas ambien-
tais nas UAN que envolvem mais investimento financeiro, como a questão da utilização 
de energia mais limpa, em compensação, colocar em prática ações mais relacionadas à 
modificação de processos, como controle de desperdício, uso racional de água e desliga-
mento de equipamentos após o uso, são mais viáveis para UAN, como aponta Zotesso et 
al. (2016).
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Figura 1: Medidas de boas práticas ambientais realizadas em cinco UAN do Estado do Rio de Janeiro – 
2020

O gerenciamento dos resíduos sólidos nas Unidades de Alimentação e Nutrição repre-
senta um importante ponto no processo de produção de refeições. Quando este é ausente 
ou ineficiente, os danos socioambientais podem ocasionar agravos à saúde pública, com 
a degradação do solo, pela disposição inadequada de resíduos sólidos, comprometimento 
dos mananciais, poluição de rios, intensificação de enchentes, poluição do ar e prolife-
ração de vetores de importância sanitária nos centros urbanos. Sendo assim, a coleta 
seletiva auxilia na redução da quantidade de resíduos destinados aos aterros sanitários e 
colaboram na inclusão social de catadores de material reciclável (JACOBI e BESEN, 2011).

Na presente pesquisa foi observado que, dentre as medidas relacionadas aos resídu-
os sólidos, as medidas de reutilização de materiais e aquisição de alimentos da agricultura 
local, foram as que não obtiveram índice de implantação, porém vale ressaltar que alguns 
contratos de terceirização vedam a reutilização de embalagens de produtos. As medidas 
de segregação de resíduos e encaminhamento para tratamento e reciclagem foram as que 
mais contribuíram para o atendimento às boas práticas ambientais em todas as UAN.

Com respeito ao uso racional da água, além desse recurso ser utilizado em quanti-
dade considerável durante as etapas do processo de produção de refeições, pode ocorrer 
o desperdício devido a existência de vazamentos na rede de abastecimento, falta de re-
gulação de torneiras, equipamentos, pias, chuveiros, descargas e, ainda, por descuido e 
despreparo de colaboradores e clientes. 

Segundo Carneiro et al. (2012), A utilização racional da água pode ser obtida através 
de adaptações das atividades de rotina como otimizar a higienização no pré-preparo de 
frutas e vegetais, retirar o excesso de resíduos antes de iniciar a higienização (panelas, 
louças, utensílios e edificação); utilizar a capacidade máxima de máquinas de lavar louças 
e utilização de esguichos ou mangueiras de longo alcance.

Em uma pesquisa sobre o consumo de água de um Restaurante Universitário do 
Instituto Federal de Ouro Preto, em Minas Gerais, foi constatado que as torneiras perma-
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neciam abertas durante o pré-preparo dos alimentos e que havia falta de conhecimento 
sobre o desperdício e ausência de controle contra vazamentos. Porém, os autores também 
destacaram ações positivas como a retirada de resíduos de alimentos antes de proceder a 
lavagem de utensílios e piso, o uso da quantidade correta de produtos para higienização e 
utilização da máquina de lavar em sua capacidade máxima (PIERRE; et al., 2013). 

No presente estudo, foi identificado que apesar da produção de refeições requerer 
alto consumo de água as UAN adotam, em média, 19% das medidas de uso racional, 
sendo a medida de reaproveitamento e reuso a que obteve menor adesão, seguida de 
utilização de equipamentos economizadores. Faz-se necessária a adoção de medidas con-
cretas para reduzir o desperdício desse recurso natural, que poderá refletir positivamente 
na preservação do meio ambiente e nos aspectos econômicos da empresa, visto que este 
recurso é contabilizado como elemento de custo na produção de refeições. 

Da mesma forma, as medidas relacionadas ao uso racional de energia atingiram um 
pequeno percentual médio de atendimento às boas práticas ambientais nas UAN estu-
dadas (10%), sendo a manutenção preditiva de equipamentos (em que são realizadas 
medições diárias e registradas em planilha) e a calibração de equipamentos aquelas com 
maior atenção nas UAN estudadas.

Quando observamos o item de documentação, o manifesto de resíduos é apresentado 
por 100% das UAN, porém ainda não atinge a totalidade dos resíduos gerados. O item 
documentação retratou bem as medidas de boas práticas ambientais implantadas, visto 
que tingiu a média de 24% entre as UAN, equiparado ao percentual das medidas de 
resíduos sólidos atingidas.

3.3 Conhecimento de colaboradores e clientes acerca do impacto am-
biental causado pela produção de refeições nas UAN estudadas.

Participaram dessa etapa 56 pessoas, sendo 38 clientes/comensais (0,37%) e 18 
colaboradores (5,9%). A baixa adesão à pesquisa pelos clientes pode estar diretamente 
relacionada ao período da pandemia da Covid -19, em que estes têm executado a maioria 
das horas trabalhadas em home office, não realizando suas refeições na empresa. Com 
relação aos colaboradores acreditamos que a falta de interesse sobre o tema, a pressa e o 
esquecimento devido ao não uso do celular durante a execução das atividades cotidianas 
colaboraram para a essa adesão tão baixa, já que o questionário teria que ser respondido 
durante uma reunião interna no horário de trabalho.

Na Figura 2 está apresentada a faixa etária dos participantes. Pode-se observar que 
houve predominância entre as faixas etárias de 31 a 50 anos em detrimento das faixas 
mais jovens (18 a 30 anos) e de idosos (superior a 60 anos). Tal resultado pode refletir 
o maior interesse em relação aos impactos ambientais pelos adultos com mais vivência e 
experiência.
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Figura 2: Caracterização dos respondentes ao questionário sobre possíveis impactos ambientais causados 
pela produção de refeições em UAN – março de 2021

O conhecimento dos clientes/comensais e colaboradores sobre os possíveis impactos 
ambientais causados pela produção de refeições nas UAN estudada está apresentado no 
Quadro 2. A utilização de materiais descartáveis (copos, talheres, guardanapos e sachês 
de molhos e/ou temperos) nas UAN estudadas se mostrou bastante satisfatório, visto que 
quase a totalidade (93%) acredita que há geração desses resíduos (Tabela 1), mostrando 
um potencial para encaminhamento deles para cooperativas de recicláveis. Sabe-se que 
o uso de descartáveis possibilita maior higiene e segurança, especialmente em tempos de 
pandemia, porém, no sentido de se evitar excesso de descarte e desperdício, é fundamen-
tal que sua utilização ocorra de forma racional (KINASZ e WERLE, 2006). 

Com relação a realização de coleta seletiva nas UAN vê-se que apesar de 53,6% dos 
respondentes afirmarem que é realizada tal prática, ainda tem um número consideravel-
mente elevado de indivíduos, 44,6% que desconhecem a realização dessa prática nas 
UAN estudadas, esses dados apontam a necessidade de mais informações para os clientes 
e capacitação para os operadores para maiores esclarecimentos sobre o assunto, que é 
de suma importância. Isso confirma o resultado encontrado na avaliação de boas práticas 
ambientais, visto que só duas UAN realizam a coleta seletiva e tratamento de resíduos 
sólidos (Figura1).
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Quadro 2: Conhecimento de colaboradores e clientes/comensais acerca das afirmativas sobre produção de 
refeições e seus impactos ambientais.

Afirmativas
Colaboradores

N =18 (%)

Clientes/

Comensais

N = 38 (%)
São utilizados materiais descartáveis (copos, talheres, 
guardanapos e sachês de molhos e/ou temperos) 

Sim 17 (94%) 35 (92%)
Não 1 (6%) 3 (8%)

Não sabe responder 0 0
É realizada coleta seletiva de lixo (resíduos sólidos) 

Sim 11 (61%) 26 (68%)
Não 6 (33%) 9 (24%)

Não sabe responder 1 (6%) 3 (8%)
Há desperdício de água durante o preparo e distribui-
ção das refeições 

Sim 12 (67%) 16 (42%)
Não 6 (33%) 19 (50%)

Não sabe responder 0 3 (8%)
As preparações culinárias são elaboradas com alimen-
tos bem higienizados e saudáveis 

Sim 14 (78%) 24 (63%)
Não 4 (22%) 11 (29%)

Não sabe responder 0 3 (8%)
O restaurante tem preocupação com questões am-
bientais

Sim 12 (67%) 21 (55%)
Não 6 (33%) 11 (29%)

Não sabe responder 0 6 (16%)

O Programas de coleta seletiva consiste na separação de materiais com o intuito de 
retorná-los à indústria para serem transformados em produtos novamente comercializá-
veis para o mercado de consumo (MONTEIRO, 2001). 

Spinelli e Cale (2009) avaliaram, o volume de resíduos sólidos de uma UAN localizada 
em São Paulo e observaram que do total de resíduos produzidos, 88% foram enviados 
para os aterros e lixões e apenas 12% foram descartados em coleta seletiva e destinados 
para reciclagem. No estudo de Corrêa e Lange (2011), 25 gestores de UAN, relataram 
que o gerenciamento ambiental de resíduos não fazia parte da rotina de suas unidades. 
Isso mostra a necessidade de mais informações sobre boas práticas ambientais no setor 
de produção de refeições.

Com respeito ao conhecimento sobre desperdício de água nas UAN, metade dos 
respondentes afirmou ter conhecimento sobre esse fato, confirmando a necessidade de 
implantação de medidas de uso racional de água tanto para colaboradores quanto para 
clientes.

A questão sobre as preparações culinárias das refeições oferecidas nas UAN serem 
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produzidas com alimentos higienizados e saudáveis foi respondida positivamente por qua-
se a totalidade dos participantes (91%). Tal afirmação pode estar relacionada a presença 
de Nutricionistas em todas as UAN estudadas como responsável técnico das atividades de 
produção e distribuição das refeições, sendo notória a preocupação com a qualidade da 
alimentação servida.

Para a questão sobre a preocupação com as questões ambientais, 73% dos respon-
dentes afirmaram reconhecer tal preocupação nas UAN estudadas. É importante salientar 
que a produção de refeições se configura como uma atividade com grande potencial de 
impacto no meio ambiente, tanto pela utilização de recursos (alimentos, água e energia), 
quanto pela elevada geração de resíduos sólidos e emissão de gases de efeito estufa, 
sendo o manejo adequado desses recursos e dos resíduos de suma importância ao longo 
de todas as etapas de produção, procurando implantar medidas que possam adequar os 
padrões de produção e consumo sustentáveis (BARBIERI, 2004).

Nesse sentido faz-se necessária maior mobilização dos gestores das UAN, para im-
plementar um Sistema de Gestão Ambiental (SGA), procurando identificar os impactos 
ambientais gerados pela produção de refeições e dele conste programas de educação 
ambiental que contribua para a construção de uma melhor percepção dos colaboradores 
e clientes/comensais sobre as medidas de boas práticas ambientais.

4. CONCLUSÕES

As UAN estudadas precisam investir na implantação de boas práticas ambientais, 
principalmente no que diz respeito a utilização dos recursos naturais e ao manejo de re-
síduos sólidos, e o diagnóstico sobre essas medidas se torna necessário como o primeiro 
passo para estabelecimento de metas a serem alcançadas.

O conhecimento dos trabalhadores e comensais sobre a produção de refeições e 
seus impactos ambientais se mostrou razoável, contudo, ações de engajamento se fazem 
necessárias estimulando o conhecimento sobre um processo produtivo de refeições sus-
tentável e a realização de ações práticas para colaborar com a redução desses impactos.

Embora as UAN tenham implantadas várias medidas que se configuram como im-
portantes para o estabelecimento das boas práticas ambientais, maior atenção deve ser 
dada à capacitação de colaboradores e educação ambientação para clientes/comensais, 
para que todos possam se envolver e contribuir para a construção de uma nova percepção 
sobre a produção e distribuição das refeições com menores impactos sociais, econômicos 
e ambientais.
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Resumo

Introdução: A alimentação vem sofrendo modificações ao longo dos anos e a inser-
ção de alimentos industrializados, ultra processados e processados vem aumentando 
de forma gradativa e crescente. Objetivo: O presente trabalho teve como objetivo 

avaliar o consumo de alimentos industrializados entre estudantes de graduação de uma 
instituição de ensino superior privado em São luís - MA. Materiais e Métodos: Tratou-
-se de um estudo de caráter transversal, quantitativo e de campo feito através de um 
questionário via Google forms, abordando perfil socioeconômico, peso, altura e hábitos 
alimentares dos estudantes entrevistados. Participaram da pesquisa 72 estudantes do 5º 
ao 8º período, do curso de nutrição, sendo 67 do sexo feminino e 5 do sexo masculino 
com idade de 18 a 39 anos entre os meses de agosto e setembro de 2020. Resultados e 
Discussão: Cerca de 61,1% dos entrevistados raramente consumiam refeições na facul-
dade, assim como 43,1% não consumiam alimentos ultra processados e fastfoods, 81,9% 
acham que a faculdade não possui boas opções de lanches saudáveis, 36,6% colocaram 
facilidade de acesso como motivação para consumirem alimentos industrializados, 29,2% 
raramente substituem almoço ou janta por lanches rápidos, assim como 38,9% acham 
que o estresse pode afetar a escolha dos alimentos e 94,4% acham sua alimentação mais 
saudável quando estão em casa, por ser um alimento caseiro. Conclusão: Evidenciou-se 
que os discentes se alimentavam de forma saudável, optando em sua maioria por alimen-
tos mais naturais e pouca quantidade de industrializados.

Palavras-chave: Alimentos industrializados; Consumo alimentar; Estudantes uni-
versitários.

Abstract

Introduction: Food has undergone changes over the years and the inclusion of indus-
trialized, ultra-processed and processed foods has been increasing gradually and ste-
adily. Objective: This study aimed to evaluate the consumption of processed foods 

among undergraduate students of a private higher education institution in São Luís - MA. 
Materials and Methods: This was a cross-sectional, quantitative and field study carried 
out through a questionnaire via Google forms, addressing the socioeconomic profile, wei-
ght, height and eating habits of the interviewed students. Seventy-two students from the 
5th to 8th period of the nutrition course participated in the research, 67 females and 5 
males aged 18 to 39 years between August and September 2020. Results and Discus-
sion: About 61 .1% of respondents rarely consumed meals in college, as well as 43.1% 
did not consume ultra-processed foods and fast foods, 81.9% think that the college does 
not have good options for healthy snacks, 36.6% put ease of access as motivation to con-
sume processed foods, 29.2% rarely substitute lunch or dinner for quick snacks, as well 
as 38.9% think that stress can affect food choice and 94.4% think their food is healthier 
when they are at home, for being a homemade food. Conclusion: It was evident that 
the students ate healthily, opting mostly for more natural foods and a small amount of 
processed foods.

Keywords: Processed foods; Food consumption; University students.
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1. INTRODUÇÃO

Segundo o Guia alimentar para a população brasileira (2014) ao qual possuem prin-
cípios que norteiam as práticas alimentares saudáveis, classificam seus alimentos quanto 
ao seu processamento industrial em alimentos in natura, minimamente industrializados, 
ingredientes culinários, processados e ultra processados. Destes alimentos, os dois últi-
mos citados estão com mínima ou nenhuma indicação de consumo devido seus aditivos 
químicos (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2014). 

Um dos fatores para o maior consumo de alimentos prontos entre os jovens é que es-
ses estão no decorrer dos anos, abandonando a prática culinária, seja por falta de tempo, 
motivação ou por não saberem cozinhar. Dessa forma, tendem a consumir alimentos, na 
maioria dos casos, em estabelecimentos próximos às universidades (ROSSETTI, 2015). A 
adesão a uma dieta saudável depende de diversos fatores econômicos, sociais, políticos e 
culturais, que podem influenciar positivamente ou negativamente na escolha alimentar de 
cada indivíduo. O custo mais elevado dos alimentos in natura comparados aos alimentos 
ultra processados pode ser um dos fatores que podem pesar na escolha e ter uma baixa 
adesão a uma alimentação saudável (CORREIA, 2016).

A fabricação de alimentos ultra processados foi projetada para criar alimentos pron-
tos para consumo, duráveis, acessíveis, convenientes e altamente lucrativos. Positiva-
mente as análises de pesquisas nacionais de compra de alimentos domiciliares e pesqui-
sas dietéticas nacionais realizadas em vários países mostram uma grande variação nas 
estimativas da contribuição dietética de alimentos ultra processados. Estes variaram de 
21,5% da energia total da dieta no Brasil para 57,9% nos EUA (MONTEIRO et al., 2018). 
Outros países da Europa e da Ásia relatam tendência similar, indicando que se trata de um 
cenário global (D’AVILA; KIRSTEN, 2017).

Normalmente os alimentos ultra processados são projetados para serem consumidos 
em qualquer lugar e com frequência sem implementos nem necessidade de serem prepa-
rados (GIBNEY et al., 2017).

De acordo com Silveira et al. (2017), as práticas alimentares são fatores importantes 
para a determinação da saúde do indivíduo e quando essa é baseada em alimentos indus-
trializados, ultra processados e de baixo valor nutricional que apresentam perfil nutricional 
obeso gênico causando danos à saúde e ao bem-estar do indivíduo favorecendo as doen-
ças crônicas não transmissíveis (DCNT) e associada ao aumento das taxas de obesidade.

Segundo Munhoz et al. (2017), o aumento no hábito diário de consumo de alimentos 
industrializados, denominados de fastfoods e quantidades excessivas de macronutrientes, 
assim como, a diminuição da ingestão de alimentos fontes de micronutrientes tais como 
vitaminas e minerais presentes nas frutas, legumes e verduras, estão dentre vários fato-
res envolvidos nessa mudança de hábito alimentar.

Para Pulz (2014), o ambiente educacional é um fator influenciador dos hábitos ali-
mentares dos estudantes e um ambiente importante de pesquisa do consumo alimentar 
dos alunos e um local propício a intervenção. 



50Nutrição & Atualidades - Vol. 01

CAPÍTULO 4

Diante desse contexto, o presente trabalho teve como objetivo avaliar o consumo de 
alimentos industrializados entre estudantes de um instituto de ensino superior privado em 
São luís - MA. 

2. MATERIAIS E MÉTODOS 

Tratou-se de um estudo de caráter transversal descritivo com abordagem quantita-
tiva e de campo, realizado através da coleta de dados de um questionário online dispo-
nibilizado pela plataforma Google forms, no período de agosto e setembro de 2020, com 
estudantes de uma instituição de ensino particular no município de São Luís, MA. 

Foi constituído com 72 alunos graduandos do curso de nutrição no período noturno, 
dentre eles, homens e mulheres, do 5º ao 8º período. A participação do estudo aconteceu 
de forma voluntária, uma amostragem aleatória levando em conta a relação de interesse 
de cada estudante em participar. Não houve a exclusão de nenhum graduando da pesqui-
sa. 

Na coleta dos dados foi aplicado um questionário, adaptado de Correia (2016), no 
qual foi dividido em duas partes, a primeira relativa a identificação do discente contendo 
perguntas como idade, sexo, peso, altura e o semestre em que se encontram e dados so-
cioeconômicos, uma vez que essas variáveis podem influenciar no consumo dietético dos 
indivíduos. 

A segunda parte foi um Questionário de Frequência Alimentar (QFA), composto por 
8 perguntas sobre a frequência de consumo de alimentos industrializados (processados e 
ultra processados) ao longo da semana e a motivação na escolha dos alimentos. 

Os dados foram organizados e tabulados por meio de uma planilha no Excel, cons-
tando todas as variáveis do protocolo de coleta de dados. Posteriormente, realizamos uma 
análise estatística descritiva apresentando os valores absolutos e relativos de cada item.

Para a classificação do estado nutricional dos discentes pelo IMC, utilizou-se a re-
comendação da Organização Mundial da Saúde (OMS) de 1998 mediante a utilização do 
peso e altura referidos.

O presente estudo seguiu os preceitos éticos instituídos pela Resolução nº 466, de 
12 de dezembro de 2012 do Conselho Nacional de Saúde (CNS) / Ministério da Saúde, o 
qual trata de pesquisas com seres humanos, comprometendo-se em utilizar as informa-
ções coletadas apenas para fins científicos, garantindo o sigilo dos dados coletados, assim 
como não provocará qualquer tipo de injúria ao público estudado.

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO

  O estudo foi composto por uma amostra com 72 universitários pesquisados, per-



51Editora Pascal

CAPÍTULO 4

tencentes ao curso de nutrição. Sendo composto por um contingente maior feminino 
(93,1%). algo já esperado pois, segundo o CFN (Conselho Federal de Nutrição) existem 
cerca de 1041 estudantes (94,1%) do sexo feminino, enquanto apenas 65 ou cerca de 
(5,9%) são do sexo masculino. 

Foi possível constatar que entre esses graduandos a maioria dos discentes se encon-
trava no 8º período (70,6%) e no 7º período (17,6 %). Segue abaixo tabela da amostra-
gem da população estudada correspondente à primeira etapa do questionário publicado. 
Como descrito na tabela 1.

Variáveis Classificação N %

Sexo
Masculino

Feminino

5

67

6,9

93,1

Idade

18 anos

19 a 25 anos

26 a 30 anos

Acima de 30 anos

0

32

13

27

0

44,4

18,1

37,5

Semestre

5º Semestre

6º Semestre

7º Semestre

8º Semestre

1

7

14

50

1,5

10,3

17,6

70,6

Chefe da família

Sou independente

Companheiro (a)

Pai e mãe

Mãe

Pai

Avós

Outros

19

17

14

10

8

1

3

26,4

23,6

19,4

13,9

11,1

1,4

4,2

Escolaridade

Ensino médio completo

Ensino superior incompleto

Ensino superior completo

Pós-graduação

Ensino fundamental incompleto

Ensino fundamental completo

Ensino médio incompleto

Analfabeto

25

19

9

8

6

3

2

0

34,7

26,4

12,5

11,1

8,3

4,2

2,8

0
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Renda mensal

Maior que R$1.600

R$1.200 a 1.600

R$ 850,00 a 1.200

Maior que R$ 450

Não tem renda própria

33

13

19

1

6

45,8

18,1

26,4

1,4

8,3

IMC (geral)

Eutrofia

Sobrepeso

Obesidade

40

26

6

55,6

36,1

8,3

TOTAL 72 100
Tabela 1 - Dados sociodemográficos e antropométricos dos discentes participantes da pesquisa, localiza-

dos em uma faculdade particular de São Luís/MA.
Fonte: As autoras, 2020.

De acordo com os resultados obtidos no perfil socioeconômico dos estudantes de 
nutrição, a faixa etária de 19 a 25 anos foi a de maior equivalência entre os pesquisados 
(44,4%). Resultados estes que implicam dizer que são em sua maioria alunos que saíram 
a pouco tempo do ensino médio e se viram em uma nova atmosfera. 

Para Machado, Ferreira e Socorro (2016), a entrada na Universidade é uma etapa 
marcada por intensas mudanças na vida do estudante, representando, para muitos, o 
momento em que terá que responsabilizar-se por sua alimentação.  

Adicionalmente, Rosa, Giusti e Ramos (2016), ressalta que o meio universitário traz 
novas responsabilidades e demanda um grande tempo dos estudantes, assim fazendo 
com que os graduandos sobreponham atividades que induzem a mudanças alimentares.

Quanto ao aspecto chefe de família (26,4%) eram dependentes e mantenedores em 
seu domicílio. A escolaridade do chefe de família era em sua maioria ensino médio com-
pleto (34,7%), no quesito renda mensal (45,8%) ganham mais de um salário-mínimo, > 
R$: 1600.  

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE), o Brasil registrou 
um rendimento domiciliar per capita de R$ 1.438,67, em 2019. Em 2018, a pesquisa do 
instituto mostrou que o rendimento médio por domicílio era de R$ 1.373,00. Presume-se 
assim, que os discentes entrevistados possuem condições socioeconômicas razoáveis, 
pois estudam em uma instituição de ensino particular. Outros estudos evidenciam que 
quanto menor a renda das famílias, maior o consumo de alimentos ultra processados, com 
consumo frequente, chegando a 5 vezes na semana (CORREIA, 2016).

O índice de massa corporal (IMC) geral entre os entrevistados predominou a eutrofia 
com cerca de 55,6% de resultados. Divergindo dos dados da POF 2018/2019 que desde 
o início do monitoramento, em 2006, o maior aumento é o da obesidade, que saltou de 
11,8% para 20,3% em 2019. 

A Tabela 2 apresenta dados referentes a avaliação do consumo alimentar dos discen-
tes.
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Variáveis Classificação N %

Com qual frequência você costuma 
realizar refeições em lanchonetes e 

pontos de venda de alimentos durante 
o período de aula na faculdade?

1 a 2 vezes ao dia 10 13,9
3 a 4 vezes ao dia 5 6,9
5 a 6 vezes ao dia 1 1,4

1 a 2 vezes por semana 8 11,1
3 a 4 vezes por semana 2 2,8

Raramente 44 61,1
Nunca 2 2,8

Você acha que dentro da sua faculdade 
há boas opções de lanches saudáveis?

Sim 3 4,2
Não 59 81,9

Talvez 10 13,9

Marque os itens com os alimentos que 
você mais consome quando está na 

faculdade

Bolos e/ou biscoitos recheados 11 15,3
Hamburguer e/ou cachorro-

quente
6 8,3

Macarronada e Lasanha 9 12,5
Produtos industrializados 

e prontos para serem 
consumidos (Salgadinhos, 

doces, chocolates, cup 
noodles).

11 15,3

Refrigerante 9 12,5
Suco de caixinha 1 1,4
Sucos naturais 24 33,3

Salgado frito e/ou assado 
(Coxinha, empada, quibe, 

pastel, bomba).
21 29,2

Sanduiche natural 27 37,5
Outros 15 20,8

Marque o item da opção indicada que 
mais te motiva a consumir os alimentos 

industrializados e ultra processados?

Falta de tempo 25 35,2
Paladar 7 9,9

Falta de habilidade culinária 3 4,2
Custo da alimentação 7 9,9

De fácil acesso 26 36,6
Falta de companhia 1 1,4

Praticidade 18 25,4
Hábito/Rotina 4 5,6

Não consumo alimentos 
industrializados.

13 18,3

Você costuma trocar refeições como o 
almoço e jantar por lanches rápidos?

Sim. Pelo menos uma vez na 
semana.

11 15,3
Sim. Pelo menos duas vezes 

na semana.
7 9,7

Sim. Mais de três vezes na 
semana.

4 5,6
Não. Eu almoço ou janto 

diariamente.
23 31,9

Não. Eu raramente substituo 
o almoço ou janta por lanches 

rápidos.
21 29,2

Não se aplica. 6 8,3
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Você acha que o estresse pode 
afetar sua alimentação?

Sim. Quando estou estressado (a) 
consumo mais alimentos gordurosos 

ou com muito açúcar.
28 38,9

Sim. Quando estou estressado (a) 
consumo mais alimentos saudáveis 

como as frutas e verduras.
1 1,4

Sim. Quando estou estressado 
(a) eu diminuo a quantidade de 
alimentos consumidos no dia.

20 27,8

Não. Minha alimentação continua a 
mesma.

17 23,6

Nenhuma das alternativas. 6 8,3

Com qual frequência você consome 
alimentos ultra processados, como 
sanduíches, pizzas e alimentos do 

tipo fast food?

Diário 1 1,4
Duas a três vezes na semana 14 19,4

Quatro a cinco vezes na semana 1 1,4
Apenas nos finais de semana 25 34,7

Raramente ou nunca 31 43,1

Você considera sua alimentação 
melhor quando está em casa ou 
quando está na universidade?

Em casa porque consumo alimentos 
mais saudáveis e caseiros.

68 94,4
Em casa porque consumo alimentos 

mais prontos para consumo.
2 2,8

Na universidade, porque consumo 
alimentos mais saudáveis.

1 1,4
Na universidade, porque consumo 

alimentos mais prontos para 
consumo

1 1,4

TOTAL 72 100
Tabela 2 - Avaliação do consumo alimentar dos discentes entrevistados.

Fonte: As autoras, 2020.

Buscando entender a vida universitária e a alimentação dos graduandos em nutrição 
foi observada na pesquisa que a frequência com que realizavam refeições na lanchonete 
da faculdade e pontos de venda foi bem baixa, tais julgaram que raramente (61,1%) co-
miam nesses estabelecimentos. 

Divergindo do estudo de Rossetti (2015), que diz que a prática de se alimentar fora 
do domicílio é uma tendência em crescimento tanto no Brasil como no mundo. Cerca de 
40% da população brasileira acima de 10 anos de idade tem o hábito de realizar refeições 
fora do domicílio e gastam aproximadamente 30% dos custos com alimentação com essa 
preferência.

A aquisição de alimentos fora de casa se torna crescente e os locais com maiores 
frequências de aquisição são restaurantes e lanchonetes, sendo, em sua maioria, servidos 
alimentos processados e ultra processados (BEZERRA et al., 2017).

Dos discentes 81,9% acham que dentro de sua faculdade não há boas opções de 
lanche enquanto apenas 4,21% responderam que sim e 13,9% talvez. Corroborando com 
essa ideia Cardozo et al. (2017), explica que os alimentos fornecidos no ambiente uni-
versitário podem não proporcionar uma alimentação adequada. Todavia a falta de tempo, 
influência de familiares e amigos, dificuldade para preparar suas refeições, demandas da 
faculdade são fatores que levam aos jovens a frequentar lanchonetes, restaurantes e can-
tinas, devido à facilidade de acesso, desencadeiam a escolha inadequada da alimentação 
(CARNEIRO et al., 2018). 
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Sobre o que os graduandos mais consumiam quando estavam na faculdade, os de 
maiores resultados foram sanduíche natural (37,5%), sucos naturais (33,3%), logo após 
salgados fritos/assados (29,2%) e bolos/biscoitos recheados (15,3%). Resultado este que 
afirma que os discentes de nutrição estão colocando o conhecimento da sala de aula em 
prática. Divergindo dessa ideia, Cardozo et al. (2017) explicam que os alimentos forneci-
dos no ambiente universitário podem não proporcionar uma alimentação adequada.

Em uma pesquisa em pontos de venda localizados na Universidade de Brasília cujo 
objetivo era detectar a oferta de alimentos ultra processados, foi observado que os pro-
dutos mais vendidos eram os salgados, pão de queijo e lanches como hambúrgueres e ca-
chorro-quente. Analisaram, no entanto, que apesar da oferta de hortaliças frescas (62%) 
nos estabelecimentos, essas, eram associadas e acompanhadas a lanches não saudáveis 
como em hambúrgueres (NEVES, 2016).

De acordo com Guimarães et al. (2014), os principais determinantes das escolhas 
alimentares destes jovens são o tempo disponível, a conveniência, o ambiente social e 
físico onde se realizam as refeições, fatores que influenciam a substituição de refeições 
completas por lanches, considerados mais práticos e rápidos, mas que contêm alto valor 
calórico; o que agrega a questões da disponibilidade ou não de alimentos saudáveis na 
cantina da faculdade.

Corroborando com os resultados encontrados na pesquisa, um total de 31,9% afirma 
que não trocam almoço ou jantar por lanches rápidos, enquanto 29,2% raramente tro-
cam almoço ou jantar. Pesquisando valores e práticas sobre alimentação de estudantes 
da Universidade de Brasília, um estudo apresentou que a maioria dos estudantes diaria-
mente faziam a refeição do almoço (93,1%) e (57,1%) o jantar. Os estudantes do sexo 
masculino foram os que tiveram maior prevalência de consumo diário do almoço (MAIA; 
RECINE, 2015).

De acordo com os dados coletados, cerca de 43,1 % responderam que não conso-
mem alimentos ultra processados ou algum tipo de fastfoods e outros 34,7% consomem 
apenas nos finais de semana. Resultado este que é satisfatório se comparado ao seguinte 
estudo de Munhoz et al (2017), que diz que há o aumento no hábito diário de consumo de 
alimentos industrializados, denominados de fastfoods e quantidades excessivas de macro-
nutrientes, assim como, a diminuição da ingestão de alimentos fontes de micronutrientes.

Segundo Carneiro et al (2018), os alimentos de baixo valor nutricional influenciam 
nos hábitos alimentares de cada indivíduo, o que levam a serem mais suscetíveis a Doen-
ças Crônicas Não Transmissíveis (DCNT). 

Cerca de 94,4% dos estudantes disseram que se alimentam melhor quando estão 
em casa, pois comem alimentos mais saudáveis e caseiros e apenas 2,8% responderam 
em casa porque consomem alimentos mais prontos para consumo. Com quase 100% de 
respostas a autonomia alimentar em casa dos futuros nutricionistas confirmam o conhe-
cimento assimilado. 

Há uma concordância entre os voluntários de determinar que o ambiente universi-
tário não apresenta boas opções de lanches saudáveis. Quando o consumo é realizado 
nesse ambiente há uma maior prevalência por consumo de sanduíches naturais e sucos 
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naturais. Não costumavam trocar refeições por lanches rápidos, raramente consumiam 
alimentos ultra processados e fastfoods, julgaram sua alimentação mais saudável em casa 
do que na faculdade e alegaram que o estresse exercia certo “poder”, ou seja, afetavam 
na sua alimentação.

Ao investigar os hábitos alimentares dos estudantes, tivemos a expectativa de en-
contrar um consumo adequado de práticas alimentares saudáveis, pois estes futuros pro-
fissionais irão trabalhar com a educação em saúde, e com a promoção da alimentação 
adequada e saudável. Logo já há uma conscientização sobre a prática da alimentação 
saudável, havendo apenas a necessidade do quociente de menor número de discentes pôr 
em prática tais conhecimentos.

4. CONCLUSÃO 

O presente estudo evidenciou que os discentes entrevistados possuíam hábitos ali-
mentares bons, pois, consumiam uma quantidade aceitável de industrializados (ultra pro-
cessados e processados). Resultados estes esperados, mediante serem graduandos da 
área da saúde e possuírem esclarecimentos sobre a importância da adoção de hábitos de 
vida saudáveis. 

Concluindo assim o estudo, ao avaliar o consumo alimentar dos graduandos de nutri-
ção, podemos ver as mudanças de pensamento e conscientização entre os alunos, já que 
um dos papéis do nutricionista é ajudar as pessoas na modificação de comportamentos 
alimentares, através da educação alimentar e nutricional. 

Porém observou-se a necessidade constante da busca por uma alimentação menos 
industrializada e mais natural possível fazendo jus aos conhecimentos adquiridos ao lon-
go dos períodos já concluídos, assim como a importância de políticas públicas de apoio a 
disponibilização, oferta e fiscalização da venda de alimentos saudáveis não só em escolas, 
mas também em faculdades e pontos de comercialização de comidas, melhorias essas em 
relação ao que é oferecido nesses locais.
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Resumo

Objetivo: O presente estudo teve como objetivo avaliar e identificar o consumo nor-
mal ou excessivo na ingestão de alimentos com alto ou baixo teor de carboidratos 
fermentáveis conhecidos como FODMAPs e a influência desses alimentos na dieta 

habitual de estudantes do curso de nutrição de uma instituição privada. Material e Mé-
todo: A pesquisa foi realizada através da aplicação do questionário de frequência alimen-
tar-QFA, no qual foram coletados dados em uma população de 100 estudantes, abordando 
a ingestão de tipos de alimentos, categorizado por grupos dos alimentos mais consumidos 
no dia a dia desses alunos. Através de uma análise descritiva os dados foram coletados, 
registrados e qualificados em tabelas como: alimentos ricos em alto teor e baixo teor de 
FODMAPs. Resultados: Foi observado que os alimentos com alto teor de FODMAPs foram 
os mais mencionados como sendo de consumo diário (7x por semana), como a cebola 
(72%), alho (68%), leite (59%) e o feijão (30%) consecutivamente. Em contrapartida, os 
alimentos com alto teor de FODMAPs descritos como sendo menos ou nunca consumidos, 
foram a cerveja (62%), mel (41%), repolho (35%) e quiabo (23%). Conclusão: Existe 
uma intensa frequência na ingestão de alguns alimentos ricos em FODMAPs. 

Palavras-chave: FODMAPs, Consumo alimentar, Estudantes universitários.

Abstract

Objective: This study aimed to evaluate and identify the normal or excessive con-
sumption of foods with high or low content of fermentable carbohydrates known 
as FODMAPs and the influence of these foods on the usual diet of students in the 

nutrition course of a private institution. Material and Method: The research was conduc-
ted through the application of the food frequency questionnaire-FFQ, in which data were 
collected from a population of 100 students, addressing the intake of types of food, cate-
gorized by groups of the most consumed foods in everyday life of these students. Through 
a descriptive analysis, the data were collected, registered and qualified in tables such as: 
foods rich in high content and low in FODMAPs. Results: It was observed that foods with a 
high content of FODMAPs were the most mentioned as being of daily consumption (7x per 
week), such as onion (72%), garlic (68%), milk (59%) and beans ( 30%) consecutively. 
In contrast, foods high in FODMAPs described as being less or never consumed were beer 
(62%), honey (41%), cabbage (35%) and okra (23%). Conclusion: There is an intense 
frequency of intake of some foods rich in FODMAPs.

Keywords: FODMAPs, Food consumption, College students.
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1. INTRODUÇÃO

O papel da dieta aparece cada vez mais em diferentes doenças gastrointestinais, 
como distúrbios gastrointestinais (GI) funcionais (DGIFs), síndrome gastrointestinais do 
intestino irritável (SII), constipação, doença diverticular e doença inflamatória intestinal. 
(STAUDACHER; KAREN; WHELAN, 2018). Analisando os distúrbios gastrointestinais fun-
cionais, a apesar de altamente prevalentes, ainda representam desafios para a medicina 
moderna. Para a maioria dos pacientes, as terapias farmacológicas atuais propiciam so-
mente um alívio dos sintomas, mas sendo exigido, para melhor resposta terapêutica, a 
sua associação com mudanças nos hábitos alimentares (MAGGE; LEMBO, 2012; STAUDA-
CHER et al., 2011; HALMOS et al., 2014).

Ao longo das últimas décadas foram existindo provas (especialmente estudos obser-
vacionais) de que os hidratos de carbono de cadeia curta (lactose, frutose, sorbitol) eram 
mal absorvidos e induziam os sintomas do SII, quando se realizavam restrições dietéticas, 
haviam alívio sintomático (BARRET; GIBSON, 2012).

Barret e Gibson (2012) sugeriram que frutanos, galactanos e polióis também pode-
riam ser potenciais culpados do agravamento dos sintomas. Agruparam estes hidratos de 
carbono de acordo com o seu comprimento e resultou a sigla FODMAPs (Oligossacarídeos, 
Dissacarídeos, Monossacarídeos e Polióis Fermentáveis).

A Federação Brasileira Gastrenterologia (2017 apud TELES; SOUSA; LANDIM, 2020) 
expõe um quadro de alimentos ricos em FODMAPs que se dividem em grupos alimentares, 
sendo estas frutas, leites e derivados, hortaliças e leguminosas e cereais e massas. São 
exemplos: maçã, leite de vaca, beterraba, pães, entre outros que correspondem a estes 
grupos respectivamente.

Historicamente, está sigla foi criada, em 2005, por um grupo de pesquisadores aus-
tralianos que acreditavam que os alimentos que continham estas formas de hidratos de 
carbono pioravam os sintomas de algumas doenças digestivas como o SII e Doenças In-
flamatórias Intestinal (DII) (MANSUETO et al., 2015). Analisando a microbiota Intestinal 
sabe se que, é composta por grupos bacterianos que desempenham influência significa-
tiva sobre a saúde do hospedeiro, sendo necessário mantê-la equilibrada (VARRALHO; 
THOMÉ; TESHIMA, 2008).

Têm sido definidos como probióticos, prebióticos e simbióticos microrganismos vivos 
que, ao serem administrados em doses adequadas, oferecem benefícios à saúde do ho-
mem (CISTERNAS, 2010).

Nesse contexto vê-se a importância do uso desses Alimentos Funcionais (AF), aliado 
a uma dieta com baixo teor de FODMAPs (BFM) restringir a ingestão de vários carboidra-
tos fermentáveis, inclusive alimentos com frutanos (Trigo e cebola), galacto-oligossaca-
rideos (leguminosas, repolho), lactose (produtos lácteos), frutose em excesso de glicose 
(peras e maçãs) e polióis de açúcar, como caroço e adoçantes artificiais) (DROSSOMAN et 
al., 1988).



61Editora Pascal

CAPÍTULO 5

Esses carboidratos são osmóticos, ou seja, retém água para dentro do lúmen intes-
tinal com isso não podem ser digeridos ou absorvidos de forma satisfatória, e podem ser 
fermentados por bactérias no trato gastrointestinal – TGI quando consumidos em exces-
so, ocasionando sintomas comuns como diarreia, prisão de ventre, gases, inchaço e cóli-
cas (PENSABENE et al., 2019).

Analisando toda essa estrutura pode se observar que há três fases distintas na die-
ta BFM: eliminação, determinação das sensibilidades e personalização. Onde na fase de 
eliminação, geralmente prescrita por seis semanas, seguida pela avaliação da melhoria 
dos sintomas .Após completar a primeira fase da restrição de FODMAPs, se uma resposta 
terapêutica for alcançada, os pacientes devem passar por uma fase de reintrodução estru-
turada (idealmente com a ajuda de um nutricionista),para determinar o tipo e quantidade 
de FODMAPs que podem ser toleradoantes de sentir alguns sintomas, e a fase três onde 
cria-se uma dieta personalizada (WHELAN et al., 2018).

Sobre o consumo de alimentos que contenham FODMAPs seja em pequena ou gran-
de quantidade podemos dizer que tem sua influência significativa na melhora ou piora de 
sintomas relacionados a desconfortos gastrointestinais em pessoas que não necessaria-
mente possuem diagnósticos de doenças ou sofram de patologias relacionadas ao trato 
intestinal.

A avaliação do consumo de FODMAPs, pode servir futuramente como ferramenta de 
pesquisas numa visão mais individualizada diferentemente da maioria dos trabalhos que 
abordam o assunto que estão sempre atrelados a doença do trato gastrointestinal, como 
SII e outras.

Dentro desse contexto, o objetivo do trabalho é avaliar o consumo de FODMAPs por 
estudantes universitários de uma instituição privada.

2. MATERIAIS E MÉTODOS

Tratou-se de um estudo transversal quantitativo e descritivo, com intuito de ava-
liar a frequência habitual de alimentos FODMAPS que foi aplicado no período de 01/04 
a 15/04/2021. Os alimentos foram categorizados em grupos como: cereais, açucares, 
vegetais, folhas, frutas, gorduras, laticínios e bebida. Foram feitas a seguinte pergunta 
de multiplica escolha de 0 a 7 quantos dias na semana que eram introduzidos esses ali-
mentos. A pesquisa incluiu 23 (vinte três) tipos de alimentos, com alto teor de FODMAPS 
e baixo teor.

A escolha dos participantes teve critério partindo do interesse e disponibilidade com 
inclusão público-alvo 100 estudantes do curso de Nutrição de uma instituição privada de 
São Luís/Ma.

Os Participantes que se enquadraram na pesquisa, população adulta com idade de 
18 a 39 anos homens e mulheres, cursando do 1ª primeiro ao 7ª sétimo período. Essa 
separação permitiu saber o conhecimento das turmas em suas escolhas alimentares com 
relação aos alimentos de alto e baixo teor de FODMAPS aos que ingressaram recentemen-
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te na instituição com aquelas que estão no meio ou finalizando a formação superior curso 
de nutrição. Todos residentes em São Luís /MA.

Critério de inclusão da pesquisa são homens e mulheres maiores de 18 anos, cursan-
do do 1º ao 7º período e que assinaram o termo. E o critério de exclusão são menores de 
18 anos, mulheres gravidas e pessoas que não assinaram o termo. O material de pesquisa 
foi QFA (Questionário de Frequência Alimentar) quantitativo e descritivo, utilizando a Plata 
forma Google forms sobre frequência do consumo de alimentos FODMAPS na população 
estudada, foram coletados também as seguintes informações desses acadêmicos como: 
Sexo, idade, profissão, renda familiar, período cursando. Os dados foram quantificados e 
lançados em tabelas em Word para analise descritiva.

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO

Dos 100 alunos entrevistados 88 (88%) são do sexo feminino e apenas 12 (12%) são 
do sexo masculino com idade mínima de 20 e máxima de 38 anos. É notória a prevalência 
do sexo feminino na amostra de (88%). Devendo-se ao fato de representarem a maioria 
dos alunos graduados em nutrição.

A renda familiar de 42% dos alunos é acima de três salários mínimos, 42% é de 1 a 
2 salários mínimos e 16% tem renda de 1 salário mínimo.

Em relação ao período cursado na faculdade, 46 (46%) se encontravam no 7º perí-
odo, 18 (18%) no 6º período, 8 (8%) no 5º período, 12 (12%) no 4º período, 5 (5%) no 
3º período, 5 (5%) no 2º período e 6 (6%) no 1º período. Notou-se uma prevalência de 
alunos que cursavam o 7° período da faculdade (46%), isto significa que, quase metade 
achava-se nessa fase do curso de nutrição.

Os valores que representam os hábitos alimentares dos alunos identificados através 
do Questionário de Frequência Alimentar - QFA, estão descritos na Tabela 1.

FREQUÊNCIA ALIMENTAR COM ALTO TEOR DE FODMAPS
Alimentos 0x/sem 1x/sem 2x/sem 3x/sem 4x/sem 5x/sem 6x/sem 7x/sem

Maçã 9 1 2 3 17 9 1 7
Suco de fruta 2 8 11 18 12 11 7 31

Melancia 16 20 16 14 12 8 3 11
Quiabo 23 14 22 19 5 9 3 5
Repolho 35 17 17 14 5 4 6 7
Cebola 1 3 5 4 4 6 5 72
Alho 1 3 2 8 0 10 8 68

Feijão 2 3 4 19 14 10 18 30
Iogurte 21 16 14 13 11 12 6 7

Leite 6 4 6 6 9 7 3 59
Cerveja 62 16 7 6 2 1 1 4

Mel 41 17 22 9 6 3 0 2
Tabela 1 – Frequência do consumo de alimentos com alto teor de FODMAPs em estudantes.

Fonte: Elaborado com base na tabela da Dieta Fodmap (2016).
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Foi observado que os alimentos com alto teor de FODMAPs foram os mais menciona-
dos como sendo de consumo diário (7x por semana), como a cebola (72%), alho (68%), 
leite (59%) e o feijão (30%) consecutivamente. Em contrapartida, os alimentos com alto 
teor de FODMAPs descritos como sendo menos ou nunca consumidos, foram a cerveja 
(62%), mel (41%), repolho (35%) e quiabo (23%) (tabela1).

Os números que traduzem os hábitos alimentares dos alunos identificados através do 
QFA, estão dispostos na Tabela 2.

FREQUÊNCIA ALIMENTAR COM BAIXO TEOR DE FODMAPS
Alimentos 0x/sem 1x/sem 2x/sem 3x/sem 4x/sem 5x/sem 6x/sem 7x/sem

Melão 9 19 22 19 14 7 2 8
Uva 5 14 19 21 4 5 7 10

Vagem 51 19 21 7 1 6 0 1
Beterraba 13 17 26 13 15 5 5 6
Amêndoas 58 14 12 7 6 2 1 0
Gengibre 79 9 5 4 0 6 1 1

Café 12 7 4 3 3 4 4 63
Leite de coco 38 18 18 10 4 6 2 4

Creme de leite 22 27 21 8 7 7 3 5
Batata doce 19 22 16 15 6 1 1 11

Inhame 71 10 12 2 3 1 0 1
Tabela 2 – Distribuição do número dos alunos e a frequência do consumo de alimentos com baixo teor de 

FODMAPs.
Fonte: Elaborado com base na tabela da Dieta Fodmap (2016).

Foi visto que os alimentos com baixo teor de FODMAPs mais mencionados como mais 
frequentemente consumidos (7x por semana), foi o café (63%), batata doce (11%), uva 
(10%), e melão (8%) consecutivamente. Por outro lado, os alimentos com baixo teor de 
FODMAPs ditos como nunca consumidos são: gergelim (74%), amêndoas (58%), vagem 
(51%) e leite de coco (38%) consecutivamente (Tabela 2).

O registro de frequência alimentar apresentou alimentos ricos e alimentos pobres em 
FODMAPs, e que fazem parte da rotina da população em geral, contudo, o alvo do estu-
dado foram os alimentos cuja quantidade de FODMAPs eram maiores.

A avaliação da frequência do consumo de alimentos ricos e pobres em FODMAPS 
(Tabela 1 e 2), que foi realizada a partir do questionário de Frequência Alimentar - QFA, 
possibilitou analisar a quantidade de dias por semana e tais alimentos consumidos por 
esses alunos.

No contexto da coleta de dados obtida através do QFQ, onde foi avaliado quais ali-
mentos foram mais frequentemente consumidos por estes (principalmente os com alto 
teor de FODMAPs), foi notado que a maioria dos alunos consumiam de forma rotineira, 
prioritariamente os com alto teor de FODMAPs, como cebola (72%), alho (68%), leite 
(59%) e feijão (30%), essa frequência de consumo dos referidos alimentos provavelmen-
te, se deve ao fato de alguns destes fazerem parte da cultura alimentar local (alho, cebola 
e feijão) também por serem de baixo custo e fácil acesso.
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Foi observado que também que os alimentos com baixo teor de FODMAPs citados na 
pesquisa são os menos consumidos conforme demonstrado na tabela 2, com exceção o 
café consumido 7 vezes por semana por 68% dos alunos. E em relação a este, a Federa-
ção Brasileira de Gastenterologia (2017 apud TELES; SOUSA; LANDIM, 2020) afirma que 
o café preto não contém carboidratos fermentadores, porém, a cafeína presente, pode 
estimular os movimentos intestinais o que pode causar um desconforto para algumas 
pessoas.

Devemos considerar que o tema FODMAPs, até por ser relativamente novo, não é de 
conhecimento da população em geral, incluindo os alunos alvo desta pesquisa, e que a 
maioria não tem consciência a respeito de seus possíveis efeitos indesejáveis. Um estudo 
publicado na Revista Nutrir, concluiu que alunos graduandos do curso de nutrição possuí-
am conhecimento insuficiente acerca das dietas com baixo teor de FODMAPs (LOURENÇO; 
SZCZEREPA, 2016).

Os FODMAPS são carboidratos de cadeia curta e de difícil absorção, encontrados em 
grãos que contém glúten, mas que também podem ser encontrados em produtos alimen-
tícios sem glúten, incluindo brócolis, alho, cebola, maçã e abacate (BARRET; GIBSON, 
2012). Os oligossacarídeos, dissacarídeos, monossacarídeos e polióis fermentáveis, por 
serem pequenas moléculas osmoticamente ativas, apresentam má absorção intestinal e 
rápida fermentação pela microbiota (ANDRADE et al., 2015).

Esse alto consumo de carboidratos fermentáveis referido pelos estudantes de nutri-
ção, se explica provavelmente por serem alimentos abundantes e acessíveis, consideran-
do que os carboidratos representam uma parte considerável da dieta deste público bem 
como da população brasileira, e que grande parte desses carboidratos são fermentáveis, 
essa situação pode predispor o aparecimento de desconfortos gastrintestinais já que vá-
rios estudos vem associando os FODMAPs com tais desconfortos mesmo em pessoas não 
diagnosticada com a Síndrome do intestino Irritável (SII).

Estudos também apontam a forte relação entre os FODMAPs e a SII, e que uma dieta 
com baixo teor de FODMAPs é eficaz no alívio dos sintomas da SII e que em média, cerca 
de 12 a 14% do total de consultas de clínica geral são motivadas pelos sintomas típicos 
da SII (BASTOS, 2016; GUERREIRO, 2018).

É importante ressaltar que alimentação é uma necessidade fisiológica, na qual a 
comida e o ato de se alimentar representam o estado de equilíbrio e necessidade de 
nutrientes (LOURENÇO; SZCZEREPA, 2016).

Nesse sentido, o intuito desse estudo não é incentivar a restrição de carboidratos 
pelos estudantes sem que haja acompanhamento nutricional adequado, haja vista o ris-
co dedeficiências nutricionais, mas discutir a relação destes alimentos com as possíveis 
queixas pré- existentes de desconfortos intestinais comuns em toda população, e nunca 
associados pelas pessoas ao consumo de carboidratos fermentáveis, por não possuírem 
essa informação. De acordo com Sichieri et al. (2000), os carboidratos com alto teor de 
fibras deve ser a opção preferencial na dieta.

Diante do exposto, é possível concluir que os desconfortos causados pelos carboidra-
tos fermentáveis podem facilmente atingir o público alvo da pesquisa, já que os alimentos 
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com alto teor de FODMAPs, já que são alimentos muito comuns e de uso rotineiro, fazendo 
parte do dia a dia alimentar dos alunos, bem como de seus familiares e até da população 
local em geral, por fazer parte da culinária cultural alimentar local , além de serem de fácil 
acesso e baixo custo.

Lopes et al. (2019), estudando pacientes com síndrome do intestino Irritável, iden-
tificou ingestão excessiva de carboidratos, principalmente FODMAPS, apontada pelos en-
trevistados como responsável pelo agravamento de suas condições, observou também 
que esta desordem ocorre geralmente, em mulheres jovens adultas, entre 20 a 40 anos 
de idade, apesar desta se desenvolver em qualquer faixa etária. O estudo de Lopes et al. 
(2019), colabora com esta pesquisa, uma vez que o público atingido por esta, coincidiu 
com suas observações no que se refere ao sexo e faixa etária, e colabora para a inferir 
que os alunos aqui estudados, constituem um grupo vulnerável ao desenvolvimento de 
distúrbios do TGI.

4. CONCLUSÃO

Este trabalho possibilitou observar que a população estudada futuramente poderá 
apresentar vários problemas relacionados a alta ingestão no consumo de carboidratos de 
cadeia curta fermentáveis, ou seja, alimentos ricos em FODMAPs, que a longo prazo po-
dem comprometer o SGI. Tais componentes alimentares têm sido mostrados como agra-
vantes de sintomas gastrointestinais funcionais em pessoas com Doenças Inflamatórias 
Intestinais (Doença de Crohn e Retocolite Ulcerativa), Síndrome do Intestino Irritável e 
Doença Celíaca com alto e baixo teor de FODMAPs.

É necessário compreender melhor os efeitos ao longo e curto prazo do consumo desses 
alimentos tanto de baixo e alto teor de FODMAPS, através de mais estudos, pesquisas, 
para estabelecer benefícios, consequências e limitações, pois existem poucas pesquisas 
que esclareçam melhor o papel da dieta composta por oligossacarídeos fermentáveis, dis-
sacarídeos, monossacarídeos e pólios (FODMAPs) não só para o tratamento de problemas 
gastrointestinais já existentes, mais para a redução dos sintomas associados a distúrbios 
funcionais causados pela ingestão desses alimentos sem um controle nutricional.
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Resumo

A produção de doces no distrito de São Bartolomeu, em Ouro Preto-MG, é realizada 
de forma tradicional, com técnicas e materiais herdados de familiares. Os principais 
doces produzidos na panela de cobre na localidade são, a goiabada cascão, a go-

iabada lisa, o doce de leite, a pessegada, o doce de laranja em calda, o doce de laranja, 
cidra cristalizada e o doce de figo. O objetivo deste estudo foi realizar uma análise sen-
sorial com consumidores em relação a tradicional goiabada cascão de São Bartolomeu, 
Ouro Preto-MG, produzidos em três tipos de panelas diferente: de cobre, de ferro e de 
alumínio. Foram realizadas buscas bibliográficas, documentais e pesquisas de campo para 
verificar o modo de produção dos doces e tipos de materiais utilizados. Após padroniza-
dos o método de preparo e ingredientes, a goiabada cascão foi produzida nas três pane-
las diferentes e conduzido um teste sensorial de ordenação com 100 consumidores. Os 
resultados demonstraram que não houve preferência significativa entre as formulações 
preparadas nas panelas de alumínio e de cobre. A formulação preparada na panela de 
ferro apresentou menor preferência significativa, a 5% de probabilidade. Contradizendo a 
crendice popular dos doceiros, concluiu-se que não houve preferência significativa entre a 
goiabada cascão produzida nas panelas de alumínio e cobre, mas uma maior preferência 
pelas amostras produzidsa na panela de alumínio. 

Palavras-chave: Análise sensorial. Teste de ordenação. Panelas. Doce de São Bar-
tolomeu. Goiabada cascão.

Abstract

The production of sweets in the district of São Bartolomeu, in Ouro Preto-MG, is car-
ried out in a traditional way, with techniques and materials inherited from family 
members. The main sweets produced in the copper pot in the locality are goiabada 

cascão, smooth guava, milk candy, cold, orange sweet in syrup, orange sweet, candied ci-
der and fig jam. The aim of this study was to perform a sensory analysis with consumers in 
relation to the traditional goiabada cascão de São Bartolomeu, Ouro Preto-MG, produced 
in three different types of pans: copper, iron and aluminum. Bibliographic, documentary 
and field research were searched to verify the mode of production of sweets and types of 
materials used. After standardizing the method of preparation and ingredients, goiabada 
cascão was produced in the three different pans and conducted a sensory ordering test 
with 100 consumers. The results showed that there was no significant preference among 
the formulations prepared in aluminum and copper pans. The formulation prepared in 
the iron pan presented lower significant preference, at 5% probability. Contradicting the 
popular speech of the sweeteners, it was concluded that there was no significant prefer-
ence between the goiabada cascão produced in aluminum and copper pans, but a greater 
preference for the samples produced in the aluminum pan.

Key-words: sensory analysis. Ordering testing. Pans. São Bartolomeu sweet. Goia-
bada cascão.
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1. INTRODUÇÃO 

A produção de doces artesanais de frutas em São Bartolomeu é considerada tradicio-
nal e artesanal, está associada ao modo de viver da comunidade local e é a principal fonte 
geradora de renda do distrito. O distrito de São Bartolomeu está localizado no município 
de Ouro Preto, a 13 km da cidade. São Bartolomeu congrega importante patrimônio na-
tural, arquitetônico e imaterial. O distrito desenvolveu-se às margens do Rio das Velhas 
e ainda hoje a maior parte de seu território é coberto por uma rica vegetação, lugar de 
preservação de raros exemplares da flora e da fauna locais e cachoeiras (PMOP, 2010). 
Os doces caseiros foram reconhecidos como Patrimônio Imaterial de Ouro Preto, tendo 
recebido o selo no ano de 2010 (PORTAL OURO PRETO, 2021).

Segundo Silva (2016), o predomínio das atividades desenvolvidas em São Bartolo-
meu é representado pela agricultura familiar, considerada uma tradição local que vem 
sendo passada de geração a geração pelos habitantes do distrito. Os primeiros indícios 
da produção dos doces tem pelo menos 200 anos, quando era produzido apenas o doce 
de marmelo e não o de goiaba, como atualmente. Viajantes como August Saint-Hilaire 
(1941), que passaram pelo distrito, deixaram seus escritos relatando a produção dos do-
ces. Na década de 1940-1950 a produção doceira passou por momentos de alta e baixa, 
gerando transformações importantes, como a troca da marmelada pela goiabada, subs-
tituto natural após o fim da produção de marmelo. Durante 1980 e 1990, a produção de 
doces passou por um pico de produção, devido ao intenso fluxo turístico em Ouro Preto 
após receber o título de Patrimônio Mundial da Humanidade (PMOP, 2010). 

Os registros da produção de doces há mais de duzentos anos e da história das famí-
lias em mais de três gerações, comprova a tradição. Assim como, é considerado artesanal 
por não utilizar técnicas industriais para a fabricação dos doces, sendo alguns utensílios 
de fabricação própria e com materiais da região, além de ser utilizado o fogo a lenha. 
Dentre os utensílios utilizados na fabricação dos tradicionais doces de São Bartolomeu, 
podemos encontrar o tacho de cobre. O uso do tacho de cobre é tradicionalmente utilizado 
para o preparo dos doces caseiros de São Bartolomeu (PMOP, 2010).

Em 2007, a Agência Nacional de Vigilância Sanitária, baseada na resolução RDC Nº 
20/2007, instituiu a proibição do uso de utensílios metálicos ferrosos ou não ferrosos que 
entram em contato com alimentos a serem comercializados. Há relatos de que o referido 
metal pode oxidar, produzindo o azinhavre e acumular cobre no organismo, o que pode 
resultar em problemas à saúde (BRASIL, 2007). 

O objetivo deste trabalho foi verificar a preferência de consumidores pela goiabada 
cascão produzida em panelas de diferentes materiais. Primeiramente foi realizado um 
estudo bibliográfico em livros e artigos que relatam sobre a tradição de doces de São 
Bartolomeu. 
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2. MATERIAS E MÉTODOS

A pesquisa tratou-se de um estudo exploratório, de caráter qualitativo e quantitativo. 
A princípio foi necessário identificar os principais tipos de doces produzidos e os utensílios 
utilizados na produção de doces no distrito de São Bartolomeu, por meio de um estudo 
bibliográfico em documentos que relatam sobre a tradição dos doces de São Bartolomeu, 
como o Dossiê de Registro da Tradicional Produção de Doces Artesanais de São Bartolo-
meu (PMOP, 2010).

 Para o levantamentos de dados, como métodos de produção e as frutas da região 
utilizadas na fabricação dos doces, foram realizadas 4 visitas técnicas no distrito e condu-
zidas entrevistas guiadas com duas doceiras tradicionais, no período de julho a agosto de 
2017. 

Para a produção da goiabada cascão, padronizou-se o método e os ingredientes, pre-
parados em panelas de materiais diferentes (ferro, cobre e alumínio), garantindo assim 
maior autenticidade das preparações para não interferir nos resultados. A proporção de 
fruta e açúcar utilizada foi 1,0 Kg de polpa, 2,5Kg de casca de goiaba e 2,0 kg de açúcar. 
As frutas foram selecionadas, lavadas em um tanque de água corrente e higienizadas com 
hiplocorito a 200 ppm. As frutas foram descascadas e os miolos retirados, passados pela 
peneira de inox para separar a semente da polpa. A polpa e a casca cozidas em fogão à 
lenha (em torno de 25 a 30 minutos) e adicionado o açúcar. Após atingir o ponto de corte 
o doce foi despejado nos tabuleiros forrados com papel celofane. Dois dias após estarem 
bem “secos”, foram cortados, embalados (amostras de 25 gramas) e codificados por 3 
números aleatórios. 

A análise sensorial foi conduzida por um teste de ordenação de preferência, onde as 
amostras foram apresentadas aos julgadores para que as ordenenasse em ordem des-
crescente de sua preferência. Os atributos avaliados foram: a cor, o aroma, o sabor e a 
aceitação global. Foi aplicada a ficha de avaliação a um grupo de 100 pessoas, moradores 
locais e visitantes do distrito. A avaliação foi realizada pelo teste de Friedman, a 5% de 
probabilidade, comparadas as diferenças entre as somas das ordens das formulações com 
a dms (diferença mínima significativa = 34) (MINIM, 2009). 
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3. RESULTADOS E DISCUSSÕES

3.1 Doces produzidos no distrito de São Bartolomeu-MG

Os principais doces identificados na produção de São Bartolomeu foram a goiabada 
lisa,  a goiabada cascão e a doce de leite. Em menor escala de produção, encontram-se 
também os doces de laranja em calda, pessegada cascão, doces de laranja e cidra crista-
lizada e figo. 

3.2 Métodos de produção e frutas utilizadas na produção de doces

Por meio das entrevistas foi possível observar e reconhecer o papel do doceiro em 
São Bartolomeu, fundamentado na tradição passada de pai para filho e nos conhecimen-
tos técnicos de gerações anteriores. Os doceiros herdaram grande parte dos instrumentos 
usados na produção, como: tachos de cobre, peneiras de cobre e/ou taquara e pás de 
madeira. O método de produção artesanal se mantém desde os antepassados, por isso 
considerado tradicional; utilizado para a produção da goiabada cascão do presente estu-
do, foi descrito nos materiais e métodos.

Segundo as doceiras, quando em 2007, a Agência Nacional de Vigilância Sanitária 
(BRASIL, 2007) instituiu a proibição do uso de utensílios metálicos ferrosos ou não ferro-
sos que entram em contato direto com alimentos a serem comercializados, atingiu parte 
dos doceiros, que ainda utilizavam os materiais herdados. A exigência de troca do mate-
rial levou a necessidade de abandonar os materiais utilizados há anos, como a panela de 
cobre e utensílios de madeira; no entanto, apenas as peneiras de cobre e taquara foram 
substituídos por peneiras de inox.

3.3 Análise sensorial de preferência

           Na tabela 1 verifica-se a soma das ordens da formulação da goiabada cascão 
nas diferentes panelas utilizadas.

 
Soma das ordens nas diferentes pa-

nelas

Alumínio Cobre Ferro

Soma das ordens 161 183 255

Diferença vs. Alumínio ... 22 94

Diferença vs. Cobre ... ... 72

Diferença vs. Ferro ... ...
Tabela 1: Somas das ordens do teste de ordenação para formulações de goiabada cascão
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Os resultados apresentados na tabela 2 demonstram que a formulação na panela de 
alumínio foi a de maior preferência, a 5% de probabilidade, entre os consumidores para os 
atributos de cor, aroma e sabor. Não houve preferência significativa entre as formulações 
nas panelas de alumínio e de cobre. A formulação na panela de ferro apresentou menor 
preferência significativa, a 5% de probabilidade, para os mesmos atributos. 

 Soma das ordens nas diferentes panelas

Alumínio Cobre Ferro

Soma das ordens 161a 183a 255b

Tabela 2: Somas das ordens para formulações de goiabada cascão em ordem

As somas de ordens seguidas de pelo menos uma mesma letra não diferem entre si 
(quanto à preferência) pelo teste de Friedman a 5% de probabilidade (p<0,05).

Em um estudo com geleia de acerola não foi observada diferença significativa entre a 
ordem de preferência das amostras (p<0,05), entre as formulações produzidas em pane-
las de cobre, alumínio e inox, diferença (CAETANO, 2010). Em um estudo realizado com 
formulações de goiabada cremosa em bisnagas, com 40º, 45º e 50º brix, o teste de pre-
ferência-ordenação não demonstrou diferença significativa entre as 3 amostras (FREIRE 
et al., 2009).

4. CONCLUSÕES

Assim como descrito nas referências estudadas, pela presente pesquisa ficou nítida a 
tradição, a forma artesanal da produção dos doces no distrito de São Bartolomeu-MG e a 
importância dessa atividade para as famílias locais.

No entanto, contradizendo a crendice popular dos doceiros, que relatam que o cobre 
proporciona cor e sabor diferenciado aos doces, ao comparar as três amostras de goia-
bada cascão, concluiu-se que não houve uma preferência significativa entre a goiabada 
cascão produzida nas panelas de alumínio e cobre. Constatou-se uma maior preferência 
pela goiabada cascão produzida na panela de alumínio. 
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Resumo

O objetivo deste estudo foi estudar os efeitos da adição de farinha de chia e farinha 
de trigo integral em bolos sem açúcar. Foi utilizado um delineamento composto 
central rotacional de segunda ordem, para a preparação dos bolos, propondo uma 

variação de chia e trigo integral de 2,9 g / 100 g a 17,0 g / 100 g e 8,8 g / 100 g a 51,1 
g / 100 g, para estudar os efeitos dessas variáveis   nas medidas dos bolos. Os testes de 
aceitação e composição centesimal foram realizados com os bolos selecionados. A adição 
de trigo integral favoreceu a redução do peso, fator térmico e diâmetro dos bolos. A altura 
e o volume específico não foram influenciados pela adição da farinha mista. Além disso, a 
adição de farinha de chia (até 17 g / 100 g) não foi capaz de alterar as medidas dos bolos. 
Os tratamentos contendo menores teores de farinha de chia (2,9 e 10 g / 100 g) tiveram 
melhor aceitação. Bolos contendo até 10 g / 100 g de farinha de chia e até 8,8 g / 100 g 
de trigo integral apresentaram aproximadamente 16-17% de proteína, 5% de fibra, con-
tendo até 12% de carboidratos. Quanto maior o teor de chia (até 10 g / 100 g), maior o 
teor de lipídios nos bolos.

Palavras-chave: Salvia hispanica; panificados, alimento funcional, fibra dietética; 
análise sensorial.

Abstract

The aim of this study was to study the effects of the addition of chia flour and whole 
wheat mixed flour on sugar free cakes. A second-order rotational central composite 
design was used for the preparation of the cakes, proposing a variation of chia and 

whole wheat from 2.9 g/100 g to 17.0 g/100 g and 8.8 g/100 g to 51.1 g/100 g, in order 
to study the effects of these variables on measurements of the cakes. Acceptance test as 
well as proximate composition were carried out with selected cakes. The addition of whole 
wheat favored the reduction of weight, thermal factor and diameter of the cakes. Height 
and specific volume were not influenced by the addition of the mixed flour. Also, the ad-
dition of chia flour (up to 17 g/100 g) was not able to change the measures of the cakes. 
Treatments containing lower levels of chia flour (2.9 e 10 g/100 g) had better acceptance. 
Cakes containing up to 10 g/100 g of chia flour and up to 8.8 g/100 g of whole wheat had 
approximately 16-17% protein, 5% fiber, containing up to 12% carbohydrate. The higher 
the chia content (up to 10 g/100 g), the higher the lipid content in the cakes.

Keywords: Salvia hispanica; baked goods; functional food; dietary fiber; sensorial 
analysis.
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1. INTRODUCTION

 The food industry is involved in a highly dynamic environment governed by constant 
changes in consumption patterns. Also, there is a constant concern on the part of the in-
dustry in always developing new products to satisfy its public.

 The traditional cake batter should have the ingredients of the recipe followed to the 
letter, since any change in the proportion of these will change the taste and texture of 
the final product. Using proper proportions of the four basic ingredients (flour, fat, eggs 
and sugar) with addition of baking powder and a liquid ingredient, it is possible to make 
a cake. From this formulation, other ingredients can be added, altering the quantities, 
where different kinds of recipes can be produced (KÖVESI et al., 2007). 

There is a growing consumer demand for foods with high sensorial and nutritional 
quality, as well as the demand for no added sugar products or no added eggs products 
(GALLO et al., 2018), for example, either by patients with restriction of this nutrient or by 
people concerned about health.

The food industry and gastronomy have been using chia due to its organoleptic pro-
perties. Its seeds can serve as a natural component for emulsification, homogenization 
and aiding in the consistency and texture of cakes. This is due to its gelling capacity, which 
can replace the use of eggs (GALLO et al., 2018; ÁVILA-NETO et al., 2019)

 Salvia hispanica L. was authorized as a new food ingredient in 2009 in Europe, since 
there is no evidence of adverse effects or allergenicity in whole or crushed seeds (EURO-
PEAN FOOD SAFETY AUTHORITY - EFSA, 2005, 2009). Chia seeds are rich in polyunsatu-
rated fatty acids, corresponding to 17.36 % of linoleic acid (ω-6) and 62.02 % of linolenic 
acid (ω-3) of the total lipids (COELHO AND SALAS- MELLADO, 2014). The protein content 
varies between 19 % -23 % and the amount of dietary fiber is around 34.6 % (OLIVOS-
-LUGO et al., 2010). In addition, the seeds have high levels of antioxidants (especially 
chlorogenic and caffeic acids), tocopherols and polyphenols (IXTAINA, NOLASCO and TO-
MÁS, 2012). 

 When it comes into contact with water, the chia seeds exude a transparent mucila-
ginous gel, formed after the epicarp cuticle rupture due to the exhaustion of its elasticity 
(IXTAINA, et al., 2010). This gel, when it comes in contact with digestive enzymes, slows 
the hydrolysis of carbohydrates, slowing the release of sugar into the bloodstream, and 
maintaining stable glycemic levels, an important factor for the control and prevention of 
diabetes (COELHO and SALAS-MELLADO, 2014). 

 Wheat, a basic ingredient used in the formulation of cakes, goes through a degree of 
refinement where its pellicles are removed and the flour becomes white by the presence of 
only the endosperm. In this way, some minerals and fibers are lost during this processing. 
Thus, the addition of chia seed, together with whole wheat flour in cake production, can 
be an advantageous choice to increase the nutritional value of this preparation.

The aim of this study was to study the effects of the addition of chia and whole wheat 
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mixed flour on the development of sugar free cakes. 

2. METHODOLOGY

2.1 Experimental desing

The proportions of the central point of the main variables were selected according 
to preliminary studies, as follows: chia flour (2.9 to 17 g/100 g) and whole wheat flour 
(8.8 to 51.1 g/ 100 g). In order to analyze the combined effect of these variables on the 
results of the measurements of the cakes, a second-order rotational central composite 
(BOX, HUNTER and HUNTER, 1978) was designed with 4 axial points, 4 factorial points 
and 3 central points, serving as an estimate of the experimental error to determine the 
accuracy of the mathematical model, totaling 11 treatments (Table 1). The rotatability 
value of α = 1.41 was used. 

2.2 Ingredients and cake formulation

The chia grains were grounded in a domestic blender (Walita; 600w) and stored 
under refrigeration conditions, in a black-glass recipients in order to avoid possible lipid 
oxidation of the product and consequent residual bitter taste in the flour. The other ingre-
dients were purchased at the local commerce. 

The cakes were prepared in a domestic beater (Planetary Arno), mixing 1 yolk, 13 g 
of sucralose (powder – Linea®) and 37g of margarine, for about 2 minutes. Subsequently, 
150 mL of whole milk was added and homogenized. The chia and whole wheat mixture 
were added to the dough, according to the proposed design (Table 1), mixing at a maxi-
mum speed for 3-4 minutes. The egg whites were beaten into a firm consistency and then 
added slowly to the dough. Finally, 8 g of baking powder was added. The dough was dis-
posed in a small round form with a central bore brought to the preheated oven at 180 °C 
for 30 to 40 minutes in an air forced oven (Atlas - Athens). The cakes were stored under 
room temperature until the further analysis. 

2.3 Measurements of the cakes

Five cakes of each preparation from the same batch were analyzed according to the 
methodology proposed by the American Association of Cereal Chemists - AACC (1995). 
The measurements of weight, diameter, height, apparent volume, specific volume and 
thermal factor were determined. The weight difference of the cakes was determined by 
the weight variation before and after cooking, using a RadWag® scale (model WPT-6C / 1; 
0.1g). The diameter and height of the cakes were determined by measuring the samples 
with a vernier caliper (150 x 0.05 mm). The thermal factor was calculated according to 
Araújo and Guerra (1995). The apparent volume was measured by the difference between 
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the final and the initial volume. The apparent initial volume was measured by marking 
with appropriate pen the upper edge of the raw mass into the form. The reading was 
accomplished by filling the form with water up to the mark and measuring the volume 
by means of a graduated beaker. The final volume was determined by the displacement 
technique with millet seeds using a graduated beaker. The specific volume was calculated 
by the ratio of apparent volume by the sample weight (mL.g-1).

2.4 Sensory analysis

Treatments 3, 5, 6, 7 and 8 were selected to be evaluated through the sensory 
analysis, considering the results of the measurements. These treatments presented lower 
thermal factor, higher volume increase after cooking, as well as the minimum and maxi-
mum concentrations of chia and whole wheat in the formulations, represented by the axial 
levels of the design (Table 1).

The cakes were under gone to the sensory acceptance test using the methodology 
proposed by Dutcosky (2007), with a score sheet structured in a hedonic scale of 9 points 
(9 = I liked it very much, 5 = I did not like or dislike it and 1 = I greatly disliked it). The 
following attributes were evaluated: appearance, color, texture, flavor and overall accep-
tance. In addition, the purchase intention was evaluated. Sixty untrained judges took part 
to the test. Participants received randomized samples of cakes, coded with three random 
digits, followed by mineral water and the product evaluation card. The test was carried out 
in individual cabins under white lighting. All the judges voluntarily signed the Informed 
Consent Term. The study was approved by the human research ethics committee of the 
Health Sciences Center of the Federal University of Espirito Santo (nº 45704/2012).

2.5 Proximate composition

The proximate composition of the selected cakes, by the sensory acceptance test, 
was carried out according to the Association of Official Agricultural Chemists (2005). Mois-
ture was determined by submitting the samples in a 105 °C air forced circulation oven un-
til constant weigh, lipids in a Soxhlet extractor using petroleum ether, protein by Kjedahl 
using 6,25 as conversion factor, dietary fiber by enzyme-gravimetric method and mineral 
residue (ash), by incineration in muffle at 550 °C. Available carbohydrates were calculated 
by difference: 100 - (moisture + proteins + lipids + ash + fiber). The energetic value was 
calculated considering the Atwater equation and the results were expressed in kcal and kJ. 

2.6 Storage

Samples weighting 100 g (treatment 3 and treatment 7) were packaged in PET/Al 
(aluminum foil)/LDPE structure packages, identified and sealed with the aid of a manual 
sealer. The packages containing the samples were kept in a dry environment, at room 
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temperature (around 27°C).

Moisture analyzes were carried out in an oven with air circulation at 105°C. pH and 
total titratable acidity were carried out by the methodology of Adolf Lutz Institution (2008) 
on the first day of preparation, third and sixth days.

2.7 Data analysis

The significance of the model was tested by analysis of variance (F test). In the fitted 
models, the non-significant variables were eliminated, leaving only the significant vari-
ables at the 5 % probability level in the final equation. The results of the sensory analysis 
and chemical composition were submitted to analysis of variance (ANOVA one way) fol-
lowed by the Tukey test at 5 % probability by the Statistica 10.0 software. A second order 
equation was used to establish a predictive mathematical model of the response variables, 
which general equation (BOX, HUNTER and HUNTER, 1978) was:

Yi = β0 +β1X1 +β2X2 + β11X1
2 + β22X2

2 + β12X1X2 + ε

where:

Yi= response function;

X1, X2 = values of the independent variables;

β0 = coefficient relative to the intersection of the plane with the response axis;

β1, β2= linear coefficients estimated by the least squares method;

β11, β22  = coefficients of quadratic variables;

β12= coefficients of interaction between the independent variables;

ε= experimental error.

From the regression equation obtained and oscillating the value of a variable, while 
the second remained constant, it was possible to elaborate the response surface graphs 
with the aid of the Experimental Design (DOE) function (STATISTICA, 2001). The coded 
values were used for the analysis of variance, whereas for the construction of the graphs 
they were decoded.
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For the acceptance index of the samples submitted to the sensory analysis, the 
following mathematical expression was used (FINGER et al., 2010):

AI % = X*100/N

Where:

AI = Acceptance index; X = means of each sample; N = maximum grade, of each 
sample, given by the judges. 

3. RESULTS AND DISCUSSION

3.1 Measurements of the cakes

According to the proposed design, concentrations of chia and whole wheat ranged 
from 2.9 g/100 g to 17.0 g/100 g and 8.8 g/100 g to 51.1 g/100 g, respectively (Table 
1). The increase of whole wheat content, up to 51.1 g/100 g in the formulation, had a 
desirable influence on the final characteristics of the cakes. It was observed that the ad-
dition of whole wheat favored the decrease of weight, thermal factor and diameter. Also, 
apparently, the increase in whole wheat favored the increase of the apparent volume of 
the cakes (Table 2, Figure 1A – 1D). However, the results regarding the apparent volume 
cannot be affirmed with certainty, since a lack of adjustment of the data to the applied 
model was identified. However, the applied quadratic model is one of the best models for 
predictability of responses. According to the mathematical equations, it was observed that 
the addition of chia flour (up to 17 g/100 g) did not have an impact on the measures of 
the cakes (Table 2). 

According to Guimarães, Freitas and Silva (2010) the decrease of the thermal factor 
can be related to the hydrophilic capacity of the insoluble fiber, present in the used raw 
materials. 

The variables height and specific volume were not significantly influenced by the ad-
dition of the chia and whole wheat mixed flour (Table 2). Borneo, Aguirre and Léon (2010) 
and Felisberto et al. (2015) showed that the substitution of fats and eggs by up to 25 
g/100 g of chia mucilage did not influence the specific volume in cakes. Different findings 
of Pizarro et al. (2013) showed that, when developing cakes with chia flour and hydroge-
nated vegetable fat, the authors observed that as the content of chia flour increases, the 
specific volume of the cakes decreases.

According to Lai and Lin (2005) the cakes formulations need to be balanced and that 
there are limits on the changes of the ingredients and their quantities so that the actual 
characteristics of the product are not lost. In the development of baked goods, substi-
tution of sugar by sweeteners may affect mainly the volume of the products. Akesowan 
(2009) in a similar study observed that as sucralose was added to the formulation, it lost 
volume due to its limited capacity to retain air.
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When in contact with the flour and the liquid, sugars present a better and faster hy-
groscopic capacity than the flour, capturing the water molecules and leaving the dough 
moister. Thus, flour increases its capacity to form gluten networks, which presents a lower 
development, providing a more delicate structure and a softer dough (KÖVESI et al., 
2007). Therefore, the substitution of sugar by sweetener may influences on the texture 
and softness of the cakes.

Table 1. Experimental design and results of the measurements of the cakes. 
Coded vari-

ables
Decoded variables Measures*

R
un

s

X1 X2

Chia

(g/100g)

Whole 
wheat

(g/100g)

Weight 
decrease 

(g)

Height 
(cm)

Diameter 
(cm)

Volume 
increase 

(mL)

Specific 
volume 
(mL.g-1)

Thermal 
factor 

(cm/cm)

1 -1 1 5 45 37.5 5.42 9.12 40 1.81 0.89
2 -1 -1 5 15 36.5 5.92 10.76 40 1.89 0.89
3 1 1 15 45 41.5 5.76 9.60 152 2.16 0.88
4 1 -1 15 15 39.9 5.68 9.92 50 1.84 0.88
5 -1.41 0 2.9 30 50.0 5.68 9.28 150 1.94 0.85
6 1.41 0 17 30 40.6 5.74 9.60 50 1.88 0.88
7 0 -1.41 10 8.8 30.0 5.64 11.24 20 1.76 0.91
8 0 1.41 10 51.1 43.7 5.72 10.44 100 2.04 0.87
9 0 0 10 30 41.8 5.78 10.60 100 2.09 0.88
10 0 0 10 30 43.3 5.88 10.24 70 1.99 0.87
11 0 0 10 30 41.0 5.74 10.56 100 2.07 0.88

* Means of five replicates; X1: Chia flour; X2: Whole wheat flour.

Table 2. Mathematical model showing the linear and quadratic effects of the addition of chia and whole 
wheat mixed flour on the measurements of the cakes.  

Variables Model equation R² Lack of fit

Weight reduction 42.03 + 2.74X2 – 2.99X2² 0.61378 0.0522

Height ** 0.74995 0.3376

Diameter 10.46 – 0.58 X1
2 – 0.38X2 0.90865 0.2707

Volume increase 
(apparent)

89.97 + 26.93X2 0.80159 0.0482*

Specific volume ** 0.84599 0.3292

Thermal factor 0.87 – 0.008X2 + 0.009X2² 0.66257 0.0574

* Significative (p<0,05); ** Not significative (p>0.05);  X1: Chia (%); X2: Whole wheat (%).
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Figure 1. Response surfaces and linear graphic to weight reduction (A), diameter (B), volume increase – 
apparent volume (C) and thermal factor (D).

3.2 Sensory analysis

Among the evaluated formulations, those containing the lowest levels of chia (T5 and 
T7) had better acceptance, considering all attributes (Table 3). Although the content of 
chia did not influence the measurements of the cakes, the formulation containing the hi-
ghest percentage of this ingredient (T6) obtained the worst acceptance among the tasted 
samples.

Adding sources of omega-3 to food products is a difficult task, since such foods have 
unpleasant taste and odor - off-flavor of fish and rancidity (TRAUTWEIN, 2001). The use 
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of higher proportions of chia flour in bakery products may give the final product residu-
al taste and unpleasant aroma. In addition, its fiber content changes the texture and its 
coloring becomes darker. Therefore, the use of chia seeds (not processed) would become 
more viable.

To improve the nutritional quality of food, both chia seeds and flour can be used as 
an ingredient in bakery products. In their study, Puig and Haros (2011) developed a bread 
substituting wheat flour for 5 % of chia seeds and 5 % whole chia flour. The authors found 
that the bread with chia seeds had better acceptance than the bread with chia flour.

It is also observed that the most accepted treatments had the lowest proportions of 
total substitution of the wheat flour by the mixed flour of chia and whole wheat, as follows: 
32.9 g/100 g and 18.8 g/100g of substitution for the treatments T5 and T7 compared to 
60 g/100 g, 47 g/100 g and 61.1 g/100 g for treatments 3, 6 and 8, respectively (Table 3). 
This shows a lower acceptance of bakery products with greater substitutions of conven-
tional wheat flour for fiber-rich substitute flours and other “unconventional” components.

In general, the most accepted treatments received scores above 7 (Table 3), being 
classified by the hedonic scale of nine points as “moderately liked”, representing a good 
acceptance. According to the acceptance index, it can be pointed out that, for treatments 
with higher levels of chia (T3 and T6) the index was under 70 %, for flavor and global 
acceptance (for T6 only). For all other treatments, the indexes were above 70 %, with a 
greater highlight for T5 treatment (with the lowest amount of chia). 

Table 3. Sensory analysis and acceptance indexes (%) of the cakes with chia and whole wheat mixed 
flour. 

Runs Flavor Color Texture Appearance Global acceptance

3
6.25bc

(69.4%)

6.66b

(74.0%)

7.47ab

(83.0%)

6.75bc

(75.0%)

6.50bc

(72.2%)

5
7.71a

(85.6%)

7.55a

(83.8%)

7.87a

(87.4%)

7.55a

(83.8%)

7.70a

(85.5%)

6
5.76c

(64.0%)

6.46b

(71.7%)

6.93b

(77.0%)

6.45c

(71.6%)

6.00c

(66.6%)

7
7.06ab

(78.4%)

7.02ab

(78.0%)

7.72a

(85.7%)

7.27ab

(80.7%)

7.10ab

(78.8%)

8
6.31bc

(70.1%)

6.80ab

(75.5%)

7.40ab

(82.2%)

6.87abc

(76.3%)

6.73bc

(74.7%)
- T3 (15 g/100 g chia and 45 g/100 g whole wheat), T5 (2,9 g/100 g chia and 30 g/100 g whole wheat), 

T6 (17 g/100 g chia and 30 g/100 g whole wheat), T7 (10 g/100 g chia and 8,8 g/100 g whole wheat), T8 
(10 g/100 g chia and 51,1 g/100 g whole wheat). 

- Means of 60 judges.
- Means with different letters in the same column are significantly different by the Tukey test at 5% level 

of significance.
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3.3 Proximate composition

From the sensory evaluation the treatments T5 and T7 were chosen according to 
their better acceptability among the all tasted samples. 

Among the analyzed components, there was a significant difference only in relation 
to the lipid content (Table 4). The higher lipid content of treatment 7 may be due to the 
higher concentration of chia flour present in this formulation, since it has a high content 
of polyunsaturated fatty acids (MOREIRA et al., 2012).

For both treatments the moisture content was high, around 46g/100g (Table 4). The 
National Health Surveillance Agency - ANVISA (BRASIL, 2000) recommends a maximum 
moisture content of 38 g/100g. The determination of moisture is very important because 
it is related to its stability, quality and composition, acting directly in its shelf life. This 
way, the cakes should be of consumption immediately.

Due to the presence of soluble fiber in its composition the chia can absorb about 27 
times its water weight. This also justifies the high moisture content observed in the treat-
ments (Muñoz et al., 2012).

Turola (2002) and Sudha et al. (2007) found a moisture content of about 40 g/100 g 
in fiber-enriched cakes, whereas Almeida (2011) found the value of 34.19 g/100 g in its 
cake enriched with linseed and yacon, with sugar replaced by sucralose and acesulfame-k.

Also, the fiber content found in the present study is higher than that of Almeida 
(2011), explaining the higher percentage of moisture due to the hydrophilic character of 
the fibers found in chia seeds (CAPITANI et al., 2011).

 The protein content found in the cakes of this study (Table 4) was higher than 
that of Pizarro et al. (2013) who found 8.55 g/100 g of protein in cakes made from chia 
flour and hydrogenated vegetable fat. The same work also found an ash content of 1.40 
g/100g, which was lower than the present study (Table 4). This can be explained by the 
high amount of proteins and minerals found in chia flour (CAPITANI et al., 2011).

 The treatment 7 had a higher energetic value (numerical comparation) than treat-
ment 5 due to the higher concentration of chia and consequently higher concentration of 
lipids. Given the nutritional characteristics of the cakes, it is suggested that they can be 
used in special diets.
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Table 4. Proximate composition of the cakes with better acceptance (T5 and T7).
Components T5 T7

Moisture (g) 46.02 ± 0.14a 46.14 ± 0.22a

Ash (g) 1.87 ± 0.05a 1.81 ± 0.15a

Protein (g) 17.41 ± 1.70a 16.56 ± 6.41a

Lipids (g) 21.91 ± 0.75b 23.57 ± 0.35a

Fiber (g) 5.60 ± 0.20a 5.90 ± 0.2a

Carbohydrates (g) 12.79 ± 1.00a 11.91 ± 6.12a

Energetic value (kcal / kJ) 300 / 1256 326 / 1365
- T5 (2,9 g/100 g chia and 30 g/100 g whole wheat), T7 (10 g/100 g chia and 8,8 g/100 g whole wheat).

- Mean ± standard deviation of three replicates.
- Means with different letters in the same line are significantly different by the Tukey test at 5% level of 

significance.

3.4 Storage analysis

A reduction in moisture is observed in the sample with the highest chia content (T7), 
from the 3rd day of storage onwards. The sample with the lowest chia content (T5) did 
not change its moisture content during storage until the 6th day (Table 5).The changes in 
the moisture content during storage may be related, among other factors, to the type of 
packaging. The cakes were stored in polypropylene packages, which gives some imper-
meability (BORGES et al., 2010). However, factors such as the hygroscopicity of the raw 
materials, the time and temperature of the products cooking are fundamental for deter-
mining the final moisture of the product.

During storage, there was an increase in acidity in the samples with chia and whole 
wheat mixed flour (Table 5). The increase in acidity and the decrease in pH may be rela-
ted to the increase in the amount of chia of the cakes. Chia, due to its high concentration 
of polyunsaturated fatty acids, presents high susceptibility to peroxidation (Coelho and 
Salas-Mellado, 2014). This favors the occurrence of rancidification reactions, producing 
changes in flavor and aroma during storage. 

Table 5. Analysis during storage of six days of the cakes with chia and whole wheat mixed flour (T5 and 
T7). 

Samples/
days

Moisture pH Titratable total acidity

T5 T7 T5 T7 T5 T7

1st 45.30±0,90a 52.74±0,10a 7.76±0,05a 7.82±0,04a 1.85±0,02b 2.78±0,02c

3rd 45.30±0,12a 47.92±0,12b 7.39±0,03b 7.33±0,04b 5.54±0,02b 5.55±0,03b

6th 44.36±0,90a 47.69±0,10b 6.53±0,03c 6.79±0,03c 14.10±0,03a 14.48±0,03a

- T5 (2.9 g/100 g chia and 30 g/100 g whole wheat), T7 (10 g/100 g chia and 8.8 g/100 g whole wheat).
- Mean ± standard deviation of three replicates.

- Means with different letters in the same column (according with their respective analyze) are signifi-
cantly different by the Tukey test at 5 % level of significance.
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4. CONCLUSIONS

The increase in the content of whole wheat (up to 51.1 g/100 g) in the mixture in-
fluenced positively the measurements of the cakes, decreasing the weight and decreasing 
the thermal factor.

Cakes made with 2.9 g/100 g chia with 30 g/100 g whole wheat and 10 g/100 g chia 
with 8.8 g/100g whole wheat had the best acceptance indexes. 

The formulations containing 2,9 g/100 g chia and 30 g/100 g whole wheat – T5 and 
10 g/100 g chia and 8,8 g/100 g whole wheat -T7 presented a similar chemical content, 
except the sample with higher chia amount with higher lipid content. Given the nutritional 
characteristics of the cakes, it is suggested that they can be used in special diets.

However, considering the conditions applied in this study, this is a product that should 
be consumed in a short time (no more than 3 days), given to the high acidity in the cakes 
at 6 days of storage, which could alter their sensorial characteristics.

Further studies can be developed in order to modify the processing conditions of the 
cakes, aiming to reduce the moisture content, as well as the storage under refrigeration, 
aiming to maintain the quality of chia flour.
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Resumo

Introdução: Mesmo diante de todo conhecimento adquirido na profissionalização e 
com campanhas realizadas, dados revelam que a adesão da Higiene das Mãos (HM) 
pelos profissionais de saúde não é adequada ao que é previsto pelas diretrizes nacio-

nais e internacionais. Objetivo: avaliar o conhecimento em relação à higiene das mãos 
(HM) na perspectiva dos frequentadores de uma faculdade privada em São Luís - MA. 
Metodologia: Tratou-se de um estudo do tipo observacional, transversal e de campo, 
com abordagem quantitativa e descritiva. A amostra foi composta por 22 participantes 
de ambos os sexos. Foi aplicado um questionário composto por sete (7) perguntas obje-
tivas elaboradas com informações sociodemográficas e questões relacionadas aos hábitos 
de higiene das mãos. Resultados: Na pesquisa houve prevalência para o sexo feminino 
(68,2%) e com faixa etária entre 18 e 25 anos (77,27%). Com relação aos hábitos e 
condutas de higiene das mãos, (77,27%) lavam unhas e antebraços (40,91%). Nenhum 
dos entrevistados citou outras partes. Mais de (81,82%) dos entrevistados tem o hábito 
de higienizar as mãos após utilizar o banheiro, após assoar o nariz, antes das refeições, 
após voltar da rua e após tocar em dinheiro e menores percentuais se deram para antes 
de usar o banheiro (22,73%). Considerações finais: O estudo revelou que a percepção 
dos hábitos de higiene das mãos dos participantes desta pesquisa foi insatisfatória, e con-
sequentemente, risco de contaminação de microrganismos por meio da prática incorreta 
e ao uso de produtos inadequados, tornando-se fundamental a adoção efetiva da técnica 
correta de higienização das mãos.

Palavras-chave: Higiene das mãos. Percepção. Profissionais da saúde.

Abstract

Introduction: Despite all the knowledge acquired in professional training and with 
campaigns carried out, data reveal that the adherence to Hand Hygiene (HH) by 
health professionals is not adequate to what is foreseen by national and internatio-

nal guidelines. Objective: to assess knowledge in relation to hand hygiene (HH) from 
the perspective of those attending a private college in São Luís-MA. Methodology: This 
was an observational, cross-sectional and field study, with a quantitative and descriptive 
approach. The sample consisted of 22 participants of both genders. A questionnaire con-
sisting of seven (7) objective questions elaborated with sociodemographic information and 
questions related to hand hygiene habits was applied. Results: In the survey there was a 
prevalence for females (68.2%) and aged between 18 and 25 years (77.27%). Regarding 
hand hygiene habits and behavior, (77.27%) wash nails and forearms (40.91%). None 
of the respondents cited other parties. More than (81.82%) of the interviewees have the 
habit of cleaning their hands after using the bathroom, after blowing their nose, before 
meals, after coming back from the street and after touching money, and smaller percen-
tages occurred before using the bathroom (22.73%). Final considerations: The study 
revealed that the perception of hand hygiene habits of the participants in this research 
was unsatisfactory, and consequently, risk of contamination of microorganisms through 
incorrect practice and the use of inappropriate products, making it essential to effectively 
adopt correct hand hygiene technique.

Keywords: Hand hygiene. Perception. Health professionals.
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1. INTRODUÇÃO

A Higienização das Mãos (HM) constitui uma das formas mais eficazes na prevenção e 
redução de microrganismos patogênicos causadores de infecções, pois as mãos possuem 
a capacidade de abrigar microrganismos e de transferi-los, por contato direto, de uma 
superfície para outra ou pelo contato indireto que é a transferência de microrganismos por 
meio de objetos. A adesão de práticas que viabilizem a redução desses microrganismos 
é de fundamental importância para a promoção e prevenção da saúde de todos (SILVA, 
2016).

A HM é uma necessidade na área da saúde, uma vez, que o ambiente hospitalar 
pode propiciar as condições ideais para proliferação de microrganismos oportunistas. O 
profissional da saúde quando adere às técnicas de higienização das mãos consegue pre-
venir infecções, evitar contaminações e manter a higiene. Considerando a importância do 
procedimento correto de lavagem das mãos, o Governo brasileiro instituiu por meio do 
Anexo IV da Portaria n° 2.616/98 do Ministério da Saúde, medidas e recursos que devem 
ser empregados com o objetivo de incorporar a prática da lavagem das mãos entre pro-
fissionais da saúde (BRASIL, 2009).

Mesmo diante de todo conhecimento adquirido na profissionalização e com campa-
nhas realizadas, dados revelam que a adesão da HM pelos profissionais de saúde não é 
adequada ao que é previsto pelas diretrizes nacionais e internacionais, principalmente 
com o aumento de infecções por microrganismos multirresistentes, configurando um risco 
para os pacientes e profissionais (SOUZA et al., 2015).

Para uma eficaz higienização das mãos pode-se utilizar água, sabão, preparação al-
coólica e antissépticos. A utilização de cada um desses produtos tem uma indicação que 
corresponde ao grau de complexidade do procedimento a ser realizado (BRASIL, 2007).

Contudo, a higienização das mãos é um procedimento simples e menos dispendioso, 
a falta de informação sobre os riscos de não realizar, ou de realizá-la incorretamente, são 
fatores que podem e devem ser corrigidos (DERHUN et al., 2016). 

De modo geral há uma necessidade de conscientização da higienização das mãos 
pelos profissionais de saúde, pois a formação dos profissionais com uma percepção de 
prevenção, talvez seja um dos grandes desafios que o ensino na área da saúde enfrenta. 
A prática de higiene das mãos interessa não apenas a adesão, mas a sua execução de 
forma correta. (TRIPLLE et al., 2010; DEWES, 2019).

Tendo em vista as informações anteriores, quanto à importância do procedimento 
de lavagem correta das mãos, entende-se que a HM é uma forma de reduzir os riscos de 
infecções e retrospectivos danos a própria saúde da pessoa que a realiza, assim como 
as mãos dos profissionais de saúde, que são contaminadas por microrganismos durante 
a assistência à saúde, o que torna-se indispensável um conhecimento mais amplo sobre 
o assunto, do exposto, surgiu o interesse pelo desenvolvimento desta pesquisa, visando 
aprofundar-me cientificamente acerca da temática, contribuir com a comunidade acadê-
mica e com a sociedade em geral.
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Dessa forma, o presente trabalho teve como objetivo avaliar o conhecimento em 
relação à Higiene das Mãos (HM) na perspectiva dos frequentadores de uma faculdade 
privada em São Luís - MA. 

2. METODOLOGIA

2.1 Tipo de estudo

Tratou-se de um estudo do tipo observacional, transversal e de campo, com aborda-
gem quantitativa e descritiva.

2.2 Local e período de estudo

A pesquisa foi desenvolvida em uma Instituição de Ensino Superior (IES), que ofe-
rece cursos da área da saúde e área de humanas. A instituição funciona de segunda a 
sábado das 7h30 às 22 horas, localizada na Avenida Casemiro Junior, no bairro do Anil no 
município de São Luís- MA.

 O período de coleta dos dados foi no mês de outubro de 2019, no turno matutino.

2.3 População e amostra

 A população do presente estudo foi formada por amostra composta por quatorze 
(14) estudantes, sete (7) funcionários da IES e um (1) servidor terceirizado da IES, tota-
lizando vinte e dois (22) participantes de ambos os sexos. A distribuição da amostra não 
foi homogênea na unidade investigada e essa variação está relacionada a disponibilidade 
dos participantes.

2.4 Critérios de inclusão e não inclusão 

Foram incluídas nesta pesquisa pessoas de ambos os sexos, com idades igual ou 
superior a 18 anos e que aceitaram participar da pesquisa por meio da assinatura de um 
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Os critérios de não inclusão foram aplicados àqueles que não estiveram dispostos a 
aceitar ou participar da pesquisa. 
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2.5 Instrumentos e coleta de dados

 O instrumento de coleta de dados foi baseado no autor (SILVA, 2019), com base nas 
Resolução de Diretoria Colegiada (RDC) nº 275, de 21 de outubro de 2002 e à RDC 216, 
de 15 de setembro de 2004. O questionário foi composto por sete (7) perguntas objeti-
vas elaboradas com informações sociodemográficas e questões relacionadas aos hábitos 
de higiene das mãos, como a percepção dos entrevistados sobre a lavagem correta das 
mãos, as partes importantes das mãos que devem ser lavadas e os momentos que devem 
ser realizadas a lavagem das mãos.

 Primeiramente as pessoas foram convidadas em diversos espaços da IES, tais como 
praças de alimentação, áreas de vivências e corredores nos diversos andares, nos inter-
valos das aulas ou atividades laborais. Após aceitarem espontaneamente em participar 
da pesquisa foi feita a leitura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), 
explicando os objetivos do estudo e após todos estarem cientes e assinarem o TCLE para 
autorização, o entrevistador aguardou o preenchimento do questionário pelo participante 
de forma reservada e sem influenciar nas respostas. 

2.6 Análise de dados

 A Tabulação dos dados foi realizada no programa Microsoft Office Excel 2010® e 
foram apresentados em gráficos e tabelas.

2.7 Aspectos Éticos

A pesquisa foi autorizada pela Coordenação do Curso de Nutrição da Faculdade Santa 
Terezinha – CEST, por meio das atividades práticas da disciplina de Higiene e Controle dos 
Alimentos, coordenada pela Professora da referida disciplina. 

A pesquisa foi realizada de acordo com a Resolução de nº 466 de 12/12/2012, que 
regulamenta o desenvolvimento de pesquisa envolvendo seres humanos, sob a ótica do 
indivíduo e das coletividades, referenciais da bioética, tais como, autonomia, não male-
ficência, beneficência, justiça e equidade, dentre outros, visando assegurar os direitos e 
deveres que dizem respeito aos participantes da pesquisa, à comunidade cientifica e ao 
estado (BRASIL, 2012). 

Sendo necessário a aplicação do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), 
pois tratou-se de uma pesquisa com seres humanos onde todos os entrevistados preen-
cheram o TCLE em sigilo atestando sua concordância em participar da pesquisa. 
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3. RESULTADOS E DISCUSSÃO

De acordo com os dados observados nesta pesquisa obteve-se uma amostra compos-
ta por quatorze (14) estudantes, sete (7) funcionários da Instituição de Ensino Superior e 
um (1) servidor terceirizado, totalizando vinte e dois (22) participantes. 

A tabela a seguir mostra os resultados em relação ao sexo, idade e profissão dos fre-
quentadores da IES. Houve prevalência do sexo feminino (68,2%), correspondente a 15 
participantes, em relação ao sexo masculino (31,8%), correspondente a 7 participantes, 
totalizando 22 participantes de ambos os sexos. Quanto à idade, predominou as pessoas 
com faixa etária entre 18 e 25 anos, correspondente a 17 entrevistados (77,27%), a mé-
dia de idade predominante entre os indivíduos foi de 25,6 anos. Em relação à profissão, 
(68,18%) do total de entrevistados (maior percentual) são estudantes, corresponde a 15 
estudantes.

Variáveis Total

 N %

Sexo

Feminino 15 68,2

Masculino 7 31,8

Total 22 100,00

Idade

18 – 25 17 77,27

26 – 36 3 13,64

Acima 37 2 9,09

Total 22 100,00

Profissão

Estudante 15 68,18

Professor 1 4,55

Funcionário 5 22,73

Serviço Terceirizado 1 4,55

Total 22 100,00
Tabela 1 - Distribuição dos participantes de acordo com o sexo, idade e profissão de uma faculdade priva-

da em São Luís – MA, 2020.
Fonte: As autoras, 2020.

Considerando os resultados obtidos, o presente estudo alcançou maior número para 
indivíduos do sexo feminino. Feldhaus et al. (2018), em sua pesquisa com estudantes 
da área da saúde da cidade de Ijuí-RS obtiveram resultados que se assemelharam ao 
presente estudo, dentre os seus participantes, a maioria (84,9%) era do sexo feminino. 
Em estudos de Skodová et al. (2015), realizado em uma instituição de ensino superior 
da cidade de Badajoz, Espanha, também encontraram resultados parecidos, (69,6%) dos 
alunos participantes da pesquisa eram do sexo feminino.

Em estudos de Pisoeiro (2012) apontam que um dos fatores que afetam negativa-
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mente a adesão à higienização das mãos é o fato de se pertencer ao gênero masculino. 
Gluck et al. (2010) em seus estudos com ênfase a adesão à higiene das mãos de acordo 
com o género dos profissionais de saúde, mostram que as mulheres apresentam melhor 
adesão à higiene das mãos do que os homens.

No que diz respeito à faixa etária, o presente estudo obteve um quantitativo maior 
para pessoas entre 18 e 25 anos, com média de idade de 25,6 anos. Ribeiro (2011) em 
seus estudos, quanto à idade dos alunos de enfermagem da cidade de Porto, Portugal, ob-
teve resultados que se assemelharam com esta pesquisa, os participantes apresentaram 
idade entre 18 e 21 anos. 

Spagnoli (2017) em seu estudo sobre higienização das mãos (HM) realizado na ci-
dade de Goiânia-GO, também encontrou resultados semelhantes, cerca de (78,8%) dos 
participantes apresentavam idade entre 21 e 30 anos. A média de idade obtida neste es-
tudo é o que mais se identifica com o percurso normal da formação acadêmica, podendo 
observar que houve um maior quantitativo de adultos jovens na IES avaliada.

Considerando a variável profissão, os resultados analisados foram: (68,18%) estu-
dante, (4,55%) professor e servidor terceirizado e (22,73%) funcionário (serviços diver-
sos). 

Estudo de Colaço e Pontifice-Sousa (2017), na cidade de Lisboa, Portugal, com fun-
cionários de um hospital público mostra em relação à profissão exercida, (75,93%) são 
profissionais da saúde. Em pesquisa de Silva et al. (2016) realizada com atuantes de uma 
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) infantil de Goiânia-GO, de acordo com a categoria 
profissional, (95,5%) dos entrevistados são profissionais da área da saúde, ambos se 
assemelhando com os resultados desta pesquisa que apresentaram percentuais maiores 
para essa área estudada.

Com a análise do gráfico 1 verificou-se a prevalência dos estudantes de fisioterapia 
36,36%, correspondente a 8 estudantes e enfermagem 13,64%, correspondente a 3 estu-
dantes, totalizando 11 estudantes da área da saúde. Conforme mostra o gráfico a seguir.
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Gráfico 1 - Dados sociodemográficos de acordo com o setor e curso de uma faculdade privada
em São Luís – MA, 2020.
Fonte: As autoras, 2020.

A partir dos resultados apurados, o presente estudo alcançou maior número para es-
tudantes da área da saúde. Visto que, a pesquisa tenha realizado uma seleção de amostra 
aleatória, resultando diferenças segundo o tipo de graduação e função dentro da IES.

Em pesquisa de Guaer e Silva (2017) realizada com funcionários de uma unidade de 
saúde da cidade de Lajeado-RS, tiveram maiores percentuais para profissionais e acadê-
micos de enfermagem (38%) e menor percentual (7%) para o setor de higienização. Em 
estudos de Shimoya-Bittencourt et al. (2019) com 125 universitários da área da saúde, 
obteve em sua maioria (62%) graduandos do curso de fisioterapia. Ambos os resultados 
se assemelham com este estudo.

Divergindo com os resultados desta pesquisa, estudos de Batista et al. (2014) reali-
zado em um serviço hospitalar de oncologia em Recife-PE, obtiveram menores percentu-
ais (5%) para acadêmicos da área da saúde e (16,6%) para profissionais de outras áreas. 

A tabela 2 mostra resultados sobre a percepção dos frequentadores da IES em re-
lação à higiene correta das mãos, a utilização de sabonete ou detergente no processo e 
outras formas de higienização. Segundo os dados observados, 95,45% dos entrevistados 
consideram que lavam as mãos de forma correta. 77,27% dos entrevistados relataram 
utilizar outras formas de higienizar as mãos, citando o álcool em gel, creme hidratante e 
esfoliante como alternativa.
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Variáveis Total

 N %

Eu lavo as mãos corretamente?

Sim 21 95,45

Não 1 4,55

Total 22 100,00

Todas as vezes que lava as mãos utiliza água e 
sabonete ou detergente?

Sim 17 77,27

Não 1 4,55

Às vezes 4 18,18

Total 22 100,00

Você utiliza outras formas ou produtos para 
higienizar as mãos?

Sim 17 77,27

Não 5 22,73

Total 22 100,00
Tabela 2 - Informações coletadas sobre a percepção da lavagem das mãos dos participantes: utilização 

de sabonete ou detergente nesse processo e outras formas de higienizá-las de uma faculdade privada em 
São Luís – MA, 2020.

Fonte: As autoras, 2020.

Amorim et al. (2018) constataram que, no Instituto Federal de Goiás-GO, os dis-
centes da área da saúde não higienizavam as mãos corretamente, uma vez que, muitos 
negligenciam a execução da técnica e os momentos corretos para execução. Em estudos 
de Locks et al. (2011) realizado com atuantes de uma unidade básica de saúde, observa-
ram que o desempenho dos profissionais foi insuficiente, pois somente (13,8%) estavam 
realizando a higienização das mãos de forma correta. Ambos os resultados divergem com 
esta pesquisa.

Em estudos de Pedroso et al. (2012) com estudantes de uma faculdade privada, 
durante a lavagem das mãos, alguns dos entrevistados declararam fazer a higienização 
somente com água. Fernandes et al. (2019) apuraram em seus estudos realizado em um 
hospital geral de Ribeirão Preto-SP que (13,5%) dos seus entrevistados citaram água e 
sabonete líquido na lavagem de mãos e um (2,7%), além da água, sabonete e solução 
alcoólica, relatou utilizar água oxigenada, acreditando que a mesma seria eficiente para a 
remoção de microrganismos. Resultados que divergem com o presente estudo. 

No estudo atual, constatou-se a falta de informação dos participantes desta pesquisa 
sobre os produtos utilizados na higienização correta das mãos, alguns citaram esfoliante 
e creme hidratante como forma de higienizar as mãos. Destacando a importância desta 
informação, torna-se necessário ênfase maior durante campanhas de conscientização às 
questões relacionadas a higiene das mãos e a utilização dos produtos adequados para a 
execução dessa prática.



98Nutrição & Atualidades - Vol. 01

CAPÍTULO 8

Ressalta-se que as mãos devem ser higienizadas com o produto apropriado. As mãos 
dos profissionais que atuam em serviços de saúde podem ser higienizadas utilizando-se: 
água e sabão, preparação alcoólica e antisséptico. A utilização de um determinado produ-
to depende das indicações e procedimentos a ser realizado. Antes de iniciar qualquer uma 
dessas técnicas, é necessário retirar anéis, pulseiras e relógios, pois tais objetos podem 
acumular micro-organismos (BRASIL, 2007).

A higienização realizada com água e sabonete líquido deve ser feita quando as mãos 
estiverem visivelmente sujas. O uso destes promove limpeza nas camadas superficiais 
da pele como por exemplo, células mortas, oleosidade, sujidades e suor, além de evitar 
a proliferação de microrganismos. As soluções alcoólicas e os antissépticos como o álcool 
em gel a 70% reduzem a quantidade de microrganismos nas mãos devendo ser utilizado 
por meio de fricção, não havendo necessidade de enxágue, deve-se secar com papel toa-
lha ou equipamento apropriado (JORGE; RACHED, 2018).

A responsabilidade das instituições deve estar voltada a fornecer insumos e locais 
adequados para a higiene das mãos. Frente a esses fatores, pesquisas devem focar seus 
objetivos na avaliação de programas que realizam intervenções na prática da higiene das 
mãos, incluindo campanhas para os profissionais específicos, verificando a particularidade 
de cada local (STUMPFS; MASCARENHAS, 2013).

A tabela 3 dispõe sobre os resultados obtidos em relação as partes que devem ser 
lavadas no processo de higienização das mãos. Segundo os dados observados, todos os 
frequentadores da IES (100%) citaram a palma das mãos, dorso das mãos e espaço entre 
os dedos. Quanto a unhas (77,27%) e antebraços (40,91%). Nenhum dos entrevistados 
citou outras partes.

Variáveis Total

 N %

Marque as partes que devem ser lavadas no 
processo de higienização das mãos:

Palma das mãos 22 100,00

Dorso das mãos 22 100,00

Espaço entre os dedos 22 100,00

Unhas 17 77,27

Antebraços 9 40,91

Outras partes 0 0,00

Total 22 100,00
Tabela 3. Informações relacionadas às partes que devem ser lavadas durante a higienização das mãos de 

uma faculdade privada em São Luís - MA, 2020. 
Fonte: Produzido pelo próprio autor, 2020.

Neste estudo, destaca-se que (77,27%) citaram a lavagem das unhas e (40,91%) 
antebraços. Divergindo com os resultados desta pesquisa, em estudos de Silva et al 
(2013) sobre higienização das mãos na cidade de Florianópolis-SC, apenas (3,83%) cita-
ram a lavagem das unhas e (22,78%) antebraços. O protocolo de higienização das mãos 
da ANVISA mostra que se deve lavar completamente as mãos e antebraços, utilizando 
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água e sabão líquido (BRASIL, 2014).

Barreto et al. (2012) em seus estudos realizado em um centro cirúrgico de um hospi-
tal de ensino da cidade de Goiânia-GO, demonstrou que (87%) dos participantes escova-
ram vigorosamente os antebraços e o dorso das mãos, regiões que poderiam ser somente 
friccionadas, isso ocorre devido à falta de padronização do procedimento. Resultados en-
contrados pelos referidos autores são distintos com essa pesquisa. 

As mãos constituem o principal veículo de transmissão de microrganismos, portanto 
requer um processo detalhado e rigoroso que está relacionado diretamente aos profissio-
nais de saúde. A presente pesquisa obteve informações conflituosas no quesito lavagem 
de mãos, pois apesar de os participantes declararem que lavam as mãos corretamente, 
observa-se que os mesmos não realizam a lavagem de algumas partes importantes das 
mãos, provocando assim risco de doenças causadas por patógenos. 

Souza et al. (2013), apontam em seus estudos realizado em um hospital público em 
um município do estado da Bahia que a higienização das mãos (HM) mesmo sendo reco-
nhecida pelos profissionais como prática simples e importante na prevenção e controle de 
doenças, quando relacionada a prática adequada tem sua eficácia reduzida, sendo neces-
sário a adesão permanente desses profissionais.

O incentivo a higienização das mãos pode contribuir para melhores resultados, pois é 
sabido que este é o momento mais esquecido, pois muitos profissionais não reconhecem 
o ambiente de trabalho como risco para transmissão de microrganismos (TERUEL, 2019).

A tabela 4 a seguir informa sobre os momentos em que os frequentadores da IES 
devem lavar as mãos. Segundo os resultados obtidos, (100,00%) dos entrevistados têm o 
hábito de lavar as mãos, depois de manusear lixo e quando tocam em objetos sujos. Entre 
81,82 e 90,45% higienizam as mãos após utilizar o banheiro, após assoar o nariz, antes 
das refeições, após voltar da rua e após tocar em dinheiro, 59,09 e 77,27% depois de usar 
o celular e alimentar-se, após tossir ou espirrar e após tocar em animais de estimação e 
menores percentuais se deram para os momentos antes de usar o banheiro e caso fume, 
após fumar, 22,73 e 40,91, respectivamente.

Variáveis Total

 N %

Quando devo lavar as mãos?

Antes de usar o banheiro 9 40,91

Após utilizar o banheiro 21 95,45

Após tossir ou espirrar 16 72,73

Após assoar e nariz 20 90,91

Antes das refeições 20 90,91

Após voltar da rua 18 81,82

Depois de manusear lixo 22 100,00

Após tocar em objetos sujos 22 100,00
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Após pegar em dinheiro 19 86,36

Depois de usar o celular e alimentar-se 13 59,09

Caso fume, após fumar 5 22,73

Após tocar em animais de estimação 17 77,27

Total 22 100,00
Tabela 4 - Informações coletadas sobre os momentos em que as mãos devem ser lavadas de uma facul-

dade privada em São Luís - MA, 2020.
Fonte: As autoras, 2020.

Assemelhando com os resultados desta pesquisa, Soares et al. (2017) em seus estu-
dos com atuantes de ambiente hospitalar, mostraram que todos os participantes disseram 
que lavam as mãos após utilizar o banheiro. Divergindo com a presente pesquisa, Araújo 
et al. (2015) apuraram em seus estudos que apenas (45,9%) dos entrevistados afirma-
ram realizar higienização das mãos após tossir ou espirrar. 

Em estudos de Sousa et al. (2018) realizado em uma faculdade privada de Teresina-
-PI observou que (54,5%) dos discentes não realizam a higienização das mãos após o uso 
do celular. O mesmo estudo ainda sugere que a contaminação de aparelhos celulares pode 
estar relacionada à higienização ineficiente das mãos, o que contribui para transmissão de 
agentes patógenos.

Pesquisa de Martinez et al. (2019) realizada em um centro cirúrgico de um hospital 
localizado na cidade de Maringá-PR apontam que não ocorre eficácia da higienização das 
mãos após o uso de celular pelos colaboradores, tornando-se um risco tanto para os pa-
cientes quanto para os funcionários. Um dos motivos que desencadeia a contaminação 
dos aparelhos celulares dentro do âmbito hospitalar é a falta de higiene destes objetos, 
devido serem utilizados dentro e fora do local de trabalho, não se preocupando com as 
boas práticas de higienização.

A falta de higienização das mãos após o manuseio do celular ou de qualquer outro 
objeto inanimado é um agente de risco considerável para a contaminação de doenças, 
visto que esses objetos contêm uma grande quantidade de microrganismos. Observou-se 
neste estudo que é possível que o formato das questões tenha influenciado nas respostas 
dos entrevistados. Levando em consideração o fato de os entrevistados estarem cientes 
de que o objetivo do estudo seria de avaliar o seu conhecimento sobre a lavagem das 
mãos.

Em estudos de Silva (2013) com profissionais de um hospital da cidade de Praia, 
Cabo Verde, apurou que apenas (15,8%) dos participantes fazem a higienização das mãos 
após o almoço, o que diverge com os resultados deste estudo. Feldhaus et al. (2018) 
obteve resultados semelhantes a esta pesquisa, (79,4%) dos estudantes higienizam as 
mãos após contato com superfícies e objetos.

No aspecto da higienização das mãos, as instituições de ensino são as responsáveis 
pelo desenvolvimento desse conhecimento no intuito de favorecer uma formação de um 
profissional mais qualificado e responsável por seus atos, aumentando a adesão e disse-
minação dessa prática como forma de controle contra as infecções (DOURADO, 2019).
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É importante que as instituições de ensino, assim como os locais de trabalho, obte-
nham infraestrutura adequada e insumos para a lavagem de mãos, realizem campanhas 
de conscientização sobre a importância dessa prática, possuam cartazes educativos afi-
xados próximos ao local de higienização das mãos, listando todo o passo a passo, da for-
ma mais compreensível possível, para que seja fácil o entendimento e se possível utilizar 
ilustrações, para reforçar o que está escrito, pois aquilo que é visível se torna mais fácil 
de ser entendido. 

 

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

O estudo revelou que a percepção dos hábitos de higiene das mãos dos participantes 
desta pesquisa é insatisfatória, e consequentemente, possibilita risco de contaminação de 
microrganismos por meio da prática incorreta e ao uso de produtos inadequados. 

Esses riscos à saúde poderiam ser minimizados com a adoção efetiva da técnica 
correta de higienização das mãos, não substituir água e sabão por cremes hidratantes e 
esfoliante como forma de higienizar as mãos, lavar as mãos sempre que usar o celular ou 
qualquer outro objeto inanimado. 
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Resumo

Analisar a associação entre o consumo de bebidas açucaradas e o estado nutricional 
de adultos e idosos de uma comunidade de São Luís- MA. Estudo transversal, reali-
zado com 249 adultos e idosos, de uma comunidade periférica do município de São 

Luís-MA. Foram coletadas informações socioeconômicas e demográficas, do estado nutri-
cional e do consumo de bebidas açucaradas. Para a associação do consumo das bebidas 
com o estado nutricional foi utilizado o teste do qui quadrado ou Exato de Fisher. O nível 
de significância adotado foi de 5%. Os resultados desta pesquisa mostraram que os parti-
cipantes apresentaram em sua maioria excesso de peso (55,65%); 43,78% tiveram risco 
elevado para complicações cardiometabólicas pela circunferência da cintura, 77,51% risco 
elevado segundo relação cintura estatura e relação cintura quadril (56,63%). O consumo 
de refrigerantes do tipo normal perfez 49,96% e o consumo geral das bebidas açucaradas 
foi de 43,79%. A circunferência da cintura associou-se significativamente com o consumo 
das bebidas (p=0,008). O presente estudo mostrou que pode haver uma relação entre o 
consumo das bebidas açucaradas e o aumento da gordura androide favorecendo o risco 
cardiovascular. 

Palavras chave: Sobrepeso, bebidas ricas em açúcares de adição, adultos, idosos.

Abstract

To analyze the association between the consumption of sugary drinks and the nu-
tritional status of adults and elderly people in a community in São Luís-MA. Cros-
s-sectional study, carried out with 249 adults and elderly people from a peripheral 

community in the city of São Luís-MA. Socioeconomic and demographic information, nu-
tritional status and consumption of sugary drinks were collected. To associate beverage 
consumption with nutritional status, the chi-square test or Fisher’s exact test was used. 
The significance level adopted was 5%. The results of this research showed that the par-
ticipants were mostly overweight (55.65%); 43.78% had high risk for cardiometabolic 
complications due to waist circumference, 77.51% high risk according to waist-to-height 
and waist-to-hip ratio (56.63%). The consumption of regular soft drinks accounted for 
49.96% and the general consumption of sugary drinks was 43.79%. Waist circumference 
was significantly associated with beverage consumption (p=0.008). The present study 
showed that there may be a relationship between the consumption of sugary drinks and 
the increase in android fat, favoring cardiovascular risk.

Keywords: Overweight, beverages rich in added sugars, adults, elderly.
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1. INTRODUÇÃO

O crescente aumento da obesidade e do sobrepeso em escala global adquiriu pro-
porções epidêmicas. A obesidade é uma condição crônica de origem multifatorial, resul-
tado de fatores socioeconômicos, ambientais, genéticos e comportamentais, os quais in-
fluenciam as respostas dos indivíduos quanto ao dispêndio e consumo energético (CORÁ, 
2017).   

A ingestão de açúcares livres, em particular na forma de açúcares de adição em 
bebidas, causa o aumento da ingestão total de energia e pode reduzir a ingestão nutri-
cionalmente mais saudáveis, levando a uma dieta pouco equilibrada, e a prevalência de 
obesidade e doenças relacionadas à obesidade (MALIKOSKI, 2016).

As doenças de maior relevância estão relacionadas à elevação da pressão sanguínea, 
aumento do risco de diabetes tipo 2, desenvolvimento de síndrome metabólica, doenças 
coronárias, doença hepática gordurosa não alcoólica e gota (DALMOLIN; PERES; NOGUEI-
RA, 2012).

O conhecimento sobre as causas do alarmante aumento no consumo das bebidas 
açucaradas e suas tão danosas consequências torna-se pertinente, pois é uma forma de 
provocar uma conscientização, instigando a necessidade de novos e bons hábitos alimen-
tares para prevenir futuros desequilíbrios energéticos e doenças crônicas não transmissív-
eis (DCNT), desenvolvendo o senso crítico e as corretas escolhas pelas pessoas, de modo 
que elas se tornem responsáveis pela própria saúde (CAFÉ et al, 2018).

O índice global de consumo de bebidas açucaradas é alto, e estudos adicionais devem 
ser implementados para elucidar seu efeito no IMC e na saúde em geral (KAMIMURA et 
al, 2005). Portanto, a ideia é a reversão desse quadro, desencorajando o consumo dessas 
bebidas, reduzindo os gastos futuros com doenças.

Dessa forma, considerando que a obesidade é um dos problemas de saúde pública 
mais graves vivenciados na atualidade e que as soluções para a designada epidemia do 
século é desencorajar o consumo de grandes porções dessas bebidas ricas em açúcares 
de adição e a conscientização das pessoas sobre o teor de açúcares simples e de baixo 
teor nutricional presentes em um conjunto de bebidas disponibilizadas no nosso dia a dia, 
de forma a proporcionar mudanças de escolhas mais saudáveis, o objetivo deste estudo 
foi analisar a associação entre o consumo de bebidas açucaradas e o estado nutricional de 
adultos e idosos de uma comunidade de São Luís- MA.
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2. METODOLOGIA

2.1 Tipo de estudo

Trata-se de um estudo exploratório, analítico, com abordagem quantitativa e recorte 
transversal, oriundo de uma pesquisa matriz intitulada “Associação entre o perfil socioe-
conômico, demográfico e de saúde com a (In) Segurança Alimentar e Nutricional em uma 
comunidade de São Luís – MA’. 

2.2 Período e local de estudo 

A pesquisa de campo foi realizada durante dois meses, em uma comunidade carente 
localizada no Centro do município de São Luís, Maranhão.

2.3 População e amostra

Foram participantes da pesquisa indivíduos adultos e idosos, de ambos os sexos, 
residentes em domicílios permanentes na comunidade escolhida para o estudo e que 
aceitaram participar voluntariamente da pesquisa. Não foram incluídos os indivíduos que 
possuem idade inferior a 20 anos, que não eram residentes da comunidade pesquisada e 
que se recusaram a participar da pesquisa.

A quantidade de domicílios avaliados na pesquisa considera o seguinte cálculo amos-
tral: segundo dado do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE) (2017) o nú-
mero de domicílios particulares e coletivos na área avaliada foi de 650, considerando 95% 
de confiança e 5% de erro amostral e 10% de perdas, a quantidade total avaliada seria 
de 242 domicílios. Ao final foram 249 domicílios avaliados, superando assim a amostra 
calculada.

2.4 Coleta de dados

A coleta de dados foi realizada por meio da aplicação de dois questionários. O pri-
meiro questionário contém 54 questões relacionadas aos dados de identificação, socioe-
conômicos, demográficos, antropométricos, hábitos de vida, estado de saúde e hábitos 
alimentares dos participantes. 

A coleta de dados foi realizada por meio da entrevista com os adultos e/ou idosos 
residentes nos domicílios da comunidade em estudo. Os dados referentes à identificação, 
aspectos socioeconômicos, demográficos, consumo de bebidas açucaradas (refrigerantes 
e sucos artificiais) foram autorreferidos pelos participantes, no momento da entrevista, 
conduzida pelos discentes e pesquisadores da presente pesquisa.
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As medidas referentes à avaliação antropométrica foram conduzidas por docentes e 
discentes do curso de nutrição devidamente treinados, seguindo as técnicas recomenda-
das incluindo: peso (Kg), estatura (m), circunferências da cintura (CC) (cm) e do quadril 
(CQ) (KAMIMURA et al, 2005). 

O estado nutricional dos participantes foi avaliado por meio do índice de massa cor-
poral (IMC), pontos de corte de referência para CC e para relação cintura quadril (RCQ). 
Indivíduos adultos que apresentarem IMC inferior a 18,5kg/m² foram classificados como 
desnutridos, entre 18,5 e 24,9 kg/m², como eutróficos, de 25,0 kg/m² a 29,9 kg/m², 
como sobrepesados e com valores superiores ou iguais a 30,0 kg/m²como obesos (OMS, 
2000). Para indivíduos idosos são classificados como desnutridos os que apresentarem 
IMC inferior a 22 kg/m², eutróficos, entre 22 e 27 kg/m² e com excesso de peso, superior 
a 27 kg/m² (ABESO, 2016).

Para a CC obtiveram os pontos de corte de risco elevado para desenvolvimento de 
complicações cardiometabólicas de ≥80 e ≥94 e de risco muito elevado, ≥88cm e ≥102cm, 
para mulheres e homens, respectivamente (BRASIL, 2017) Para a RCQ foram adotados os 
pontos de corte para risco elevado de desenvolvimento de complicações cardiometabóli-
cas ≥0,85 e ≥1,0, para mulheres e homens, respectivamente (BRASIL, 2017). A relação 
cintura estatura (RCE) foi classificada como adequada (<0,5) e inadequada (≥0,5) (BAR-
ROSO et al., 2017). 

2.5 Análise dos dados

Os dados coletados foram tabulados e organizados no programa Microsoft Office Ex-
cel® (versão 2010) e posteriormente transferidos para o software STATA® versão 14.0, 
e organizados as análises descritivas e as associações pertinentes. 

As variáveis categóricas aqui apresentadas por meio de frequências simples e per-
centagens. Para a comparação das variáveis categóricas utilizou-se o teste Qui-quadrado 
ou Exato de Fisher. O nível de significância adotado foi de 5%.

2.6 Aspectos éticos

O trabalho respeitou os preceitos da Resolução Nº466/12 do Conselho Nacional de 
Saúde (CNS), sobre aspectos éticos e legais que aprovam diretrizes e normas para de-
senvolvimento de pesquisa com seres humanos. Este trabalho foi submetido à apreciação 
da Plataforma Brasil/Comitê de Ética em Pesquisa (CEP), sendo aprovado sob número de 
parecer 2.290.025, do Comitê de Ética da Universidade Federal do Maranhão. 

Todos os entrevistados foram esclarecidos quanto aos objetivos da pesquisa e in-
formados que não haveria nenhum custo da sua participação, assim como não sofreriam 
nenhuma forma de constrangimento ou discriminação, podendo se retirar da pesquisa a 
qualquer momento sem comprometer-se. Seu nome permanece em sigilo e sua privaci-
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dade assegurada quanto aos dados confidenciais da pesquisa. Ao concordar em participar 
da pesquisa o participante precisou assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. 

3. RESULTADOS

No total foram avaliados 249 adultos e idosos, no que diz respeito a situação sociode-
mográfica, a predominância foi do sexo feminino (190), com menos de 60 anos de idade 
(165), com nível de escolaridade de ensino médio incompleto (55,82%). A cor de pele 
predominante foi a parda, mulata, morena ou cabocla com 68,27%. Quanto à classifica-
ção socioeconômica, a classe C obteve um percentual de 54,22% (Tabela 1). 

Variáveis n %
Sexo
Masculino 59 23,69
Feminino 190 76,31
Idade
<60 anos 165 66,27
≥60 anos 84 33,73
Situação Conjugal
Casado (a)                    78 31,33
União conjugal              36 14,46
Solteiro (a) 102 40,96
Separado (a)                  13 5,22
Viúvo (a)                      18 7,23
Outro 2 0,80
Local de origem
São Luís                             149 59,84
Interior                               97 38,96
Outros 3 1,20
Total de moradores no domicílio
1 a 3 pessoas                      147 59,04
4 ou mais pessoas            102 40,96
Cor da pele
Branca 23 9,24
Preta 51 20,48
Parda, mulata, morena ou cabocla           170 68,27
Indígena 1 0,40
Amarelo/oriental               4 1,61
Grau de escolaridade
Analfabeto 1 0,40
Fundamenta I completo/ incompleto 27 10,84
Fundamenta II completo/ incompleto 28 11,24
Ensino  Médio completo/ incompleto 139 55,82
Ensino Superior completo/ incompleto 54 21,69
Beneficio do governo  
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Aposentadoria 14 42,43
Auxílio idoso                  1 3,03
Bolsa família                   15 45,45
Pensionista 1 3,03
Pensão de terceiros  2 6,06
Renda familiar per capita (em salários míni-
mos)
<0,25 26 10,61
0,25-0,49 61 24,90
≥0,50 158 64,49
Classificação Socioeconômica
Classes A e B 49 19,68
Classe C 135 54,22
Classes D e E 65 26,10
Total 249 100,00

Tabela 1 - Características socioeconômicas e demográficas em uma comunidade periférica do município de 
São Luís – Maranhão, 2018.

De acordo com a Figura 1 referente ao estado nutricional obteve-se o percentual de 
55,65% de excesso de peso. Significa dizer que temos mais da metade da comunidade 
adulta e idosa com excesso de peso. 

Figura 1 – Estado nutricional de acordo com o Índice de Massa Corporal (IMC) dos adultos e idosos da 
comunidade periférica de São Luís, Maranhão, 2018.

Já na Figura 2 foram obtidos os valores de 43,78% de risco elevado para complica-
ções cardiometabólicas mediante aferição da circunferência da cintura, 77,51% para risco 
elevado segundo a RCE e risco elevado para RCQ (56,63%), apontando para um risco 
cardiovascular na maioria dos adultos e idosos avaliados.
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Figura 2 – Risco para o desenvolvimento de doenças cardiovasculares de acordo com a Circunferência da 
Cintura (CC); Relação Cintura-Quadril (RCQ) e Relação Cintura-Estatura (RCE) dos adultos e idosos da 

comunidade periférica de São Luís, Maranhão, 2018.

No quesito consumo de bebidas açucaradas, mostra a preferência e tipos de bebidas 
mais consumidas pela amostra avaliada. Foram observadas as seguintes frequências de 
consumo: 40,96% relataram quase nunca consumir refrigerante; porém quando consumi-
dos 61,04% preferiam a opção do tipo refrigerante normal. Em relação a sucos artificiais, 
51% não consumiam. Quanto ao consumo geral das bebidas açucaradas avaliadas, foi 
observado um consumo de 47,79% pelos participantes (Tabela 2). 

Variável n %
Refrigerante
1 a 2 dias por semana 46 18,47
3 a 4 dias por semana 19 7,63
5 a 6 dias por semana 7 2,81
Todos os dias 11 4,42
Quase nunca 102 40,96
Nunca 64 25,70
Tipo de refrigerante
Normal 152 61,04
Diet/light/zero 14 5,62
Ambos 5 2,01
Não sabe 3 1,20
Não respondeu 75 30,12
Suco artificial
1 a 2 dias por semana 37 14,86
3 a 4 dias por semana 17 6,83
5 a 6 dias por semana 5 2,01
Todos os dias 19 7,63
Quase nunca 44 1,67
Nunca 127 51,00
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Consumo de bebidas açucaradas
Não 130 52,21
Sim 119 47,79
Total 249 100,00

Tabela 2 – Consumo de bebidas açucaradas por adultos e idosos de uma comunidade periférica de São 
Luís, Maranhão, 2018

Em relação à associação entre o consumo de bebidas açucaradas e o estado nutri-
cional, foi possível identificar que somente a circunferência da cintura mostrou diferença 
estatisticamente significante (p=0,008).

Consumo de bebidas açucaradas

Sim Não
p*

n % n %
Índice de massa corporal 0,858
Desnutrição 8 6,72 8 6,20
Eutrofia 43 36,13 51 39,53
Excesso de peso 68 57,14 70 54,26
Circunferência da cintura
Sem risco 41       34,45 39 30,00 0,008
Risco elevado 37 31,09 23 17,69
Risco muito elevado 41 34,45 68 52,31
Relação cintura quadril             

Sem risco 58                         48,74 50
38,46        
0,102       
0,102

  0,102

Risco elevado 61 51,26 80 61,54
Relação cintura-estatura

Sem risco                                                         28 23,53 28
21,54                  
0,707

  0,707

Risco aumentado 91 76,47 102 78,46

Tabela 3 – Associação entre consumo de bebidas açucaradas e estado nutricional de adultos e idosos de 
uma comunidade periférica de São Luís, Maranhão, 2018.

4. DISCUSSÃO

Na presente pesquisa foram observadas maiores prevalências de excesso de peso 
e risco de complicações cardiometabólicas nos adultos e idosos avaliados. O consumo 
de bebidas ricas em açúcares de adição foi relevante e só manteve associação com os 
maiores valores de circunferência da cintura, ou seja, com o maior risco cardiovascular e 
metabólico. 

Nossos resultados não mostraram relação entre excesso de peso e consumo de be-
bidas açucaradas segundo IMC. A prevalência de 55,56% de indivíduos da pesquisa com 
excesso de peso foi equivalente comparado a outros estudos anteriores. O excesso de 
peso é diagnosticado quando o IMC alcança valor igual ou superior a 25 kg/m2, enquanto 
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a obesidade é diagnosticada com valor de IMC igual ou superior a 30 kg/m2. As menores 
frequências de excesso de peso ocorreram, entre homens, no Distrito Federal (51,6%), 
Palmas (52,1%) e São Luís (52,4%) (VIGITEL, 2018).

No Brasil, o número de obesos quase dobrou nas últimas três décadas e as perspecti-
vas sugerem que esse número chegue a 33% em 2025. Dados indicam que os brasileiros 
consomem em média 920 kcal por dia, advindas de bebidas açucaradas, o que torna o 
país o décimo maior consumidor desse gênero (CORÁ, 2017).

É importante ressaltar que o consumo de bebidas açucaradas tende a ocorrer com a 
ingestão simultânea de outros alimentos com alto teor calórico, o que poderia explicar o 
excesso de peso da população estudada.

Diferentes meta-análises encontraram relação positiva e consistente entre a inges-
tão de bebidas açucaradas e desenvolvimento de doenças cardiovasculares, síndrome 
metabólica, doença hepática gordurosa não alcoólica e doenças coronárias (VARTANIAN; 
SCHWARTZ; BROWNELL, 2007).

Ademais, todos os indicadores antropométricos relacionados ao risco de complicações 
cardiometabólicas (Circunferência da Cintura, Relação Cintura Estatura e Relação Cintura 
Quadril) apresentaram-se aumentados, o que demonstra um risco maior para possíveis 
doenças cardiovasculares, e indica um dos fatores de risco cardiometabólico nessa popu-
lação. Ressalta-se a importância das medidas antropométricas enquanto ferramenta para 
a detecção de alteração nos indicadores cardiometabólicos (MOZAFFARIAN et al., 2015).

Com a RCE têm sido conduzidos estudos para identificar alto risco coronário bem 
como para discriminar doenças cardiovasculares. Segundo uma revisão sistemática, esse 
parâmetro se mostrou mais eficiente do que o IMC. O acúmulo de gordura, especialmente 
na região abdominal, está associado à resistência à insulina, hiperinsulinemia, intolerân-
cia à glicose, diabetes mellitus tipo 2, hipertensão, elevação de triglicerídeos e colesterol 
LDL, alterações em citocinas proinflamatórias e aumento do risco de trombose e disfunção 
endotelial (MALIKOSKI, 2017).

Entretanto, é válido reconhecer que outras variáveis devem ser consideradas nas 
avaliações, tais como o uso de medicamentos, doenças, estilo de vida, condições socioe-
conômicas e alimentação, por serem fortemente associadas com alterações metabólicas 
(BEZERRA; ALENCAR, 2015).

Apesar do ganho excessivo de peso ser causado por uma rede complexa de múltiplos 
fatores, o desequilíbrio energético decorrente da ingestão de energia em excesso e do 
menor gasto energético pode ser o fator proximal que melhor explica o desenvolvimento 
de sobrepeso ou obesidade (BEZERRA; ALENCAR, 2015). Geralmente, adultos com exces-
so de peso consomem com maior frequência bebidas açucaradas. Estes açúcares forne-
cem calorias adicionais à dieta, conhecidas como calorias discricionárias, constituindo-se 
assim um risco modificável para evitar vários problemas de saúde, dentre eles as DCNT 
(CORÁ, 2017).

Dentre estas bebidas, os refrigerantes foram os que apresentaram maior predileção 
por parte dos participantes desta pesquisa, principalmente os refrigerantes do tipo normal 
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ou regular. Um dos fatores que possa justificar esta escolha pode ser o fato da bebida ser 
acessível, baixo custo, e consumo prático.

Um estudo realizado na Universidade do Porto, em Portugal, sugere que a escolha 
por estas bebidas tem variáveis ambientais, tais como a disponibilidade e a acessibilidade, 
que são muitas vezes barreira nas estratégias educacionais e comportamentais (CARVA-
LHO, 2014).

Para explicar o eventual valor do maior consumo do presente estudo e possível asso-
ciação da CC é o fato dessas bebidas terem elevadas quantidades de hidratos de carbono 
de absorção rápida, e consequentemente poderem levar ao aumento de peso e ao acú-
mulo de gordura visceral. Semelhantemente, um estudo longitudinal realizado com adul-
tos na África do Sul, mostrou que os indivíduos que consumiam mais açúcares de adição 
tinham maior CC e IMC (MALIKOSKI, 2016).

Adicionalmente, alguns estudos, tanto em países desenvolvidos como em desenvol-
vimento têm mostrado aumento da CC com relação às bebidas adicionadas de açúcares. 
Esse aumento na quantidade de bebidas consumidas coincide com o aumento na preva-
lência de sobrepeso e obesidade na população de diversos países (BARROSO et al., 2017).

Como fatores limitantes da presente pesquisa, a não avaliação do consumo de leites 
e outros produtos compostos ou adicionados com açúcar, que poderia dar uma melhor 
análise do consumo das bebidas ricas em açúcares pelos participantes da pesquisa. Além 
disso, por não se tratar de um estudo longitudinal a pesquisa não permite a inferência de 
causa e efeito nas associações verificadas.            

Um ponto positivo a ser destacado é o fato de a amostra ser do tipo probabilística, 
sendo representativa da população de adultos e idosos avaliados, podendo ter seus da-
dos inferidos para outras comunidades com características socioeconômicas semelhantes 
à avaliada nesta pesquisa, melhorando assim a validade interna do estudo. Existe uma 
possibilidade do viés de causalidade reversa na associação entre frequência de consumo 
das bebidas açucaradas e o estado nutricional.

Além disso, trata-se de um estudo inédito nessa comunidade periférica de São Luís 
- MA, concretizando uma investigação relevante ao avaliar a situação do consumo das 
bebidas açucaradas com o estado nutricional.                 

Sendo assim, faz-se importante a modificação do ambiente de escolhas alimentares, 
assim como o esclarecimento sobre o teor de açúcares simples nas bebidas disponibili-
zadas a fim de influenciar nas decisões individuais de consumo e, consequentemente, no 
comportamento da população quanto a seus hábitos alimentares. A ideia é a reversão 
desse quadro, desencorajando o consumo dessas bebidas, reduzindo os gastos futuro 
com doenças.   
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5. CONCLUSÃO

A ingestão de bebidas açucaradas foi alta nos participantes avaliados na pesquisa; 
verificou-se que o consumo dessas bebidas se associou somente com circunferência da 
cintura. Tendo em vista que o consumo exacerbado destas bebidas pode levar ao apareci-
mento de doenças crônicas, conforme foi encontrado nesse estudo, apontando para maior 
risco de complicações cardiometabólicas.     
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Resumo

Introdução: A imagem corporal compõe a identidade pessoal, sendo definida como 
a representação mental que uma pessoa tem sobre sua aparência física e é expressa 
por meio de pensamentos, sentimentos e comportamentos referentes ao corpo, tendo 

sua formação relacionada à percepção corporal e ao nível de satisfação ou insatisfação 
com o próprio corpo. Objetivo:  O objetivo do estudo foi avaliar os fatores associados à 
insatisfação com a imagem corporal em estudantes do curso de nutrição em um centro 
universitário. Métodos: Trata-se de um estudo de caráter quantitativo com recorte trans-
versal de campo, que utilizou o índice de massa corporal (IMC), relação cintura quadril 
(RCQ) e Escala de Silhueta para classificar o estado nutricional e o grau de insatisfação 
com sua imagem corporal. Resultados: De acordo com a classificação do IMC 58,8% 
estavam eutróficos, 26,5% com sobrepeso e 14,7% estava em estado de desnutrição, 
observamos que 88,2% encontravam-se sem alteração da RCQ e 11,8% estavam com 
risco moderado e em relação à insatisfação com a imagem corporal classificado pela es-
calada de silhueta, observou-se que 61,8% estavam insatisfeitos com seu corpo, e 38,2% 
estavam satisfeitos. Conclusão: Neste estudo conclui-se que, a maioria dos estudantes 
a estavam insatisfeitas com sua imagem física, apesar de serem classificado como eutró-
ficas segundo o IMC.

Palavras-chave: Imagem corporal, Distorção corporal, Estudantes universitários.

Abstract

Introduction: Body image composes personal identity, defined as the mental repre-
sentation that a person has about their physical appearance and is expressed through 
thoughts, feelings and behaviors related to the body, having their training related 

to body perception and the level of satisfaction or dissatisfaction with one’s own body. 
Objective: The aim of the study was to evaluate the factors associated with body ima-
ge dissatisfaction in nutrition course students at a university center. Methods: This is a 
quantitative study with a cross-sectional field, which used the body mass index (BMI), 
waist-to-hip ratio (WHR) and the Silhouette Scale to classify the nutritional status and the 
degree of dissatisfaction with their health. body image. Results: According to the BMI 
classification 58.8% were eutrophic, 26.5% were overweight and 14.7% were in a state of 
malnutrition, we observed that 88.2% had no change in WHR and 11.8% % were at mo-
derate risk and in relation to body image dissatisfaction classified by silhouette climbing, 
it was observed that 61.8% were dissatisfied with their body, and 38.2% were satisfied. 
Conclusion: In this study, it is concluded that most students were dissatisfied with their 
physical image, despite being classified as eutrophic according to BMI.

Keywords: Body image, Body distortion, University students.
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1. INTRODUÇÃO

A imagem corporal compõe a identidade pessoal, sendo definida como a represen-
tação mental que uma pessoa tem sobre sua aparência física e é expressa por meio de 
pensamentos, sentimentos e comportamentos referentes ao corpo, tendo sua formação 
relacionada à percepção corporal e ao nível de satisfação ou insatisfação com o próprio 
corpo (LOPES et al., 2017). Os padrões de beleza que são fortemente influenciados pela 
mídia e impostos pela sociedade, têm exigido perfis antropométricos cada vez mais ma-
gros, levando à preocupação com a imagem corporal, mesmo com estado nutricional den-
tro dos parâmetros considerados adequados para faixa etária e sexo (SILVA et al., 2019).

A preocupação com imagem é relacionada pelo perfil de um grupo, ou seja, o indiví-
duo tem a percepção sobre o próprio corpo baseado nas pessoas ao seu redor onde existe 
uma figura marcante esquelética ou musculosa, onde aqueles jovens interpretam como 
sendo ideal. Essa distorção na percepção da imagem corporal pode gerar transtornos ali-
mentares dentre eles: anorexia, bulimia, vigorexia e ortorexia (GUSMÃO; SILVA; PORT, 
2017).

Os transtornos alimentares são caracterizados pelo medo de engordar, essa aflição 
exagerada com o peso e forma corporal limitam a ingestão do consumo alimentar para 
perda de peso levando também ao uso abusivo de laxantes ou diuréticos (OLIVEIRA; 
HUTZ, 2010).

Ao ingressar na universidade acarretam-se diversas alterações no estilo de vida dos 
indivíduos, que associado à transição da adolescência para a juventude, traz consigo 
mudanças biológicas e instabilidade psicossocial que faz com que os estudantes estejam 
mais vulneráveis às pressões impostas pela sociedade em relação aos aspectos corpo-
rais5. Estima-se que esses estudantes estão em um ambiente que favorece a preocupa-
ção com a imagem corporal, gerando, em alguns casos, distorções e insatisfações com a 
autoimagem (SILVA et al., 2019).

Acadêmicos de cursos universitários em que a aparência física é importante, como 
o curso de Nutrição, também merecem atenção, nesta perspectiva, estudos vêm ques-
tionando se esses futuros profissionais, por estarem constantemente preocupados com a 
imagem corporal, com o sobrepeso e com a alimentação, podem ser mais suscetíveis ao 
desenvolvimento de transtornos alimentares (BARRETO et al., 2019).

Portanto, percebe-se a importância do reconhecimento da insatisfação corporal dos 
estudantes e quais os possíveis fatores associados podem ser diagnostico para transtor-
nos alimentares e psicológicos. Assim, o objetivo do estudo foi avaliar à insatisfação com 
a imagem corporal e estado nutricional em estudantes do curso de nutrição em uma ins-
tituição privada.
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2. MÉTODOS

Trata-se de um estudo de caráter quantitativo com recorte transversal de campo, re-
alizado no período de outubro de 2019 em um centro universitário de São Luís Maranhão. 
Participaram da pesquisa 34 estudantes, do sexo feminino matriculados no Curso de Nu-
trição, no período matutino com idade entre 19 a 30 anos.

Utilizou-se como critério de inclusão da pesquisa ser estudante do curso de Nutrição, 
estar regularmente matriculados na faculdade, ter idade igual ou superior a 18 anos e que 
assinasse o Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE). Foram excluídos estudan-
tes de outras instituições ou aqueles que não estivessem regularmente matriculados na 
Universidade e no qual a idade era menor que 18 anos e maior de 59 anos ou que recur-
sassem a assinar o termo.

Para a coleta de dados os estudantes foram abordados através de folders informati-
vos sobre a pesquisa. Os alunos que concordaram em participar da coleta de dados foram 
deslocados para o laboratório de avaliação nutricional no bloco C da faculdade; onde dis-
tribuímos os questionários e fizemos uma avaliação antropométrica.

O questionário utilizado para a classificação econômica dos sujeitos foi o critério 
Brasil da Associação Brasileira da Empresa de Pesquisa (ABEP), onde havia perguntas re-
lacionada a quantidade de itens domésticos e estrutural que possuía em sua residência, 
para chegar ao resultado de classificação econômica foi feito o somatório de acordo com 
a quantidade de itens existentes em seu estabelecimento.

Para a aferição do peso foi pedido aos estudantes que retirassem os sapatos e ador-
nos no qual poderia interferir na pesagem. Para mensuração da massa corporal total, foi 
utilizada uma balança digital da marca OMROM, com capacidade de 100 Kg. Desse modo, 
o avaliado foi posicionado no plano de Frankfurt e em posição ortostática, sendo o valor 
da massa corporal registrado após visualização no leitor da balança. Para a aferição dos 
perímetros corporais, utilizou-se a metodologia de Filho et al, 2003. 

Desse modo, para a medida da estatura, utilizamos o estadiômetro, o avaliado estava 
descalço e com a cabeça erguida, no qual ele foi mantido de pé e com braços estendidos 
ao longo do corpo. Foram realizadas circunferências da cintura e do quadril, feitos com 
fita métrica metálica da marca CESCORF, com precisão de 0,1 cm. Para mensuração da 
cintura o avaliado permanece em posição ortostática, com abdômen relaxado com a fita 
posicionada no plano horizontal, ao nível natural da cintura, que é a parte mais estreita 
do tronco. Para as medidas do quadril, os indivíduos continuam na posição ortostática, 
sendo a fita posicionada no plano horizontal, ao nível do ponto de maior circunferência da 
região glútea.

Para a avaliação da imagem corporal, utilizou-se a Escala de Silhueta para adultos 
(Stunkard et al Apud Pereira et al, 2009), que consiste em um conjunto de figuras hu-
manas com números de manequim diferentes em uma escala de um a nove, para ambos 
os sexos. Solicitamos aos estudantes que marcassem a figura que melhor representava a 
sua aparência física atual, e a que eles gostariam de ter. Para análise estatística, os dados 
foram organizados e tabulados no Excel 2016.
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3. RESULTADOS

Foram avaliadas 34 alunas, com idade média de 22,8 ±2,7 anos. Quanto classificação 
socioeconômica dos estudantes o questionário Abep estimou que classe E 52,9% (n=18), 
Classe D 32,4% (n=11) e Classe C2 14,7% (n=5). Os dados estão dispostos no Quadro 1.

N %

Sexo

Feminino 34 100%

Classe social

Classe D 11 32,4%

Classe E 18 52,9%

Classe C2 5 14,7%
Quadro 1- Distribuição das variáveis sociodemográficos.

Fonte: Dados próprios, 2019.

O gráfico 1 demostra resultados encontrados em relação à insatisfação com a ima-
gem corporal classificado pela escalada de silhueta, observou-se que 61,76% que as 
estudantes (n=21) estavam insatisfeitos com seu corpo, 38,88% das alunas estavam 
satisfeitas com seu corpo (n=13).

Gráfico 1. Classificação sobre Insatisfação da Imagem corporal.
Fonte: Dados próprios, 2019.

De acordo com os dados antropométricos observou-se (Quadro 3), a classificação do 
IMC que 20 indivíduos estavam eutróficas (58,8%), 9 estavam com sobrepeso (26,5%) e 
5 alunos estava em estado de desnutrição (14,7%). Para avaliação de possíveis doenças 
cardiovasculares, utilizamos a circunferência da cintura e circunferência do quadril, onde 
30 alunos foram classificados sem risco para desenvolver doenças cardiovascular através 
das variáveis analisadas para classificação da circunferência da cintura (88,2%), 4 alunos 
obtiveram alteração (11,8%) e em relação a circunferência da cintura e quadril não houve 
alteração.
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Variáveis N %

IMC

Sobrepeso 9 26,5%

Eutrofia 20 58,8%

Desnutrição 5 14,7%

RCQ
Sem risco 30 88,2%

Com Risco 4 11,8%
Quadro 3. Estado nutricional dos estudantes de nutrição segundo dados antropométricos

Fonte: Dados próprios, 2019.
Legendas: IMC (índice de massa corporal), RCQ (Relação cintura quadril).

4. DISCUSSÃO

O presente estudo avaliou a insatisfação com a imagem corporal e o estado nutricio-
nal dos estudantes do curso de nutrição. Constatou que a predominância da amostra era 
do sexo feminino, a maioria do público estudado encontrava-se dentro da normalidade de 
eutrofia com 58,8% (n=20) conforme o diagnóstico do estado nutricional obtido através 
do IMC. 

Contudo verificou alguns percentuais consideráveis alterados em relação ao sobrepe-
so com 26,5% e assim corroborando com o estudo de Guimarães (2018), que avaliou os 
estudantes de nutrição em relação ao seu IMC, onde 70,8% (n=68) foram classificadas 
como eutróficas e 29,2% (n=28) foram classificadas com sobrepeso.

As mulheres são mais suscetíveis a ter uma insatisfação com a imagem corporal de-
vido as pressões dos padrões, socioculturais, econômicos e estéticos que lhe são expostos 
diariamente através da mídia e da sociedade, essa insatisfação aponta sintomas depres-
sivos, estresse, baixa autoestima, maior restrição alimentar e prática de atividade física 
em excesso, por isso a importância de se avaliar esse parâmetro. 

Em relação a visão da satisfação com o corpo através da escala de silhueta obtive-
mos 38,2% dos pesquisados estavam satisfeitos com a sua imagem corporal, entretanto 
61,8% estavam insatisfeitos, da mesma forma que o estudo realizado por Souza e Rodri-
guez (2014), na qual alcançaram um resultado de 74,7% com a insatisfação da imagem 
corporal dos estudantes de nutrição. Corroborando com estudo Quadro et al9 realizado 
em uma faculdade federal de Santa Catarina, Florianópolis que encontrou 62,4% das aca-
dêmicas insatisfeitas com a maioria delas segundo o IMC eutrófica. 

As universitárias eutróficas e insatisfeitas com a sua imagem corporal indicam uma 
preocupação exagerada com a estética corporal. O reconhecimento da insatisfação com a 
imagem corporal é preocupante e precisa ser visto como uma forma de cuidado a respeito 
das consequências geradas pelo enaltecimento de um corpo idealizado, especialmente a 
manifestação de transtornos alimentares.

É importante a abordagem dos cursos de Nutrição sobre o tema no sentido de alertar 
sobre a forte pressão sociocultural que impõe um ideal de corpo bonito e saudável que 
se sobrepõe aos princípios da saúde e da atuação do profissional nutricionista.10 O 
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reconhecimento da insatisfação com a imagem corporal é preocupante e precisa ser visto 
como uma forma de cuidado a respeito das consequências geradas pelo enaltecimento de 
um corpo idealizado, especialmente a manifestação de transtornos alimentares.

O estudo de Lima et al. (2018), realizado em uma faculdade de Teresina avaliou 70% 
dos acadêmicos com insatisfação com relação a sua imagem corporal assim como o estu-
do de Frank et al, que colaborando com 76,6%12.

Os dados antropométricos mais utilizados e práticos para analisarmos o diagnósti-
co nutricional foram a estatura e peso, em razão disso foi utilizado as variáveis relação 
cintura quadril (RQC) para verificar os possíveis riscos de desenvolvimento de doenças 
cardiovasculares. Os resultados apontaram a RCQ fazendo analogia a análise de Gusmão, 
Silva e Port (2017), onde 20% estavam em risco alto e 80% com moderação, vinculando 
com a nossa pesquisa, observamos que 81,25% encontravam-se sem alteração da RCQ 
e 18,75% estava com risco moderado. Sendo assim avaliamos que a maioria da nossa 
amostra se encontrava adequada perante os diagnósticos nutricionais.

A pesquisa feita por Carvalho et al. (2015), com 968 acadêmicos na cidade de São 
Luís do Maranhão demostrou alta relação do RCQ com marcadores bioquímicos alterado 
para o aparecimento de doenças cardiovasculares. Nota-se a importância do acompanha-
mento desses marcadores para melhor avaliar.  Entretanto nossa pesquisa não avaliou 
exames bioquímicos levando só o diagnostico nutricional por métodos antropométricos.

No decorrer do estudo observamos através de outros artigos que o público com maior 
incidência de distorção da imagem corporal são os estudantes da área da saúde principal-
mente alunos do curso de nutrição e educação física, isso ocorre justamente pelo fato da 
sua imagem física está associada à sua futura profissão e a uma cobrança dessa idealiza-
ção de um corpo perfeito para esses profissionais.

5. CONCLUSÃO

Neste estudo conclui-se que, a maioria dos estudantes eram do sexo feminino no 
qual estão mais perceptíveis a estarem insatisfeitas com sua imagem física, apesar de 
serem classificado como eutróficos, segundo o IMC.

Esses resultados podem indicar que, mesmo em estado nutricional considerado ade-
quado não impede o indivíduo de ter distorção da imagem corporal. Portanto, faz-se 
necessário a atenção para que esses estudantes não desenvolvam possíveis distúrbios 
relacionados à imagem corporal.
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Resumo

O objetivo deste trabalho foi determinar as características físico-químicas da mani-
pueira, um líquido obtido através da prensagem da mandioca açucarada, que é um 
acesso de mandioca diferenciado, pois armazena açúcares livres em suas raízes de 

reserva e não somente amido, como a grande maioria dos acessos de mandioca cultivados 
comercialmente, além de possuir um elevado conteúdo de água. A manipueira pode ser 
empregada principalmente na produção de glicose sem hidrólise do amido, na produção 
de amido com variabilidade na proporção amilose/amilopectina, na produção de amido 
do tipo glicogênio e na produção de álcool (combustível e para indústria de cosméticos). 
Foram feitas determinações de pH, °Brix, Acidez titulável, Açúcares totais e Açúcares 
redutores. Com aproximadamente 8,9 ºBrix, 1,06 % de sacarose e 6,48 % de açúcares 
redutores, esta matéria prima apresenta grande potencial para produção de etanol de 1ª 
geração. 

Palavras chave: álcool, fermentação, mandioca doce.

Abstract

The objective of this work was to determine the physicochemical characteristics of 
cassava, a liquid obtained by pressing sugary cassava, which is a differentiated cas-
sava access, as it stores free sugars in its reserve roots and not only starch, as the 

vast majority of commercially cultivated cassava accessions, in addition to having a high 
water content. Manipueira can be used mainly in the production of glucose without starch 
hydrolysis, in the production of starch with variability in the amylose/amylopectin ratio, 
in the production of glycogen-type starch and in the production of alcohol (fuel and for 
the cosmetics industry). Determinations of pH, °Brix, Titratable acidity, Total sugars and 
Reducing sugars were carried out. With approximately 8.9 ºBrix, 1.06 % sucrose and 
6.48 % reducing sugars, this raw material has great potential for the production of first 
generation ethanol.

Key-words: Alcohol, Fermentation, Sweet Cassava
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1. INTRODUÇÃO

A mandioca (Manihot esculenta Crantz) é uma das plantas cultivadas que recebe 
grande atenção de organizações internacionais e grupos de pesquisa devido à sua impor-
tância na segurança alimentar. Sendo a quinta cultura alimentar básica mais produzida no 
mundo por ser uma fonte de alimento básico para cerca de 800 milhões de pessoas. Esta 
raiz é cultivada por pequenos agricultores em mais de 100 países tropicais e subtropicais 
da África, Ásia e América Latina. Graças ao uso eficiente de água e nutrientes do solo e 
tolerância à seca, podendo produzir rendimentos razoáveis usando pouco ou nenhum in-
sumo, mesmo em áreas com solos pobres e chuvas imprevisíveis (FAO, 2019).

A mandioca desenvolveu mecanismos de defesa contra herbívoros e patógenos, in-
cluindo a biossíntese de glicosídeos cianogênicos (CGs). A cianogênese ocorre quando os 
CGs liberam cianeto de hidrogênio (HCN) tóxico nas raízes da mandioca após a ruptura do 
tecido. As concentrações de HCN são usualmente mais altas em plantas jovens, quando o 
nitrogênio está disponível ou quando o crescimento é restringido por condições não ideais 
de crescimento (GLEADOW E MØLLER, 2014).

Cultivares com conteúdo de HCN de <100 mg kg−1 de peso fresco (FW) são chama-
dos de ‘mandioca doce’, enquanto os cultivares com 100-500 mg kg−1 FW são chamados 
de ‘mandioca amarga’ (WHEATLY et al., 2003). Na Amazônia Legal (brasileira) existem 
algumas variedades de mandioca que diferem das tradicionais devido ao seu alto teor de 
umidade e baixo rendimento de amido. Estas variedades são conhecidas como mandioca 
açucarada, pois a concentração de açúcares livres nessas espécies é superior à encontra-
da nas comerciais (CARVALHO et al., 2000). 

A importância econômica da cultura da mandioca deriva do interesse em suas raízes, 
ricas em amido, utilizadas na alimentação humana e animal, e de seu uso na fabricação 
de produtos alimentícios e de uso industrial. São exemplos as farinhas de variados tipos, 
amidos modificados, tapioca, além das raízes minimamente processadas (SANTOS et al., 
2012). Durante o processamento das raízes para obtenção da farinha ou amido há a ge-
ração de um resíduo líquido chamado manipueira (CHITWOOD, 2002). Tal resíduo é um 
líquido leitoso amarelo-claro, que contém açúcares, amidos, proteínas, linamarina, sais e 
outras substâncias (CEREDA, 2001). 

Diversos pesquisadores consideram que a manipueira pode ser reaproveitada de vá-
rias formas, como nutrição de plantas (BARRETO et al., 2014; DUARTE et al., 2012), con-
trole de insetos (GONZAGA et al., 2007; DE JESUS E DE MENDONÇA, 2012), nematicida 
(NASU et al., 2010) e como matéria-prima na produção de xaropes e bebidas fermentadas 
(SOUZA et al., 2020).

Desta forma, devido as diversas aplicações da manipueira aliada com à facilidade e 
ao baixo custo de obtenção, o objetivo deste estudo foi realizar a caracterização físico-quí-
mica da manipueira proveniente da mandioca açucarada.
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2. PARTE EXPERIMENTAL

2.1 Mandioca açucarada

A matéria prima é proveniente do município de CAMETÁ-PA e foi colhida com 12 me-
ses após o plantio. Primeiramente foram eliminadas as raízes ou as porções destas que 
apresentaram sinais de contaminação microbiana, danos físicos ou outra característica 
que as tornam-se impróprias para o processamento, em seguida foram lavadas em água 
corrente para a retirada de material estranho (areia, folhas, etc.), após esta etapa foram 
descascadas e cortadas com o auxilio de facas de aço inoxidável, em pequenos cubos 
para facilitar a extração do caldo através de prensagem. Os ensaios experimentais foram 
realizados no Laboratório de Processos de Separação (LABPROS) da Universidade Federal 
do Amazonas (UFAM). A extração do caldo foi realizada em uma prensa hidráulica, sendo 
imediatamente filtrado e armazenado em frascos de polietileno para as análises posterio-
res.

2.2 Caracterização do caldo da mandioca açucarada

Todas as análises foram realizadas em triplicatas e de acordo com normas e proce-
dimentos oficiais.

a) Sólidos Solúveis Totais (ºBrix): Leitura direta em refratômetro Abbé (Haake) a 20 
ºC, seguindo o método 932.12 da AOAC (1997). Constitui em um método físico 
para medir a quantidade de sólidos solúveis presentes em uma amostra. Baseia-
-se em um sistema de graduação de aparelhos especialmente para ser utilizado 
na indústria açucareira, mais precisamente na análise de açúcares em geral que 
estejam em solução.

b) Acidez Total Titulável: A análise seguiu o procedimento do método nº 942.15, de 
acordo com a AOAC (1997).

c) Potencial hidrogeniônico (pH): Para medição do pH foi utilizado pHmetro digital 
da marca Handylab, modelo L 7137 A, de acordo com a AOAC (1997), método 
943.02.

d) Açúcares Totais e Redutores: Estes constituintes foram determinados através do 
método titulométrico com solução de Fehling, de acordo com a AOAC (1997), mé-
todo nº 920. 183b. Neste método relativamente rápido, uma solução alcalina de 
Cu2+ na forma de um complexo com tartarato é titulada com solução do açúcar 
redutor, formando Cu2O e o ácido do açúcar. O indicador oxirredutor é o azul de 
metileno. Sua forma reduziva é incolor. Uma solução fervente é usada por dois 
motivos: para aumentar a velocidade da reação de oxirredução e para prevenir a 
entrada de oxigênio, que pode oxidar o azul de metileno, pela formação do vapor 
de água da ebulição. Faz-se uma primeira titulação, na qual é obtido o conteúdo 
de açúcares redutores. Uma segunda porção é aquecida com ácido concentrado, 
que hidrolisa os açúcares não redutores formando açúcares redutores. A titulação 
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desta segunda porção determina açúcares totais (CECCHI, 1999).

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO

A Tabela 1 apresenta algumas características físico-químicas da mandioca açucarada 
e pode ser visualizada para um melhor entendimento e discussão dos resultados. Leva-se 
em consideração que a composição química da manipueira é variável, depende da espécie 
da mandioca utilizada, que por sua vez, está correlacionada com as condições climáticas 
e de solo do local que é cultivada (SUMAN, et al., 2011).  

Análise Unidade Resultado
Sólidos solúveis (20ºC) ºBrix 8,9 ± 0,01

Açúcares totais % 7,60 ± 0,29

Açúcares redutores % 6,48 ± 0,85

Sacarose* % 1,06 ± 0,01

Acidez
meq.

NaOH.100g-1
1,25 ± 0,01

pH adimensional 6,25 ± 0,21
*Calculado através da formula: Sacarose (%) = (A.T. – 

A.R.) x 0,95.

Tabela 1 – Características físico-químicas do caldo de mandioca açucarada.
Fonte: Autores (2021)

O valor obtido para o teor de sólidos solúveis é semelhante ao encontrado por Chisté 
e Cohen (2011) na faixa de 7,2 ºBrix, em manipueira recém-extraída. Esse teor é res-
ponsável por indicar a quantidade de açúcares dissolvidos no meio, que também estão 
disponíveis para os processos fermentativos. 

Segundo Parazzi et al (2017), os açúcares redutores totais (ART) são todos os açú-
cares da manipueira (glicose, frutose e sacarose) presentes no caldo.  Para Ripoli e Ripoli 
(2009), quando falamos de processos fermentativos utilizando a cana-de-açúcar, a faixa 
ideal para açúcares redutores totais é igual ou superior a 15%, nota-se que o valor encon-
trado está abaixo do padrão aceitável. Além disso, a matéria prima apresenta quantidades 
de açúcares totais inferior aos sólidos solúveis, o que pode ser atribuído à dissolução de 
parte da fração amilácea das raízes, nas quais, de acordo com Carvalho et al. (2004), o 
amido apresenta propriedades similares à do glicogênio.

Para o processo de produção de etanol, a partir da manipueira, é necessário a hidró-
lise e sacarificação do amido presente, pois este carboidrato não é diretamente fermentá-
vel, uma hidrólise prévia de suas cadeias para obtenção de glicose (Suman et al, 2011).

De acordo com Amorim (2005), para processos fermentativos, os parâmetros dos 
valores para açúcares redutores (AR) devem ser maiores que 0,8% no caldo da cana-de-
-açúcar, esses se encontram dentro dos padrões aceitáveis. O caldo de mandioca açuca-
rada apresenta em sua composição de carboidratos quantidades superiores de açúcares 
redutores em comparação com o caldo de cana, que segundo Oliveira et al. (2007), con-
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tém em torno de 0,49 % de açúcares redutores, e quantidade inferior de sacarose. 

O açúcar presente no amido tem que estar na forma de glicose para a produção do 
etanol. Assim como na cana-de-açúcar, por exemplo, o açúcar em forma de sacarose é 
transformado em glicose para depois se produzir o álcool. Segundo a Tabela 1, para a 
mandioca doce, os valores de açúcares redutores e de sacarose são respectivamente, 
6,48 % e 1,06 %, o que facilita o desenvolvimento do processo fermentativo na produção 
do álcool. (CARVALHO, 2009; PARAZZI; PAPIN; BELLUCO, 2017).

Em relação aos valores de pH e de acidez total titulável, a mandioca açucarada pode 
ser considerada de baixa acidez, fazendo-se necessária a correção do pH para o valor 
entre 4,0 e 5,0, melhorando na produção do etanol via fermentação (MAIA, 1989; SAN-
TANA; EHRHARDT; TAMBOURGI, 2010).

4. CONCLUSÃO

A manipueira apresentou açúcares disponíveis para processos fermentativos, entre-
tanto os valores de açúcar redutores totais estavam abaixo do padrão aceitável devido a 
dissolução no meio aquoso. Contudo os açúcares redutores, com exceção da sacarose, 
estavam em uma concentração bem acima do valor mínimo para fermentação em com-
paração com o caldo de cana. Tais dados tornam a manipueira ideal para fermentação 
e na produção de álcool, contribuindo para um aproveitamento integral da mandioca 
açucarada, reduzindo assim os resíduos gerados.

5. AUTORIZAÇÕES

Ao submeter o trabalho, os autores tornam-se responsáveis por todo o conteúdo da 
obra.
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O livro Nutrição é Atualidades é reflete o desejo 
de aproximar a ciência do nosso dia a dia, tra-
zendo informações relevantes sobre a nutri-

ção em sua pluralidade. Nessa obra são apresentados 
estudos realizados por diferentes grupos de diferen-
tes regiões do Brasil, apresentando um conteúdo em 
linguagem acessível sem perder o rigor pertinente 
ao método científico. Os conteúdos abordados visam 
aprofundar conhecimentos sobre a nutrição e suas 
ramificações, bem como proporcionar uma reflexão 
da teoria e da prática exercidas atualmente.


