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RESUMO

OBJETIVO: Caracterizar a aquisi¢do domiciliar e o consumo alimentar individual de hortaligas
no Brasil e analisar sua relagdo com o consumo de alimentos ultraprocessados.

METODOS: Foram utilizados dados de aquisicéio de alimentos para consumo no domicilio e
de consumo alimentar individual da Pesquisa de Or¢amentos Familiares 2008-2009. A Pesquisa
de Or¢amentos Familiares estudou a aquisi¢do de alimentos de 55.970 domicilios e o consumo
alimentar de 34.003 individuos com 10 anos ou mais de idade. Os alimentos de interesse neste
estudo foram as hortalicas (excluindo raizes e tubérculos) e os alimentos ultraprocessados.
A quantidade de hortalicas (gramas) adquiridas e consumidas foi descrita para o conjunto
dos brasileiros e segundo quintos da participacédo calérica de alimentos ultraprocessados na
alimentacdo. Para tanto, foram calculados os valores brutos e preditos, obtidos por modelos de
regressdo ajustados por varidveis sociodemograficas. Analisaram-se os tipos mais adquiridos de
hortalicas (% na quantidade total) e, em relagéo ao consumo alimentar individual, a variedade de
hortaligas consumidas (niimero absoluto), a participacéo (%) dos tipos de preparagéo culindria
a base de hortaligas e os horarios de consumo.

RESULTADOS: A aquisi¢do domiciliar média ajustada de hortalicas foi 42,9 g/per capita/dia.
O consumo individual médio ajustado foi 46,1 g. Verificou-se relacéo inversa entre aquisicéo
domiciliar e consumo individual de hortalicas e de alimentos ultraprocessados. Dez tipos
de hortalicas respondem por mais de 80% da quantidade total habitualmente adquirida. A
variedade consumida foi, em média, 1,08 tipo/per capita/dia. Cerca de 60% das hortali¢as foram
consumidas cruas, sendo a quantidade consumida no almoco duas vezes maior que aquela do
jantar e individuos com maior consumo de alimentos ultraprocessados tenderam a consumir
quantidade ainda menor de hortali¢as no jantar.

CONCLUSOES: O consumo de hortalicas no Brasil é insuficiente, sendo pior entre individuos
com maior consumo de alimentos ultraprocessados. O hébito mais frequente foi consumir
hortalicas cruas, no almoco e com limitada variedade.

DESCRITORES: Alimentos Industrializados. Verduras, economia. Consumo de Alimentos.
Comportamento Alimentar. Inquéritos sobre Dietas. Alimentos, Dieta e Nutricéo.
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INTRODUCAO

Frutas e hortalicas sdo importantes fontes de vitaminas, minerais, fibras, e outros compostos
bioativos, além de apresentarem baixa densidade energética, fazendo de seu consumo em
niveis adequados um importante fator protetor para morbidade (doengas cardiovasculares,
hipertensdo, diabetes e alguns tipos de cancer) e mortalidade'™. Entretanto, apesar das
recomendagdes internacionais e nacionais de consumo e da variedade de tipos e de
preparagdes culindrias em que esses alimentos podem ser ingeridos*>*, seu consumo
permanece aquém do desejado em grande parte dos paises, sendo o cendrio ainda pior para
as hortalicas quando comparado ao de frutas®=®.

No Brasil, entre 1987-1988 e 2008-2009, observou-se certa estabilidade e baixos niveis de
aquisicéo de frutas e hortaligas, inclusive com pequena retragdo no consumo das hortalicas.
Em 2008, a participacdo combinada desses alimentos na alimentagdo representou 2,9% do
total de calorias, sendo 2,2% para as frutas e 0,7% para as hortalicas. No entanto, nesse mesmo
periodo, houve acentuado declinio da participacédo de alimentos iz natura na alimentagéo da
populagéo brasileira concomitantemente ao aumento expressivo no consumo de alimentos
ultraprocessados, acarretando redugédo da qualidade global da alimentagédo no pais’.

Em relagdo ao consumo especificamente de hortalicas, apenas 35% dos adolescentes e
38% dos adultos (residentes nas capitais de Estado e Distrito Federal) referiram consumo
regular (em cinco ou mais dias da semana), enquanto, respectivamente, 20% e 8% referiram
ndo consumir’. Para fins de comparacéo, entre os adolescentes brasileiros, a frequéncia de
consumo regular observada para as hortalicas no ano de 2012 ja era inferior aquela encontrada
para as guloseimas (41,3%) e muito semelhante aquelas observadas para os biscoitos doces
(32,5%) e salgados (35,1%) e para os refrigerantes (33,2%)".

Diante desse cendrio, o Guia Alimentar para a Populacéo Brasileira recomenda a substitui¢do do
consumo de alimentos ultraprocessados por alimentos in natura ou minimamente processados.
Essa estratégia visa a melhoria efetiva na qualidade da alimentagéo'*, valorizando a variedade
de alimentos de origem vegetal disponivel, respeitando a diversidade biossociocultural e
alimentar do pais e explorando as possibilidades de combinagées e preparagdes culinarias’.

Dado o contexto do consumo de hortalicas e de alimentos ultraprocessados no pafs, as
recomendacdes do Guia Alimentar para a Populagéo Brasileira e a escassez de estudos que
explorem o consumo de hortalicas para além da adequacgéo em quantidade e da regularidade,
este estudo teve como objetivo caracterizar o consumo de hortalicas no Brasil e analisar
sua relagdo com o consumo de alimentos ultraprocessados.

METODOS

Fonte de Dados, Amostra e Coleta de Dados

Foram utilizados dados da Pesquisa de Or¢amentos Familiares (POF) realizada pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) entre maio de 2008 e maio de 2009. Trata-se
de pesquisa com dados representativos da populacéo brasileira, distribuida nas cinco
macrorregioes e nas dreas urbana e rural do pais.

A POF 2008-2009 utilizou plano amostral complexo, por conglomerados, envolvendo
estratificacdo geografica e socioecondmica de todos os setores censitdrios do pais, seguida de
sorteio aleatdrio de setores no primeiro estdgio, e de domicilios no segundo estégio. No total,
68.373 domicilios foram selecionados, dos quais 55.970 foram efetivamente entrevistados.
A coleta de dados foi realizada ao longo de 12 meses, de maneira uniforme nos estratos,
garantindo a representatividade nos quatro trimestres do ano®.

No presente estudo, foram utilizados dados referentes a aquisi¢do domiciliar de alimentos,
registrada por todos os domicilios amostrados, e ao consumo alimentar individual, coletado

https://doi.org/10.11606/51518-8787.2018052000111




RSP

Hortalicas e alimentos ultraprocessados ~ Canella DS et al.

¢Universidade Estadual de
Campinas, Nicleo de Estudos

e Pesquisas em Alimentagao.
Tabela Brasileira de Composicao
de Alimentos — TACO. Campinas:
UNICAMP; 2004.

fUnited States, Department of
Agriculture. USDA National
Nutrient Database for Standard
Reference. Release 23.
Beltsville (MD): Nutrient Data
Laboratory; 2010.

& nstituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica. Andlise do consumo
alimentar pessoal no Brasil.
Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica. Rio de Janeiro; 2011.

" Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica. Tabela de medidas
referidas para os alimentos
consumidos no Brasil. Rio de
Janeiro: IBGE; 2011.

"Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica. Tabelas de
composigdo nutricional dos
alimentos consumidos no Brasil.
Rio de Janeiro: IBGE; 2011.

iBombem KCM, Canella DS,
Bandoni DH, Jaime PC. Manual
de medidas caseiras e receitas
para célculos dietéticos. Sao
Paulo: M. Books do Brasil; 2012.

em subamostra aleatdria da populacdo (13.569 domicilios, equivalente a 24,3% do total,
envolvendo todos os individuos com mais de 10 anos, totalizando 34.003 individuos).

Foram utilizados também dados referentes a renda domiciliar per capita (R$/per capita/
més), area (urbana ou rural) e regido em que o domicilio se localiza (Norte, Nordeste, Centro-
Oeste, Sudeste e Sul), a data de nascimento (utilizada no cédlculo da idade e estimada em
anos completos) e sexo dos individuos estudados.

Aquisicao de Alimentos para Consumo no Domicilio

Os dados de aquisi¢éo de alimentos para consumo no domicilio foram obtidos por meio
do registro de alimentos e bebidas adquiridos, anotados em caderneta especifica pelos
préprios moradores dos domicilios (ou entrevistador, quando necessério) durante sete
dias consecutivos®. Devido ao curto periodo de referéncia empregado para o registro das
despesas com alimentacdo em cada domicilio, optou-se por utilizar, como unidade de estudo,
agregados de domicilios, definidos com base nos 550 estratos amostrais, cujo padréo de
aquisi¢do anual de alimentos pode ser conhecido com maior precisdo. O niimero médio de
domicilios estudados dentro de cada estrato foi de 101,8, variando entre oito e 796 domicilios.

A quantidade semanal adquirida de cada item alimentar, ap6s excluida sua fragdo néo
comestivel, foi dividida por sete (nimero de dias na semana) a fim de expressar valores
didrios de consumo. Em seguida, para cada alimento, a quantidade liquida didria adquirida,
em gramas ou mililitros, foi convertida em energia, empregando-se a Tabela Brasileira de
Composic¢io de Alimentos (TACO)® ou, quando o alimento néo estivesse presente nessa
tabela, a tabela de composi¢éo de alimentos do Departamento de Agricultura dos Estados
Unidos (United States Department of Agriculture — USDA) verséo 23'.

Consumo Alimentar Individual

Os dados de consumo alimentar foram obtidos por meio de dois registros didrios da
alimentagdo em dias ndo consecutivos. Os individuos com 10 anos ou mais residentes nos
domicilios amostrados registraram todos os alimentos e bebidas que consumiram em um
periodo de 24 horas, indicando as quantidades consumidas em medidas caseiras e a forma
de preparagéo®. Para este estudo, foram considerados apenas os dados referentes ao consumo
de individuos que preencheram os dois dias de registro alimentar (n = 32.900).

A quantidade de cada alimento ou bebida, informada pelo individuo em medidas caseiras, foi
transformada em gramas ou mililitros utilizando a Tabela de Medidas Referidas para os Alimentos
Consumidos no Brasil". A seguir, as quantidades de alimentos ou bebidas foram convertidas em
energia com base na Tabela de Composi¢éo Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil.

Definicao dos Indicadores do Estudo

Os alimentos de interesse neste estudo foram as hortali¢as (incluindo legumes e verduras, em
todas as formas de preparo, e excluindo raizes e tubérculos) e os alimentos ultraprocessados.

Quanto as hortalicas, em relacéo a aquisi¢do para consumo domiciliar, considerou-se
todas as hortaligas adquiridas. No caso dos dados de consumo alimentar individual, além
da incluséo das hortalicas consumidas (i) cruas (por exemplo, em forma de saladas) e (ii)
cozidas, optou-se por incluir as preparacoes culindrias a base de hortalicas, divididas entre:
(iii) refogadas, alho e 6leo ou na manteiga; (iv) com molho ou ensopadas; (v) fritas, empanadas
ou a milanesa; (vi) grelhadas, na brasa, assadas ou churrasco; e (vii) sopas. No caso dessas
cinco preparagdes culindrias, em fungéo da inclusdo de outros ingredientes que afetam o
peso final da preparacéo, foi empregada padronizacdo da participagdo de hortalicas para
cada tipo de preparacdo com o intuito de estimar a quantidade de hortalicas consumidas.
No caso das sopas, dada a quantidade de liquido e de outros ingredientes, considerou-se que
as hortalicas representavam 25% do peso total da preparacdo’. Para as demais preparagoes,
considerou-se o percentual adotado na prépria POF.
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Ja o grupo de alimentos ultraprocessados foi definido com base na classificagio NOVA®,
a saber: alimentos ultraprocessados sdo formulacdes industriais prontas para consumo
e feitas inteiramente ou majoritariamente de substancias extraidas de alimentos
(6leos, gorduras, acgtcar, amido, proteinas), derivadas de constituintes de alimentos
(gorduras hidrogenadas, amido modificado) ou sintetizadas em laboratério com base
em matérias organicas (corantes, aromatizantes, realcadores de sabor e varios tipos
de aditivos usados para dotar os produtos de propriedades sensoriais atraentes). Esse
grupo inclui os seguintes subgrupos de alimentos: bolachas salgadas e salgadinhos tipo
chips; bolos, tortas e biscoitos doces; cereais matinais; embutidos, hamburgueres e
salsichas; guloseimas (balas, confeitos, chocolates, gelatina, pudins e sorvetes); lanches
do tipo fast food (hamburguer e cheeseburguer, hot dog, salgados fritos e assados e
semelhantes); margarina; molhos industrializados; pdes de forma, de hamburguer, de
hot dog e similares; pratos prontos ou semiprontos (pizzas, pratos de massa ou de carne
congelados, macarrdo instantaneo e sopas em pé); queijos ultraprocessados; refrigerantes
e outras bebidas agucaradas.

Andlise dos Dados

Inicialmente, as quantidades de hortalicas (grama/per capita/dia) e de alimentos
ultraprocessados (kcal/per capita/dia) adquiridas para consumo no domicilio e
consumidas pelos individuos foram descritas para o Brasil e segundo caracteristicas
sociodemogréficas.

As quantidades (grama/per capita/dia) de hortali¢as — adquiridas pelos domicilios e
consumidas pelos individuos - foram descritas para o conjunto da populagéo brasileira e
segundo quintos da participagdo caldrica de alimentos ultraprocessados na alimentacéo.
Em seguida, foram calculados, por modelos de regresséo linear multipla, os valores preditos
(ajustados) para a aquisi¢do domiciliar e consumo individual de hortali¢as levando em
conta as caracteristicas sociodemograficas. No caso da aquisi¢éo para consumo domiciliar
de hortalicas, consideramos a renda per capita (em logaritmo natural), a area e a regido; e
para o consumo individual de hortalicas, a renda per capita (em logaritmo natural), a drea,
aregido, o sexo e a idade.

Procedimento de ajuste andlogo foi adotado para descri¢do da participagéo dos 10 tipos de
hortalicas mais adquiridos para consumo domiciliar no total de hortali¢as adquiridas no
Brasil e nos grupos com menor (1° quinto) e maior (5° quinto) participacdo de alimentos
ultraprocessados na alimentacéo. A diferenca na participagdo de cada tipo de hortalicas
entre os grupos de consumo de alimentos ultraprocessados (1° e 5° quintos) foi testada por
modelos de regressdo linear multipla.

Em relagdo ao consumo alimentar individual de hortalicas, analisou-se a variedade de
hortaligas consumidas (expresso em nimero absoluto), a participagdo (%) dos tipos
de preparagées culindrias a base de hortaligas no consumo total de hortaligas e os
hordrios de consumo. A variedade ajustada de hortaligas consumidas por individuo e
a participacéo ajustada dos tipos de preparacées no consumo foram descritas para o
conjunto de brasileiros estudados e para os brasileiros com menor (1° quinto) e maior
(5° quinto) consumo de alimentos ultraprocessados. Ainda, foi descrita a quantidade
ajustada de hortalicas consumidas (em grama), segundo hordrio de consumo, também
para o conjunto de brasileiros estudados e para aqueles com menor e maior consumo
de alimentos ultraprocessados. A diferenca entre os grupos de consumo de alimentos
ultraprocessados (1° e 5° quintos) para variedade, cada tipo de preparacéo e cada horario
foi testada por modelos de regresséo linear multipla.

Todas as analises foram realizadas com o emprego do sofiware Stata (StataCorp LP, College
Station, Texas, United States), versdo 14.2, levando-se em conta o delineamento complexo
da amostra.
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RESULTADOS

A quantidade média de hortalicas adquiridas para consumo nos domicilios brasileiros foi de
43,7 grama/per capita/dia e o consumo individual didrio médio, de 49,2 grama/per capita/
dia. Em relagéo aos alimentos ultraprocessados, a aquisi¢do domiciliar média representou
18,0% das calorias totais e o consumo individual, 20,5% (Tabela 1).

A quantidade de hortalicas e de alimentos ultraprocessados referente & aquisi¢do domiciliar
aumenta com a elevagéo darenda e difere entre as regides: para as hortaligas, foi maior nas regides
Sul, Sudeste e Centro-Oeste e para os alimentos ultraprocessados, nas regides Sul e Sudeste. Para
os alimentos ultraprocessados, ainda se observa que a quantidade adquirida na drea urbana é
maior. Em relagdo ao consumo alimentar individual de hortalicas e de alimentos ultraprocessados,
observou-se resultados similares para renda, dreas e regides, e a tnica diferenca, em relacéo a
aquisicéo, foi o maior consumo de hortalicas na area urbana. Ademais, mulheres consomem
maior quantidade de alimentos ultraprocessados, e a idade apresentou relacéo inversa com o
consumo de alimentos ultraprocessados e relagio direta com o consumo de hortali¢as (Tabela 1).

A quantidade média de hortaligas adquiridas para consumo nos domicilios brasileiros, apds
ajuste para variaveis sociodemograficas, foi de 42,9 g/ per capita/dia. Observou-se, nas analises
ajustadas, relacdo inversa entre a aquisi¢do de hortalicas e de alimentos ultraprocessados,
ou seja, domicilios com maior participagdo caldrica de alimentos ultraprocessados na
alimentagdo adquiriram menor quantidade de hortali¢as. No tocante aos dados de consumo
alimentar individual, apds ajuste para varidveis sociodemogréficas, verificou-se um valor
médio de 46,1 g/per capita/dia. Também foi verificada relagéo inversa entre o consumo de
hortaligas e de alimentos ultraprocessados (Tabela 2).

Dez tipos de hortalicas representaram 83% da quantidade (em gramas) habitualmente
adquirida pelos brasileiros para consumo no domicilio, ndo sendo essa variedade afetada
pela participagdo de alimentos ultraprocessados na alimentacéo (82,7% no caso do 1°

Tabela 1. Quantidade de hortalicas (em grama) e alimentos ultraprocessados (em kcal) adquiridos e
consumidos no Brasil, segundo caracteristicas sociodemogréficas. Brasil, 2008-2009.

Aquisicao domiciliar de alimentos Consumo alimentar individual
(n = 55.970 domicilios) (n = 32.900 individuos)

Alimentos Alimentos

Varidvel Hortalicas Hortalicas
(g/per capita/dia) ultraprocess'ado§ (g/per capita/dia) u|trapr0ces§ad0§
(1C95%) (kcal/per capita/dia) (1C95%) (kcal/per capita/dia)
(1C95%) (1C95 %)

Renda domiciliar per capita (R$)

1° terco 33,0 (31,0-34,9) 12,4 (11,7-13,2) 31,5(30,2-32,8) 15,1 (14,6-15,5)

2° terco 42,1 (37,8-46,2) 17,6 (16,5-18,8) 48,3 (46,7-50,0) 20,2 (19,7-20,8)

3° terco 56,1 (52,0-60,1) 23,9 (22,8-24,9) 67,6 (64,9-70,3) 26,3 (25,7-26,9)
Area

Rural 39,2 (35,3-43,0) 10,6 (9,7-11,4) 41,3 (39,5-43,2) 12,7 (12,3-13,2)

Urbana 44,5 (41,8-47,2) 19,3 (18,5-20,2) 50,7 (49,4-52,1) 22,1 (21,7-22,5)
Regiao

Norte 31,9 (28,6-35,3) 11,7 (10,4-13,0) 28,8 (27,0-30,5) 14,8 (14,3-15,4)

Nordeste 37,2 (34,4-40,0) 14,6 (13,7-15,4) 30,5 (29,2-31,8) 14,9 (14,5-15,3)

Sudeste 45,6 (40,9-50,2) 20,2 (18,9-21,5) 56,4 (54,4-58,5) 23,6 (23,0-24,2)

Sul 53,4 (49,4-57,4) 22,0 (20,6-23,3) 60,0 (60,1-68,0) 25,7 (25,0-26,4)

Centro-Oeste 45,9 (40,8-51,0) 14,5 (13,2-15,8) 67,5 (64,1-70,8) 19,4 (18,4-20,3)
Sexo

Masculino - - 47,6 (45,9-49,2) 19,2 (18,7-19,7)

Feminino - - 50,6 (49,1-52,3) 21,8(21,3-22,2)
Idade (anos)

10-19 - - 31,6 (29,9-33,3) 26,8 (26,1-27,6)

20-39 - - 47,8 (45,8-49,7) 21,3 (20,8-21,9)

40-59 - - 57,6 (55,3-59,9) 17,2 (16,6-17,8)

60 ou mais - - 63,8 (60,1-67,4) 15,0 (14,2-15,8)
Brasil 43,7 (41,4-46,0) 18,0 (17,1-17,8) 49,2 (48,0-59,3) 20,5 (20,2-20,8)
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quinto de participagéo calérica de alimentos ultraprocessados contra 84,1% no quinto de
maior participacédo). As hortaligas com maior participa¢do na aquisi¢do domiciliar foram:
tomate (29,2% do total de hortaligas adquiridas), cebola (19,4%), cenoura (8,1%), repolho
(5,4%), alface (4,8%), abdbora (4,0%), chuchu (3,4%), pimentéo (3,2%), alho (3,1%) e beterraba
(2,4%). Familias com menor participacédo de ultraprocessados na alimentagéo apresentaram
maior participacéo de repolho, abdbora e beterraba e menor de cebola, cenoura, chuchu e
pimentéo no total de hortalicas adquiridas (Tabela 3).

Em relacdo ao consumo alimentar individual, 42,1% dos brasileiros estudados néo relataram
consumo de hortaligas. Dentre aqueles que relataram ter consumido, a variedade ajustada de
hortaligas foi de 1,08 tipo/dia para o conjunto da populagéo. Individuos com menor consumo
de alimentos ultraprocessados consumiram 1,14 tipo/dia de hortalicas e aqueles com maior
consumo de ultraprocessados consumiram 1,05 tipo/dia (p = 0,008) (dados nao mostrados).

Os tipos de preparagdes mais consumidos pelos brasileiros foram hortali¢as cruas (59,2%), na forma
cozida (17,4%), como sopa (154%) e refogadas (6,8%). Entre os individuos com menor e maior
consumo de alimentos ultraprocessados, a tinica diferenca foi observada para a sopa, preparagdo
mais consumida pelo grupo com menor consumo de alimentos ultraprocessados (Tabela 4).

Finalmente, verificou-se que o consumo de hortalicas se concentra em dois periodos do dia,
equivalentes aos horarios de almoco e jantar. No entanto, a quantidade consumida entre
11 horas e 14 horas é o dobro da quantidade consumida entre 19 horas e 22 horas. Individuos
com menor consumo de alimentos ultraprocessados apresentam um menor consumo
de hortaligas entre as 13 horas e 14 horas (p < 0,05) e maior entre as 18 horas e 20 horas
(p <0,001), quando comparados aqueles com maior consumo de ultraprocessados (Figura).

Tabela 2. Quantidade (em grama) de hortaligas adquiridas e consumidas no Brasil e segundo quintos
da participacdo calérica de alimentos ultraprocessados: valores brutos e ajustados. Brasil, 2008-2009.

Quantidade de hortalicas

Brasil Quintos de participacao calérica de alimentos ultraprocessados

(g/per capita/dia) (% do total de energia)
Aquisicdo domiciliar ” 2 3 & >
(9,0) (14,4) (17,4) (21,5) (27,4)
Valores brutos 43,7 37,1 38,7 43,7 43,3 56,0°¢
Valores ajustados? 42,9 46,9 44,4 41,9 39,4 36,9¢
Consumo individual (11,8) (92,6) (137,9) (2;,8) (43,2)
Valores brutos 49,2 42,5 53,2 55,8 53,2 41,2
Valores ajustados” 46,1 49,4 47,7 45,9 44,1 42,3¢

2 Modelo ajustado para renda per capita (em log), area e regido.
> Modelo ajustado para renda per capita (em log), drea, regido, sexo e idade.
¢ p < 0,05 para tendéncia linear, obtido por modelo de regressdo linear mdiltipla.

Tabela 3. Participacao das hortaligas na aquisicao domiciliar no Brasil e pelos brasileiros com menor e
maior participagdo de alimentos ultraprocessados na alimentacao. Brasil, 2008-2009.

Participacao (%) na quantidade (grama) total de hortalicas adquiridas para consumo nos domicilios®

Hortalicas Brasil 1° quinto de participacao calorica de  5° quinto de participacao calérica de
alimentos ultraprocessados alimentos ultraprocessados

Tomate 29,2 28,9 30,7

Cebola 19,4 19,2 22,1

Cenoura 8,1 6,3 8,8

Repolho 5,4 6,5 3,9°

Alface 4,8 4,2 4,3

Abébora 4,0 5,9 2,6°

Chuchu 3,4 3,0 3,8

Pimentao 3,2 2,7 3,50

Alho 3,1 3,3 2,6

Beterraba 2,4 2,8 1,9b

Total 82,9 82,7 84,1

*Valores ajustados para renda per capita, drea e regido.
b p < 0,05 da tendéncia linear entre os quintos de consumo de alimentos ultraprocessados, obtido por modelo de
regressao linear maltipla.

https://doi.org/10.11606/51518-8787.2018052000111 H




RSP Hortalicas e alimentos ultraprocessados ~ Canella DS et al.

Tabela 4. Tipos de preparagdes a base de hortalicas consumidas para o conjunto de brasileiros e entre
aqueles com menor e maior consumo de alimentos ultraprocessados. Brasil, 2008-2009.

Participacao (%) na quantidade total de hortalicas consumidas®

Tipo de preparacao . 1° quinto de participacao calérica  5° quinto de participacio caldrica
Brasil . :
de alimentos ultraprocessados de alimentos ultraprocessados
Cru 59,2 54,2 62,8
Cozido 17,4 19,4 16,6
Sopa 15,4 18,6 12,6°
Refogado, alho e bleo 6,8 7.0 6,3
ou na manteiga
Com molho ou 0,6 03 0,9
ensopado
Fr!to, empanado ou a 0,6 0,5 0,7
milanesa
Grelhado, na brasa, 0,0 0,0 0,1

assado ou churrasco

2Valores ajustados para renda per capita (em log), area, regido, sexo e idade.
b p < 0,05 da tendéncia linear entre os quintos de consumo de alimentos ultraprocessados, obtido por modelo de
regressao linear mdltipla.
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w
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o

Hordério (horas)

— Brasil
— 1° quinto de participagdo de ultraprocessados
— 5° quinto de participagdo de ultraprocessados

?Valores ajustados para renda per capita (log), area, regido, sexo e idade.

b p < 0,05 (da tendéncia linear entre os quintos de consumo de alimentos ultraprocessados, obtido por modelo
de regressdo linear mdltipla) para os seguintes horarios: 8h, 9h, 14h.

©p < 0,001 (da tendéncia linear entre os quintos de consumo de alimentos ultraprocessados, obtido por modelo
de regressdo linear miltipla) para os seguintes horarios: 11h, 13h, 18h, 19h, 20h.

Figura. Quantidade de hortalicas consumidas (em grama), segundo hordrio de consumo, para o conjunto
de brasileiros e entre aqueles com menor (1° quinto de participagdo calérica) e maior (5° quinto de
participagdo caldrica) consumo de alimentos ultraprocessados. Brasil, 2008-2009.

DISCUSSAO

A andlise dos dados de aquisi¢do de alimentos para consumo domiciliar e de consumo
alimentar individual da populagéo brasileira, a partir dos dados da POF 2008-2009, evidenciou
consumo insuficiente de hortalicas e sua relagdo inversa com o consumo de alimentos
ultraprocessados. Observa-se que 10 tipos de hortalicas respondem por mais de 80% da
quantidade total habitualmente adquirida. No consumo individual, verifica-se relativa
monotonia, uma vez que a variedade predita de hortalicas foi de 1,08 tipo/dia. Cerca de
60% das hortalicas sdo consumidas cruas, sendo a quantidade consumida no almocgo duas
vezes maior do que aquela consumida no jantar. A quantidade de hortalicas consumida no
almoco foi semelhante entre os diversos niveis de consumo de alimentos ultraprocessados;
no jantar, individuos com menor consumo de alimentos ultraprocessados tenderam a
consumir maior quantidade de hortalicas.

Arelacio inversa entre o consumo de hortalicas e de alimentos ultraprocessados reforga a ja extensa
relacdo de efeitos adversos relacionados ao consumo desses produtos. A partir disso, inferimos
que, além dos maleficios ligados diretamente ao consumo dos ultraprocessados (em decorréncia
de seus atributos nutricionais negativos), esse consumo também prejudica indiretamente a
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alimentacéo, dada sua capacidade de deslocar e interferir no consumo de alimentos benéficos
a saude. Este resultado era esperado tendo em vista o corpo de evidéncia disponivel quanto
aos riscos do consumo de alimentos ultraprocessados'>8. Estudos avaliando o impacto dos
alimentos ultraprocessados no perfil nutricional da alimentagéo dos brasileiros identificaram
piora na qualidade da alimentagéo (maior densidade energética; maior quantidade de agticar
livre, gorduras saturadas e trans; e menor densidade de fibras, quantidade de proteinas e aporte
de micronutrientes) com o aumento da participagéo de alimentos ultraprocessados na dieta'*'%

A despeito da enorme variedade de hortalicas encontradas no Brasil?, observou-se neste
estudo uma limitada variagdo, uma vez que 10 tipos de hortali¢as responderam por 83% da
quantidade habitualmente consumida. Em relagdo ao nimero de hortalicas consumidas
por dia, esse foi pouco maior que um em todas as situacoes analisadas, reforcando a baixa
variedade de consumo. Apesar da importéancia da variedade de consumo para a qualidade
da alimentacéo, esta temética tem sido pouco explorada na literatura'**, ndo tendo sido
localizado nenhum estudo brasileiro que descreva o consumo dos diferentes tipos de hortalicas
ou mesmo interveng¢des com foco no incremento da variedade no consumo de hortaligas.

Em relacéo ao preparo, apesar da versatilidade das hortali¢as'?, em nosso estudo, mais da
metade da quantidade desses alimentos foi consumida na forma crua. Ainda, estudos que
descrevem os diferentes tipos de preparacées consumidas sdo escassos, representando
uma importante lacuna na literatura. Inquérito nacional conduzido com adolescentes
encontrou que 27% desses jovens apresentavam um consumo regular de hortalicas cruas e
14%, cozidas; entretanto, outros tipos de preparagdo nédo foram avaliados®. Por outro lado,
a forma de preparo de hortalicas vem sendo abordada em estudos que avaliam o impacto
de diferentes técnicas de preparo na composi¢do nutricional®.

O maior consumo de hortaligas aconteceu durante o periodo do almogo (entre 12 horas e 14
horas), diferente do verificado nas populacoes norte-americana e norueguesa, que consomem
estes alimentos principalmente no horario do jantar®®. Esse resultado reflete a alta prevaléncia
de consumo de refei¢des completas durante o almogo no pafs, sendo o jantar a refeicéo
preferencialmente substituida por lanches. Dados do Vigitel, obtidos de uma amostra de
individuos adultos (> 18 anos) residindo nas 26 capitais de estado e Distrito Federal em 2014,
indicam que, enquanto 16,5% da populagdo estudada referia substituir o jantar por lanches
(refei¢des com grande participagdo de alimentos ultraprocessados), apenas 1,4% referiam
fazé-lo no caso do almogo'. A maior substitui¢éo de refei¢do tradicional por lanche na hora do
jantar explica, ainda que parcialmente, a razédo pela qual os individuos que consomem mais
alimentos ultraprocessados apresentam um menor consumo de hortali¢as no periodo da noite.

Considerando os achados de nosso estudo, sdo necessérias estratégias de abordagem individual,
coletiva e estruturante para melhora da qualidade da alimentagéo dos brasileiros. Como estratégia
individual, destaca-se a necessidade de inclusdo de hortalicas no jantar, em substituicéo a alimentos
ultraprocessados®. Ademais, as intervencoes devem focar na diversificacdo de hortaligas e das
formas de preparo empregadas. Essas estratégias estdo intimamente relacionadas as recomendagdes
do Guia Alimentar, que aponta a importancia da variedade da alimentacéo e do desenvolvimento
de habilidades culindrias na promocéo da alimentacéo saudavel'.

Do ponto de vista coletivo, considerando a prética cada vez mais frequente de alimentagdo
fora do lar, os cendrios de alimentagéo coletiva, com destaque para o ambiente organizacional,
podem ser considerados estratégicos para garantir a oferta e favorecer o consumo de hortalicas,
como tem sido observado em alguns locais de trabalho, universidades e escolas*™".

Ainda, estratégias estruturantes relacionadas a produgéo e distribuicéo de hortalicas, como
o Programa de Aquisicdo de Alimentos®, sdo relevantes, uma vez que existem importantes
disparidades no acesso a esses alimentos®'. Além disso, nosso estudo néo objetivou
identificar fatores associados ao consumo de hortali¢as no Brasil, mas questoes relacionadas
a falta de acesso fisico ou financeiro a esses alimentos sdo frequentemente elencadas como
determinantes centrais de seu baixo consumo*?.
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Merece mengéo a opgéo de nédo analisar frutas e hortalicas em conjunto. Tomamos essa
decisdo porque esses alimentos, ainda que tratados em conjunto em recomendacdes
nutricionais, tendem a diferir em relacéo a quantidade consumida’ e as barreiras referidas
para incremento do consumo®. Nesse sentido, considerando que intervengdes com foco
no maior consumo de frutas e de hortalicas necessitam de diferentes olhares, justifica-se a
realizacdo de andlises mais detalhadas de cada um desses grupos.

O uso deregistros alimentares, como os utilizados neste estudo, apresenta vieses potenciais,
a saber: subestimacdo do consumo alimentar, alteragdo do consumo habitual nos dias
de preenchimento do registro e diferencas entre as receitas das preparacdes culinérias
praticadas pelos individuos e as receitas padronizadas utilizadas. A fim de minimizar esses
vieses, o instrumento de coleta de dados empregado foi pré-testado e validado e foram
empregados procedimentos de controle de qualidade durante a coleta de dados; além
disso, registros inconsistentes foram excluidos e substituidos por valores imputados". Em
relacdo a quantificagdo das hortalicas, potenciais erros foram minimizados com o emprego
de padronizacgédo de sua participacédo nos diferentes tipos de preparagdes culinarias. Além
disso, como o instrumento néo foi desenvolvido para avaliar o consumo de alimentos
segundo a extensdo e o propdsito de seu processamento industrial, alguns itens podem ter
sido classificados incorretamente. Esses erros sdo mais provaveis para itens como pizzas,
doces e sucos de frutas, que tanto podem ser classificados como preparacdes culindrias
quanto como alimentos ultraprocessados. Em caso de auséncia de informacéo nos registros
que permitisse a distingéo entre preparagdes culindrias e alimentos ultraprocessados (dado
sobre a receita ou a marca do produto), optou-se por classific-lo da forma mais frequente,
considerando os casos em que havia informacéo.

Por outro lado, por utilizar dados de aquisi¢do domiciliar e de consumo alimentar individual
representativos da populagéo brasileira, este estudo contribui de maneira importante para
tracar um panorama, com diferentes olhares, sobre as praticas nacionais relacionadas ao
consumo de hortaligas e sua relagdo com o consumo de alimentos ultraprocessados.

As diferencas de quantidade observadas para hortalicas adquiridas e consumidas podem
ser referentes a técnica de preparo empregada, a incorporacao de dleos e gorduras, a
algum eventual desperdicio de hortalicas ou ao consumo de alimentos fora do domicilio,
mensurado apenas para o consumo individual. Além disso, os dados referentes a aquisi¢do
de alimentos permitem a identifica¢do de hortaligas comumente utilizadas para temperar
alimentos, como cebola e alho, as quais dificilmente aparecem de forma isolada em dados
de consumo alimentar individual. Apesar de a literatura apontar similaridades entre dados
de aquisi¢éo e consumo®, optou-se por apresentar as duas estimativas, uma vez que elas
oferecem informacdes a respeito de dimensdes distintas do consumo de hortaligas. Enquanto
o dado de aquisi¢do domiciliar expde a intengdo de consumo e a variedade habitual (livre
de influéncia sazonal), o dado de consumo individual fornece informagoes a respeito da
quantidade efetivamente ingerida, das preparagdes consumidas e do horario de consumo.

Conclui-se que o consumo de hortali¢as no Brasil é insuficiente, sendo ainda menor entre
individuos com maior consumo de alimentos ultraprocessados. O habito mais frequente foi
consumir hortaligas cruas, no horario do almogo e com limitada variedade.
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