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Abstract The present study describes the development of a questionnaire to assess usual fre-
quency and quantity of food and nutrient intake by people of Japanese descent living in S&o
Paulo, Brazil. Both the food list and appropriate serving sizes for food items from the Food Fre-
quency Questionnaire (FFQ) were selected from a cross-sectional assessment of diet in a random
sample of Japanese immigrants living in the city of S&o Paulo (first- and second-generations,
n = 166), aged 45-70 years, using self-administered three-day food records. We used the food
records to select food items on the basis of their contribution to total population intake of rele-
vant foods and nutrients. Criteria for grouping separate foods included similarity in nutrient
content per usual serving and the importance of a particular food (e.g., typical Japanese foods).
Four portion sizes were presented: small, medium, large, and extra-large. We examined the fre-
quency distribution of equivalent-gram weights of each selected food and identified the four
serving sizes in the distribution. The quantitative FFQ was designed with 129 food groups and
exact frequencies of intake. Instructions for self-reporting and applications of the method for
epidemiological use are discussed.

Key words Food Consumption; Nutrition; Methods; Epidemiology

Resumo Descreve-se o desenvolvimento de um questionario para avaliacédo da freqiéncia ha-
bitual e da quantidade de alimentos e nutrientes consumidos por individuos de etnia japonesa
residentes em Sao Paulo. A lista de alimentos e preparacdes do Questionario Quantitativo de
Freguéncia Alimentar (QQFA) foi elaborada a partir de inquérito com registro de consumo ali-
mentar de trés dias em amostra aleatéria de japoneses de primeira e segunda geracao da cidade
de Sao Paulo (n = 166; faixa etaria 45 a 70 anos). Os alimentos foram agrupados segundo valor
nutricional por porcao alimentar e fontes de nutrientes de particular interesse (por exemplo, ali-
mentos e preparag¢des de origem japonesa). O tamanho das porgdes de cada item alimentar foi
classificado em pequeno, médio, grande e extra grande de acordo com a distribui¢ao percentual
dos pesos correspondentes as medidas caseiras referidas nos registros alimentares. O QQFA foi
elaborado com 129 itens alimentares e com perguntas a respeito de praticas e preferéncias ali-
mentares usuais. O QQFA podera ser auto-administrado em individuos de escolaridade de nivel
médio ou superior. O tempo médio de preenchimento é de 45 minutos, dependendo da variabili-
dade da dieta habitual, faixa etaria e motivagdo do participante.

Palavras-chave Consumo de Alimentos; Nutricdo; Métodos; Epidemiologia
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Introducao

Estudos prospectivos e de casos e controles
tém fornecido evidéncias da importancia da
dieta na identificagdo de fatores de risco para
doencas cardiovasculares, acidente vascular ce-
rebral, diabetes e varios tipos de neoplasias ma-
lignas. As correlagBes mais consistentes pro-
vém de comparacdes entre populacdes que se
deslocaram para regides com diferentes habi-
tos alimentares, diversa incidéncia de doencas
cronicas e perfil de mortalidade distinto em re-
lagdo ao pais de origem (Haenszel & Kurihara,
1968; Benfante et al., 1994; Cardoso et al., 1997).

Para identificar fatores de risco dietéticos em
grupos populacionais no Brasil ha necessidade
de informacdes confidveis quanto ao consumo
alimentar habitual e ao teor de varios nutrien-
tes em alimentos e preparacdes alimentares.

InvestigacBes epidemioldégicas relativas a
dieta e a doengas crbnicas exigem a utilizacédo
de metodologia padronizada para avaliagéo do
consumo alimentar individual em grandes
amostras populacionais mediante o emprego
de instrumentos validos, precisos e viaveis eco-
nomicamente (Lee et al., 1983; Thompson &
Byers, 1994; Willett, 1998).

Entre os métodos de estimativa de consu-
mo alimentar, o inquérito recordatorio de 24
horas é provavelmente o mais utilizado na ava-
liacdo nutricional de popula¢des no Brasil
(Olinto et al., 1995). Esse método é de facil apli-
cacao e adequado a descricdo de médias ou
percentis de consumo alimentar de grupos de
individuos (Thompson & Byers, 1994). No en-
tanto, um Unico inquérito recordatério de 24
horas néo estima a dieta habitual individual,
pois ndo considera a variabilidade do consumo
alimentar de um dia para outro (intra-indivi-
duo). A variacao intra-individuo e entre indivi-
duos pode também diferir muito entre nu-
trientes (McGee et al., 1982). Para nutrientes
com pequena variagao no consumo intra e in-
terindividuos - tais como carboidratos e gor-
dura total — alguns dias de registro de consumo
alimentar sado suficientes para estimar sua in-
gestao média. No entanto, para outros nutrien-
tes, como a vitamina A, a variacao intra-indivi-
dual é muito maior que a variabilidade interin-
dividual, exigindo varios dias de registros ali-
mentares para se atingir estimativa mais acu-
rada do consumo real desses nutrientes (Nel-
son et al., 1989; Liu, 1994).

Para caracterizar a dieta habitual individual
em pesquisa epidemioldgica sdo necessarios
instrumentos de avaliagdo de consumo alimen-
tar de facil utilizacdo e de baixo custo (Willett,
1994). Para atender a essas exigéncias, questio-

Cad. Saude Publica, Rio de Janeiro, 16(1):107-114, jan-mar, 2000

narios quantitativos de frequiéncia alimentar
(QQFA) tém sido empregados em estudos pros-
pectivos internacionais (Willett et al., 1985;
Block et al., 1986; Hankin & Wilkens, 1994).

As etapas iniciais de desenvolvimento de
um QQFA para inquéritos epidemioldgicos in-
cluem: a) selecédo dos alimentos de acordo com
0 padrao dietético da populagéo de estudo e b)
identificac@o de por¢des alimentares adequa-
das as quantidades habitualmente consumidas
pelos individuos da pesquisa (Hankin, 1986). O
presente trabalho descreve o desenvolvimento
de um QQFA para avaliagao da dieta habitual
individual — definida como ingestédo alimentar
usual no periodo de um ano - a ser utilizado
em estudos epidemiolégicos com imigrantes
japoneses e seus descendentes residentes em
Sao Paulo. A utilizagdo de métodos de estimati-
va de consumo alimentar adequados e adapta-
dos aos padr@es dietéticos de populagdes mi-
grantes e seus descendentes é essencial para a
investigacdo do papel da dieta na etiologia de
doencas cronicas (Hankin & Wilkens, 1994).

Materiais e métodos

Populagédo de estudo

A lista de alimentos e preparagdes do QQFA foi
elaborada a partir de um inquérito com regis-
tro de consumo alimentar de trés dias em amos-
tra aleatdria de japoneses de primeira e segun-
da geragdo da cidade de Sdo Paulo (n = 166; fai-
xa etaria =45 a 70 anos). Utilizou-se a popula-
¢ao de estudo de inquéritos relativos a condi-
¢oOes de salde e estilo de vida de imigrantes ja-
poneses residentes na cidade de Sao Paulo,
descrita em publicagdes anteriores (Tsugane et
al., 1994; Cardoso et al., 1997).

O universo amostral foi selecionado a par-
tir de censo especial para a populagéo japone-
sa no Brasil (Center for Japan-Brazil Studies,
1988). Foram identificados 273 domicilios com
pelo menos um morador de origem japonesa
em 264 areas geograficas aleatoriamente esco-
Ihidas. Nestes domicilios foram localizados os
imigrantes japoneses (primeira geragao) e des-
cendentes (segunda geracdo) com idade entre
40 e 69 anos (em junho de 1989).

O total de individuos selecionados na
amostra inicial foi de 411. Em 1989, 251 indivi-
duos (61% do total) participaram do primeiro
inquérito transversal a respeito das condigdes
de saude e estilo de vida. Em 1995, 166 partici-
pantes (40,4% da amostra original), 78 homens
e 89 mulheres, participaram de um segundo in-
quérito de salde e completaram, nesta oca-



sido, o registro de consumo alimentar de trés
dias. Embora esses resultados nao representem
o0 consumo alimentar da amostra populacional
inicial, as informacgdes desses registros foram
tomadas em conta no presente estudo para
construcgéo da versdo inicial do QQFA.

Selegdo dos alimentos do QQFA

As quantidades de alimentos referidas no re-
gistro de consumo alimentar foram expressas
em medidas caseiras e convertidas em gramas
ou ml. com auxilio do programa de computa-
dor Apoio a Nutrigéo (verséo 2.5), desenvolvi-
do pelo Centro de Informatica em Salde da
Universidade Federal de S&o Paulo. Para com-
plementacao dessas informacgdes foram utiliza-
das pesagem direta de alimentos e preparagfes
em alguns domicilios. O calculo da composi-
¢do de nutrientes dos registros de consumo ali-
mentar empregou 0 mesmo programa de com-
putador com dados adicionais das tabelas ofi-
ciais do Brasil (IBGE, 1985) e do Japao (Resour-
ces Council, Science and Technology Agency,
1993). Detalhes acerca dos procedimentos
adotados na coleta e andlise nutricional dos re-
gistros de consumo alimentar encontram-se
em publicagdo anterior (Cardoso et al., 1997).

A partir da andlise nutricional dos registros
de consumo alimentar, foram identificados 230
alimentos e bebidas responséaveis por 90% das
calorias totais da populagédo estudada. Esses
itens foram entao organizados em 129 grupos
de alimentos. Os critérios para inclusdo ou ex-
clusao de alimentos em mesmo grupo conside-
raram a similaridade do valor nutricional por
porcao alimentar usual (e ndo por 100 gramas
de alimento) e a importancia de alguns alimen-
tos na epidemiologia de doengas crénicas (por
exemplo, derivados da soja e cha verde). Inclui-
ram-se também outras questdes referentes a
préaticas e preferéncias alimentares habituais,
tais como, tipo de adogante em bebidas, tipo
de gordura utilizada no preparo das refei¢des,
numero de refei¢cdes por dia, ingestdo de gor-
dura visivel de carnes, outros alimentos nao
listados de consumo semanal e uso de suple-
mentos dietéticos.

Célculo da porcao alimentar de referéncia

O tamanho das por¢des de cada item alimen-
tar do QQFA foi classificado em pequeno, mé-
dio (= porcéo de referéncia), grande e extra
grande de acordo com a distribuigdo percen-
tual dos pesos equivalentes as medidas casei-
ras dos registros alimentares. A por¢do media-
na foi utilizada como referéncia em cada item

QUESTIONARIO QUANTITATIVO DE FREQUENCIA ALIMENTAR

do QQFA, atribuindo-se aos tamanhos peque-
no, grande e extra grande 0s pesos dos percen-
tis 25, 75 e 100, respectivamente. Este procedi-
mento permite estimativa mais acurada do
teor de nutrientes em questionarios quantitati-
vos de frequéncia alimentar (Block et al., 1986).

Resultados

A Tabela 1 apresenta a lista de alimentos do
QQFA. A composicao dos grupos alimentares
procurou garantir a avaliagdo adequada da in-
gestdo de fibras e micronutrientes da dieta in-
cluindo grande variedade de vegetais folhudos,
frutas e legumes agrupados em varios itens. Fo-
ram incluidos também: alimentos associados a
fatores adversos a saude — por exemplo, con-
servas de vegetais, cogumelos, café, cha preto,
adocantes artificiais —; preparagoes regionais e
alimentos étnicos - feijoada, estrogonofe, nat-
to, manju - e alimentos cuja omissado poderia
comprometer a classificacdo dos niveis de con-
sumo de poucas pessoas que habitualmente os
consomem - por exemplo, figado bovino.

A Tabela 2 mostra a distribuigdo em percen-
tis dos pesos das porc¢des dos alimentos e pre-
paracOes de origem japonesa incluidas no
QQFA. A analise inicial da distribuicédo dos pe-
sos das porgdes de todos os itens alimentares
do questionério foi realizada segundo sexo. No
entanto, observou-se que os valores eram se-
melhantes na maioria dos itens para a porgao
mediana, diferindo poucas vezes no percentil
25 —valores menores para mulheres — e percen-
til 100 — maiores entre os homens —, adotando-
se entdo os valores encontrados na distribui-
¢ao percentual geral da populagdo estudada.

Observa-se, na Figura 1, o modelo adotado
para o QQFA. Este desenho foi elaborado com
base em dois questionarios atualmente em uso
em coortes internacionais no Japao (Tsubono
et al., 1996) e em imigrantes do Havai (Hankin,
1986), com questdes abertas referentes a fre-
quéncia de consumo alimentar. O QQFA pode-
ré ser adaptado para leitura 6ptica, a exemplo
dos questionarios internacionais. Para cada
item alimentar do QQFA, os participantes re-
gistram a freqUiéncia média usual de consumo
de cada item, a respectiva unidade de tempo —
se diariamente, semanalmente, mensalmente
ou anualmente — e qual o tamanho da porc¢ao
individual usual - se pequena, média, grande
ou extra grande em relagdo a porgao de refe-
réncia de cada item do QQFA.

Esta verséo inicial do QQFA foi utilizada em
estudo piloto relativo a habitos alimentares e
incidéncia de polipos adenomatosos em indi-
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Tabela 1

Lista de alimentos do questionario quantitativo de freqiéncia alimentar.

sopas (de legumes, canja,

cremes etc.)

misoshiro

macarronada, ravidli etc.

lasanha ou caneloni

pizza

yakisoba

udon, soba, lamen

pastel, guioza

pastelaria salgada

(torta, empada, esfiha)

estrogonofe de carne
e kare-raisu

carne com vegetais (chop suey,

sukiyaki)

chop suey de frango, frango
xadrez, nishime

hambdrguer com péo

bife bovino frito

carne assada ou grelhada,

churrasco

carne cozida picada ou moida

bife a milanesa
ou & parmegiana

embutidos (linglica, salsicha)
presunto, mortadela,

outros frios

carne de porco

frango a milanesa,

a doré, nuggets

frango assado ou grelhado,
espeto

mitdos de frango (coragao,
moela, figado)

Shiruko, zenzai (doce de feijao
adzuki)

lentilha, gréo de bico
ou feijdo branco

soja (em gréo)

tofu fresco ou yakidofu

natto

leite de soja (tonyu)

miso (tempero de pratos que

ndo misoshiro)

ovos (omelete, cozido,
cru ou mexido)

arroz branco cozido
com 6leo e temperos

arroz japonés sem 6leo

sushi, norimaki, makisushi

batata frita ou mandioca frita

batata ou mandioca assada

ou cozida

puré de batata ou suflés,
salada de batata

batata doce ou abdbora

konnyaku

leite com café (integral,
desnatado)

leite sem café (integral,
desnatado)

chocolate, nescau, toddy
— adicionado ao leite

neston, aveia, granola
em leite ou frutas

yakult
iogurte (integral, com frutas,
desnatado, light)

vitamina de leite

brécolos, couve-flor

cenoura crua ou cozida

berinjela, chuchu, abobrinha
(refogado)

pepino, pimentao, cru como
salada

milho verde (fresco, congelado

ou enlatado)

ervilha, vagem (fresco
ou enlatado)

broto de feijdo, de bambu

ou soja

nabo (daikon), bardana (gobd)
tempura de cenoura,

berinjela, cebola

laranja, mexerica, tangerina

ou mikan

banana

maméao

magca, péra

caqui (na estacéo)

melancia

manga (na estacao)

meldo, abacaxi

kiwi, goiaba

uva, morango, péssego,

ameixa

abacate

salada de frutas

frutas em calda

suco de laranja natural

manteiga

requeijdo, queijo cremoso
(comum, light)

geléia ou mel

pasta de amendoim
ou patés

chocolates, brigadeiro
bolo, tortas, bombas,
pavés

sorvetes

pudins, flans, curau,
arroz doce

yookan, doce de abdbora
ou goiabada

manju, daifuku

amendoim, castanha de caju

castanha do para

pipoca

salgadinhos, chips,

torresmo/pururuca

refrigerantes (comum,
dietéticos)

sucos artificiais

tempero de saladas:

6leo, azeite de oliva
vinagrete, catchup/mostarda,
maionese

bebidas alcéolicas:
cerveja, sake, pinga,
uisque ou vodca
conhaque, vinho
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Tabela 1 (continuacéo)

QUESTIONARIO QUANTITATIVO DE FREQUENCIA ALIMENTAR

figado bovino

peixe frito (sardinha, pescada)

peixe cozido, assado

ou grelhado

sashimi (atum, salméo,
polvo, lula)

atum, sardinha ou bonito
em lata

chikuwa, kamaboko

camardo ou lula fritos

feijao roxo, carioca

queijo fresco ou ricota

queijo prato ou mussarela

outros queijos (provolone,
parmeséao)

alface, escarola, agrido, ricula

acelga, repolho, couve (cru)

tomate cru

acelga, repolho, couve,
espinafre (cozido)

beterraba, crua ou cozida

suco natural de outras frutas
pao francés, de forma
ou italiano

pao integral, de trigo,
centeio ou cevada

pao doce, sovado,
broa de milho

croissant, pdo de queijo

biscoitos, beiju ou sembei

bolinho de chuva, sonho,
imagawa-yaki

margarina (comum, light)

feijoada

outras bebidas:
café, cha preto ou mate,
cha verde

freqliéncia habitual dos
seguintes itens:

tsukemono, fukujin-zuke,
umeboshi

azeitonas

pimenta verde/ vermelha/do
reino

cogumelos

acréscimo de sal a mesa

acréscimo de shoyu a mesa

viduos de etnia japonesa (n = 89, ambos os se-
xos e faixa etaria entre 20 e 70 anos). Entre os
participantes com escolaridade de nivel médio
ou superior, 0 QQFA foi auto-administrado sob
supervisdo. No entanto, o uso de entrevistado-
res treinados diminuiu a frequéncia de erros no
preenchimento. O tempo médio de preenchi-
mento foi de 45 minutos —variagdo de 30 a 90
minutos —, dependendo da variabilidade da
dieta habitual, faixa etaria e motivagao do par-
ticipante.

Discusséao

O questionario de freqUéncia alimentar é ins-
trumento indicado para discriminar a frequén-
cia habitual de consumo alimentar em deter-
minado periodo de tempo - por exemplo, um
més, seis meses ou um ano. O termo “quan-
titativo” é utilizado para designar um questio-
nario capaz de estimar também o consumo de
nutrientes. Sua utilizacdo em estudos epide-
mioldgicos permite classificar os individuos
segundo niveis de ingestao para avaliar a asso-
ciacao entre dieta e risco de adoecer. Neste ca-
s0, quanto mais discriminativo for — ou seja,
capaz de medir a variagdo de consumo interin-
dividual —, mais adequado sera a estimativa de
riscos (Thompson & Byers, 1994).

Para a elaboragéo deste QQFA, a disponibi-
lidade de dados quantitativos de consumo ali-
mentar possibilitou a selecdo inicial de alimen-
tos segundo sua contribui¢&o ao valor calorico
total do grupo populacional de interesse. Ado-

tou-se também a frequiéncia de consumo ali-
mentar como variavel continua, para evitar er-
ro de classificagdo dos individuos segundo ni-
veis de ingestdo de alimentos ou nutrientes,
como sugerido por Tylavsky & Sharp (1995). Es-
ses procedimentos contribuem para uma ava-
liagdo aceitavel do teor de varios nutrientes da
dieta habitual (Block et al., 1986). No entanto,
o grau de exatiddo da estimativa de consumo
alimentar do QQFA — etapa posterior a elabora-
¢do da versdo inicial do questionario — devera
ser analisado em estudo de validagdo capaz de
estimar a dieta habitual no periodo de um ano.

A analise do valor nutricional das dietas in-
dividuais obtidas no QQFA pode ser realizada
através do programa de computador Dietsys
(versao 4.0) — desenvolvido pelo Instituto Na-
cional de Cancer dos EUA (Block et al., 1994) -
com dados adicionais de composi¢édo quimica
de alimentos compilados das tabelas oficiais
do Brasil e do Jap&o. Os alimentos e receitas ti-
picas confeccionadas em S&o Paulo estao sen-
do analisadas quimicamente com o objetivo de
serem incorporadas ao banco de dados para
andlise nutricional das dietas obtidas no
QQFA. Um manual de treinamento de entrevis-
tadores com instru¢cdes também para auto-
preenchimento e analise do QQFA esta sendo
elaborado para apropriada utilizagcdo do ins-
trumento em pesquisa epidemioldégica. O en-
trevistador ndo precisa ser nutricionista, mas
recomenda-se que seja treinado no que se re-
fere aos propésitos do QQFA, forma de preen-
chimento do questionério e tamanho das por-
¢Oes alimentares.
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Tabela 2

Distribuicdo em percentis (P) do tamanho das por¢des de alimentos de origem japonesa do questionario quantitativo

de frequéncia alimentar (em medidas caseiras e/ou equivalente em gramas ou mililitros).

Item alimentar

P25

P50

P75

P100

Misoshiro

Yakisoba

Kare-raisu

Sukiyaki

Nishime

Sashimi

Chikuwa

Shiruko

Soja (grao)

Tofu

(queijo de soja)

Natto

Leite de soja

Miso

Arroz japonés

Sushi, norimaki,
makisushi

Konnyaku

Tempura

1/2 tigela (1009g)

1/2 tigela (100g)

3 colheres
de sopa (759)

2 colheres
de sopa (609)

2 colheres
de sopa (60g)

4 fatias (609)

409

1/4 tigela (509)

2 colheres
de sopa (30g)

1 pedaco
(259)

2 colheres
de sopa (309)

100 ml

1 colher
de café (39)

2 colheres
de sopa (60g)

2 unidades
ou fatias (809)

1 colher
de sopa (209)

2 pedagos (40Qg)

1 tigela (200g)

1 tigela (2159)

1/2 tigela ou
1/2 prato (100g)

120g

4 colheres
de sopa (1209)

5-6 fatias (90g)

4 pedacos (809)

1/2 tigela (1009)

3 colheres
de sopa (609)

2 pedagos
(509)

3 colheres
de sopa (609)

1 pacote (200ml)

1 colher
de cha (59)

1 tigela (200g)

3 unidades
ou fatias (1209)

2 colheres
de sopa (459)

3 pedagos (609)

2 tigelas (4009)

300g

3009

200g

200g

150g

120g

1 tigela (200g)

5 colheres de sopa
ou 1/2 tigela (100g)

3 pedagos
(759)

5 colheres de sopa
ou 1/2 tigela (100g)

400ml

1 colher de
sopa rasa (10g)

3009

4 unidades
(160g)

3 colheres
de sopa (659)

1509

3 tigelas (600g)

5009

340g

300g

300g

15 fatias (2259)

160g

1,5 tigela (300g)

1 tigela (2009)

5 pedagos
(125g)

1 tigela (200g)

500ml

1 colher de

sopa cheia (20g)

2 tigelas (4009)

5 unidades
(200g)

110g

180g
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Figura 1

QUESTIONARIO QUANTITATIVO DE FREQUENCIA ALIMENTAR

Questionario quantitativo de freqiiéncia alimentar (QQFA). A primeira parte fornece instru¢des gerais para preenchimento do questionario;
a segunda informa o significado das abreviagdes utilizadas no QQFA; a terceira é exemplo de parte do questionario.

Figura la

As questdes seguintes relacionam-se ao seu habito alimentar usual no periodo de um ano. Para cada quadro, responda, por favor, a freqiiéncia
que melhor descreva quantas vezes vocé costuma comer cada item e a respectiva unidade de tempo (se por dia, por semana, por més ou no ano).
Depois, responda qual a sua porg¢éo individual usual em relacédo a porcdo média indicada. Escolha somente um circulo para cada coluna.

Muitos grupos de alimentos incluem exemplos. Eles sdo sugestdes e vocé pode ndo consumir todos os itens indicados. Se vocé ndo come ou
raramente come determinado item, preencha o circulo da primeira coluna (N = nunca come). Nao deixe itens em branco.

Figura 1b
Grupos de Com que freqiéncia vocé costuma comer? Qual tamanho de sua porcao em relagdo a porcdo média?
alimentos Quantas vezes vocé come: Unidade Porgdo média (M) Sua porgéo
Alimentos e Ndmero de vezes: D = por dia Porcdo média P = menor que a por¢do média
preparagdes 1, 2, 3 etc. (N = nunca S = por semana de referéncia M = igual a porgdo média (M)
ou raramente comeu M = por més G = maior que a porcdo M
no ultimo ano) A = por ano E= bem maior que a por¢do M
Figura 1c
Massas Quantas vezes vocé come Unidade Porcdo média Sua porgéo
Macarronada, ravioli N12345678910 DS MA 1 prato médio (110 g) P M G E
O0OO0O0O0O0O0O0O0O0O0 O00oO0 O O OO
Lasanha ou caneloni N123456782910 DS MA 1/2 prato médio (1759) P M G E
O0OO0O0O0O0O0O0O0O0O0 O00O0 O O O O
Pizza N12345678910 DS MA 2 fatias médias ou P M G E
O0OO0O0O0O0O0O0O0O0O0 O0O0O0 1 brotinho (220g) O O OO
Pastel de feira, Guioza N12345678910 DS MA 1 unidade média ou P M G E
O0OO0O0O0OO0O0O0O0O0O0 O0O0oO0 3 guiozas (70g)
Pastelaria salgada N12345678910 DS MA 1 unidade ou P M G E
(torta, empadao, esfiha) O0O0OO0O0O0O0O0O0O0OO0 OO0OO0O0 pedaco médio (80g) O O O O
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