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Vigilancia Epidemiolégica “Prof. Alexandre Vranjac” — CCD — SES/SP

Capacitacao em Implantacao
de AcOes de Prevencao e Controle
de Habitos Alimentares Inadequados,
Sedentarismo e Tabagismo
em Ambientes de Trabalho

Profa. Dra, Africa Isabel C.P. Neumann
Nutricionista

Divisdo de Doencas Crbénicas Nao Transmissiveis do Centro de Vigilancia Epidemioldgica
da Secretaria de Estado da Saude de Sdo Paulo (SES/CVE/DDCNT).
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Capacitacao em Implantacao
de AcOes de Prevencao e Controle
de Habitos Alimentares Inadequados,
Sedentarismo e Tabagismo
em Ambientes de Trabalho

Publico alvo: interlocutores

- profissionais de Secretarias do Estado de S&o Paulo
(Educacao, Transportes, Administracao Penitenciaria, Emprego)

ObjetiVOZ capacitar os profissionais em planejamento e

iImplantacao de agcdes de promocao de habitos e comportamentos
saudaveis nos ambientes de trabalho
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CONTEUDO PROGRAMATICO

- Situacao epidemioldgica das DCNT;

- Fatores de risco para DCNT, com énfase na alimentagcdao como FR
comportamental, passivel de mudanca,;

- Alimentos considerados de risco e de protecdo para DCNT crbnicas
nao transmissiveis;

- Mudancas no padréo alimentar no Brasil;

- Estratégia global sobre alimentacao saudavel na prevencéao e
controle de DCNT: O que esta acontecendo e o0 que fazer para
controlar;

- Intervencoes eficazes. Agcoes de promoc¢ao para a alimentacao
saudavel,

- Principais recomendacdes em relacao a alimentacao: o que evitar;
0 que preferir;

- Instrumentos utilizados para a promocao da alimentacao saudavel;
- resultados inquérito funcionarios publicos — sedes Sec Estado SP
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SITUACAO EPIDEMIOLOGICA

POR Doencas Cronicas

Nao Transmissivels

(DCNT)
NO ESTADO DE SAO PAULO



BRASIL
TRANSICAO EPIDEMIOLOGICA

queda da morbi-mortalidade por
doencas infecciosas transmissiveis;

elevacao da morbi-mortalidade por

doencas e agravos nao transmissiveis
(DANTS)

(LESSA, 1996; BRASIL, 2000; MS, 2003).



% Quais Sao as principais

Doencas Cronicas Nao Transmissiveis?

» Obesidade; (DCNT)
» Diabetes tipo 2;
» Alguns tipos de cancer;

» Doencas Cardiovasculares.

U Quadro Epidemiol6gico - DCNT

& 60% da mortalidade mundial;

& 45% da morbidade global;

& 2/3 do total de 6bitos no Brasil;

& 69% dos gastos referentes a atencao a saude no Brasil.
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Mortalidade proporcional por DCNT
no Estado de Sao Paulo, ambos os sexos,
todas as idades, 2005.

i Neoplasias
46,9% t
D. Aparelho
Circulatorio
33,5% *

D Enddcrinas

D. Aparelho

D Ap Digestivo
4% Respiratorio
5,3%

10,3%
Fonte: SES, 2007
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FATORES DE RISCO

- CONSTITUCIONAIS: idade, sexo, raca e hereditariedade
— nao passiveis de modificacOes (até o presente momento)

- COMPORTAMENTAIS: habitos alimentares,
habito de fumar, inatividade fisica, consumo de alcool

entre outros, passiveis de modificacoes

- DOENCAS OU DISTURBIOS METABOLICOS -

combinacé&o dos fatores constitucionais e
comportamentais/ambientais: quantidades anormais de
colesterol, triglicérides, glicose no sangue; pressao arterial

aumentada; Sobrepeso/obesidade, diabetes mellitus (DM).
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ALIMENTAGAO E NUTRICAO

sua importancia para a saude...
.. @ na prevengéo de
doengas cronicas
néo transmissiveis



OS ALIMENTOS...

Os alimentos/preparagcdes que causam ao organismo

efeitos nocivos sao varios,
quando consumidos em grande quantidade e diariamente,

» colesterol e outros acidos graxos saturados -
abundante nos produtos de origem animal, como os
lacteos, as carnes e 0S 0VOS;

e acidos graxos-trans - encontrados em margarinas
duras e algumas cremosas, creme vegetal, gordura
vegetal hidrogenada, biscoitos, sorvetes, alguns
paes, batatas fritas (fast food), pastelarias, bolos,
massas, entre outros;

e s0dio, nitrosaminas, nitratos, nitritos, entre outros...

(WILLETT, 1998; DE ANGELIS, 1999; KATAN,1999; OMS, 2003).




FATORES

LIGADOS A ALIMENTACAO

QUE AUMENTAM O RISCO DE DCNT
COMPONENTE ALIMENTO RISCO

Gorduras Saturadas

e colesterol, gorduras trans

Gordura vegetal hidrogenada,
Carnes gordas, embutidos,queijos
amarelos,frutos do mar,
miudos,gema de ovo

Ca. Mama, colon,
prostata, AVC,
aterosclerose

Sal (s6dio)

Preparo dos alimentos, enlatados,
embutidos, temperos prontos

Ca estdmago, HAS,
DCV

Nitrosaminas/
Nitritos e nitratos
Alcatrao/ Sulfito

Defumados, churrascos
sucos de fruta em garrafas

Ca trato digestivo
(estdmago, colon)

Aflatoxinas| Alimentos mofados (amendoim e Ca figado
(fungo/armazenado) outros graos)
Alcool Pinga, cerveja, uisque, vodka Ca

figado,boca,es6fago,
laringe, HAS, AVC
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Brasil perde US$ 49 bi em 10 anos por
doencas cronicas.

Rogerio Wassermann
- 05 de outubro, 2005.

http://www.bbc.co.uk/portuguese/reporterbbc/story/2005/10/051004 omsrw.shtml

Consumo de gordura é o principal fator de risco,
segundo a OMS.

O Brasil pode perder até US$ 49,2 bilhGes (cerca de
R$ 111 bilhdes) nos proximos dez anos em razao de
mortes prematuras provocadas por doencas cronicas
como problemas cardiacos, cancer, derrames e

diabetes.




FISIOPATOLOGIA - CANCER

Heranca Genética Radiacao
l Raios gama
Raios —x
P e Raios UV
Mutacoes Geneticas
- - DIETA
Oncogenes
x Fator Estresse
Carcinogenos Quimicos
Taba_gi_smo Dose e Tempo de Exposic&o
Pesticidas

Poluentes da agua e do ar
Ad,ltIVOS e Contaminantes Alimentares _
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ADITIVOS E CONTAMINANTES ALIMENTARES

<+ ADITIVOS ALIMENTARES:

Aditivos Diretos — nitratos e nitritos, adocantes artificiais,
conservantes, antioxidantes sintéticos e corantes — carnes,

paes, gorduras e 6leos.

Embalagens de alimentos.

<Neop|asia gastrica,esofagica, pulmonar e hepatica
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ADITIVOS E CONTAMINANTES ALIMENTARES

< PESTICIDAS, METAIS TOXICOS,
% HIDROCARBONETOS
AROMATICOS

Alimentos defumados, peixes contaminados, frutos do matr,
enlatados e agua contaminada

C Neoplasia gastrica, hepatica, pele e pulmonar.




NEOPLASIAS E FATORES DE RISCO POTENCIAIS

Oral - Tabagismo, alcool e | consumo frutas/verduras.

Esofago - Tabagismo, alcool e 4 consumo
frutas/verduras e temperatura elevada.

Estdmago - Tabagismo, alcool e 4 consumo
frutas/verduras.

Célon ereto - < consumo frutas/verduras, dieta
hipercalérica/Hiperlipidica, ¥ consumo de fibras,
obesidade e sedentarismo.
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NEOPLASIAS E FATORES DE RISCO POTENCIAIS

Mama - Obesidade, sedentarismo, alcool, T consumo de
gordura saturada.

Prostata - Obesidade, sedentarismo, alcool, consumo de
gordura saturada , ¥ consumo de licopenos.

Pulmé&o — Tabagismo e ¥ consumo frutas/verduras.

Augusto et al, 2002; WHO, 2003; WCREF, 2007
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OS ALIMENTOS...

© COMO FATOR DE PROTECAO A SAUDE!

« Oleos ve(g etais — soja, milho, algodéo, oliva, entre outros

e peixes — sardinha, salmao, cavala, atum, entre outros

(acidos graxos insaturados: poliinsaturados - 6mega-3, 6mega-6 e
0S monoinsaturados - 6mega 9)

« alimentos vegetais — cereais integrais, leguminosas,
frutas em geral, verduras e legumes

(fibras alimentares, algumas vitaminas, substancias antioxidantes,
fitoquimicos — licopeno, pigmentos, flavonéides, etc.)

... podem reduzir 0s riscos para varias doencas.

~ (WILLETT, 1998; HALLIWELL, 1997; CRAIG, 1997; DE ANGELIS, 1999; SILVA, 1999; KATAN,1999; OMS, 2003).
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FATORES LIGADOS AOS ALIMENTOS

COMPONENTE

QUE PROTEGEM DAS

ALIMENTO

DCNT

PROTECAO

VITAMINA A
(Beta Caroteno)

Vegetais e frutas amarelo-
alaranjados e Vegetais de folha
verde-escuras

Ca pulmao, laringe,
prostata, estomago

VITAMINA C Laranja, limao, caju, kiwi, Ca estdmago, boca,
morango pulmao, DIC
VITAMINA E Oleos vegetais, abacate, nozes, Ca pulmao, boca, DIC
alho, cebola
Selénio Castanha do para, aves, peixes Ca trato digestivo,
pulmao, glandulas,
prostata
Fibras Frutas e verduras,cereais Ca colon, DIC , baixo
integrais colesterol e controle
glicemia
Gordura Azeite de Oliva { DCV,
Monoinsaturada e J LDL
Ac. Graxos 6mega 3 peixes T HDL
FITOQUIMICOS Alimento de origem vegetal DCV

Flavonoides

(alho, cebola, uva, berinjela, etc)
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Pesquisas demonstram c
Cereails integrais, frutas, verc

desempenham pape

ue

uras €
protetor

no surgimento dessas mesmas doencas.
De acordo com o Fundo Mundial
para a Pesquisa do Cancer (WCRF),
uma dieta com uma grande guantidade e
variedade de frutas, e verduras

pode prevenir 20% ou mais

dos casos de cancer (WCRF,

1997).




. elatério Mundial sobre Saude (2002)
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da OMS estima que 0 baixo consumo desses
alimentos esta associado a

~ 31% das doencas isquémicas do coracao e
~11% dos casos de derrame no mundo.

 Acredita-se que areducao no risco de
desenvolvimento de doencas cardiovasculares
se da pela combinacao de micronutrientes,
antioxidantes, substancias fitoguimicas e fibras
presentes nestes alimentos rimwm, 1096).
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dieta

A moderna, produto da intervencdo humana,
concentrou nutrientes de alta absorcéo (inclusive elementos “nao
naturais”, como o acucar e a farinha de trigo refinados) e com

guantidade cada vez menor de fibras e residuos.

Esses nutrientes processados, na verdade, sofreram uma
“digestao externa” para serem produzidos. O calor do
fogo e o0 cozimento quebram ligacdes estruturais e tornam
o alimento mais facilmente digerivel.

O refinamento remove as fibras que revestem 0S
nutrientes nos alimentos vegetais.

Podemos criar artificialmente uma refeicdo que nossos instintos
mais procuram: nutrientes livres de partes nao nutritivas.
» Estarefeicdo “pré-digerida” pode ser absorvida de
modo eficaz nas por¢cdes mais iniciais do intestino, criando
Sase picos de absorcao de nutrientes e também um
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Figura 1 — 0 efeito da dieta moderna nos padroes de absorgao (dieta
mioderna, figura a direita)



Como esta
a alimentacao uo hrasileiro 2233

Populacao brasileira — mudanca de habitos
alimentares... mudanca para pior!

A consumo de alimentos com alto teor de agucar
EX.: doces, refrigerantes, massas, bolachas
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Portanto... a qualidade da alimentagao do

brasileiro esta se tornando inadequada.
POF 2002/3 (FIBGE, 2005)



Transicao alimentar no Brasil

favoravel - do ponto de vista dos problemas
associados a subnutricao

(aumento na disponibilidade de calorias per capita e aumento da
participacao de alimentos de origem animal

e acucar na alimentacéao)

desfavoravel - no que se refere a obesidade
e as demais DCNT

(diminuicdo no consumo de cereais, leguminosas,
frutas, verduras e legumes)

=, (BARRETO _%2005).
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Estratéegia Global em Dieta,
Atividade Fisica e Saude

http://www.opas.org.br/

L O que é ?

» Documento que propdem acdes de prevencao e controle

das Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNTSs);

» Aprovado em Maio de 2004 — 57° Assembléia Mundial da

Saude — Organizacao Mundial da Saude;

» Acdes empreendidas conjuntamente, em nivel local,
nacional e mundial buscando a prevencao e controle de

PCNTS. 2
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& Objetivos

v Reduzir fatores de risco de doencas nao transmissiveis

associadas a alimentacéo nao saudavel e a falta de atividade
fisica,;

v  Promover a conscientizacdo e conhecimento da
populacdo da importancia da alimentacdo saudavel e da
atividade fisica para saude;
v  Fomentar, fortalece
alimentacao e nutricao;
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v Informar e instrumentalizar os profissionais da
saude.



Principais Acoes da Estrategia Global

v Sensibilizacdo e Mobilizacdo Social: agenda
politica, féruns, movimentos sociais

v Informacao e Educacao: campanhas, programas de
educacao na area de saude e educacao

v Politica Alimentar e Agricola: programas de
alimentacao, regulamentacao da propaganda de alimentos;
cantinas escolares

v Politicas de precos e subvencdes: politicas fiscais
favoraveis
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incipais Acoe

v Otimizacdo dos servicos de saude: educagdo e
estimulo aos projetos de saude

v Incentivo: ao setor privado —.promocao. e

prevencao: aproximacdo com empresas do ramo da
alimentacao

v Participacdo dos oOrgaos representativos das

profissoes e associacao de consumidores:
parceria de orgaos e associacoes de moradores

v Investir em Sistemas de Vigilancia:
monitoramento dos fatores de risco.
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TRABALHADORES AREA DA SAUDE e outros profissionais

Meédicos, Nutricionistas, Enfermeiros,
Prof ed fisica, Assistentes Socials

e demais profissionais — PROMOTORES

Estratégia Global em Dieta,
Atividade Fisica e Saude

ONTEXTO SOCIAL

POLITICO TECNICO




Para a alimentacao, o documento recomenda:

-Limitar o consumo de energia atraves da gordura e
trocar gorduras saturadas e acidos graxos trans por
gorduras insaturadas;

-Aumentar o consumo de frutas e vegetais assim como
legumes, graos integrais e sementes;

-Limitar o consumo de acucares “livres”; Limitar o
consumo de sal (sodio) atraves de todas as fontes e
assegurar que o sal € adicionado de iodo;

- Alcancar o balanco energético para o controle de peso
corporal.
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OBESIDADE

O que fazer: estratégias a longo prazo que inclui prevencéao,

manutencao do peso, por meio de acdes multisetoriais e
Integradas (alimentacé&o + atividade fisica).

e -criacdo de politicas publicas que promovam a disponibilidade e
0 acesso a alimentos com baixo teor de gordura e alto teor de
fibras e que promovam oportunidades para atividade fisica,

« -engajamento em atividade fisica moderada por, pelo menos,
30 min diarios;
e -promocao de comportamentos saudaveis para incentivar,
motivar e permitir que as pessoas percam peso.
« Consumo de + frutas , verduras e cereais integrais;
e« Diminui¢ao de alimentos gordurosos e acucarados;

 Estimular atividades fisicas.
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 Determinacao do peso saudavel

e Indice de massa corporal

*IMC = P/A?

e Peso saudavel
»IMC entre 18,5 e 24,9kg/m?2 ***

e Peso minimo
» Altura?(m) x 18,5kg/m?

 Peso maximo
» Altura?(m) x 24,9kg/m?
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INTERVENCOES EFICAZES

» Governo + industria de alimentos e bebidas: reducao de 25% o teor
de sal nos alimentos (Reino Unido);

» Campanhas governamentais para reducao daingestao de sal +
tratamento da Hipertenséao arterial: reducdo em 70% no n° de AVC

(Japao);

» Esforco governamental para reducao do teor de
colesterol:

- troca do 6leo de dendé por 6leo de soja (llhas Mauricio);

- diminuicdo do uso da manteiga (Finlandia): queda acentuada
na mortalidade por cardiopatia e AVC,;
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Produce for Better Health Foundation

INDUSTRY | EDUCATORS | CONSUMERS MEMBERS ONLY CATALOG
i ' ' " | ey %

Eat a Variety of Colorful
Fruits and Vegetables
Every Day

http://www.cdc.gov/nccdphp/dnpa/5aday/index.htm
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ESTRATEGIA BRASILEIRA

1 - Iniciativa de incentivo ao consumo de L,V&F

- aclOes através do SUS — atencao basica

- Incentivo e financiamento para peguenos
produtores; campanhas de midia; apolio tecnico a
producao e distribuicao para reduzir custos das L,V & F;

-5 ao dia”
2 - Promocéao da alimentacéo saudavel para escolares

3 - Regulamentacéo:

* publicidade em alimentos Industrializados,
principalmente para o publico infantil

» comercializacao de alimentos em cantinas
escolares
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NuTrRIFAS

T ACOES DE PROMOGAO
DA ALIMENTACAO
SAUDAVEL

el

ALIMENTACAO E

Reuniao Nacional

18/05/2007
CGP AN ATTR//www saunecov.er/NUTRICAD “é':"'%ﬂ'ﬂ:ﬂtﬁi!!
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1. Politicas publicas

2. Criacdo de
ambientes favoraveis

ha

5. Reorientacdo dos servigos de
salde

)

Vigilancia alimentar e
nutricional

Prevencao e controle dos
distirbios nutricionais

/

3. Desenvolvimento de habilidades
pessoais

N

4. Reforco da acdo comunitaria

ALIMENTACAO E NUTRICAO

Pt - 2D *
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CGP ANHTTR//www.saupecov.er/NUTRICAD
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Guia Alimentar da Populacao Brasileira -
2005
v 12 publicacdo com recomendacdes oficiais

baseadas nas cPretnzes alimentares para
CRAEESEEES  nossa populagao adulta;

v Orientac0es de praticas alimentares para
promocédo da saude e prevencao das enfermidades
relacionadas a alimentacéao (dupla carga da ma
nutricao)

v Estabelece prioridades para a acao:
promocao do consumo de frutas e vegetais;
promocao de escolas saudaveis e
regulamentacao da propaganda e venda de
alimentos
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Semana Mundial
de Alimentacao

Vb I i ol e

Coma mais frutas,
legumes e verduras,

Ra
[ 1]
.

. "‘ g ALIMENTE
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Alimente sua satide F raw?
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SETOR PRIVADO — DIRETRIZES

L Limitar o conteudo de gorduras, acucares e sal nos produtos
Industrializados

2. Examinar a possibilidade de produtos mais nutritivos

3. Proporcionar aos consumidores informacoes sobre oS
produtos e a nutricao

4. Adotar rotulos claros e informacoes baseadas em provas
cientificas

5. Ajudar a elaborar e implementar programas de fomento a
atividade fisica

6. Fornecer as autoridades nacionais informagoes sobre a
composicao dos alimentos



Politica

© Incentivo aleitamento materno
© rotulagem nutricional,
¢ alimentos regionais;

¢ material 10 passos para alimentacao saudavel; guia
alimentar;

¢ AcOes Educativas — parceria MDS;
¢ Cadernos Atencao Basica — Obesidade;
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RIO SAUDAVEL (castro et al. 2002)

A(;C)ES NA REDE MUNICIPAL DE SAUDE
- promocao da amamentacao
- capacitacao para o manejo ambulatorial da obesidade

-oferta de cardapios saudaveis para os servidores publicos municipais

- oferta de vegetais, frutas, suco natural de frutas, preparagdes cruas, cozidas ou assadas
e vetam preparacdes fritas e refrigerantes.

ACOES NA REDE MUNICIPAL DE EDUCACAO
- Programa de Alimentacao Escolar (PAE)

- projeto de educacéao nutricional denominado “Com Gosto de Saude” -
producéao e disponibilizagédo de materiais educativos para as escolas com o intuito de subsidiar
educadores para atividades pedagodgicas sobre saude e nutricdo no cotidiano escolar;

- regulamentacao das cantinas escolares - proibe a comercializagéo de bala, doces,
refrigerante, etc., alimentos sem rotulagem, composicao nutricional e prazo de validade, além de
propaganda de quaisquer produtos nas dependéncias das escolas municipais.

ACOES JUNTO A POPULACAO
- movimento Agita Rio

- Festival Rio Saudavel Gastronomia - superar a cultura de que alimentacéo saudavel é
sempre sem graca e de difundir a idéia de que € possivel combinar
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Secretaria de Estado da Saude — Sao Paulo

Divisao de Doencas e Agravos nao Transmissiveis
Centro de Vigilancia Epidemiologica
“Prof. Alexandre Vranjac”
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PROGRAMA

AL.LML-NIA;,AU SAUDA VEL
NA PRE VEN;’AO DE DOEN;'AS CRONICAS
NAO TRANSMISSIVEIS

Criado em 1999

Turma da Saude
Os amigos da boa alimentagiio

http://www.cve.saude.sp.gov.br/htm/cronicas/dcnt_docman.htm

Resultados:

- Capacitacao de profissionais em 63% dos municipios do Estado - 390 dos
648, realizados na capital e interior - Divisdes Regionais de Saude (DRS)
- delegacias de ensino

- 63 empresas.
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Resultados

 Programa implantado em 22 sedes de secretarias entre 1999-2004.

* Realizacao de: palestras, distribuicao mat. educativo, agcdoes em datas
alusivas, mensagens via intranet/hollerites — 100% dos locais;

» Modificagdes nos cardapios — 60% dos locais;

 Houve maior participacao de servidores nos locais em que as autoridades
apoiam o programa;

« As mudancas de comportamento comegaram a ser verificadas por meio
de reaplicacao de questionario, a partir do 2° semestre/2004.
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Situacao - problema

1Vi

* Conhecimento Insuficiente sobre
0os riscos de uma alimentacao
Inadequada

3 Consumo Insuficiente de
leguminosas, cereais, raizes,
tubérculos, frutas e verduras, bem
COMO O cCcoNnsumo excessivo de
gorduras, sodio e acucar
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Objetivos

Geral

Estimular o consumo de uma alimentacéo saudavel pela
populacdo em geral, como acao de prevencao de DCNT.

Especificos

capacitar profissionais da rede da saude,

de empresas e de escolas;
promover a divulgacao das informacoes e a
Implantacao de Programa



Metas gerais

Sensibilizar, informar e capacitar os
multiplicadores dos diversos setores
sobre os riscos de uma alimentacao
Inadequada para as DCNT.
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- Interesse em desenvolver acoes de prevencao
das DCNT,;

¥ absenteismo 4~ produtividade

¥ risco de acidentes de trabalho

¥ custo com tratamento meédico



DJ.

tegie ra implantacao

Estratégias para implantaca
do Programa em Empresas

- Realizar cursos de capacitacgao,

- Promover atividades relacionadas a alimentacéao
e prevencao de doencas cronicas em datas
comemorativas:

27 de junho - Dia Nacional de Controle do Diabetes

28 de julho - Dia Nacional de Controle do Colesterol

11 de outubro - Dia Nacional de Combate a Obesidade
16 de outubro - Dia Mundial da Alimentacao

14 de novembro - Dia Mundial de Controle do Diabetes
27 de novembro - Dia Nacional de Combate ao Cancer



PLANO DE ACOES - empresas

+ Utilizacao do refeitorio da empresa para o
desenvolvimento de acoes educativas:

envolver o responsavel técnico (multiplicador):
* cardapios balanceados (utilizando alimentos da da época)
* palestras
* cartazes
* distribuicao de material educativo;

* Promover integracao empresa-comunidade (festas
e reunides com familiares dos funcionarios);

* Criagao de cooperativa e/ou horta;

|
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AcoOes especificas:

acOes de estimulo a alimentacao saudavel, por meio de:

atividades educativas

—campanha interna, alertando sobre os riscos de uma alimentagao rica
em acucar, sal e gorduras saturadas e o incentivo do consumo de frutas,
vegetais, leguminosas e cereais integrais

—divulgacado progressiva de mensagens:. por meio de cartazes,
vinhetas — intranet, hollerith, palestras, dinamicas de grupo)

=distribuicao de material educativo
—promocao de campanhas durante as datas comemorativas —

—=promocao da integracao empresa-comunidade (por meio de
festas e reunido com os familiares dos funcionarios);
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Acoes especificas:

Utilizacao do refeitdério local
para alimentacao dos funcionarios...

envolvendo o0 responsavel técnico para que seja este o

elemento multiplicador das acGes do Programa, desenvolvendo
acOes educativas, por meio de:

=Cconcurso interno sobre receitas saudaveis;

—cardapios balanceados, utilizando os alimentos da época;
—celebracao das datas alusivas;

—palestras sobre alimentacdo e habitos alimentares saudaveis
na semana de prevencao de acidentes e nas datas
comemorativas pontuais;

—cartazes, incentivando o consumo de vegetais e frutas;
—distribuicdo de material educativo;

—=sinalizac&o dos alimentos para consumo- verde, amarelo,

vermelho- etc.)
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AcoOes especificas:

- criacao de cooperativa para a aquisicédo de produtos
hortifruti a pre¢gos mais acessiveis e revendendo aos
cooperados;

- criacao de horta na empresa, caso haja espaco
OCIOSO;
- cantinas/lanchonetes no ambiente de trabalho

— restringir a venda de produtos pouco saudaveis, ou seja,
ricos em acucares e gorduras;

- outras medidas que devem ser, gradativamente,
adotadas por funcionarios e em colaboracdao com as
empresas fornecedoras de alimentagéao nos locais de
trabalho
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ALGUMAS IDEIAS QUE DERAM CERTO...

-Programa Prevenir IAMSPE (1998...)

Secretaria da Agricultura :

- Palestra sobre alimentacao saudavel com coffee break
light e sorteio de cesta diet ;

- Projeto HortA, Curso de Reeducacao Alimentar e
Estacdo Economia - frutas, legumes e laticinios a preco
acessivel, acontece 1 x / semana ;

- Acompanhamento de dieta de pacientes por

Nniittricinnictac -
TTULITVOVIVIIIOLOAVD y

-Semana da Alimentacao ( 15 a 19 de Outubro ) com
lancamento de Manual especifico, palestras, orientacoes
e Cursos.




ALGUMAS IDEIAS QUE DERAM CERTO...

-Programa Prevenir IAMSPE (1998...)

Secretaria da Economia e Planejamento

Temporada da Alimentacao Saudavel (16/10 a 30/11) com :

- Afixacao de cartazes,

- Avaliacao da alimentacéo servida no restaurante,

- Substituicdo de vasinhos com flores do restaurante por vasinhos
com motivos de frutas e legumes confeccionados pelas criangas do
CClI.

- Apresentacao de videos na hora do almoco, com criancas do CCl,
simulando um telejornal com entrevistas sobre alimentacéo
saudavel ,

-Distribuicao de bala mental com frases relativas a saude, pelas
criancas do CCI,

-Caminhada ao CCl onde foram desenvolvidos trabalhos e
atividades .
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ALGUMAS IDEIAS QUE DERAM CERTO...

Secretaria da Educacao :

-Peca de teatro “A princesa mal alimentada “ ;

-Afixacao de cartazes alusivos a boa alimentacao em locais
estratégicos;

-Vinhetas sobre alimentacao e saude afixadas sobre todas as
cafeteiras , do sistema auto servigco- maquinas de café;

-Cafe da manha saudavel com frutas, sucos naturais e paes diversos
em ato ecumeénico pelo Dia do Professor e do Dia do Funcionario
Publico;

-Super Gincana;

-Oficina de sucos com material de apoio cedido pela Secretaria de
Estado da Agricultura;

- Apresentacao de video “Alimentacao e Qualidade de Vida”
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ALGUMAS IDEIAS QUE DERAM CERTO...

Secretaria de Governo e Estratégia .

-Montagem de mesa decorada com frutas no restaurante para
distribuicao aos funcionarios ap6s almoco;

-Distribuicéo de imas e folhetos;

*Sorteio de 60 brindes apos palestra, entre eles cestas de frutas e
legumes

*Rastreamento sobrepeso/obes, por meio de IMC (indice de massa
corporal) entre os funcionarios e posterior encaminhamento para
Servigo Social, médico e nutricionista
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O que fazer, recomendar:

v' Manter peso saudavel;

v' Nao fumar;

v Atividade fisica de, pelo menos 30 min/dia;

v Evitar excesso de alimentos salgados e acucarados;

v Substituir gorduras saturadas por gorduras
Insaturadas;

v' Consumir frutas, verduras, cereais integrais e poucos
alimentos feitos com farinha refinada,;

v Aumentar consumo de alimentos ricos em ac graxos
Omega-3 (peixes e 0leos vegetais).

v Politicas e programas econémicos e educacionais devem ser

=N > dirigidos.atoda a populacéo, visando apromocao do citag@-acima.
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Principails recomendacoes

sobre alimentacao

v Alcancar balanco energético e peso saudavel

v  Aumentar o consumo de frutas, hortalicas e
cereais integrais

v Reduzir o consumo de gorduras saturadas e
trans e substitui-lo por gorduras insaturadas

v Reduzir o consumo de agucares livres

v Reduzir o consumo de sal e que este seja
lodado



Principais recomendacoes
sobre Alimentacao

v Informar consumidor para a selecéo de alimentos

saudaveis

v Reduzir a comercializagao intensiva de
alimentos ricos em gorduras e/ou agucares

v Estimular o aleitamento materno exclusivo até o

6° més, introducao de alimentos adequados ao
lactente compatibilizando com o aleitamento ate
0 2° ano de vida
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PREFIRA:

#% Frutas, verduras e legumes - 5 PORCOES POR DIA
(utilizar alimentos da eépoca, porem lave-o0s muito bem)

o prefira a fruta ao invés do suco;
3k e seus derivados
(queijo branco fresco e ricota);

%k Carnes magras (coxao duro, patinho, coxao mole,
alcatra), frango, peru e peixes -sem gordura e sem pele,
preparados em forma de assados, ensopados ou cozidos;
s Temperos naturais como: alho, cebola, liméo, orégano,
vinagre, manjericao, noz moscada, hortela, paprika,
manjerona, coentro, cominho...;

sk Substituir a quantidade de arroz e feijao quando comer
magcarrao ou outro tipo de massa,...
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DEVEM SER EVITADOS...

antidade d
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» Carnes gordas (costela, picanha, acém, etc.), toicinho, bacon,
miudos (coracao, figado, bucho,etc.), frutos do mar (camarao,
mexilh&o, ostra,...);

» Alimentos embutidos: presunto, linguica, salsicha, salame,
mortadela, etc;

» Leite eiogurtes integrais, creme de leite, queijos gordurosos,
amarelos e duros (mussarela, parmeséao, catupiry, requeijao),
manteiga, maionese e margarina;

» “Salgadinhos de pacote” como batata, “cheetos”, amendoim
e outros petiscos;

» Massas (lasanha, pizza, esfiha), frituras (coxinha, pastel,
risoles, bife ou frango a milanesa, batata, beringela, couve-flor),
feijoadas e churrascos

N Aclcar e doces de qualquer tipo (bolos, pavés, tortas, pudins,
doces em calda, bolachas recheadas, sorvetes, etc.), chocolates,
sorvetes de massa, bolos “incrementados” e recheados, chantily;
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INS
utilizados

para apromocao

da alimentacao

saudavel
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... ALGUNS ESCLARECIMENTOS...

 DIETA: é o conjunto de alimentos fornecidos,
tanto para individuos sadios como enfermaos,
gue visam atender as necessidades individuais.

« HIPOCRATES “dietista”: utilizac&o de dietas para
prevenir e curar doencas

FATO INCONTESTAVEL:
a alimentacao equilibrada e fundamental para a
saude: SOMOS O QUE COMEMOS



Leis Fundamentais da NUtricao  (pedro Escudero, 1938)

Lel da Quantidade

— “a quantidade dos alimentos deve ser suficiente para
cobrir as exigéncias do organismo e manter em
equilibrio o seu balanco”

Lel da Qualidade

— “0 regime alimentar deve ser completo em sua
composicao, para oferecer ao organismo — que é uma
unidade indivisivel —todas as substancias que o
Integram”

I nl rl:: Harmnnia
IIMIIIIUIIIM

— “as quantidades dos diversos nutrientes que
integram a alimentacao devem guardar uma relagao
de proporcéao entre si”

Lei da Adequacao

“afinalidade da aIimentac;éo esta subordinada a sua
:made uacao ao organismo” =
quac 9 - .
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 Dieta Equilibrada

e Conjunto de aIimentos/preparagﬁes/bebidgs
Ingeridos durante um dia, QUE ATENDE AS LEIS
DA NUTRICAO.

Leva-se em consideracao:
e Sexo
e Idade
 Peso atual
e Altura
e Atividade fisica
« Habitos alimentares



O calculo da densidade energética -
kcal/dia - varia de acordo com 0 peso
“desejavel” e atividade fisica.

« Requerimentos caloricos diarios, segundo
sexo e tipo de atividade profissional.

Ennte' EAO/OMS 1095
I Viitw. 1 l_\Vlvlvl\J’ ERVAS LW M

« EX.: peso desejavel : 60 kg x 36 (mulher-atividade leve) =
2160 kcal / dia



Piramide Alimentar

e e um instrumento, sob aforma grafica, de orientacédo da populacao
para uma alimentacao mais saudavel;

e constitui um guia para uma alimentacao saudavel, onde pode-se
escolher os alimentos a consumir, dos quais obtém-se todos os
nutrientes necessarios, e a0 mesmo tempo, a quantidade certa de
calorias para manter um peso adequado.

e possui 4 niveis com 8 grandes grupos de produtos, de acordo com
a sua participacao relativa no total de calorias de uma dieta
saudavel.

 Os alimentos dispostos na base da piramide devem ter uma
participacao maior no total de calorias da sua alimentacao, ao
contrario dos alimentos dispostos no topo da piramide, que devem
contribuir com a menor parte das calorias de toda a sua
alimentacao.

« Cadagrupo de alimentos é fonte de nutrientes especificos e
essenciais a uma boa manutencao do organismo.
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Fonte de carboidratos,
nutriente fornecedor de energia. Paes, massas e biscoitos integrais
sao ainda boa fonte de fibras, que ajudam no bom funcionamento do
intestino.

Grupo das frutas e hortalicas: Otimas fontes de vitaminas e sais
minerais, dentre eles, antioxidantes que diminuem o efeito deletério
do estresse oxidativo e dos radicais livres. Também possuem boa
guantidade de fibras.

Grupo das carnes: Sao alimentos compostos basicamente de
proteina, muito bem utilizada por nosso organismo para producao de
tecidos, enzimas e compostos do sistema de defesa. Além disso, séao
ricas em ferro e vitaminas B6 (pirixodina) e B12 (cianocobalamina),
tendo sua ingestao (nas quantidades adequadas) efeito preventivo
nas anemias ferropriva e megaloblastica.

: Sa0 os maiores fornecedores de calcio,
mineral envolvido na formacao de ossos e dentes, na contracao
muscular e na acao do sistema nervoso. Alem disso, possuem uma
boa quantidade de proteina de boa qualidade.

AclUcares e 0leos: sdo pobres em relagédo ao valor nutritivo, sendo
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Piramide A tar adaptada
para a po 20 brasileira

guia para a escolha dos alimentos
S.T.PHILIPPI et al., 1996

Oleos e Gorduras . Acilcares e Doces
1 - 2 porgbes iy bl 1 - 2 porgies
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Exemplo de um dia alimentar — 2000 kcal

Baseado na Piramide Alimentar

o ~ KCAL/ VALOR
GRUPOS DE ALIMENTOS N° PORCOES PORCAO CALORICO
PAES/CEREAIS/RAIZES/
TUBERCULOS-preferéncia integrais e 1RC -
FRUTAS 2-4 35 70
HORTALICAS 3-4 15 60
LEGUMINOSAS 2 55 110
CARNE BOVINA, SUINA, PEIXE,

FRANGO, OVOS 2 L £
PRODUTOS LACTEOS 2-3 120 240
ACUCARES * 1 110 110
OLEOS E GORDURAS * 1 73 73
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http://www.saude.qov.br/

http://www.saude.gov.br/nutricao

http://www.saude.sp.qov.br

http://www.cve.saude.sp.gov.br/htm/cronicas/dcnt

http://www.saude.sp.gov.br/bepa

http://www.inca.org.br/prevencao/pnp.html

http://dvip.www.paho.org

http://www.cdc.qov/aboutcdc.htm

http://www.who.int/

http://www.5aday.com/




Fatores de ris

para o cancer e doencas do corag?y

8. 1)
pouca atividade fisica {\;&;3
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alimentacao errada

cigarro
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fago
BEstOmago
H|ntestino
BMama
BProstata

Tipos de canc S
pela alimentacao errada




nitrito (salsichas, presunto,
mortadela, linguica, etc.)

alcatrao (defumados,
churrascos)

EVItar- = = « muito sal (enlatados, embutidos,

tempero pronto...)

- e muita gordura animal
AI 1M entOS (carnes, embutidos, gema de ovo,

que miudos)

contém... . bolor (alimento mofado)



Allmento
Frutas

que , Verduras
PROTEGEM '
‘ Legumes

contra o cancer
e doencas do
coracao
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Como ¢
brasileirc
esta se
alimentando ?
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800 -

700

600

500

400

300 -

200

100

VARIACAO EM %, DO CONSUMO DE
ALGUNS ALIMENTOS COM RELACAO AO
ENDEF - 1974, EM CAMPINAS, 1996.

[Jcarne de boi

H feijao

Earroz

.l OVOosS

Wl salsicha

l bolacha salgada
Hlinguica

E queijo

H refrigerante

Hcerveja
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STICAS GERAIS DA
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POPULACAO

« REPRESENTATIVA DOS 4665
FUNCIONARIOS DE SEIS SEDES DE
SECRETARIAS

I N\

« PREDOMINANCIA:

— SEXO FEMININO
— NIVEL DE ESCOLARIDADE SUPERIOR

— NIVEL DE RENDA FAMILIAR SUPERIOR A 6 SM



CARACTERISTICAS quanto ao estilo de vida,
estado nutricional e presenca de doencas

cercade 27% sao fumantes,
» escolaridade fundamental
» renda familiar até 3 SM

88% sao sedentarios

— escolaridade fundamental
— renda familiar entre 3-6 SM

35,8% sobrep./obesidade
— escolaridade fundamental

a‘i,a;Jren famlllargf? =
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de Massa Corporal (IMC) e
Sao Paulo, 1999.
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Distribuicao percentual
da populacao segundo presenca de
doencas relacionadas ao aparelho cardio-
circulatério. Sado Paulo, 1999
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10-
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61
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patologias

partadoras de doencas do Ap. circulatorio - cerca de 30%
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CONSUMO ALIMENTAR
DA POPULACAO DE ESTUDO

» CONSUMO DE ALIMENTOS DE RISCO
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Distribuicao percentual

da populacao segundo o consumo diario
de alimentos de risco. Sao Paulo, 1999
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Distribuicao percentual
da populacao segundo o consumo diario
de alimentos protetores. Sao Paulo, 1999
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PRATICAS ALIMENTARES

Ocupam as primeiras posicdes, em relacdo ao consumo diario, dentro dos
respectivos grupos de alimentos:

cereals e derivados: arroz e paes emgeral (76,0%
hortalicas: verduras (70,0%
leite/derivados leite (65,3%)
leguminosas: feljao (55,8%)
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Distribuicao percentual
da populagcao segundo o tipo de leite
mais consumido. Sao Paulo, 1999
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Distribuigao p

ercentual

da populacao segundo o tipo gordura
mais utilizada para cozinhar. Sao Paulo,
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Oleo soja/milho




Distribuicao percentual
da populacao segundo o tipo adocante
mais utilizado. Sao Paulo, 1999
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Distribuigao percentual
da populacao segundo o habito de
acrescentar sal ao alimentos. Sao Paulo,
1999
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da populacao segundo o numero de

refeicOoes habitualmente feitas. Sao Paulo,
1999

50-
45-
40-
35-
30-

% 25+
20-
15-
10-

3 ou mais 2 il

= nimero de refeigdes feitas/dia ”*
- - sy bt — e S oa BAUDE ~— hS PAGLS

Y
I
|

L g ;’.\
S \J w2
e

¢

X3
¢



ictrihii1iran narrantiial
L1Io Ll IUUI?QU |JCI OUCIILU QU
da populacao segundo o local onde
costuma se alimentar fora de casa. Sao
DAaiila 1000
e rauivu, LIgJy
restaurante do
70- trabalho
60-
% 50-
40-
outro restaurante
30
20- e ndo comem fora
de casa
104
0 —
{’?ﬁ% . local de aIimentag.é*o:If(_;rfil de casa —%

T era——— - . HIECRIE TAN LA EE"‘"-"""‘
q"-—Al/_,_g - o - | =L L . h:-m—..- D BAINE A PLILE



CARACTERISTICAS
GERAIS

« HABITO DE FUMAR - predomina entre os de
escolaridade fundamental e renda familiar até 3 SM

— similares aos dados nacionais
(REGO, 1990; M S, 1991; CHOR, 1997)

e ATIVIDADE FISICA - predomina entre os de escolaridade
fundamental e renda familiar entre 3e 6 SM

— associacao positiva entre a pratica de exercicios e renda familiar,
entre mulheres, porem ha poucas informacoes especificas

— ha um crescimento da populacéo urbana e das ocupacdes de menor
esforco fisico, particularmente para os homens
(MATSUDQO, 1997; MONTEIRO E CONDE, 1999)
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CARACTERISTICAS GERAIS

« SOBREPESO/OBESIDADE - predomina entre os homens;
entre os de nivel de escolaridade fundamental e entre os

de nivel de renda familiar até 3 SM

— evidencia-se dramatico aumento na prevaléncia de adultos obesos -
aumento intenso para as mulheres mais pobres e para os homens de
maior e menor renda (M S, 1993; MONTEIRO E CONDE, 1999)

« PRESENCA DE DOENCAS - 30% referem doencas
relacionadas ao aparelho circulatorio: HAS. DM, dislipidemias

e BOA PARTE APRESENTA ALTAS PROPORCOES DE
FATORES DE EXPOSICAO AO RISCO PARA DCV - PIORA

[ Ly B L T
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CONSUMO ALIMENTAR

e« ALIMENTOS DE RISCO E PROTECAO PARA DCV

e parcelaimportante desta populacédo esta consumindo
guantidades inadequadas de alimentos com alto teor
calorico, gorduras saturadas, sodio e acucar

1 1A T

= 7\
e YUAN
— >n°deindividuos com nivel fundamental e renda familiar até 3
SM referiram consumirdiariamente alimentos de risco para DCV

TATN/ARMMCNITE
IATIVANVIEINITLC ...

i
7

— >n°de individuos com nivel superior e renda familiar > 6 SM
referiram consumir, diariamente alimentos protetores para DCV
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CONSUMO ALIMENTAR

e« ALIMENTOS DE RISCO E PROTECAO PARA DCV
« QUALITATIVAMENTE ...

— @ estatisticamente maior a média de consumo diario
de alimentos de risco entre aqueles com nivel
fundamental e renda familiar até 3 SM

— € estatisticamente maior a media de consumo diario
de alimentos protetores entre os de escolaridade
superior e entre agueles com renda familiar > 6 SM
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PRATICAS ALIMENTARES

« PADRAO SEMELHANTE AO HABITO ALIMENTAR
DIARIO DA POPULACAO GERAL

(NAJAS, 1994; IBGE, 1997, 2000; SIMPOSIO CONS ALIM, 2000)

« RESULTADOS CONCORDANTES COM
ESTUDOS JA REALIZADOS SOBRE AS
MUDANCAS NO PADRAO DE ALIMENTACAOQO
DA POPULACAO URBANA BRASILEIRA

(MONDINI, 1994; MONTEIRO, 2000)



CONSUMO DIARIO

B W aaaa—l v B

DE VEGETAIS
— NESTE ESTUDO - valores médios referidos: 3

— RECOMENDACAOQ IDEAL - 5 por¢ées ou mais

(WILLET, 1994, 1998; SUBAR, 1995; HALLIWELL, 1997; CRAIG, 1997)

« PRATICAS ALIMENTARES ERRONEAS

e MULTIPLICACAO DO COMERCIO DE FAST FOOD

« INTENSA E EXAUSTIVA INSERCAO DA MIDIA

« CRESCENTE USO DE ALIMENTOS PRE-COZIDOS, FRITURAS

... VEM CONTRIBUNDO NEGATIVAMENTE
NA COMPOSICAO E ADEQUACAO NUTRICIONAL
DA ALIMENTACAO DA POPULACAO,
PROVOCANDO MUDANCAS
NO PADRAO ALIMENTAR



CONCLUSOES

Além da relacdo do CONSUMO DE ALIMENTOS
DE RISCO E PROTECAO com o nivel de escolaridade

e renda familiar, parcelas importantes desta populacao
apresentam varios fatores de exposicao ao risco
para doencas cardiovasculares.

As acoes de intervencao devem basear-se
na educacao-informacao, principalmente
entre aqueles que estao nas camadas mais pobres
e com menor nivel de instrucao.
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CONSIDERACOES FINAIS

SAO NECESSARIAS MEDIDAS

PARA CONSCIENTIZACAO DA POPULACAO

DA IMPORTANCIA DE UMA ALIMENTACAO SAUDAVEL
NO CONTROLE DE DCNT

VARIOS PROGRAMAS DE PREVENCAO
E PROMOCAO DA SAUDE
JA FORAM DESENVOLVIDOS NO MUNDO TODO,

COM RESULTADOS POSITIVOS
(PUSKA, 1985; CDC, 1989; OMS, 1990; US DHSS, 1991; FONSECA, 1996; MEDINA, 1998)
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Capacitacao em Implantacéo
de Acdes de Prevencao e Controle
de Habitos Alimentares Inadequados,
Sedentarismo e Tabagismo
em Ambientes de Trabalho -
Acoes de Promocao para a
Alimentacao Saudavel

Os amigos da boa alimentagao

Prof2 Dr2 Africa Isabel C.P. Neumann

Nutricionista
aneumann@cve.saude.sp.gov.br
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