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RESUMO

I ntroducéo: Os produtos ultraprocesados sdo em sua maioria compostos de ingredientes e contem
pouco ou nenhum alimento integral. Esses alimentos possuem propriedades peculiares 0 que leva ao
consumo excessivo de energia, como sua frequente comercializacdo em grandes porcdes, sua
hiperpal atabilidade, sua longa duracéo e facilidade de transporte, que facilitam o habito de comer
entre refeigbes. Objetivo: através de uma revisdo bibliogréfica, analisar o consumo de alimentos
processados e ultraprocessados no Brasil e no mundo e averiguar a associagdo entre 0 consumo
desses alimentos e o desenvolvimento de doengas cronicas ndo transmissiveis, relacionando-os com
atransicdo nutricional e mudangas no padréo de consumo. Metodologia: O trabalho desenvolvido
seguiu os preceitos do estudo exploratério, por meio de uma pesquisa na literatura virtual. Foram
utilizados artigos publicados entre 1995 e 2016 e o Guia Alimentar da Populacéo brasileira de 2014.
Resultados e discussdes. Esta ocorrendo um crescimento exponencial da producdo e do consumo
de produtos ultraprocessados, confirmando gque elas deslocam produtos minimamente processados e
preparados feitos a partir destes alimentos. Documenta-se 0 marketing agressivo e mostra 0 seu
enorme impacto negativo sobre a qualidade das dietas e em perfis de obesidade, sindrome
metabdlica e de lipidios no sangue. Conclusdo: Com esse trabalho conclui-se que o elevado
consumo de alimentos ultraprocessados e sua relagdo positiva com a ingestdo de sodio, colesterol e
gorduras chama a atencdo para a realizacdo de intervengdes visando a reducdo da ingestéo desse
grupo de aimentos.

Palavras-chaves. alimentos ultraprocessados, alimentos processados, consumo alimentar, transi¢céo
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INTRODUCAO

De acordo com o Guia Alimentar da
Populacéo Brasileira (2014), as mudancas
ocorridas nos padrdes alimentares, as quais
estdo ocorrendo rapidamente na maioria
dos paises, que envolvem a substituicéo de
adimentos in natura ou minimamente
processados de origem vegetad (arroz,
feijdo, mandioca, batata, legumes e
verduras) e preparacdes culinarias a base
desses alimentos por produtos
industrializados prontos para consumo. No
Brasil, essas mudangas estdo ocorrendo
com grande intensidade, levando ao
desequilibrio na oferta de nutrientes e a
ingestdo excessiva de calorias.

Alimentos processados séo produtos
relativamente simples e antigos fabricados
essenciamente com a adicdo de sa ou
aclcar (ou outra substdncia de uso
culin&rio como 6leo ou vinagre) a um
adimento in natura ou minimamente
processado. As técnicas de processamento
desses produtos se assemelham a técnicas
culinarias, podendo incluir cozimento,
secagem, fermentac&o, acondicionamento
dos alimentos em latas ou vidros e uso de
métodos de preservacdo como saga,
salmoura, cura e defumagdo (BRASIL,
2014).

Os produtos ultraprocessados séo

essenciamente formulagbes da industria,
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na maioria ou totalmente feitos a partir de
ingredientes e contendo pouco ou nenhum
alimento integral. Produtos
ultraprocessados possuem caracteristicas
peculiares que favorecem 0O consumo
excessivo de energia, como sua frequente
comercializagdo em grandes porgdes, sua
hiperpalatabilidade, sua longa duragdo e
facilidade de transporte, que facilitam o
habito de comer entre refeicbes e fazer
lanches (snacking), além de sua agressiva
promogdo por meio de persuasivas
estratégias de marketing (MARTINS et d.,
2013).

Segundo o Guia Alimentar para a
Populacdo brasileira (2014), aguns
exemplos de alimentos processados s&o:
conservas de  adimentos  inteiros
preservados em salmoura ou em solucéo de
sa e vinagre, frutas inteiras preservadas
em acUcar, carne adicionada de sal e peixes
conservados em sal ou 6Oleo, queijos feitos
de leite e sal e pées feitos de farinha de
trigo, &gua e sal. Ja exemplos de alimentos
ultraprocessados incluem varios tipos de
guloseimas, bebidas adogadas com agucar
ou adocantes artificiais, pos para refrescos,
embutidos e outros produtos derivados de
cane e gordura animal, produtos
congelados prontos para aquecer, produtos
desidratados, e uma infinidade de novos
produtos que chegam ao mercado todos os
anos, incluindo varios tipos de salgadinhos

“de pacote”, cereais matinais, barras de
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cereal, bebidas energéticas, entre muitos
outros.

De acordo com Rtveladze et al.
(2013), as caorias baratas e facilmente
disponivels dos alimentos
ultraprocessados, juntamente com estilos
de vida cada vez mais sedentarios, podem
estar contribuindo para o aumento dos
niveis de obesidade e diabetes. E também
estdo sofrendo rapidamente aumento da
morbidade por doencas ndo transmissivels,
e, consequentemente, elevacdo das
despesas de salde.

Segundo Monteiro et a. (1995), o
Brasil tem observado uma rapida mudanca
nos perfis de peso de sua populacdo, com a
prevaléncia de obesidade e sobrepeso
aumentando em parte como resultado da
adimentagio bem documentado na
transicdo nutricional.

O objetivo do trabalho &, através de
uma revisdo bibliografica, analisar o
consumo de aimentos processados e
produtos ultraprocessados no Brasil e no
mundo, visto que € umatendéncia que vem
crescendo atualmente, relacionando-o com
a transicdo nutricional e mudangas no
padréo de consumo, bem como averiguar a
associagdo entre o consumo  desses
alimentos e produtos e o desenvolvimento
de doencas crbnicas ndo transmissivels.

METODOLOGIA
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O trabaho desenvolvido seguiu os
preceitos do estudo exploratério, por meio
de uma pesquisa na literatura virtual.
Artigos cientificos e guias para a
populacdo sobre o consumo de alimentos
processados e produtos ultraprocessados,
foram acessados nas bases de dados
Google Académico, PubMed, Scielo,
Biblioteca Virtual de Salde, Lilacs e
Science Direct. Foram utilizados 12 artigos
publicados entre 1995 e 2016 e o Guia
Alimentar da Populacéo brasileira de 2014
disponibilizados em texto completo. Para a
selecdo das fontes, foram considerados os
artigos que abordassem acerca de
alimentos processados e ultraprocessados,
sendo utilizados os seguintes descritores:
alimentos ultraprocessados, aimentos

processados, consumo dimentar e
transicdo alimentar e nutricional. Realizou-
se uma leitura analitica dos resultados das
fontes com a finaidade de comparar os

mesmos e sintetiza-1os.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Nas dltimas décadas, o Brasil e
outros paises em  desenvolvimento
passaram por uma transi¢ao nutricional em
gque o padréo aimentar baseado no
consumo de cereais, leguminosas, raizes e
tubérculos vem sendo substituido por uma
alimentacdo rica em gorduras e acucares, e

essas mudangas nos padrées de consumo
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tém colocado a populagdo em maior risco
para doengas cronicas (WHO, 2003).

Por causa de seus ingredientes, de
acordo com Monteiro et a. (2016),
produtos ultraprocessados- como lanches
embal ados, bebidas e macarréo instantaneo
- sd0 nutricionalmente desequilibrados.
Como resultado de sua formulagdo e
apresentacdo, eles tendem a ser consumido
em excesso, e deslocar o consumo de
alimentos minimamente processados. Seus
producéo,
comercializacdo e consumo trazem danos a

meios de distribuicéo,
cultura, vidasocial e 0 meio ambiente.

Segundo Monteiro et a. (2010), a
soma de todas as compras de alimentos no
domicilio feita pelas familias brasileiras
corresponde  a uma média de
disponibilidade diaria de 1,792 kcal por
pessoa, sendo 20% dessas caorias
advindas de alimentos ultraprocessados,
principamente a partir de pées, biscoitos,
doces, refrigerantes e processados carneos.
A pacela de produtos aimentares
ultraprocessados aumentou
significativamente e atualmente ja € cerca
de 12,6% das calorias totais do consumo
do grupo de renda mais baixo e 30,2% no
grupo de rendamais ata.

Em uma dieta de 1.581 kcal diarias,
segundo Canella et al. (2014), os produtos

ultraprocessados contribuem com cerca de
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386 kcal, ou sga, 25,5%. Foi observado
também, que, no Brasil, a contribuicdo de
produtos processados e ultraprocessados
aumentaram de 15,4% para 39,4% entre 0s
anos de 2008 e 2009.

De acordo com Moubarac et d.
(2014), a percentagem de aimentos
processados
consideravelmente a partir de 1938/1939, o

minimamente diminuiu
gue indica claramente o declinio da prética
de cozinhar em casa
Correspondentemente, a cota de produtos
prontos para consumir subiu rapidamente e
de forma consistente. Em particular, a
parcela de ultraprocessados duplicou entre
1938/1939 e 1969 e continuou a subir até
2001.

No Brasl, o ato consumo de
alimentos com elevado teor calorico, ricos
em sodio, gorduras saturadas, acucar,
bebidas acucaradas e lanches do tipo fast-
food, além de baixo consumo de frutas e
hortalicas € considerado importante fator
de risco para obesdade e co-
morbidades. Consegquentemente, 0 excesso
de peso e a obesidade entre os adol escentes
brasileiros vém aumentando
expressivamente nos ultimos 35 anos, aém
das doencas associadas a obesidade
(VEIGA et al., 2013).

Segundo Canella et a. (2014), um
estudo desenvolvido no Brasil mostra que
0 aumento do consumo de produtos

ultraprocessados esta correlacionado com o
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aumento da prevaléncia de excesso de peso
e obesidade. Isso se d& por conta da
natureza desses produtos e suas
caracteristicas intrinsecas.

A edtratificacéo da  populagdo
brasileira, segundo a participagdo dos
alimentos ultraprocessados na dieta, indica
que a adimentagdo dos 20,0% dos
brasileiros que menos  consomem
alimentos ultraprocessados atende ou se
aproxima das recomendacdes
internacionais com relacdo a todos o0s
indicadores

considerados para andlise na pesquisa, com

nutricionais da dieta

excecdo do sodio. Por outro lado, a
alimentacdo dos 20,0% dos brasileiros que
mais consomem alimentos
ultraprocessados tem conteldo excessivo
em gorduras totais, gordura saturada,
gordura trans, agucar livre e sodio, bem
como, conteudo insuficiente em fibras e
potéssio (LOUZADA et al., 2015).

Segundo a WHO (2003), a refeicéo
preparada  apenas  com produtos
ultraprocessados excede em muito 0s
limites maximos recomendados para a
ingestdo de aglcar, sodio e densidade de
energia, quase excede o limiar da ingestéo
de gordura saturada, e € claramente
insuficiente em fibra.

No Reino Unido, em 2008, de acordo

com Monteiro et a. (2010), foi visto que
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pelo menos 45,3% das calorias totais
provém  de produtos ultraprocessados
(prontos para comer ou prontos para serem
aquecidos), onde no Brasl essa
porcentagem era de 19,1% para oS
mesmos produtos em 2002-2003.

Em estudo desenvolvido por
Moubarac et a. (2013), também no Reino
Unido, foram observadas diferengas entre
0 consumo de processados e
ultraprocessados quando comparados ao
Brasil. As diferencas mais marcantes sdo
0S consumos de pratos e refeicdes prontas
para comer (10,7% em Reino Unido, 2,6%
no Brasil), doces, chocolates e sorvetes
(99% no Reino Unido, de 2,2% em
Brasil), produtos agucarados-cozido (7,7%
no Reino Unido, 3,2% no Brasil), cereais
matinais (3,8% no Reino Unido, 0,7% no
Brasil), refrigerantes e sucos de frutas
adocados (3,4% em Reino Unido, 1,9% no
Brasil). Os produtos ricos em gorduras
alimentares, tals como carnes processadas
e queijo também sdo mais comprados no
Reino Unido do que no Brasil.

De acordo com Moubarac et d.
(2013), no Reino Unido o custo médio dos
produtos prontos para consumo ho
momento do estudo foi 13% menor do que
0 custo médio de outros aimentos,
enquanto que no Brasil eles custam 52% a
mais. O estudo indica que o barateamento
relativo do alimento pronto para consumir

no Reino Unido, em comparagdo com o
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Brasil, € uma raz8o para 0 seu maior
consumo nesse pais. No Brasil, continua a
ser mais econémico preparar as refeicoes
com alimentos minimamente processados e
processados, do que consumir alimentos
ultraprocessados, lanches e bebidas.
Quanto mais baixo o custo relativo de
qualquer produto pronto para 0 consumo,
maior é 0 seu consumo relativo. No Reino
Unido, produtos ultraprocessados s&0
geramente mais baratos do que aimentos
frescos, minimamente processados e
ingredientes  culin&rios  utilizados na
preparacdo de refeigoes.

Segundo Moreira et a. (2015),
algumas andlises destacaram a importancia
de implementar politicas de aimentacéo
saudavel no Reino Unido, embora tem-se o
conhecimento gque a completa eliminagéo
de produtos ultraprocessados € bastante
improvavel, sabe-se que reduzir pela
metade esse consumo  apresentaria
poderosos beneficios para a salde publica.
Essa reducdo do consumo de produtos
industrializados e ultraprocessados no
Reino Unido poderiam resultar em uma
diminuicdo de 10% a 13% de mortes por
doencas cardiovascul ares.

De acordo com Block (2004), nos
EUA, os cinco alimentos mais consumidos
s80 todos produtos ultraprocessados:

refrigerantes, bolos e doces, hamburgueres,
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pizza, e batatas fritas. Juntos, esses
produtos fornecem um quinto (19,8%) da
ingestéo calorica total nos EUA, em 1999-
2000. Estudos mais recentes sd0
susceptivels  de  apresentar uma
percentagem mais elevada.

De acordo com Moubarac et d.
(2013), quanto a influéncia do consumo de
alimentos  ultraprocessados sobre a
ingestdéo de aguns nutrientes, estudo
canadense mostra que a proporcéo de
proteinas na dieta estava inversamente
relacionada com a disponibilidade
domiciliar de alimentos ultraprocessados; e
0 aumento na ingestdo de alimentos
ultraprocessados levou a0 maior consumo
de gordura e sbdio e menor ingestdo de
fibras dimentares. Em contrapartida, este
estudo ndo observou associagdo com a
proporcao de carboidratos no total da dieta.

Segundo Wilde (2009) e Monteiro,
Gomes e Cannon (2010), para promover a
salde, a industria precisaria fazer e
comerciaizar alimentos mais saudaveis de
modo a deslocar o consumo de alimentos
adtamente processados, aimentos ndo
saudaveis. Ainda, esses alimentos mais
saudaveis sdo  inerentemente menos
rentavel.

De acordo com Monteiro et al.
(2016), esta ocorrendo um crescimento
exponencial e em producdo do consumo de
produtos ultraprocessados, confirmando

gue elas deslocam produtos minimamente
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processados e preparados feitos a partir
destes alimentos, documentar 0 Seu
marketing agressivo; e mostrar 0 Seu
enorme impacto negativo sobre a qualidade
das dietas e em perfis de obesidade,
sindrome metabdlica e de lipidios no
sangue.

Segundo Claro e Monteiro (2010), a
Organizagdo Mundia de Salde (OMS)
estima que aproximadamente 2,7 milhdes
de mortes por ano em todo o mundo sgam
atribuidas a0 consumo insuficiente de
frutas e hortalicas, um dos dez fatores

centrais da carga global de doengas.

CONCLUSAO

Com base nos itens analisados dos
artigos utilizados nesta revisao
bibliografica, pode-se concluir que o
elevado

ultraprocessados e sua relacdo positiva

consumo de alimentos
com a ingestdo de sodio, colesterol e
gorduras chama a atencéo para a realizagéo
de intervengbes visando a reducdo da
ingestéo desse grupo de alimentos.

Os profissonais de  salde
responsaveis pela adimentacdo  dos
pacientes devem prestar atencdo ao
processamento de alimentos na avaliacéo
de dietas. Utilizando recordatérios de 24
horas e questionarios de frequéncia

alimentar, de modo que a presenca e 0s
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efeitos de vérias formas de processamento
industrial possam se tornar evidente. Ja que
0 excesso de peso e a obesidade s6 podem
ser controlados se a producéo e o consumo
particularmente de ultraprocessados forem
controlados e reduzidos.

As taxas de obesidade estdo a
aumentar rapidamente, e assim, uma alta
carga da doenca e custos associados. Sendo
assim, faz-se necessaria uma intervencéo
eficaz para reduzir a obesidade, o que ira
reduzir substanciamente a presenca de
doencas associadas, 0 que tera um
significativo efeito sobre a despesa com
cuidados de saiude. Aletase para a
importancia do  monitoramento  do
consumo de alimentos ultraprocessados e
da influéncia que poderéo exercer sobre a
salde e nutricgdo dos individuos, sga
imediatamente e/ou principa mente alongo
prazo, acarretando e potencializando as
doengcas crbnicas, como diabetes e
hipertensdo.
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