‘k 1*SIEPE _
STMANA INTECRACA XXVII ENPOS — ENCONTRO DE POS-GRADUAGCAD
,4‘;\ UFPEL 2025

ADE%AO AS RECOMENDAQ@ES DO GUIA ALIMENTAR PARA A
POPULACAO BRASILEIRA EM USUARIOS DE UM SERVICO DE NUTRICAO

MABEL NILSON ALVES!?; GICELE COSTA MINTEM?; FRANCINE SILVA DOS
SANTOS?; DENISE PETRUCCI GIGANTE#

tUniversidade Federal de Pelotas — mabelnalves@yahoo.com.br

2 Universidade Federal de Pelotas — giceleminten.epi@gmail.com
3Universidade Federal de Ciéncias da Satude de Porto Alegre - nutrifrancinesantos@gmail.com

3 Universidade Federal de Pelotas — denisepgigante@gmail.com

1. INTRODUCAO

A multiplicidade de doencas e problemas ambientais relacionados a ma
alimentacéao alerta para que medidas de cuidado urgentes sejam adotadas em prol
da saude e qualidade de vida dos seres humanos (DIETZ, 2020). Em sintonia com
esses problemas de saude publica, o Guia Alimentar para a Populagéo Brasileira
(GAPB) abarca orientacdes alimentares visando a protecdo da saude dos
individuos, integridade do ambiente e justica social. Essas orienta¢des consideram
iImportantes a comensalidade, o cuidado com o grau de processamento dos
alimentos, autonomia das escolhas alimentares, fortalecimento da producéao local
dos alimentos, compartiihamento de tarefas e habilidades relacionadas a
alimentacao (BRASIL, 2014).

A adeséo a essas recomendac0Oes representa um ponto chave para prevenir
ou tratar doencgas, especialmente doencgas cronicas nao transmissiveis (DIAS-DA-
COSTA et al., 2008). Destaca-se a relevancia de verificar a adesdo ao GAPB,
especialmente em individuos atendidos na atencdo primaria, onde ha a
necessidade de planejamento de acdes de cuidados integrais a saude que
otimizem a utilizacdo dos recursos publicos (WHO, 2003).

O objetivo deste trabalho foi verificar a adeséo as recomendacdes do GAPB
em individuos atendidos pelo servi¢o de nutricdo em uma Unidade Basica de Saude
(UBS).

2. METODOLOGIA

Os dados deste trabalho representam um recorte de um estudo maior sobre
barreiras e facilitadores para adesao a alimentacdo adequada e saudavel. Estudo
transversal com a populacao-alvo constituida por individuos adultos e idosos que
residiam na area adscrita de uma UBS na cidade de Pelotas, Rio Grande do Sul,
Brasil e, que haviam recebido atendimento nutricional neste local entre os anos de
2015 a 2019. As entrevistas foram realizadas preferencialmente por telefone e,
guando ndo houve resposta, os individuos foram entrevistados pessoalmente.

Para o registro das informacdes foi utilizado questionario eletrénico por meio
do aplicativo Epicollect5. As variaveis independentes foram as sociodemograficas,
comportamentais, historico de doencas e estilo de vida. Para a operacionalizacao
do desfecho foi utilizada uma escala validada para avaliar a adequacdo as
recomendacdes do GAPB, composto por 24 perguntas com opcdes de respostas
nunca, raramente, muitas vezes e sempre. Cada resposta possui uma pontuacao
gue somadas varia de zero a 72 pontos, um escore de 42 ou mais pontos
caracteriza adesao (GABE & JAIME, 2020). As variaveis independentes analisadas
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foram: sexo, ragca/cor da pele, idade e escolaridade. A variavel sexo foi categorizada
em masculino ou feminino. A raca/cor da pele, autorreferida conforme as categorias
estabelecidas pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (preta, parda,
branca, indigena e amarela) (IBGE, 2022) e classificada em parda/preta e branca.
A idade foi coletada em anos completos e dicotomizada em: adultos (20 a 59 anos)
e idosos (= 60 anos). A escolaridade foi coletada como ano e grau de estudo
concluido pelo entrevistado e categorizado em: ensino fundamental incompleto
para aqueles com até sete anos de estudo e ensino fundamental completo quando
completaram pelo menos oito anos de estudo.

A analise descritiva dos dados foi apresentada por meio de distribuicdo de
frequéncias. E na andlise bivariada entre o desfecho e as variaveis independentes
foi considerado o nivel de significancia estatistica de 5%.

Este estudo foi submetido e aprovado pelo comité de ética em pesquisa da
Faculdade de Enfermagem da Universidade Federal de Pelotas sob ndamero
5.373.094.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo 162 individuos, sendo 77,8% mulheres, 60,5%
adultos, 57,4% que autorrelataram com a raca/cor da pele branca, 62,7% nao
haviam completado o ensino fundamental. A prevaléncia de adesdo as
recomendacdes do GAPB foi de 30,2% (Figura 1).

Apesar de apenas um terco dos individuos apresentarem adesdo as
recomendacdes do GAPB, esse valor ainda é maior ao observado em adultos de
todas as regides do Brasil que apresentaram prevaléncias de 23,6% (colocar a
referéncia) e em universitarios que apresentaram prevaléncia de 24,3% de adeséo
(colocar a referéncia). A prevaléncia encontrada no presente estudo apresentou
associacao positiva com a raga/cor da pele parda e preta (Tabela 1). Esse achado
corrobora com os dados da pesquisa de orcamentos familiares em relacédo ao
consumo de alimentos in natura ou minimamente processados como arroz, feijao
ter associacao positiva com a raca/cor da pele parda e preta (COSTA et al, 2023).
A pesquisa nacional de saude, realizada em 2019, identificou que as mulheres
pretas/pardas também apresentaram maior consumo de feijao e peixe, mas menor
consumo de frutas, verduras e legumes em relacdo as mulheres brancas
(FIGUEIREDO et al, 2023).

As variaveis sexo, idade e escolaridade ndo apresentaram associagao
estatisticamente significativa com a adesdo, mas as mulheres, os individuos
adultos e os com ensino fundamental completo obtiveram maiores prevaléncias de
adeséao (Tabela 1).

O numero de participantes limitou a identificagdo de associacdes entre adeséo
e variaveis independentes, mas o estudo € relevante para tracar o perfil de adesao
as praticas do guia alimentar em pessoas ja orientadas nutricionalmente. Além
disso, o presente estudo convida a reflexdo sobre as barreiras e facilitadores
envolvidos no processo de adeséo. A revisao de literatura aponta que varios fatores
podem modular a adeséo as orientagdes nutricionais, podendo envolver motivacao
para mudanca de estilo de vida; conhecimento sobre a doenca; autoestima ou
depressao; apoio familiar e social, problemas pessoais; numero de doencas
associadas; auséncia de sintomas; estresse; relacdo do paciente com a equipe e a
instituicho de saude; escolaridade; numero de consultas entre outros fatores
(ESTRELA et al, 2017).
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Diante da necessidade de entender o processo de adesdo as praticas
alimentares recomendadas pelo GAPB, sugere-se mais estudos que utilizem o
mesmo instrumento de avaliacdo, validado para esse fim, especialmente em
unidades da atencdo primaria no &mbito do Sistema Unico de Saude. Ainda para o
melhor entendimento do cenario, a construcdo e utilizacdo de um instrumento de
avaliacdo de barreiras e facilitadores também pode agregar de forma pratica e,
assim, um diagndéstico mais preciso sobre as praticas alimentares saudaveis, suas
barreiras e facilitadores; servindo para o planejamento e execuc¢ao da promocao da
saude dos individuos.
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Figura 1. Prevaléncia de adesé&o as recomendacdes do Guia alimentar para a
Populacao Brasileira em usuérios do servi¢o de nutricdo de uma Unidade Basica
de Saude, Pelotas/RS, 2022.

Tabela 1. Distribuicdo da adeséo as praticas do guia alimentar para a populacao
brasileira conforme variaveis independentes em usuarios da atencdo basica.
Pelotas, Rio Grande do Sul, Brasil. 2022 (N=162).

<42 242 valor p

n(%) n(%o)

Sexo 0,288
Masculino 27(75,0) 9(25,0)
Feminino 86(68,2) 40(31,8)

Idade 0,384
Adultos 67(68,4) 31(31,6)
idosos 46(71,9) 18(28,1)

Raca/cor da pele 0,026
branca 71(76,3) 22(23,7)
parda/negra 42(60,9) 27(39,1)

Escolaridade 0,553
ens. fund. incomp. 71(70,3) 30(29,7)
ens. fund. comp. 42(70,0) 18(30,0)

4. CONCLUSOES

No presente estudo observou-se baixa adeséo as praticas do guia alimentar
para a populacao brasileira e a sua adesao foi associada positivamente a raca/cor
da pele parda e negra.
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