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RESUMO

Introducéo: As alteragdes do consumo alimentar identificadas nas Ultimas décadas, que
abrangem principalmente o aumento do consumo de alimentos ultraprocessados em
detrimento dos alimentos in natura, se associam a mudancas negativas no consumo de
vitaminas e minerais. Tal quadro aparece como fator de risco para diferentes doencas
cronicas, incluido a obesidade. Objetivo: Caracterizar o consumo de micronutrientes de
usuarios das Academias da Saude de Belo Horizonte, Minas Gerais, e verificar sua possivel
associacdo com o estado nutricional. Métodos: Estudo transversal com amostra representativa
de usuérios do Programa Academia da Saude de Belo Horizonte/Minas Gerais. Foram
avaliadas medidas antropométricas que permitiram o célculo do indice de Massa Corporal
(peso/altura?) e da razdo cintura-quadril. A investigacdo do consumo alimentar foi efetuada a
partir de dois recordatorios 24h de dias ndo consecutivos, oportunizando a obtencdo dos
valores médios das vitaminas A, C e D e dos minerais zinco e célcio. Resultados: Os dados
obtidos possibilitaram a elaboracdo de um artigo original. Foram avaliados 3193 individuos
(56,28% adultos e 87,97% mulheres) sendo 63% com excesso de peso. Elevada inadequacgéo
de micronutrientes foi observada independente do estado nutricional, com destaque para
vitamina D (>98%) e célcio (>85%), além de maior prevaléncia de inadequacdo da ingestdo
do mineral entre individuos com excesso de peso (88,3% vs 85,5%). O consumo deste
nutriente também foi menor entre as mulheres com circunferéncia da cintura elevada e muito
elevada (343,6mg vs 358,8mg; p<0,05) e foi inversamente relacionado com a CC (r= -0,046;
p=0,010) e RCQ (r= -0,054; p=0,002). O maior consumo (maior quartil) de vitamina A foi
associado a menor chance de excesso de peso (RP=0,91; 1C95%=0,84 - 0,98). O consumo
desse nutriente também se relacionou com a RCQ (r= - 0,041; p=0,021). O maior consumo de
zinco (terceiro e quarto quartis) foi associado a maiores chances de ter excesso de peso
(RP=1,13; 1C95%:1,05 - 1,23 e RP=1,17; 1C95%: 1,06 - 1,28; respectivamente). Concluséao:
Usuarios do programa Academia da Saude apresentaram elevada prevaléncia de inadequacgéo
na ingestdo de micronutrientes com associacdo (negativa: célcio e vitamina A e positiva:
zinco) com o estado nutricional. Tais nutrientes podem estar associados com 0 excesso de
peso, porém essa causalidade e 0os mecanismos envolvidos devem ser melhor explorados. Os
achados podem subsidiar estratégias de educacdo alimentar e nutricional no contexto das
acOes de promocdo a satde das Academia da Saude.

Palavras-chave: Deficiéncia de micronutrientes, excesso de peso, estado nutricional



ABSTRACT

Introduction: The changes in food consumption identified in recent decades, which mainly
cover the increase in consumption of ultraprocessed foods to the detriment of in natura foods,
are associated with negative changes in the consumption of vitamins and minerals. Such a
picture appears as a risk factor for different chronic diseases, including obesity. Objective: To
characterize the micronutrient consumption of users of the Health Academies of Belo
Horizonte, Minas Gerais, and verify their possible association with nutritional status.
Methods: Cross-sectional study with a representative sample of users of the Health Academy
Program of Belo Horizonte / Minas Gerais. Anthropometric measures were used to calculate
the Body Mass Index (weight / height?) and the waist-hip ratio. The investigation of food
consumption was carried out from two 24-hour reminders of non-consecutive days, giving the
average values of vitamins A, C and D and zinc and calcium minerals. Results: The data
obtained allowed the elaboration of an original article. A total of 3193 individuals (56.28%
adults and 87.97% women) were evaluated, being 63% overweight. Micronutrient inadequacy
was observed regardless of nutritional status, with vitamin D being> 98% and calcium> 85%,
and a higher prevalence of inadequate mineral intake among overweight individuals (88.3%
vs 85.5 %). The intake of this nutrient was also lower among women with high and very high
waist circumference (343.6mg vs 358.8mg, p <0.05) and was inversely related to WC (r = -
0.046, p = 0.010) and WHR (r = -0.054, p = 0.002). The highest consumption (highest
quartile) of vitamin A was associated with a lower chance of overweight (PR = 0.91, 95% ClI
= 0.84-0.98). Consumption of this nutrient was also related to WHR (r = - 0.041, p = 0.021).
The higher consumption of zinc (third and fourth quartiles) was associated with a greater
chance of being overweight (PR = 1.13, 95% CI 1.05 - 1.23 and RP = 1.17, 95% CI: 1, 06 -
1.28, respectively). Conclusion: Users of the Health Academy program presented a high
prevalence of inadequate intake of micronutrients with an association (negative: calcium and
vitamin A and positive: zinc) with nutritional status. Such nutrients may be associated with
overweight, but this causality and the mechanisms involved should be better explored. The
findings can subsidize strategies of food and nutritional education in the context of health
promotion actions of the Health Academy.

Key words: Micronutrient deficiency, overweight, nutritional status
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APRESENTACAO

Esta dissertagdo é composta por uma introducgdo, objetivos, métodos e as referéncias
bibliograficas destes itens. Em seguida, apresentam-se os resultados por meio de um artigo
original formatado conforme as normas da revista de interesse. As consideracGes finais, 0s
apéndices e os anexos complementam o volume. O formato atende as diretrizes da resolucao
10/2017, de 10 de agosto de 2017 do Colegiado de Pds-graduagcdo em Nutricdo e Salde da
Escola de Enfermagem da Universidade Federal de Minas Gerais — UFMG



Introducao



1. INTRODUCAO
Na introducdo serdo abordados assuntos referentes ao consumo alimentar, aspectos

gerais da insuficiéncia de micronutrientes e sua associagdo com o0 excesso de peso.

1.1. Consumo alimentar e insuficiéncia de micronutrientes

Nas ultimas décadas, alteragdes nos padrBes alimentares vém ocorrendo em varias
partes do mundo, com destaque para 0s paises economicamente emergentes. No Brasil, essas
mudancas abrangem principalmente a substituicdo de alimentos minimamente processados ou
in natura por produtos ultraprocessados®.

Dados da Pesquisa de Orcamentos Familiares (POF) de 2008-2009 apontaram
alteracbes importantes na aquisicdo domiciliar de alguns alimentos em relagcdo a pesquisa
anterior (2002-2003). A aquisicdo de arroz e feijdo apresentou queda de 40,6% e 26,4%,
respectivamente?. Por outro lado, os alimentos ultraprocessados (como salsichas, queijos,
bebidas agucaradas etc), representam valores superiores a % da energia adquirida pelas
familias®*.

Segundo a Vigilancia de fatores de risco e protecdo para doencas cronicas por
Inquérito Telefonico (VIGITEL), o consumo regular (= cinco dias/semana) de alimentos
doces foi verificado entre 20,1% dos brasileiros (22,1% vs 17,6% entre mulheres e homens,
respectivamente) e de refrigerantes entre 19% (22,4% entre os homens e 16,1% entre as
mulheres) °.

Em contrapartida, foram baixas as taxas de consumo regular de frutas e hortalicas,
37,6% (31,3% e 43,1% entre homens e mulheres respectivamente)®.

A excessiva ingestdo de alimentos densos em calorias e pobres em nutrientes assim
como, a baixa ingestdo de alimentos fontes de nutrientes importantes (como as frutas e
hortalicas)®, podem favorecer a inadequacdo do consumo de micronutrientes (vitaminas e
minerais). Estima-se que a caréncia de alguma vitamina ou mineral pode atingir mais de 2
bilhdes de pessoas mundialmente’.

Pesquisas nacionais indicam alta prevaléncia de inadequacdo em ambos 0s sexos para
as vitaminas A (79,1% entre homens vs 70,1% entre as mulheres), C (51,4% vs 41,5%), D
(99,6% vs 99,2%) e E (99,9% vs 100%) e os minerais calcio (83,8% vs 90,7%) e magnésio

(72,6% vs 72,5%)2. Cembranel et al® também observaram em 1222 individuos com idade
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entre 22 e 63 anos, uma elevada taxa de inadequagéo (52% a 100%) entre as vitaminas A, C,
DeE.

J& em cenario internacional, as maiores prevaléncias de inadequagdo (> 75%) foram,
em ambos 0s sexos, para a vitamina D e acido folico na Alemanha, vitaminas A, D e E, nos
Estados Unidos, e D e E no Reino Unido®. Em estudo epidemioldgico, realizado com 2420
homens e mulheres com idade superior a 40 anos, foi identificado que 99,3% da amostra

11
I

apresentava consumo insuficiente de vitamina D*°. Yoon et al*, também observaram altas

taxas de inadequacdo de calcio (aproximadamente 80%), em mulheres coreanas idosas
(n=277). J4 Sanchés et al*? verificaram que 56,4% de adultos espanhois, apresentaram niveis
insuficientes de zinco.

Quantidades insuficientes de micronutrientes na alimentagdo podem estar associadas
ao avanco e/ou desenvolvimento de desordens agudas (como inflamagdes no intestino,

sangramento gastrointestinal e alteracdo na cicatrizagdo) ou cronicas (anemia, diabetes

13,14

mellitus, obesidade etc) , denotando a importancia de continuo monitoramento do

consumo alimentar entre populagdes.

13
I

Garcia et al™, identificaram, em uma revisdo sistematica, a associagdo de alguns

micronutrientes como a vitaminas A, D e do complexo B, célcio, ferro e zinco e o excesso de

15
I

peso. Hossein et al™ também notaram associacdo negativa entre obesidade e alguns

nutrientes, sobretudo os carotenoides, vitamina E, C, zinco, magnésio e selénio.

Os principais nutrientes associados a obesidade pela literatura'®*’

e recomendacdes de
consumo encontram-se descritos na Tabela 1.

Tabela 1 - Nutrientes associados ao excesso de peso e recomendagoes.

Valores de RDA

Homens Mulheres
Nutriente
Faixa etéria (anos)

19-30 31-50 51-70 >70 19-30 31-50 51-70 >70
Vitamina A (ug) 900 900 900 900 700 700 700 700
Vitamina C (mg) 90 90 90 90 75 75 75 75
Vitamina D (pg) 15 15 15 20 15 15 15 20
Calcio (g) 1,0 1,0 1,0 1,2 1,0 1,0 1,0 1,2
Zinco (mg) 11 11 11 11 8 8 8 8

RDA: Recommended Dietary Allowance; pg: microgramas; mg: miligramas; g:gramas. Fonte: |OM™®%
19



1.2 Vitamina A

A vitamina A ou retinol é uma vitamina lipossoltvel*

que apresenta varias funcoes,
com destaque para a atuacdo na acuidade visual, na atividade imunologica, aléem da
proliferacdo e diferenciacio de células®®. Esse nutriente pode ser obtido em diferentes
alimentos, tais como descritos no Quadro 1.

Quadro 1 - Quantidade de vitamina A fornecida por alguns alimentos

Alimento Vitamina A (ER)/100g

Bife de figado cozido 10.700,0

Cenoura Crua 2.700,4
Abdbora cozida 248,0
Ovo cozido 191,0
Manga 153,6
Maméo papaya 44,0
Leite de vaca integral 31,0

ER: Equivalentes de retinol. Fonte: Cozzolino™, Brasil®™.

A relagéo entre o consumo de vitamina A e o estado nutricional foi evidenciada em
alguns estudos. Viroonudomphol et al** observaram, uma associacio inversa entre retinol
sérico, peso e Indice de Massa Corporal (IMC) (r=-0,197 e r=-0,178; p<0,05) em 72
individuos tailandeses com sobrepeso e obesidade (mais informacBes no Apéndice A).

Montilla et al®

verificaram relagdo entre o consumo insuficiente da vitamina e elevada
frequéncia de excesso de peso (75%), em mulheres (n=154). Em adultos gravemente obesos
(n=80), a concentracao sérica de retinol também foi inversamente relacionada com o IMC (=-
0,33; p<0,01)%.

O consumo adequado da vitamina A parece se associar com a adiposidade corporal
por meio de mecanismos distintos: 1) Blogueio da adipogénese pelo acido retinoico, um de
seus derivados™. Esse 4cido atua inibindo a diferenciacio dos adipécitos durante o estagio

inicial favorecendo a apoptose. 2) Regulacdo da sintese de adipocinas, como a leptina e
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resistina, importantes para o controle da ingestdo alimentar, o gasto energético e composicéo

corporal®®

. 3) Acdo sobre o eixo-hipofise-tireoide, como a modulacéo tanto do metabolismo
da glandula quanto do metabolismo periférico do horménio tiroidiano além da producdo de

TSH (Thyroid Stimulating Hormone) através da hip6fise?’.

1.3 Vitamina C
A vitamina C também conhecida como acido ascérbico é considerada soltvel e possui
importante acdo antioxidante, além de atuar como cofator ou cosubstrato para diferentes
enzimas, participar da hidroxilacdo dos aminoacidos prolina e lisina para a formacdo de

colégeno, entre outras®’. Esté presente principalmente em frutas e hortalicas (Quadro 2).

Quadro 2 - Exemplos de alimentos ricos em vitamina C

Alimento Vitamina C (mg)/100g
Mexerica 112,0
Kiwi 97,4
Goiaba vermelha 73,3
Maméo papaya 61,4
Morango fresco 56,6
Suco de laranja 50,0
Brocolis cozido 40,2
Manga 27,5

Fonte: Cozzolino?.

O consumo insuficiente da vitamina e sua relagdo com o estado nutricional foi
observado por alguns autores. Lopes et al®® constaram uma associagdo inversa do nutriente
com IMC (B=-2,700; p=0,039) em 262 mulheres usuérias de uma Academia da Salude. Garcia
et al®® também verificaram relacéo inversa entre a vitamina, IMC (r=-0,21; p<0,05) e raz&o
cintura-altura (r=-0,35; p<0,05), em mulheres (n=580).
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Em modelos animais, a vitamina C foi relacionada com a melhora da resisténcia a
insulina além de atuar na reducéo da inflamacao do tecido adiposo®’. Ademais, nota-se maior
utilizagdo de nutrientes antioxidantes em individuos com maiores indices de massa corporal®
devido ao aumento do estresse oxidativo provocado pelo excesso de gordura®.

Outras atuagBes observadas do nutriente incluem: 1) Modulacdo da lipélise das células
de gordura, secrecdo da leptina em células adiposas isoladas e reducdo da resposta
inflamatoria causada pelo fator de necrose Kappa-B (NF-kB). 2) Formacédo de catecolaminas e
participacdo, como um cofator da carnitina que atua na oxidacdo de gordura e transporte de

4cido graxo na parte interna da mitocondria®*32,

1.4 Vitamina D
A vitamina D é lipossolivel, considerada um pré-hormdnio e tem como principal
fonte a via subcutanea através da acio dos raios ultravioleta B (UV-B)?***. O metabélito 25-
diidroxi-vitamina D - 25(OH)D é encontrado com mais abundéancia no organismo, o qual
determina se os niveis circulantes da vitamina estio adequados®. Como funcdo mais
relevante, destaca-se a capacidade de equilibrar as concentracdes de célcio e fosforo, atuando
em conjunto com o paratorménio (PTH) com a finalidade de manter a sadde 6ssea®**. Pode

ser encontrada em alguns alimentos como descrito no Quadro 3.

Quadro 3 - Quantidade de vitamina D encontrada em alguns alimentos

Alimento Vitamina D
(Hg)/100g
Oleo de figado de bacalhau 251,9
Oleo de salmio 100,7
Peixes 2,2
Manteiga 1,5
Ovo cozido 1,3
Leite fortificado 1,0
Carnes (frango, peru, porco) e visceras 0,3

22



Fonte: Cozzolino*

Alguns autores verificaram que baixas concentragfes da vitamina foram mais
prevalentes entre mulheres com maior quantidade de gordura abdominal em comparagdo a
mulheres com valores normais de IMC (x2=6,8; p<0,01) e circunferéncia da cintura®’.

Vimaleswaran et al*®

também notaram em uma meta-analise com 21 estudos que compdes até
42,024 participantes, que o aumento de cada 1kg/m? no indice de massa corporal associava-se
com 1,15% de diminuigdo na concentracdo sérica de 25(OH)D.

Existem diferentes explicagdes para justificar a caréncia do nutriente em obesos. A
diluicdo volumétrica seria uma delas, ou seja, uma relacdo inversa dos niveis do nutriente com
a quantidade de gordura corporal, havendo uma maior diluicdo da vitamina no tecido®. Em

contrapartida, Wamberg et al*°

propuseram outro mecanismo. A célula de gordura estaria
relacionada com o metabolismo da vitamina ndo participando apenas de seu armazenamento,
mas da ativacdo e desativacdo do nutriente, devido a menor expressédo da enzima CYP2J2
responsavel pela 25-hidroxilacdo. Outros autores sugerem ainda, um “sequestro” da vitamina
pelo tecido adiposo diminuindo as quantidades plasmaticas®.

Alguns mecanismos de acdo da vitamina D na regulacdo da gordura corporal podem

ser observados na Figura 1.
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Figura 1: Modulacao do balanco energético pelo célcio e vitamina D.
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Estudos experimentais verificaram um aumento nos niveis de PTH**, consequéncia
das baixas concentra¢@es sanguineas da vitamina D, e da adiposidade em virtude de um maior
transbordamento do célcio para as células adiposas favorecendo a lipogénese*?. E proposto
ainda, que a deficiéncia do nutriente pode desencadear um hiperparatireoidismo™®.

Além disso, a inadequacdo da 25(OH)D pode estar relacionada com o metabolismo da
glicose afetando sua homeostase a partir da reducdo da atividade da insulina periférica,
diminuindo a expressdo ou prejudicando a sinalizagdo do receptor para o hormdnio®.

Evidéncias mostram ainda que quantidades adequadas de 1,25(OH)2D3 esta
relacionada com o estimulo do mecanismo mediado por sinais intracelulares de Ca2* os quais

desencadeiam e regulam a apoptose®.

1.5 Célcio
O célcio é considerado o mineral mais abundante no organismo e possui funcées
importantes como estrutural, na composicdo 0Ossea, age como cofator do efeito cascata

realizado durante a coagulacdo sanguinea, transmissdo nervosa, contracdo muscular e
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liberacdo da insulina®. Esse nutriente pode ser obtido em diferentes alimentos, descritos no
Quadro 4.

Quadro 4 - Alimentos ricos em célcio e quantidades do nutriente fornecida

Alimento Célcio (mg)/100g
Queijo cottage 538,7
Améndoas 234.,6
Avelas 186,8
Espinafre cozido 147.,4
Leite desnatado 122,4
Leite integral 118,9
Tofu 111,3
Castanha do Brasil 86,1

Fonte: Cozzolino %

A relacdo entre o consumo de célcio e o estado nutricional foi evidenciada em alguns
estudos. Pereira et al*® notaram que a ingestdo do nutriente acima dos valores médios (> 485,4
mg/dia), assim como uma maior ingestdo de produtos lacteos (> 1 porgdo/dia), em adultos
residentes em uma cidade no nordeste do Brasil (n=506), foi inversamente associada com a
obesidade abdominal (razdo cintura-altura) (OR:0,61; 1C95%: 0,43-0,97). Loss et al*
verificaram em homens negros (n=109), com idade entre 17 e 65 anos, que a cada
100mg/1000 kcal na ingestdo de célcio, o IMC diminuiu 1,03kg/m? (p=0,01).

Alguns mecanismos envolvidos na regulacdo do peso e adiposidade corporal pelo
mineral estdo esquematizados na Figura 1. Ademais incluem: 1) Reduc&o intracelular de
calcio presente no adipdcito, via PTH, prejudicando a transcrigdo da enzima Fatty Acid
Sintase (FAS), que participa da deposicdo de gordura, estimulando a lip6lise no tecido
adiposo®. 2) Formacao de sabdes insollveis a partir da ligagdo entre o célcio e acido graxo,
ndo sendo absorvidos e entdo secretados. A excrecdo de gordura nas fezes contribui para um

controle energético negativo®. 3) Indugdo no aumento dos niveis de UCP 2 (Uncoupling
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protein 2), proteina que atua no processo de termogénese e ha modulagdo do metabolismo de
gorduras no tecido adiposo branco?’. 4) Relagdo do consumo do nutriente com a sensacéo de
fome®°.

Em sua revisao, Pannu et al®* observaram maiores taxas de oxidagdo de gordura ap6s a
ingestdo de célcio. Gonzalez et al®?, também verificaram um aumento de aproximadamente

11% na FOX (Fat Oxidation Rate) a cada 800 mg/dia na ingestdo do mineral.

1.6 Zinco
O zinco é um mineral essencial considerado o segundo elemento traco em maior
quantidade no organismo®-*°. Apresenta importantes funces no corpo humano as quais tem
sido agrupadas em 1) Estrutural: atuando na forma e na disposicdo espacial proteica e
enzimatica. 2) Enzimtica: manutencdo da acdo catalitica de enzimas. 3) Reguladora:
intervindo na atividade neuronal e na meméria?*. Alimentos ricos em zinco foram descritos no
Quadro 5.

Quadro 5 - Quantidade de zinco fornecida por alguns alimentos

Alimento Zinco (mg)/ 100g

Ostras cozidas 39
Carne de boi assada 8,5
Semente de abdbora 7.4
Améndoa 5

Amendoim 49
Figado de frango cozido 4,3
Figado bovino cozido 4,3
Feijdo de soja cozido 4,0

Fonte: Cozzolino™

53
I

Martins et al”®, verificaram menores niveis do mineral no plasma de sujeitos com

obesidade severa (IMC = 40kg/m?) quando comparado ao grupo controle. J& Payahoo et al**
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observaram que em individuos obesos (n=60) suplementados por um més com 30 mg/dia de
zinco, houve uma reducéo no peso (90,4kg +15,4 vs 88,7kg = 15; p=0,014), circunferéncia da
cintura (101,9cm £11,7 vs 99.7cm £11,2; p=0,002) e IMC (35,4kg/m? +4,3 vs 34,7kg/m?
+3,9; p=0,015) quando comparado ao grupo controle.

A associagdo do zinco com a gordura corporal pode ser devido a mecanismos distintos
e abrangem: 1) Melhora da resisténcia a insulina, uma vez que o mineral participa da sua
sintese, armazenamento, liberacéo e ac&0>, aumentando a sensibilidade ao horménio®=%*'. 2)
Atuacdo em marcadores inflamatérios®. 3) Alteracdo do metabolismo de &cidos graxos
considerados essenciais a fim de estimular o aumento nos niveis de oxidacdo do &cido
linoleico na via de sintese de lipideos de novo, acometendo tanto a quantidade quanto a
distribuicdo de &cidos graxos nos estoques de gordura’. 4) Atuac&o em sinalizadores lipidicos
alterados e na regulacdo sérica da leptina e possivel controle do apetite®. 5) Aumento do
gasto energético atraves da enzima ZAG (zinc-a2-glycoprotein) a partir do estimulo a
isoformas de UCP®°.

Em sintese, nota-se possivel influéncia das vitaminas A, C e D e os minerais calcio e
zinco no estado nutricional por meio de distintos mecanismos. Dessa forma, torna-se
relevante o presente estudo por avaliar a possivel associa¢do existente entre ambos a fim de
auxiliar na criacdo de estratégias de conscientizacdo acerca da importadncia dos

micronutrientes para a satde e o incentivo de uma alimentacao nutricionalmente adequada.
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2. OBJETIVOS

2.1. Objetivo Geral

Caracterizar o consumo de micronutrientes de usuarios das Academias da Saude de Belo

Horizonte, Minas Gerais, e verificar sua possivel associagdo com o estado nutricional.

2.2. Objetivos Especificos

Avaliar o consumo alimentar dos individuos;

Identificar o estado nutricional dos usuarios das Academias da Saude de Belo
Horizonte;

Relacionar o consumo de micronutrientes com o estado nutricional.
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3. METODOS

A presente proposta foi conduzida a partir dos dados que integram a primeira fase do
projeto denominado “Consumo de frutas e hortalicas em servi¢os de promocdo da saude de
Belo Horizonte, Minas Gerais: fatores associados e intervengdes nutricionais” realizado entre
0s anos de 2013 e 2014. Tal projeto, apoiado pela Fundagdo de Amparo Pesquisa de Minas
Gerais (FAPEMIG) (21618/2013) e o Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e
Tecnologico (CNPq) (476686/2013-0), é dividido em trés fases. 1) Primeira fase:
Determinagdo do consumo de frutas e hortalicas na comunidade atendida pelo Programa
Academias da Saude (PAS) e aos fatores que se associam a este consumo, levando em
consideracdo, dominios individual, familiar e ambiental. 2) Segunda fase: Realizacdo das
analises dos dados da fase anterior para o delineamento e avaliagdo das intervengfes de
incentivo ao consumo de frutas e hortalicas nos polos do PAS. 3) Terceira fase: Avaliacdo

dessas intervencdes®”.

3.1 Projeto maior: Consumo de Frutas e Hortalicas em Servicos de Promogao da
Saude de Belo Horizonte, Minas Gerais: Fatores Associados e Intervengdes Nutricionais

3.1.1. Delineamento e local do estudo

Trata-se de um ensaio comunitario controlado randomizado, o qual foi conduzido em
amostra representativa de polos do Programa Academia da Salde de Belo Horizonte, Minas
Gerais.

O programa, anteriormente denominado Programa Academia da Cidade, foi
implantado no municipio de Belo Horizonte em 2005, subsidiado pela Politica Nacional de
Atencdo Béasica (PNAB) e pela Politica Nacional de Promocdo da Salde (PNPS)® e
instaurado prioritariamente em areas com elevado e médio niveis de vulnerabilidade a salde,
segundo o indice de Vulnerabilidade & Satde (1VS)" com expanséo posterior para locais com
IVS classificados como baixo®.

E composto por academias com locais planejados para a pratica de exercicios fisicos

* O Indice de Vulnerabilidade & Satde (IVS), que possui como unidade geografica o setor censitario, é um
indice composto, por varidveis socioecondmicas e ambientais, o qual atribui pesos diferenciados para itens
associados ao saneamento, habitacdo, educacéo, renda e salde. Desse modo, tem como propdsito evidenciar as
desigualdades no perfil epidemioldgico de grupos sociais diferentes. O IVS é classificado em quatro categorias:
area de risco muito elevado (4,316,86); area de risco elevado (3,32-4,30); area de risco médio (2,33-3,31) e area
de risco baixo (0,25-2,32)%.
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orientados além de acompanhamento nutricional, apresentando suporte de parcerias locais
com o Nucleo de Apoio & Saude da Familia (NASF), Equipes de Atencdo Primaria (EAP) e
parcerias intersetoriais entre as Secretarias Municipais de Saude, Seguranca Alimentar e
Nutricional, Esporte e Lazer e Universidades®. Atualmente, totalizam 64 polos os quais
possuem capacidade média estimada de atendimento de 317,5 usuarios por polo®.

Tem como principios a participacdo coletiva e popular, assim como a
interdisciplinaridade, integralidade, intergeracionalidade e a territorialidade, com propésito de
ampliar o acesso da populacdo as politicas de promoc¢do da salde e promover, juntamente
com as linhas de cuidado, atencdo integral a populagdo no territério adscrito da Estratégia
Satde da Familia (ESF)®. Informacdes adicionais sobre o programa podem ser obtidas em
Mendonca et al®,

3.1.2. Amostra de estudo

Para a inclusdo dos polos participantes, foram utilizados como critério: funcionar no
turno da manha e estar localizada em area de média e elevada vulnerabilidade a saude, por
consistir o periodo de funcionamento e as faixas de 1VS que predominam para funcionamento
de tais servicos no municipio. Além disso, optou-se pelos locais que ndo foram alvos de
pesquisas relacionadas com a alimentacdo e nutrigdo e estar em funcionamento em novembro
de 2012, periodo o qual foi realizado o processo amostral®’.

Foram selecionados para o sorteio 42 polos entre os 50 em funcionamento no
municipio no periodo referido (Figura 2). Seis unidades localizadas em areas de baixa
vulnerabilidade a satde foram excluidas, por seu nimero reduzido e de ndo dispor de par na
regional para compor a amostra, e outras duas, uma situada na regional Leste, onde se
realizou o estudo transversal, e outra na regional Barreiro, devido a intensa realizacdo

precedente de estudos de intervencao nutricional®.
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“Consumo de frutas e hortalicas em Servigos de Promogdo da
Saude de Belo Horizonte, Minas Gerais: Fatores Associados e
Intervengdes Nutricionais”

Pélos do Programa Academias da
Sagde

Polos instalados em 2012

(n=50)
Exclusdo 8 pdlos L

l
Polos elegiveis (n=42)
Estudos prévios = 2 I Baixo IVS = 6 I
Polos sorteados (n=18) I

Nota: 1VS: indice de Vulnerabilidade a Sadde.

Figura 2 - Plano amostral dos polos do Programa Academia da Saude
Fonte: Dados da pesquisa

Os polos foram selecionados a partir de amostra de conglomerado simples,
estratificada pelas nove regifes administrativas do municipio, sendo sorteados dois polos em
cada regional, uma vez que na segunda fase do projeto maior realizou-se um estudo de
intervencdo comunitaria.

Para a realizagcdo do sorteio, os polos foram numerados e separados por regional.
Aqueles pertencentes aos grupos intervencéo e controle foram emparelhados segundo o I1VS
do territério, médio ou elevado/muito elevado. 18 polos foram sorteados para o estudo
(42,8%), sendo esta amostra representativa para aqueles com VS médio e elevado, com um
nivel de confianga de 95% e um erro inferior a 1,4%.

O estudo foi realizado com os usuarios com 20 anos ou mais de idade frequentes as
atividades dos 18 polos da amostra do PAS, totalizando 3.414 individuos (Figura 3). Foram
considerados como frequentes, 0s usuarios que participaram regularmente da pratica de
exercicios fisicos no més anterior ao inicio da coleta de dados, conforme planilha de controle
dos educadores fisicos do polo. Os critérios de exclusdo constaram de ser gestante ou possuir
comprometimento cognitivo severo que impossibilitasse responder o questionario (ANEXO
1).
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Total de individuos
avaliados (n=3778)

Excluidos
(n=364)

Amostra final
(n=3414)

Figura 3 - Amostra do estudo: “Consumo de Frutas e Hortalicas em Servi¢os de Promocao
da Saude de Belo Horizonte, Minas Gerais: Fatores Associados e Intervencdes Nutricionais”.

Belo Horizonte, 2013-2015.
Fonte: Dados da pesquisa

3.2. Subestudo: Consumo de micronutrientes de usuarios das academias da saude de
Belo Horizonte: Caracterizagao e possivel associacdo com o estado nutricional.

3.2.1. Delineamento e variaveis do estudo

O presente estudo, € caracterizado com um delineamento transversal avaliando dados
do dominio individual (Figura 4) da primeira fase do estudo previamente citado.

Dados Socioeconémicos e Consumo Alimentar Antropometria
Demograficos

Sexo Consumo Peso
I Energético I
Idade | Altura
| Macronutrientes |
Escolaridade | CcC
I Micronutrientes |
Renda Familiar RCQ

Nota: CC:circunferéncia da cintura; RCQ:Razdo cintura-quadril
Figura 4 - Eixos de avaliagdo do estudo

3.2.2. Amostra do estudo
Foram avaliados 3414 individuos sendo, 221 excluidos por apresentarem dados
incompletos quanto a antropometria e consumo alimentar (n=187) e ter uma ingestdo média

inferior a 500 kcal/dia (n=34) totalizando 3193 participantes (Figura 5).
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Total de individuos
avaliados (n= 3414)

Excluidos
(n=221)

Amostra final
(n=3193)

Figura 5 - Amostra do estudo

3.2.3. Dados socioecondmicos e demograficos

Os dados socioeconémicos e demograficos incluiram idade (anos), escolaridade (anos
de estudo) e renda familiar mensal (em reais). A partir da idade foram criadas duas faixas
etérias: adulto (< 60 anos) e idoso (> 60 anos)®®. A renda familiar foi classificada segundo

categorizacdo em faixas do salario minimo vigente & época da coleta®’.

3.2.4. Consumo alimentar

O consumo alimentar foi investigado por meio de dois Recordatorios 24 horas (R24h)
de dias ndo consecutivos, com a utilizacdo ou ndo do kit de medidas caseiras’. Foram
avaliados o consumo caldrico total, os macronutrientes (carboidratos, proteinas e lipideos), as
vitaminas A, C, D e os minerais calcio e zinco. A escolha desses nutrientes se deu mediante
levantamento prévio relacionado & temética em estudo*®?°. Os dados obtidos foram gramados
conforme padronizacdo precedente e diversas fontes da literatura (ANEXO 2). Em seguida,
foram associados as respectivas informacdes de composigdo nutricional segundo metodologia
proposta pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)® para tratamento dos
dados de consumo alimentar da Pesquisa de Or¢amentos Familiares 2008/2009 com auxilio
da plataforma Brasil Nutri. O consumo de cada nutriente foi ajustado pela energia da dieta
adotando-se 0 metodo densidade de nutriente. Neste, divide-se o valor do consumo do
nutriente pelo total energético ingerido®®,

A prevaléncia de inadequacdo foi obtida utilizando-se 0 método EAR (Estimated

*Kit de medidas caseiras - Ferramenta utilizada para auxilio na estimativa de porc¢des de alimentos composta por
18 pecas: 01 copo do tipo americano (tipo lagoinha) — 150 ml, 01 copo duplo (tipo requeijdo) — 240 ml, 01
pegador de massa, 01 xicara de cha, 01 xicara de café, 01 pires de cha, 01 pires de café, 01 espumadeira, 01
concha média, 01 colher de arroz, 01 colher de sopa, 01 colher de sobremesa, 01 colher de cha, 01 colher de
café, 01 faca de mesa, 01 caneca de porcelana, 01 prato raso e 01 copo de plastico — 540 mI®.
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Average Requirement) como ponto de corte, oportunizando a obtengdo do percentual da
amostra com consumo inferior a necessidade média estimada dos nutrientes para cada grupo

etario e sexo®19%

3.2.5. Antropometria e avaliagdo do estado nutricional

O estado nutricional foi avaliado por meio das medidas de peso, estatura e
circunferéncias da cintura e do quadril.

O peso foi obtido por uma balanca digital da marca Marte®, modelo PP 180, com
capacidade para 180 kg e precisdo de 100 gramas. A estatura foi avaliada por estadiometro
portétil, marca Alturexata®, com capacidade de 220 cm e precisdo de 0,5 cm. A avaliagdo do
peso e estatura permitiu o calculo do indice de Massa Corporal [(IMC=peso(kg)/altura(m2)],
classificado de modo diferenciado para adultos (Quadro 6) e idosos (Quadro 7).

Quadro 6 - Classifica¢do do estado nutricional de adultos (20 a 59 anos) segundo o indice de

massa corporal.

Classificagéo IMC (kg/m?)
Desnutricdo Grave < 16,0
Desnutricdo Moderada >16,0-<17,0
Desnutricdo Leve >17,0-<18,5
Eutrofia > 18,5-<25,0
Sobrepeso > 25,0-<30,0
Obesidade Grau | > 30,0-<35,0
Obesidade Grau Il > 35,0-<40,0
Obesidade Grau 11 =>40,0

IMC: indice de massa corporal. Fonte: WHO™.

Quadro 7 - Classificacdo do estado nutricional de idosos (= 60 anos), segundo indice de

massa corporal.
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Classificagéo IMC (kg/m?)

Magreza <22
Eutrofia 22 - 27
Excesso de peso > 27

IMC: indice de massa corporal. Fonte: Nutrition Screening Initiative’.

As circunferéncias da cintura (CC) e do quadril (CQ) foram mensuradas utilizando
uma fita métrica inelastica de 150 cm de extensdo. A CC foi aferida com o individuo de pé,
abdome relaxado e os bracgos estendidos ao longo do corpo. A fita foi colocada sob o ponto
médio entre a crista iliaca e a ultima costela. Por outro lado, a CQ foi mensurada com a fita
disposta na maior protuberdncia dos glateos, horizontalmente. A razdo cintura-quadril
(circunferéncia da cintura/ circunferéncia do quadril) também foi calculada.

A avaliacdo dessas medidas foi realizada para classificar o risco de possiveis
complicacBes metabolicas associadas a obesidade (Quadro 8) além do risco de desenvolver

doencas cardiovasculares (Quadro 9):

Quadro 8 - Classificagdo do risco de complicacGes metabdlicas associadas ao excesso de

peso segundo circunferéncia da cintura.

Circunferéncia da cintura (cm)
Sexo Elevado Muito Elevado
Mulheres 80,0-87,9 >88,0
Homens 94,0-101,9 =2102,0

cm:centimetros. Fonte: WHO™

Quadro 9 - Classificagdo do risco de doengas cardiovasculares associadas ao excesso de peso

segundo razdo cintura-quadril.

Raz&o cintura-quadril
Sexo Risco muito elevado
Mulheres =0,85
Homens 21,0

Fonte: WHO™

3.2.6. Analises de dados
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O banco de dados foi construido com auxilio do programa Microsoft Excel®, e ap6s
devida anélise de consisténcia com a observacdo de frequéncias e verificacdo de valores
minimo e maximo discrepantes, utilizando o software Stata versdo 13, foram realizadas

analises descritivas uni e bivariadas. As variaveis estudadas estao apresentadas no Quadro 10.
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Quadro 10 - Variaveis analisadas no estudo.

Sociodemogréficas

Consumo alimentar

Antropometria

5° a 8° série
1° ao 3° ano médio

Ensino Superior

Sexo Energia Altura
Masculino - Feminino (Kcal) (m)
Idade (anos) Macronutrientes Peso
0,
Adulto: 20 - 59 (6VCT) (kg)
Idoso: =60
Renda Familiar (faixas de Micronutrientes: IMC (kg/m?)
salario minimo)
Vitaminas: . .
Até 1 Adulto: Idoso:
A (M)
1a3 Magreza Magreza
>3 C (mg) Eutrofia Eutrofia
D (ko) Excesso de peso Excesso de peso
Obesidade
Escolaridade (anos de Micronutrientes: CC (cm)
estudo)
Minerais: -Mulheres:
Sem alfabetizacéo
Calcio (mg) Risco elevado: 80,0 - 87,9
Até a 4° série
Zinco (mg) Risco muito elevado: =88

-Homens:
Risco elevado: 94,0 — 101,9

Risco muito elevado: =102,0

Prevaléncia de CQ
inadequacéo
(cm)
<EAR/=EAR
RCQ

-Mulheres
Risco muito elevado: =0,85
-Homens:

Risco muito elevado: =1,0

Estado Nutricional

Com/ sem excesso de peso
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Nota: CC: circunferéncia da cintura; CQ: cirgunferéncia do quadril; EAR: Estimated Average
Requiriment; RCQ: razdo cintura-quadril; IMC: Indice de Massa Corporal; kcal: calorias; m: metro;
kg: quilograma; cm: centimetro; pg: micrograma; mg: miligrama; g: grama.

Inicialmente foi aplicado o teste Shapiro-Wilk para avaliar a adesdo das variaveis a
distribuicdo normal. Efetuou-se analise descritiva por meio do calculo das frequéncias e
medidas de tendéncia central e dispersdo. As variaveis foram descritas como mediana e
intervalo interquartil (percentil 25 - percentil 75), por apresentarem distribuicdo nao-
paramétrica. A ingestdo de energia, macro e micronutrientes foi comparada entre 0s
individuos com e sem excesso de peso utilizando os testes Mann-Whitney para duas medianas
independentes, respectivamente; e correlacdo parcial ajustada pela energia, para relacionar
duas variaveis continuas (antropometria e consumo de micronutrientes).

Ademais, foram construidos dois modelos de regressdo de Poisson. O primeiro, tendo
como varidvel dependente a classificagdo do estado nutricional (com ou sem excesso de peso,
segundo parametro de IMC) e como variavel explicativa o consumo de micronutrientes
categorizados em quartis. O segundo, tendo como variavel dependente a presenga ou ndo de
obesidade abdominal, utilizando as mesmas variaveis explicativas. Os modelos foram
ajustados por calorias totais, idade e sexo. Todas as analises consideraram um nivel de

significancia de 5%.

3.4. Aspectos éticos
O projeto principal foi aprovado pelos Comités de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Minas Gerais (n°0537.0.0203.000-11) e da Prefeitura Municipal de Belo Horizonte
(n°0537.0.0203.410-11A) (ANEXOS 3 e 4). Todos os sujeitos foram esclarecidos sobre 0s
objetivos e métodos da pesquisa por meio de Carta de Informacdo e assinaram em seguida o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, conforme preconizado pela Resolucdo (n°
466/2012) do Conselho Nacional de Saude.
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RESUMO
As taxas ascendentes de excesso de peso na populagdo mundial podem ser decorrentes dentre

outros fatores, de alteragdes no padrdo alimentar com ampla inadequagdo no consumo de
micronutrientes. Avaliar a associa¢do entre o consumo dos nutrientes (vitaminas A, C, D e 0s
minerais célcio e zinco) com medidas antropométricas de adultos e idosos (n- 3193) foi o
objetivo deste estudo. Dados sociodemograficos foram obtidos por questionario. O indice de
Massa Corporal (peso/altura?) e a razdo cintura-quadril (RCQ) foram calculados. Dois
recordatorios alimentares de 24h (dias ndo consecutivos) foram aplicados. O consumo de
calcio foi inversamente relacionado com a circunferéncia da cintura (r = -0,046; p=0,010) e
RCQ (r= -0,054; p=0,002). O maior quartil de consumo de vitamina A foi associado tanto a
menores chances de excesso de peso (RP=0,91; 1C95%=0,84 - 0,98) quanto de obesidade
abdominal: (RP: 0,96; 1C95%: 0,93 - 0,99). O consumo desse nutriente também se relacionou
inversamente com a RCQ (r=-0,041; p=0,021). O maior consumo de zinco (terceiro e quarto
quartis) foi associado a maiores chances de excesso de peso (RP=1,13; 1C95%: 1,05-1,23 e
RP=1,17; 1C95%: 1,06-1,28; respectivamente). A causalidade e 0s mecanismos envolvidos
nestas associagdes devem ser melhor explorados. Os achados podem subsidiar estratégias de
educacdo alimentar e nutricional no contexto das a¢fes de promogéo a salde das Academias
da Saude.

Palavras-chave: Deficiéncia de micronutrientes, excesso de peso, estado nutricional.
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INTRODUCAO

O excesso de peso é caracterizado pelo acimulo excessivo de gordura corporal a qual
pode desencadear prejuizos a saude, tais como doencas cardiovasculares, distdrbios
esqueléticos (WHO, 2016), cancer (Smiths et al.,2015), diabetes mellitus tipo 2 (De Mutsert et
al., 2014) entre outras comorbidades (WHO, 2016).

No Brasil, mais da metade da populacéo esta com excesso de peso (53,9%) e cerca de
18% apresentam obesidade (Brasil, 2016). Estima-se que mais de 1 bilhdo de pessoas, ou
cerca de 20% da populacdo de adultos mundialmente, serdo obesos até 2030 (Phillips, 2016).

O ganho ponderal esta associado, dentre outros fatores, a um desequilibrio alimentar
(maior consumo de alimentos com alta densidade calérica) comumente somado a insuficiente
pratica de atividade fisica (WHO, 2016).

A elevada ingestédo de alimentos densos em calorias e pobres em nutrientes assim
como, a baixa ingestdo de alimentos fontes de nutrientes importantes (como as frutas e
hortalicas) também favorece a inadequagdo de micronutrientes (vitaminas e minerais)
(Figueira et al., 2014). Estima-se que a caréncia de alguma vitamina ou mineral pode atingir
mais de 2 bilhGes de pessoas mundialmente (WHO, 2011).

Quantidades insuficientes de micronutrientes podem estar associadas ao avango e/ou

desenvolvimento de desordens agudas (como inflamagdes no intestino, sangramento
gastrointestinal e alteracdo na cicatrizagdo) ou cronicas (como anemia, diabetes mellitus e
obesidade) (Esper, 2015; Garcia et al., 2013).
Garcia et al (2009) observaram uma provavel ligacdo entre as vitaminas A, D e do complexo
B, célcio, ferro e zinco com a obesidade. Hossein et al (2017) também notaram associagdo
negativa entre obesidade e alguns nutrientes, sobretudo os carotenoides, vitamina E, C, zinco,
magnésio e selénio.

Dados nacionais apontaram alta prevaléncia de inadequagdo em ambos 0s sexos para
as vitaminas A (79,1% entre homens vs 70,1% entre as mulheres), C (51,4% vs 41,5%), D
(99,6% vs 99,2%) e E (99,9% vs 100%) e os minerais calcio (83,8% vs 90,7%) e magnésio
(72,6% vs 72,5%) (BRASIL, 2011). Cembranel et al (2016) também observaram em 1222
individuos com idade entre 22 e 63 anos, uma elevada taxa de inadequacdo de vitamina A
entre 98,5% dos homens e 97,6% das mulheres.

Essas prevaléncias sdo resultado de alteracbes importantes em relagdo ao padrdo
alimentar da popula¢do nos ultimos anos (2008/2009 vs 2002/2003). A aquisi¢do de arroz e
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feijdo, por exemplo, apresentou queda de 40,6% e 26,4%, respectivamente (Brasil, 2011).
Baixo consumo regular de frutas e hortaligas também foi observado (Brasil, 2016). Em
contrapartida, os alimentos ultraprocessados, representam valores superiores a Y2 da energia
adquirida pelas familias brasileiras (Monteiro et al., 2010; Monteiro et al., 2013).

Dessa forma, torna-se necessario conhecer o consumo nutricional e a sua relagdo com
0 excesso de peso para tracar formas de superacdo. Os principais nutrientes associados a
obesidade pela literatura sdo as vitaminas A, C e D e os minerais célcio e zinco (Garcia et al.,
2012; Ledo e Santos, 2012).

O objetivo do presente estudo foi avaliar a associacdo entre o consumo destes

nutrientes com medidas antropométricas.

MATERIAIS E METODOS
Delineamento e amostra do estudo

Trata-se de um estudo transversal conduzido com uma amostra representativa de polos
do Programa Academia da Saude (PAS) de uma capital da regido sudeste do Brasil (Belo
Horizonte, Minas Gerais). O programa é composto por academias com locais planejados para
a prética de exercicios fisicos orientados além de acompanhamento nutricional, apresentando
suporte de parcerias locais e intersetoriais (Figueira et al.,2014). Atualmente, totalizam 64
polos os quais possuem capacidade média estimada de atendimento de 317,5 usuarios por
polo (PBH, 2016). A cidade em estudo é a sexta metrépole mais populosa do Brasil, com
2.523.794 habitantes, apresentando nove regides administrativas, caracterizada por contrastes
socioecondmicos (Brasil, 2018).

Foram selecionados 42 polos do PAS entre os 50 em funcionamento no municipio
entre os anos de 2012 e 2014, época na qual foi realizada a coleta de dados. A selecdo dos
polos foi realizada a partir de amostra de conglomerado simples, estratificada pelas nove
regibes administrativas do municipio, sendo sorteados dois polos em cada regional.

Em seguida, foram emparelhados segundo o indice de Vulnerabilidade & Satde (1VS)
do territorio, (composto por variaveis socioeconémicas e ambientais, o qual atribui pesos
diferenciados para itens associados ao saneamento, habitagdo, educacdo, renda e saude)
(Brasil, 2013), médio ou elevado/muito elevado e sorteados 18 polos para o estudo (42,8%),
correspondendo a uma amostra representativa para aqueles com VS médio e elevado, com

um nivel de confianca de 95% e um erro inferior a 1,4%.
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O estudo foi realizado com os usuéarios dos 18 polos da amostra do PAS, com idade
igual ou superior a 20 anos, frequentes as atividades dos locais. Foram considerados como
frequentes aqueles usuarios que participaram regularmente da préatica de exercicios fisicos no
més anterior ao inicio da coleta de dados, conforme planilha de controle de educadores fisicos
do polo. Os critérios de exclusdo adotados foram ser gestante (em virtude das necessidades
nutricionais especificas), possuir comprometimento cognitivo severo que impossibilitasse
responder o questionario, apresentar dados incompletos quanto a antropometria € consumo

alimentar e ter uma ingestdo média inferior a 500 kcal/dia (Willet, 1998).

Coleta de dados

Foram coletados, por meio de questionario aplicado face-a-face, dados referentes a
situacdo socioecondmica e demografica e consumo alimentar dos participantes. Além disso,

efetuou-se mensuragdo antropométrica da amostra para a caracterizacéo do estado nutricional.

Informacdes socioecondmica e demografica

Os dados socioecondmicos e demograficos incluiram idade (anos), escolaridade (anos
de estudo) e renda familiar mensal (em reais). A partir da idade foram criadas duas faixas
etarias: adulto (< 60 anos) e idoso (> 60 anos) (Mazo et al., 2001). A renda familiar foi
classificada segundo faixas do salario minimo vigente & época da coleta (Brasil, 2015).

Avaliacdo do consumo alimentar

O consumo alimentar foi investigado por meio de dois Recordatorios 24 horas (R24h)
de dias ndo consecutivos. Foram avaliados o consumo calérico total, os macronutrientes
(carboidratos, proteinas e lipideos), as vitaminas A, C, D e 0s minerais calcio e zinco. A
escolha desses nutrientes se deu mediante levantamento prévio relacionado a tematica em
estudo (Garcia et al., 2013; Garcia et al., 2012). Os dados obtidos foram gramados conforme
padronizacdo prévia. Em seguida, foram associados as respectivas informacbes de
composicao nutricional segundo metodologia proposta pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) (Brasil, 2011) para tratamento dos dados de consumo alimentar da
Pesquisa de Orgamentos Familiares 2008/2009. O consumo de cada nutriente foi ajustado
pela energia da dieta adotando-se 0 método densidade de nutriente. Neste, divide-se o valor
do consumo do nutriente pelo total energético ingerido (Jaime et al., 2003).
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A prevaléncia de inadequacdo foi obtida utilizando-se o método EAR (Estimated
Average Requirement) como ponto de corte, oportunizando a obtencdo do percentual da
amostra com consumo inferior a necessidade média estimada dos nutrientes para cada grupo
etario e sexo (I0M, 2000;2001;2011).

Avaliacdo do estado nutricional

O estado nutricional foi avaliado por meio da afericdo do peso, estatura e
circunferéncias da cintura e do quadril.

O peso foi obtido por uma balanca digital da marca Marte®, modelo PP 180, com
capacidade para 180 kg e precisdo de 100 gramas. A estatura foi avaliada por estadiometro
portétil, marca Alturexata®, com capacidade de 220 cm e precisdo de 0,5 cm. Esses dados
permitiram o célculo do indice de Massa Corporal [(IMC=peso(kg)/altura(m?)], classificado
de modo diferenciado para adultos (WHO, 1995) e idosos (Nutrition Screening Initiative,
1992).

As circunferéncias da cintura (CC) e do quadril (CQ) foram mensuradas utilizando
uma fita métrica inelastica de 150 cm. A CC foi aferida com o individuo de pé, abdome
relaxado e os bracos estendidos ao longo do corpo. A fita foi colocada sob o ponto médio
entre a crista iliaca e a ultima costela. Ja a CQ foi mensurada com a fita disposta na maior
protuberancia dos glateos, horizontalmente (WHO, 1995). A razdo cintura-quadril
(circunferéncia da cintura/ circunferéncia do quadril) também foi calculada

A avaliacdo dessas medidas foi realizada para classificar o risco de possiveis
complicagdes metabdlicas associadas a obesidade, considerando valores de circunferéncia da
cintura com risco elevado de >80cm para mulheres e =94cm para homens e risco muito
elevado, >88cm para mulheres e >102cm para homens ou de desenvolver doencas
cardiovasculares, adotando a classificacdo de RCQ muito elevada de 0,85 e >1,0 para
mulheres e homens, respectivamente (WHO, 2008)

Anéalises estatisticas

Os dados foram analisados com auxilio do software Stata versdo 13. Primeiramente, o
teste Shapiro-Wilk foi utilizado para avaliar a adesdo das varidveis a distribuicdo normal.
Efetuou-se analise descritiva por meio do célculo das frequéncias e medidas de tendéncia

central e dispersdo. As variaveis foram descritas como mediana e intervalo interquartil
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(percentil 25 — percentil 75), por apresentarem distribuicdo ndo-paramétrica. A ingestdo de
energia, macro e micronutrientes foi comparada entre os individuos com e sem excesso de
peso utilizando os testes Mann-Whitney para duas medianas independentes; e correlacido
parcial ajustada pela energia, para relacionar duas variaveis continuas (antropometria e
consumo de micronutrientes).

Ademais, foram construidos modelos de regressdo de Poisson simples para a predicao
do excesso de peso (segundo parametro do IMC) e para a obesidade abdominal. A variavel
explicativa foi o consumo de micronutrientes categorizados em quartis. Os modelos foram
ajustados por calorias totais, idade e sexo. Todas as analises consideraram um nivel de

significancia de 5%.

RESULTADOS

A amostra final incluiu 3193 participantes, 87,97% mulheres e 56,28% adultos. Os
demais dados socioecondmicos e demograficos estdo representados na Tabela 1.

Em relacdo ao estado nutricional 63% (n=2002) da amostra apresentava excesso de
peso e 66% (n=2100) CC elevada ou muito elevada (Tabela 1).

As medianas da ingestdo dietética dos individuos (n=3193) foram apresentadas na
Tabela 2 e notou-se, entre os individuos com excesso de peso, maior percentual do valor
caldrico total de proteina e lipideo, e menor de carboidratos quando comparado aqueles sem
excesso de peso.

Quanto aos micronutrientes, identificou-se que a ingestdo de célcio foi inversamente
relacionada com a CC (r=-0,046; p=0,010) e com a RCQ (r=-0,054; p=0,002).

O maior consumo de vitamina A foi relacionado a menores valores de RCQ (r= -
0,041; p=0,021, e o maior quartil de consumo deste micronutriente foi associado tanto a
menores chances de excesso de peso (RP=0,91; 1C95%=0,84 - 0,98) quanto de obesidade
abdominal: (RP: 0,96; 1C95%: 0,93 - 0,99) (Tabela 3 e 4).

O consumo de zinco foi maior entre individuos com sobrepeso e obesidade em relacéo
aqueles sem excesso de peso (p<0,01). Ademais, individuos com consumo de zinco no
terceiro e Gltimo quartil apresentaram maiores chances tanto de ter excesso de peso (RP: 1,13;
1C95%:1,05 - 1,23) e (RP:1,17; 1C95%: 1,06 - 1,28) quanto obesidade abdominal: 1,04
(1C95%: 1,01 - 1,0) e 1,06 (1C95%: 1,02 - 1,09), respectivamente.
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DISCUSSAO

Os achados do estudo apontaram que o célcio, assim como a vitamina A, apresentaram
associagédo inversa com o excesso de peso e obesidade abdominal, diferente do zinco que foi
diretamente relacionado ao estado nutricional entre os usuarios da Academia da Salde.

A ingestdo insuficiente de célcio observada e sua associacdo inversa com medidas de
CC e a RCQ também p6de ser constatada em outros estudos. Pereira et al (2013) notaram em
um estudo transversal que a ingestdo do nutriente acima dos valores médios (> 485,4 mg/dia),
assim como uma maior ingestdo de produtos lacteos (> 1 porcdo/dia), em adultos residentes
em uma cidade no nordeste do Brasil (n=506), foi inversamente associada com a obesidade
abdominal (razéo cintura-altura; OR:0,61; 1C95%:0,43-0,97). Loss et al (2004) verificaram
também em um estudo transversal, que homens negros (n= 109), com idade entre 17 e 65
anos, que a cada 100mg/1000 kcal na ingestdo de calcio, o IMC diminuiu 1,03kg/m? (p=0,01).

Diferentes mecanismos tém sido propostos para explicar a influéncia do célcio na
antropometria como: 1) Reduc¢do do calcio intracelular, via PTH (paratorménio), presente na
celula de gordura, diminuindo a transcrigdo da enzima Fatty Acid Sintase (FAS), que participa
da deposicao de gordura, estimulando a lipolise (Zemel et al., 2000); 2) Regulacdo das UCPs
(Uncoupling protein) com consequente aumento da oxidacdo de gordura e termogénese
(Cozzolino, 2012); 3) Formacdo de sabdes insoltveis, diminuindo a absor¢do de gordura no
intestino (Pannu et al., 2016; Soares & She-Ping-Delfos, 2010) em virtude da excregéo fecal,
contribuindo para um balanco energético negativo (Villarroel et al., 2014).

De modo similar ao célcio, na populagdo em estudo o consumo de vitamina A se
associou inversamente com a RCQ e prevaléncia de excesso de peso. Em mulheres (n=154),
Montilla et al (2003) observaram em um delineamento transversal, relacdo entre 0 consumo
insuficiente da vitamina A e elevada frequéncia de excesso de peso (75%). Em adultos
gravemente obesos (n=80), a concentracdo sérica de retinol também foi inversamente
relacionada com o IMC (r=-0,33; p<0,01) em um estudo de coorte. (Botella-Carretero et al.,
2010).

Os mecanismos envolvidos nesta relagdo - vitamina A e obesidade - ndo estdo
completamente elucidados (Botellha-Carretero et al., 2010). Sugere-se, no entanto, duas
hipoteses: 1) Bloqueio da adipogénese, inibindo a diferenciacdo dos adipdcitos durante o

estagio inicial, favorecendo a apoptose e 2) Regulagdo da sintese de adipocinas importantes
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para o controle da ingestdo alimentar, do gasto energético e da composicao corporal, como a
leptina e resistina (Garcia et al., 2009).

Em contraste com os achados citados, 0 consumo de zinco se associou a maiores
chances de excesso de peso entre os participantes deste estudo. Kim et al (2016), também
detectaram associacdo positiva entre o mineral e obesidade abdominal (=1,074; p<0,001)
entre homens (n=937) em um estudo com delineamento transversal com avaliagcdo
bioguimica. J& Martins et al (2014), por sua vez, verificaram menores niveis do mineral no
plasma de sujeitos com obesidade severa (IMC = 40kg/m?) quando comparado ao grupo
controle.

A associagdo positiva encontrada entre o estado nutricional e o zinco pode ser
explicada por alguns mecanismos: 1) Estimulo da producéo de &cidos graxos e triacilglicerol
nas células de gordura (semelhante ao efeito da insulina no metabolismo dos lipideos),
aumentando sua absorg¢do, favorecendo a lipogénese (Kim et al., 2016). 2) Estimulo a maior
ingestdo de alimentos, a partir de peptideos orexigénicos acoplados ao nervo vagal aferente
(Ohinata et al., 2009).

Como limitagdo deste estudo, ressalta-se, que delineamentos transversais nao
estabelecem causalidade. Além disso, a avaliagdo do consumo alimentar abrangeu apenas dois
dias (podendo ndo refletir ingestdo habitual) e investigacdo bioquimica para melhor
compreensdo do status dos nutrientes ndo foi efetuada. Contudo, diferentes estudos
epidemiologicos tém utilizado tal metodologia para investigagdo do consumo de nutrientes e
suas interfaces com o estado nutricional (Andrade et al., 2016). Pondera-se ainda a utilizagéo
de uma ampla amostra, que engloba diferentes extratos pertencentes a distintos polos das
academias da salde. Essas,sdo consideradas um recente servico de promocdo da salde
presente em todo o Brasil além de fazer parte do plano de enfrentamento de doengas cronicas
como uma de suas estratégias (Brasil, 2014; Brasil, 2011). E importante salientar que 0s
achados obtidos ndo desconsideram a inclusdo do nutriente como parte de uma complexa
combinacdo de componentes de um alimento. Uma alimentacéo saudavel representa mais que
a ingestdo de nutrientes isolados, como aqueles obtidos em medicamentos ou suplementos,
mas engloba o consumo de alimentos variados, cujas composi¢des se complementam e atuam

de modo sinérgico para a melhoria da saude e do estado nutricional (Brasil,2014)

CONCLUSAO
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Usudrios do programa Academia da Saude apresentaram elevada prevaléncia de
inadequacao na ingestdo de micronutrientes, com associagdo (negativa: célcio e vitamina A e
positiva: zinco) com o estado nutricional.

A elucidagédo da causalidade e dos mecanismos envolvidos nestes processos requer
novos estudos mas aponta a demanda por acfes continuadas de educagdo alimentar e
nutricional no contexto das Academias da Saude. Tais acGes devem incentivar o consumo de
alimentos in natura e minimamente processados, como proposto pelo Guia Alimentar para a
Populacdo Brasileira, importantes fontes dos micronutrientes em estudo. Almeja-se, dessa
forma, melhorar a adequacdo das vitaminas e minerais e contribuir para 0 manejo do excesso

de peso nesta populagéo.

Abreviacoes:

PAS: Programa academia da satde; 1VS: indice de vulnerabilidade a Saude; IBGE: Instituto
brasileiro de geografia e estatistica; EAR: Estimated average requirement; IMC: indice de
massa corporal; CC: Circunferéncia da cintura; CQ: Circunferéncia do quadril; RCQ: Razéo
cintura-quadril; R24h: Recordatorio de 24horas. EUA: Estados Unidos da América; OR: odds
ratio; RP: Razdo de prevaléncia; PTH: Paratorménio ; FAS: Fatty acid synthase ; UCP:
Uncoupling protein.
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Tabela 1 — Caracteristicas socioecondmicas, demogréaficas e do estado nutricional da amostra.

Variavel (n) (%)

Sexo
Mulheres 2,809 87,97
Homens 384 12,03

Idade (anos)
Adulto (20 a 59 anos) 1,797 56,28
Idoso (= 60 anos) 1,396 43,72

Escolaridade

Sem alfabetizacéo 145 4,54
Até a 4° série 1,049 32,87
5° a 8° série 787 24,66
1° a0 3° ano médio 936 29,33
Ensino Superior 274 8,59

IMC (Adultos: 20 — 59 anos)

Desnutricdo 11 0,61
Eutrofia 522 29,05
Sobrepeso 713 39,34
Obesidade 551 30,66

IMC (ldosos: =60 anos)

Magreza 132 9,46
Eutrofia 526 37,68
Excesso de peso 738 52,87

Circunferéncia da cintura
elevada

Mulheres (=80cm)
1914 68,60

Homens (=94cm)
186 48,69

" IMC: indice de massa corporal; Saldrios minimo vigentes na época da coleta: 2012: R$622,00; 2013:
R$678;2014: R$724,00.
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Tabela 2 - Ingestdo de energia, macronutrientes e micronutrientes dos participantes do estudo,

segundo a presenca de excesso de peso.

Sem excesso de peso (n=1048) Com excesso de peso (n=2002)

Nutriente’ Mediana (25 - p75) Mediana (25 - p75)
Kcalt 1374,2 (1078,3 — 1729,3) 1332,0 (1051,8 — 1650,4)
Carboidrato (%)* 55,3 (27,5-179,2) 53,5(24,9-79,9)
Proteina (%)* 16,3 (6,7 — 32,9) 16,9 (6,5 — 36,4)
Lipideo(%0)* 28,9 (10,5- 53,0) 30,0 (10,0 -58,8)
Vit. A(ug/keal) 320,9 (220,9 — 493,0) 314,3 (212,7 - 486,6)
Vit. C(mg/kcal) 50,9 (23,5-102,1) 55,6 (23,9 -101,4)
Vit. D(ug/keal) 1,6 (0,9-24) 1,6 (0,9-2,5)
Célcio(mg/kcal) 346,2 (246,9 —-468,6) 340,4 (248,2 -457,6)
Zinco(mg/kcal)* 7,1(5,8-8,5) 7,2(6,1-8,9)

1 Resultados apresentados como mediana (p25-p75). "diferenca significativa de acordo com o teste de Mann
Whitney, p <0,05.

63



Tabela 3 — Modelo de regressdo de Poisson para predi¢do do excesso de peso.

Excesso de peso (%0) RP
Variaveis explicativas 1C95% Valor p
Sim N&o

Vitamina A

1° quartil (5,59 - 278,52) 65,83 34,17 1 - -

2° quartil (278,56 - 436,49) 64,16 35,84 0,98 0,91 -1,05 0,610

3° quartil (436,60 - 696,66) 62,28 37,72 0,96 0,72-1,10 0,304

4° quartil (696,74 - 17625,85) 58,52 41,48 0,90 0,61 - 0,96 0,019*
Vitamina C

1° quartil (0,008 - 31,47) 62,58 37,42 1 -

2° quartil (31,52 - 73,55) 63,78 36,22 1,03 0,96 - 1,11 0,407

3° quartil (73,62 - 138,90) 62,41 37,59 1,01 0,94 -1,09 0,745

4° quartil (138,92 - 2588,40) 62,03 37,97 1,03 0,95- 1,11 0,454
Vitamina D

1° quartil (0 - 1,25) 65,20 37,80 1 -

2° quartil (1,26 - 2,18) 64,41 35,39 1,05 0,97-1,13 0,213

3° quartil (2,19 - 3,42) 65,04 34,96 1,07 0,99-1,15 0,089

4° quartil (3,43 - 42,15) 59,15 40,85 1,00 0,92-1,08 0,977
Calcio

1° quartil (40,09 - 315,3) 64,83 35,17 1 -

2° quartil (315,4 - 464,18) 63,03 36,97 0,98 0,92-1,05 0,632

3° quartil (464,2 - 652,86) 66,04 33,96 1,04 0,97-1,12 0,259

4° quartil (652,87 - 2263,86) 56,89 43,11 0,92 0,84 -1,00 0,056
Zinco

1° quartil (1,16 - 5,03) 61,58 38,42 1 -

2° quartil (5,04 - 6,79) 61,53 38,47 1,04 0,91-1,38 0,284

3° quartil (6,80 - 9,13) 64,91 35,09 1,13 1,12-1,75 0,002%*

4° quartil (9,14 - 207,60) 62,78 37,22 1,17 1,17 -1,97 0,001%*

" Nota; variaveis ajustadas por kcal, idade e sexo. * p<0,05; ** p< 0,01.
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Tabela 4 — Modelo de regresséo de Poisson para predicdo da obesidade abdominal

Obesidade Abdominal (%) RP
Variaveis explicativas 1C95% Valor p
Sim Néo

Vitamina A

1° quartil (5,59 - 278,52) 70,46 29,54 1 - -

2° quartil (278,56 - 436,49) 66,79 33,21 0,99 0,96 -1,02 0,595

3° quartil (436,60 - 696,66) 62,91 37,09 0,98 0,96 - 1,01 0,290

4° quartil (696,74 - 17625,85) 62,91 37,09 0,96 0,93-0,99 0,018*
Vitamina C

1° quartil (0,008 - 31,47) 64,83 35,17 1 -

2° quartil (31,52 - 73,55) 66,67 33,33 1,01 0,98 - 1,04 0,412

3° quartil (73,62 - 138,90) 66,54 33,46 1,00 0,98 - 1,03 0,754

4° quartil (138,92 - 2588,40) 65,04 34,96 1,01 0,98 - 1,04 0,460
Vitamina D

1° quartil (0 - 1,25) 67,96 32,04 1 -

2° quartil (1,26 - 2,18) 67,42 32,58 1,01 0,99-1,04 0,216

3° quartil (2,19 - 3,42) 67,04 32,96 1,02 0,99 - 1,05 0,089

4° quartil (3,43 - 42,15) 60,65 39,35 0,99 0,97-1,03 0,987
Célcio

1° quartil (40,09 - 315,3) 69,59 30,41 1 -

2° quartil (315,4 - 464,18) 66,79 33,21 0,99 0,96 — 1,02 0,627

3° quartil (464,2 - 652,86) 66,92 33,08 1,01 0,99-1,04 0,271

4° quartil (652,87 - 2263,86) 59,77 40,23 0,97 0,94 -1,00 0,056
Zinco

1° quartil (1,16 - 5,03) 68,09 31,91 1 -

2° quartil (5,04 - 6,79) 64,04 35,96 1,01 0,99 -1,05 0,294

3° quartil (6,80 - 9,13) 66,79 33,21 1,04 1,01-1,08 0,002**

4° quartil (9,14 - 207,60) 64,16 35,84 1,06 1,02 - 1,09 0,001**

" Nota; variaveis ajustadas por kcal, idade e sexo. * p<0,05; ** p< 0,01.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

Diante do cenério atual, com altas taxas de excesso de peso' decorrentes
principalmente das mudancas nos padrdes alimentares da populacdo, o presente estudo se
mostra relevante por avaliar a associacdo entre 0 consumo de micronutrientes e o estado
nutricional. Os resultados evidenciaram associacdo negativa entre a vitamina A e célcio com o
estado nutricional e positiva com o zinco.

Os mecanismos dessas associagOes ainda precisam ser melhor elucidados, mas outros
autores apontam a possivel participacdo desses micronutrientes em importantes processos
metabdlicos e enddcrinos referentes ao desenvolvimento/controle do ganho ponderal®.
Estudos epidemiolégicos também evidenciaram achados similares®*, no entanto, estudos de
intervencgdo e ensaios clinicos ainda sdo incipientes com essa tematica para propiciar maior
qualidade e forga das evidéncias ora detectadas.

A amostra aqui estudada, composta por usuarios da Academias da Saude, retrata o
perfil de grande parte da populacdo que busca acdes de promogdo a saude no ambito dos
servicos publicos (elevada prevaléncia de excesso de peso e morbidades referidas,
inadequacdes alimentares, sedentarismo), seja por encaminhamento das equipes de salde da
familia, seja por demanda espontanea. Esse perfil denota a relevancia deste programa,
subsidiado pela Politica Nacional de Atencdo Bésica (PNAB) e pela Politica Nacional de
Promocdo da Saude (PNPS). Integra o Plano de enfrentamento de doengas cronicas e objetiva
promover praticas de educacdo em salde, habitos alimentares saudaveis, acdes intersetoriais,
aumento da atividade fisica entre outros >°.

IntervencBes nutricionais nas academias da saude tem sido avaliadas por alguns
autores e apontam resultados positivos. Mendonca de Deus et al’ observaram um aumento na
ingestdo diaria de frutas (58,1% para 79%; p=0,004) e de leite e derivados (60,3% para
74,6%; p=0,02) além de uma reducdo no per capita diario na utilizacdo de 6leo (-6,0ml;
p=0,01) e acucar (-19,5g; p=0,002), a partir de atividades de educacdo alimentar e nutricional
em grupos abertos com duragdo de 11 meses. Houve ainda redugdo de 1,3 kg na média de
peso (n=63). J& Machado et al.,® verificaram maior adequac&o no consumo de embutidos
(50% para 90%; p=0,016) e uma reducdo de peso corporal (62,6 8,2kg vs 61,7+ 8,8kg;
p=0,032). Foi realizada uma intervengdo ndo controlada com atendimentos nutricionais com

duracdo de uma hora cada por 6 meses. Essas acOes, ainda de carater local, podem ser
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expandidas para academias da saude a nivel nacional, a fim de contribuir para a adequagéo do
consumo de nutrientes e manejo do peso corporal.

Considera-se ainda relevante fomentar o uso do Guia Alimentar para a Populagdo
Brasileira por abranger informagfes de facil compreensdo que priorizam o consumo de
alimentos in natura ou minimamente processados, ricos dentre outros nutrientes, em
vitaminas e minerais, favorecendo sua adequacdo. As acdes pautadas no Guia podem ser
realizadas por diferentes profissionais 0 que aumenta o espectro de seu alcance.

E importante salientar que os achados obtidos ndo desconsideram a inclusdo do
nutriente como parte de uma complexa combinagdo de componentes de um alimento. Uma
alimentacdo saudavel representa mais que a ingestdo de nutrientes isolados, como aqueles
obtidos em medicamentos ou suplementos, mas engloba o consumo de alimentos variados,
cujas composi¢des se complementam e atuam de modo sinérgico para a melhoria da satde e
do estado nutricional®.

O presente estudo apresentou algumas limitagdes como: 1) Delineamento transversal
que ndo estabelece causalidade entre as variaveis. 2) A avaliagdo do consumo alimentar por
meio de apenas dois R24h. 3) Auséncia de investigacdo bioquimica a fim complementar o
estudo referente aos nutrientes e suas implicagdes no estado nutricional. Contudo, cabe
salientar que outros estudos com o objetivo semelhante que avaliaram tais associagoes
também adotaram delineamento transversal®* e que apenas com um R24h é possivel
estabelecer o valor médio de consumo™® sendo um método utilizado por diferentes estudos
epidemiologicos para investigacdo de nutrientes. Além disso, 0 alto custo e inviabilidade
mediante ao contexto real dos servicos de salde impossibilitou a realizagdo das analises
bioguimicas. No entanto, estudos que mensuraram esses parametros encontraram resultados
semelhantes aos aqui detectados®**.

Apesar das limitacdes supracitadas, os achados obtidos podem ser importantes para o
delineamento de novos estudos de intervengdo e agdes continuadas de educagéo alimentar e

nutricional no ambito das Academias da Saude.
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APENDICE A: Detalhamento dos estudos utilizados

Estudo Localizacéo Delineamento do estudo

Viroonudomhol et al. (2003) Tailandia Estudo de coorte que examinou a associacao entre as medidas antropométricas e 0s niveis séricos de vitaminas
antioxidantes (A e E) e perfil lipidico entre adultos com sobrepeso e obesidade (n=72) e eutréficos (n=72).

Montilla et al (2003) Brasil Estudo transversal que avaliou o estado nutricional e o consumo alimentar de mulheres no climatério (n=154).

Botella-Carretero et al. (2010). Espanha 80 pacientes com obesidade mdrbida participaram do estudo de coorte que avaliou a possivel associagdo ente 0s
niveis séricos de retinol e a-tocoferol com diferentes condicdes relacionadas a obesidade.

Lopes et al. (2012) Brasil Estudo transversal que identificou os fatores associados ao excesso de peso em usudrias de um servigo publico
de Promogdo a Salde (n=262).

Garcia-Diaz et al. (2010) Espanha Estudo experimental em ratos cujo objetivo foi avaliar o efeito de nutrientes antioxidantes sobre o metabolismo
da glicose e lipidios e no estado de estresse oxidativo das células de gordura.

Coyne et al. (2009) Austrélia 1536 adultos foram avaliados em um estudo transversal que teve como objetivo investigar as relagdes entre cinco
carotendides séricos (a-caroteno, B-caroteno, B-criptoxantina, luteina / zeaxantina) primarios e a sindrome
metabdlica.

Karonova et al. (2016) Russia Estudo transversal que avaliou a associacdo entre os niveis sérico de 25 (OH) D e concentragfes de adipocinas
(adiponectina e leptina) em individuos com obesidade abdominal em comparacdo com individuos com peso
normal (n=435).

Pereira et al. (2013) Brasil 506 adultos foram avaliados em um estudo transversal com objetivo de verificar a associacéo entre a obesidade e
a relagdo Calcio:Fosforo em adultos

Loss et al. (2004) EUA/Canada Estudo transversal que examinou a relagdo entre a ingestdo de calcio total e composicdo corporal (incluindo
distribuicdo de gordura geral e abdominal) entre adultos (n=824).

Martins et al. (2014) Brasil Estudo de caso-controle que avaliou a influéncia do cortisol no metabolismo do zinco em mulheres gravemente
obesas (n= 80).

Payahoo et al. (2013) Iran Ensaio clinico randomizado, duplo-cego realizado em adultos obesos saudaveis (n=60) que investigou os efeitos

da suplementacdo do zinco nas medidas antropométricas assim como: glicemia em jejum, perfil lipidico.
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ANEXO 1: Instrumento Linha de Base

e Tl V1
INSTRUMENTO DE AVALIAGA O INDIVIDUAL E FAMILIAR — CONSUMO DE FRUTAS E HORTALICAS
Algoritmo Data: __ !/ /  Responsavel
Socioecondmico e perfildecomprasData: __/_/  Responsavel:
Gramagem Data: __/__ ! Responsavel
DietWin Data: __/ !  Responsavel
Entradadedados Data: __/ /  Responsavel:

ENTREVISTADOR, POR FAVOR, PREENCHA O QUESTIONARIO A LAPIS
1* PARTE DO INSTRUMENTO

1. Ndmero de Identificagio: 2. Entrevistador:

3. Data da entrevista: / 12014 (Entrevistsoor ragistre 3 0st2) 4. Horario de inicio:

5. Academia da Cidade

(1) Vila Pinho (6) Boa Vista (11) Jaqueline (16) S3o Francisco

(2) Parque das aguas (7) Jardim Belmontes (12) Vila Spésito (17) Jardim Leblon D
(2) Condominio JK (8) Ribeiro de Abreu (13) Amilcar Martins (18) Venda Nova

(4) Vila Fatma (8) Fazendinha (14) Vila Ventosa

(5) S30 Geraldo (10) Coqueiral (15) Confisco

5.1. Quais os dias que vocé frequenta a Academia? (Entrevistador marque 10035 35 0pges /elatadss)
(0) Segunda (1) Terga (2) Quarta (3) Quinta (4) Sexta (5) Sabado m

5.2. Qual o horario vocé faz atividade fisica na Academia? |:'

(0)6:00 (1)7:00 (2)8:00 (3)9:00 (4)10:00 (5)11:00

5.3. Data de ingresso na Academia da Cidade: / / (Entravistador registre da planiha 03 Academia)
6. Qual Centro de salide (UBS) que vocé frequenta (é cadastrado): (88) Nio se aplica

7. Quantos quarteirdes vocé caminha até chegar a Academia da Cidade:

1) PERFIL SOCIODEMOGRAFICO

1.1) Nome Completo:

1.2) Enderego:
1.3) CEP: |.4)Telefone de contato: 1.5) Celular:
1.8) Sexo: (0) Feminino (1) Masculino (Entrevistador nd0 fags esfa pergunta apenas marque Uma 0pgaa) D
1.7) Qual é sua data de nascimento: ____ /[ (Cas0 0 entrevistado ndo saibs, pega a sua identidade)
1.8) Idade: anos completos ([Entrevistador, caicwe 3 idace & parmir 0a dafa de nascimento)
1.9) Qual o seu estado civil: (0) Casado(a)/unido consensual (2) Solteiro(a)
(1) Separado(a)/divorciado(a)/desquitado(a) (3) Vitvo (a)
1) DADOS ECONOMICOS

11.1) Falaremos agora alguns itens, e vocé nos respondera quantos desses voce tem em sua casa: (Enrevistacor, obsene a

comespondéncia das colunas de quantidade de fens, 03 franfe g ¢303 0pCa0 813 3 pONtC30)
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_q_-; Consumo de Frutas e Hortalicas em Servigos de Promogao da Sadde de Belo Horzonte, In )
v » Minas Gerais:fatores associados  intervenciies nutricionais. g i

Quantidade de itens

fens 0[1] 23 [dous
11.1.1) Televisdo em cores ( apenas em cores, bem emprestado de
mmmmncmsebemwmmaen&q
11.1.2) Radio (Enrevstacor considerar mesmo que estela a oura de som ou
ﬂmemmcgmmsmfwmgm m&mmom&amww
11.1.3) Banheiro Entewsmaoor Sanhero & definoo cela de vaso [ apenas se
for de uso exciusive go domvcilio. Bantedos coletvos ndo devem ser considersdos)
11.1.4) Automovel (Entevistador Noo considerar veicuios de Mnalgade HrOTsSNS nem VelcwWos O UsO
miso ~ lazer e

1.1.5) Empregada mensalista (Enrewsador Emoragado 80 05 que pelo menos
5 dias por semana. InCiur emonegadas CoMEsicas. Sadds Mofonstas. coTinheiras Coperas & aTumadeias)

11.1.6) Aspirador de po

11.1.7) M3quina de lavar Entevistagor: ranauinho ndc deve sar

11.1.8) Videocassete e/ou DVD

11.1.9) Geladeira

11.1.10) Freezer (Ene 0 a0 ou 3 parte 03 geladeina duplax)

n

HBHG

o|o|0|0|0|o |© |© (o |©
il L LT A Bl LS L) N -\

“wlrofrofafalas A Jw o |w
“alrofrolal<la o & (W |a
i L1 LS Y e S O O B L)

11.2) Voce é o chefe da sua familia? (0) Ndo (1) Sim (Se sim, va para a quest3o I1.4)
11.2.1) Sexo do chefe da familia: (0) Feminino (1) Masculino

11.3) Qual a escolaridade do chefe da familia? anos de estudo (Entrevistador consutte no manual Quantos |:|
aNos 02 studo comespondem a cada sérfe).

11.4) Até que série voce estudou? anos de estudo (Entravistador COnsUYe NO MaNU3! QUENIOS aNGS 08 SN0
CoMespondem & cada séne. Caso 0 entrevisiads $8/3 0 Chefs 03 famila, Uansereva 3 resposta 0essa Pergunia na questao I.6).
11.5) Pontuacdo referente & escolaridade do chefe da familia:
Grau de instrugao Pontuagao
Nomenclatura Antiga = Nomenclatura Atual

Analfabetol Prmario incompleto = Anaifabeto/Ate 2° serie Fundamentall Ate 2° sene 1° Grau
Primario compieto/ Ginasial ncompleto = Ate 4° serie Fundamentall Ale 4° sene 1° Grau

Ginasial completo/ Colegial incompleto = Fundamental completal 1° Grau compieto

Colegial completo/ Supenor incomplete = Medio completo/ 2° Grau compieto

Supenor completo

1.6) Somatorio da pontuagdo: (Entrevistador, calcute a party das quasioes I1.7 e II.5, vide manual) |:|
]
(]

@] | =] ©

11.7) Qual € a sua principal ocupagdo (Ccupagdo que gera malor rends)?
(0) Dolar (2) Desempregado
(1) Aposentado (3) Outros:

11.8) Recebe algum beneficio do govemo? (0) N3o (1) Sim (7) N3o sabe (Se n¥o, va para a quastio 11.9)
11.8.1) Se sim, qual beneficio? (0) Bolsa-familia (1) Auxilio-gas (8) N3o se aplica
(2) Outros:
11.8.2) Valor total que recebe: RS (8) N3o se aplica
11.8) Qual a renda mensal total de sua familia por més? RS (7) N3o sabe
(Entrewistador, £350 © entrevisiado responda em salaras MINIMOs CoNverta par reals. Saiano MINMO=R$ 724,00)
11.10) Quantas pessoas moram na sua casa’? numero total de pessoas
11.11.1) Nimero de pessoas menores de 18 anos:
11.11.2) Nimero de pessoas de 80 anos ou mais: 3 . conte com o ), €350 tenfa > 60 ancs)

11.11) Quantos filhos moram no seu domicilio? numero de filhos
(Entrevistador, considerar apenas os KOS que Moram com o entrevistads, clusive os adotivos/de criagdo).

| 1) HISTORIA E PERCEPGCAO DE SAUDE |
111.1) Algum médico j3 lhe disse que voce tem ou ja teve? (Entravistaoor, o2 a5 0pgoes)
111.1.1) Diabetes (0) Nao (1) Sim (7) N3o sabe
111.1.2) Pressdo alta (0) Nao (1) Sim (7) N3o sabe
111.1.3) Colesterol e Triglicérides alto {gordura no sangue) (0) N3o (1) Sim (7) N3o sabe
1l1.1.4) Outras doengas?

11.2) Atualmente vocé recebe tratamento para nervosismo ou doenga mental? (Entrevistador: cite exemplos como ansledade,
Jeprassac e culros ranstomas pSIQuisincos) D
(0) N3o (1) Sim (7) N3o sabe (9) N3o respondeu
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111.3) Atualmente, voce faz uso de medicamento ou de suplemento? (0) Ndo (1) Sim (Se nao, va para a questso iIL4) |:|

111.3.1) Se sim, qual (is)?

(1) Anti-hipertensivo (5) Hipolipemiante oral (77) N3o sabe

(2) Hipoglicemiante oral (8) Ansiolitico (dorminacamar nenos) (88) N3o se apli
(3) Insulina (7) Horménio Tireoidiano (2) N3o respondeu

(4) Antidepressivo (8) Outros:

111.4) Atualmente, voce fuma cigarros?  (0) N3o (1) Sim (S2 ndo, va para a questSo 1IL.5)
111.4.1) Se sim, em média quantos cigamros voce fuma por dia? cigaros (7) N3o sabe (8) NA

111.5) Como vocé classificaria seu estado de salude? (Entrevistador eia 35 aremaivas)

(1) Muito ruim  (2) Ruim (3) Regular (4) Bom (5) Muito bom
111.6) Como vocé avaliaria a sua qualidade de vida? (Entravistagor, lela 35 atemathas)

(1) Muito ruim  (2) Ruim (3) Nem ruim nem boa (4) Boa (5) Muito boa
11.7) Voce esta satisfeito com o seu peso atual? (0) N3o (1) Sim
111.8) Atualmente vocs esta tentando:

111.8.1) Engordar? (0) N3o (1) Sim

111.8.2) Emagrecer? (0) N3o (1) Sim

11.8) Alguma vez na vida, vocé ja recebeu orientagdo de algum profissional de salide (medico, enfermero, nutricionista...) g
Ihe disse que vocé deveria melhorarimudar sua alimentacdo para melhorar a sua salde?
(0) Ndo (1) Sim (7) N3o sabe

ncobh

]+

| IV) ALGORITMO PARA O CONSUMO DE FRUTAS, VERDURAS E LEGUMES

|

)

Frutas
[ IV.1) Voce considera seu consumo de frutas, atual, adequado? ]
- .
(0) N3o I:’ (1) Sim
' «
IV.2) Viook pretende aumentar seu IV.5) H3 quanto tempo vocé mantém esse consumo
consumo de frutas nos proximos 6 de frutas?
meses?
(0) N3o " .
PRE-CONTEMPLAGAO (1 Ilfﬂ l:’ I:’ (0) Meno: ddeo 6 meses 1 llﬁﬁud‘r%le ) meses
IV.3) Vocé se sente confiante para aumentar seu 1V.8) Consumo de acordo com as recomendagdes?
consumo de frutas no proximo més? (Entrevistador, compietar apcs @ apicagdo de 5000 Instumento)
(0) N3o (1) Sim D) N3o (1) Sim
ONTEMPLAGAO PREPARAGAO D l:’ Psewo-slzuureucao
1V.4) Consumo de acordo com recomendagoes? ]
(Entrevistador, completar 3pos  apiicaga0 de 1000 1)
0) N3o (1) Sim
o AGAO NAO-REFLETIVA D
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Verduras e Legumes: (Entrevistadorn, n3o considerar batats, datats doce, inhame, cars, mandloca, batafa baros, mandioguinhia & cencura
amarela)

[ IV.7) Voce considera seu consumo de verduras e legumes, atual, adequado? ]
(0) N3o D (1) firn
IV.8) Voo pretende aumentar seu IV.11) Ha quanto tempo vocé mantém esse consumo
consumo de verduras e legumes nos de legumes e verduras?
oroximos & meses? / \
(0) N3o 1) Sim M 1) Mai
PRE-CONTEMPLAGAO (1) l |:| |:| (0 eno:cieoe meses (1) Mais de Gclzgses
IV.9) Voce se sente confiante para aumentar seu IV.12) Consumo de acordo com as recomendagdes?
consumo de verduras e legumes no proximo més? (Entrevistador, compietar apos a aplicagao de 1005 Insumento)
(0) N3o (1) Sim - )
CONTEMPLAGAO PREPARAGAO I:’ D _ m}g)ﬂ%o (1) Sim

IV.10) Consumo de acordo com recomendagdes?
(Entrevistador, completar apas & piicagao 02 todo Instrumento)

v v
0) N3 1) Si
. AQM() l)ﬂOTtEFI.E'I’NA |:|

IV.12) Autoeficacia: Entrevistador leia cada frase e pergunte 3o entrevistado: Vocé consegue fazer isto? Expligue que
ele deve avaliar sua confianga na possibilidade de modificar sua alimentagdo perante cada situagdo. Leia as altemativas.

IV.12.1) E facill comprar frutas, verduras e | (0) Nada confiante (3) Muito confiante

legumes em meu bairmo. (1) Pouco confiante (4) Completamente confiante |:|
(2) Moderadamente confiante

IV.13.2) Eu posso comprar diversas frutas, | (0) Nada confiante (3) Muito confiante

verduras e legumes mesmo quando estdo caros. | (1) Pouco confiante (4) Completamente confiante D
(2) Moderadamente confiante

IV.13.3) Eu posso consumir a quantidade | (0) Nada confiante (3) Muito confiante

recomendada de frutas, verduras e legumes. (1) Pouco confiante (4) Completamente confiante |:|
(2) Moderadamente confiante

IV.13.4) Eu posso conseguir ter tempo para | (0) Nada confiante (3) Muito confiante

preparar/consumir frutas, verduras e legumes, | (1) Pouco confiante (4) Completamente confiante |:|

mesmo nos dias que estou com pressa. (2) Moderadamente confiante

IV.14) Equilibrio de Decisdes: Entrevictador leia cada frase ao entrevistado e pergunte: Vocé concorda com esta
frase? Leia as altemativas. Instrua o entrevistador a responder segundo sua avaliagdo da importancia que elas tém para

vooé guando se fala de comer mais frutas, verduras e es.

IV.14.1) Eu gosto do sabor das frutas, verduras e | (0) N3o concordo de jeito nenhum (3) Concordo bastante

legumes. (1) N3o concordo muito (4) Concordo totalmente |:|
(2) Concordo um pouco

1V.14.2) Frutas, verduras e legumes s3o caros. (0) N3o concordo de jeito nenhum (3) Concordo bastante
(1) N3o concordo muito (4) Concordo totalmente |:|
(2) Concordo um pouco

IV.14.3) Eu tenho tempo para comprar frutas, | (0) N3o concordo de jeito nenhum (3) Concordo bastante

verduras e legumes. (1) N3o concordo muito (4) Concordo totalmente |:|
(2) Concordo um pouco

1V.14.4) Eu n3o gosto de frutas, verdura e legumes. (0) N3o concordo de jeito nenhum (3) Concordo bastante
(1) N3o concordo muito (4) Concordo totalmente |:|
(2) Concordo um pouco
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IV.14.5) Preparar frutas, verduras e legumes sefia | (0) N3o concordo de jeito nenhum (3) Concordo bastante

facil e rapido para mim. (1) N3o concordo muito (4) Concordo totalmente I:’
(2) Concordo um pouco

IV.14.8) Eu n3o tenho tempo de consumir frutas, | (0) N3o concordo de jeito nenhum (3) Concordo bastante

verduras e legumes. (1) N3o concordo muito (4) Concordo totalmente I:’
(2) Concordo um pouco

1V.14.7) Ao consumir mais frutas, verduras e legumes | (0) N3o concordo de jeito nenhum (3) Concordo bastante

estou fazendo algo de bom para © meu corpolsena | (1) N3o concordo muito (4) Concordo totalmente D

bom para mim. além de reduzir o risco de ter doencas. | (2) Concordo um pouco

1V.14.8) Iria comer mais frutas, verduras e legumes se | (0) N3o concordo de jeito nenhum (3) Concordo bastante

meus amigos e familiares também comessem. (1) N3o concordo muito (4) Concordo totalmente D
(2) Concordo um pouco

mcmuuo DE FRUTAS, VERDURAS E LEGUMES

. N30 considers como horaliga: batala, batata doce, INhame, cars, mandioca, Datata Daroa, Mandloquinha, Cenoura amareda)
V.1) Em quantos dias da semana voce costuma comer frutas?

(0) 1 a 2 dias por semana (2) 5 a B dias por semana (4) Quase nunca (1 a 3xmés)
(1) 3 a 4 dias por semana (3) Todos os dias (hciusive sabado & domngo) (5) Nunca (va para a questdo V.2.7)
V.2) Num dia comum, quantas porgdes vocé come frutas: (Entrevisiacor expique pars © usuano o Que € uma
, [RTEMINGO-58 @ MEQIS Jas MUTaS — T UNIJS0S OU 1 falia MEda., CAGLE & Sncte. S fr 3 0 Mais Porp08s (VArT3S, V3 Para @ QUEStSD V.3) |:|
V.2.1) Qual foi o principal motivo de vocé ndo comer frutas pelo menos 3 porgdes ao dia?
(0) N3o gosto muito de frutas (3) Frutas s3o caras
(1) Frutas s3o dificeis de comer (4) Estavam dificeis de comprar |:|
(2) N3o tenho o costume (5) Outros: (8) N3o se aplica
V.3) Em qual(is) dessas refeicdes vocé, habitualmente, consome frutas? Enreuvisiacor, er 35 opcles, INCIUSVE qUestionanadd se faz
3 refeigso).
Refeigdo: Nao Sim Ndo fago a N&o sabe
refeicio
V.3.1) Café da manh3 (0) (1) (2) (7)
V.3.2) Lanche da manh3 (0) (1) (2) @
V.3.3) Almoco (0) (1) (2) ()
V.3.4) Lanche da tarde (0) (1) (2) (0]}
\V.3.5) Jantar ou lanche da noite (0) (1) (2) (7
V/.3.6) Lanche antes de dormir (0) (1) (2) (7)
V.3.7) Nimero de refeigdes por dia: (Entrevistadar, ndo pergunte, faga o C3ICL0 & preencha). D
V.4) Em quantos dias da semana, vocé costuma comer pelo menos um tipo de verduras ou legumes?
(0) 1 a 2 dias por semana (2) 5 a B dias por semana (4) Quase nunca (1 a 3xmés)
(1) 3 a 4 dias por semana (3) Todos os dias (hciusive sabado & domngo) (5) Nunca (va para a questdo V.7)
V.5) Num dia comum, quantas colheres (sopa) vocé come de verduras? colheres/dia: porgdes |
V.5.1) Modo de preparo: (0) Cru (1) Refogado
V.8) Num dia comum, quantas colheres (sopa) vocé come de legumes? colheres/dia: porgdes |:
V.6.1) Modo de preparo: (0) Cru (1) Refogado j__l
V.7) Em quantos dias da semana, voce costuma comer salada de afface e tomate ou salada de qualquer outra

verdura ou legume cru?

(D) 1 a 2 dias por semana (2) 5 a B dias por semana (4) Quase nunca (1 a 3xmés)
(1) 3 a 4 dias por semana (3) Todos os dias (hciusive sabado & 0omingo) (5) Nunca (va para a questdo V.8)

V.7.1) Num dia comum, vocé come este tipo de salada:
(0) No almogo (1 veznoda) (1) No jantar (1vezmo dia) (2) No almogo e no jantar (2 vezes nodia) (8) NA

V.8) Em quantos dias da semana, voce costuma comer verdura ou legume cozido junto com a comida ou na sopa, como
por exemplo, couve, cenoura, chuchu, berinjela, abobrinha, sem contar batata, mandioca ou inhame?

(D) 1 a 2 dias por semana (2) 5 a 8 dias por semana (4) Quase nunca (1 2 3vméas)
(1) 3 a 4 dias por semana (3) Todos os dias (hoiusive sabado & domngo) (5) Nunca (va para a questdo V.9)

V.8.1) Num dia comum, vocé come verdura ou legume cozido:
(0) No almogo (1 veznoda) (1) No jantar (1 veznoda) (2) No almogo e no jantar (2 vezes no dia) (S)NA

V.9) Qual foi o principal motivo de vocé ndo comer verduras ou legumes pelo menos 2 vezes ao dia? (Entrevistador, realze
£553 pergunta S8guUNCo 35 /BsPOStas Nas QUesoes V..7.1 & VIE.1)

(0) N3o gosta muito (4) S30 dificeis de comer (8) Nio se aplica

(1) N3o tenho o costume (5) S30 dfficeis de preparar I:’
(2) Estavam caras (8) Porque ndo realizo o jantar

(3) Estavam dificeis de comprar (7) Outros:
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V.10) Em qual(is) dessas refeicdes vocé, habitualmente, consome verduras elou legumes? (Entrevistader, ndo pergunte

aimogo e jantar, apenas

3 resposta das questBes V.7.1 e V.8 1 para esses Xens).
Refeicido: Nio Sim N3o sabe
V.10.1) Lanche da manha (0) (1) ()
V.10.2) Aimogo (0) (1 (7)
V.10.3) Lanche da tarde (D) m (U]
V.10.4) Jantar ou lanche da noite (0) (1) @
V.10.5) Lanche antes de dormir (D) (1) @)

| V1) QUESTIONARIO DE FREQUENCIA ALIMENTAR PARA FRUTAS, VERDURAS E LEGUMES

NOS ULTIMOS 6 MESES, com que frequéncia vocé comeu? (Entrevistador, & equipe de gramagem fard a conversso para gramas).

G

Obsmo wevshwrmapﬁuredemmmdeﬁewmuﬂmasmdemdem

FRUTAS M"; Frequéncia de consumo ]

. (0) 8 ou mais x/dia (1)4-5x/dia (2)2-3<dia (3) 1x/dia (4) 5-6x/semana

ptle b el e (5) 2-4xisemana (6) 2-4ximés (7) 1ximés (8) Menos de 1x/més ou nunca

V1.2) B UM (0) 8 ou mais wdia (1)4-5x/dia (2)2-3ddia (3) Ixw/dia (4) 5-6x/semana

S (5) 2-4x/semana (6) 2-4xmés (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca

, (0) 8 ou mais wdia (1)4-5x/dia (2)2-3ddia (3) 1wdia (4) 5-6x/semana

VL5) Goishe ue|op (5) 2-4x/semana (6) 2-<4xmées (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca

. (0) 8 ou mais x/dia (1)4-5x/dia (2)2-3xdia (3) 1x/dia (4) 5-6x/semana

e 2| (5) 2-4x/semana (6) 2-4xmés (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca

» (0) 8 ou mais wdia (1)4-5x/dia (2)2-3xddia (3) Iw/dia (4) 5-6x/semana

[Py | e (5) 2-4x/semana (6) 2-4x'més (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca

- (0) 8 ou mais wdia (1)4-5x/dia (2) 2-3xdia (3) Ix/dia (4) 5-8x/semana

Pt AL [l (5) 2-4x/semana (6) 2-4x'més (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca

(0) 6 ou mais Wdia (1)4-5x/dia (2) 2-3x/dia (3) Ix/dia (4) 5-8x/semana

[y anpe S| St (5) 2-4x/semana (8) 2-4xmés (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca

. (0) 8 ou mais wdia (1)4-5x/dia (2)2-3ddia (3) Iw/dia (4) 5-6x/semana

e |G R (5) 2-4x/semana (6) 2-4x'més (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca

. (0) 8 ou mais wdia (1)4-5x/dia (2)2-3xdia (3) 1x/dia (4) 5-8x/semana

il i Rk (5) 2-4x/semana (6) 2-4x'més (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca

(0) 8 ou mais x/dia (1)4-5x/dia (2)2-3xdia (3) 1x/dia (4) 5-6x/semana

Pl sle | (5) 2-4x/semana (6) 2-4xmés (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca

\VI.11) Suco Co | Co (0) 8 ou mais wdia (1)4-5x/dia (2)2-3ddia (3) 1xw/dia (4) 5-6x/semana

natural Am | Rg (5) 2-4x/semana (8) 2-4x'més (7) 1x'més (8) Menos de 1x/més ou nunca
\V1.12) Outros:

(0) 8 ou mais wdia (1)4-5x/dia (2)2-3ddia (3) 1wdia (4) 5-6vsemana
(5) 2-4x/semana (6) 2-4xmes (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca

(0) 8 ou mais dia (1)4-5x/dia (2) 2-3ddia (3) 1x/dia (4) 5-8x/semana
(5) 2-4x/semana (6) 2-4xmés (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca
(0) 8 ou mais wdia (1)4-5x/dia (2)2-3xddia (3) Ix/dia (4) 5-6x/semana
(5) 2-4x/semana (8) 2-4xmés (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca

0) 6 ou mais x/dia (1) 4-5x/dia (2) 2-3wdia (3) Ix/dia (4) 5-6x/semana

V1.13) Aimoe FoG|FoP (5) 2-4x/semana (8) 2-4xmés (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca

\VI.14)Almeirdo

\/I.14.1) Preparo: FoG|Csc 0) 8 ou mais x/dia (1) 4-5x/£.|ia (2) 2-3§Idia (3) 1x/dia (4) 5-9xlsemana
(0) cru (5) 2-4x/semana (6) 2-4xmés (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca
(1) refogado
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V1.15) Couve
\/1.15.1) Preparo: Csc 0) 6 ou mais wdia (1) 4-5x/dia (2) 2-3wdia (3) 1xdia (4)5-8x/'semana
(0) crua (5) 2-4x/semana (6) 2-4x/més (7) 1xmés (8) Menos de 1x/més ou nunca
(1) refogada
\/I.16) Mostarda
\/1.16.1) Preparo: cselesr 0) 6 ou mais wdia (1) 4-5x/dia (2) 2-3wdia (3) 1x/dia (4) 5-8x/semana
(0) crua (5) 2-4x/semana (6) 2-4xmées (7) 1xmés (8) Menos de 1x/més ou nunca
(1) refogada
. (0) 8 ou mais Wdia (1)4-5x/dia (2) 2-3x/dia (3) 1x/dia (4) 5-86x/semana
MLI7) AbShoms | CSa] Gor (5) 2-4x/semana (6) 2-4xmés (7) 1x'més (8) Menos de 1x/més ou nunca
. (0) 6 ou mais xWdia (1)4-5x/dia (2)2-3xdia (3) 1x/dia (4) 5-6x/semana
ptit s R (5) 2-4x/semana (8) 2-4x/meés (7) 1xymés (8) Menos de 1x/més ou nunca
\/I.19) Beterraba
\/1.18.1) Preparo: C Se (0) 6 ou mais xdia (1)4-5x/dia (2)2-3xdia (3) 1x/dia (4) 5-6x/semana
(0) Crua (5) 2-4x/semana (6) 2-4x/més (7) 1xmés (8) Menos de 1x/més ou nunca
(1) Cozida
\/.20) Cenoura
\/1.20.1) Preparo: csclcsr (0) 8 ou mais x/dia (1)4-5x/dia (2)2-3xdia (3) 1x/dia (4) 5-6x/semana
(0) crua (5) 2-4x/semana (6) 2-4xmés (7) 1xmés (8) Menos de 1x/més ou nunca
(1) cozida
(0) 6 ou mais wWdia (1)4-5x/dia (2)2-3xdia (3) 1x/dia (4) 5-6x/semana
Py S |Din| O (5) 2-4x/semana (8) 2-4xmés (7) 1xmés (8) Menos de 1x/més ou nunca
.y (0) 6 ou mais xdia (1)4-5w/dia (2)2-3xdia (3) 1x/dia (4) 5-6x/semana
- e (5) 2-4x/semana (8) 2-4xmés (7) 1xmés (8) Menos de 1x/més ou nunca
" (0) 8 ou mais x/dia (1)4-5x/dia (2) 2-3dia (3) 1x/dia (4) 5-8x/semana
VLR Wt .| (5) 2-4x/semana (6) 2-4ximés (7) 1x'més (8) Menos de 1x/més ou nunca
\/1.24) Repolho
\/1.24.1) Preparo: cselcsr (0) 8 ou mais x/dia (1)4-5x/dia (2)2-3xdia (3) 1x/dia (4) 5-6x/semana
(0) cru (5) 2-4x/semana (8) 2-4x/més (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca
(1) refogado
(0) 8 ou mais xdia (1)4-5x/dia (2)2-3xdia (3) 1x/dia (4) 5-6x/semana
VL20)Vormaln v FEM | AP (5) 2-4x/semana (8) 2-4xmés (7) 1x/més (8) Menos de 1x/més ou nunca
\/1.26) Outros:
(0) 6 ou mais xdia (1)4-5x/dia (2)2-3xdia (3) 1x/dia (4) 5-6x/semana
(5) 2-4x/semana (8) 2-4xmés (7) 1xymés (8) Menos de 1x/més ou nunca
(0) 8 ou mais ¥dia (1)4-5xw/dia (2)2-3xdia (3) 1x/dia (4) 5-6x/semana
(5) 2-4x/semana (8) 2-4x/mes (7) 1xmés (8) Menos de 1x/més ou nunca
(0) 8 ou mais ¥/dia (1)4-5x/dia (2) 2-3x/dia (3) 1x/dia (4) 5-6semana
(5) 2-4x/semana (6) 2-4xmés (7) 1x)més (8) Menos de 1x/més ou nunca

|Vil) QUESTIONARIO DE FREQUENCIA ALIMENTAR

Nos ultimos 6 meses, com que frequéncia voce comeu/bebeu?

Alimento/grupo

Vezes e frequéncia

VIL1) Leite

(5) Outro:

VII.1.1) Tipo: (1) Desnatado (2) Integral
(3) Semidesnatado (4) Leite de Soja (8) NA

VII.1.2) ( )NUmero vezes  (88)N3o se Aplica

VII.1.3) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca
VI1.1.4) Em média, quantos copos de leite voce toma por dia?
mL (Copo reque(3o: 250 mL; Amencano: 150 mi; Xicara de Cha:200 mi)

VII.2) Derivados de leite (queijo, iogurte, etc.) |VI.2.1) ( )NUmero vezes

(88)N3o se Aplica
VII.2.2) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca

bico, ervilha)

VI1.3) Leguminosas (feijdo, lentilha, grio de

VI1.3.1) ( )NGmero vezes (88)N3o se Aplica
VI1.2.2) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca

VIl.4) Cames em geral (boi, porco e frango)

VI14.1) ( )NGmero vezes (88)N3o se Aplica
VIl4.2) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca
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VIL5) Peixe VII.5.1) ( JNUmero vezes (88)N3o se Aplica
VII.5.2) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca
VII.6) Ovos VI1.8.1) ( ) Nimero vezes (88)N3o se Aplica

VI1.8.2) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca

VI1.7) Embutidos (salsicha, salame, linguiga, |VIL7.1) ( )NUmero vezes (88)N3o se Aplica

presunto, etc.) VII.7.2) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca
VI1.8) P3o, biscoitos salgados e doces VI1.8.1) ( )NUmero vezes (88)N3o se Aplica
VI1.8.2) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca
VI1.9) Biscoitos recheados VI1.8.1) ( )NUmero vezes (88)N3o se Aplica
VIL.9.2) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca
VI1.10) Doce, bala, chiclete e chocolate VI.10.1) ( )NUmero vezes (88)N3o se Aplica
VII.10.2) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca
VII.11) Frituras VIL.11.1) ( )Ndmero vezes (88)N3o se Aplica

VIL11.2) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca

VII.12) Salgados (coxinha,etc.), sanduiche,  |VIL12.1)( )Nimerovezes  (88)N3o se Aplica
(cachorro quente, etc.) ou salgadinhos “chips” [11.12.2) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca

VII.13) Refrigerantes VI1.13.2) ( )NUmero vezes (88)N3o se Aplica
VII.13.1)Tipo: (1) Comum (2) Diet VI1.13.3) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca
(3) Comum e diet (8) NA
VII.14) Suco em po VI1.14.2) ( )NUmero vezes (88)N3o se Aplica
VII.14.1) Tipo: (1) Comum (2) Diet VI1.14.3) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca
(3) Comum e diet (8) NA
VII.15) Tubérculos e raizes (batata, VI1.15.2) ( )Nimero vezes (88)N3o se Aplica
mandioca. inhame, etc.) VI1.15.3) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca
VI1.18) Bebidas alcodlicas VIL.16.1) ( )Nimero vezes (88)N3o se Aplica
VI1.16.2) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5)Nunca
VI1.17) Temperos industrializados VIL17.1) ( )NUmero vezes (88)N3o se Aplica

VII.17.2) (1)Dia (2)Semana (3)Més (4)Raro (5Nunca

| viI) 1° RECORDATORIO ALIMENTAR DE 24 HORAS (R24)

VIII.1) O R24 foi realizado com o auxilio do kit de medidas caseiras? (0) N3o (1) Sim (Enmevistacer, néc pargunte 20 sntreyistago)

VIIl.2) Entrevistador, o 1° recordatério alimentar 24 horas refere-se a qual dia da semana?
0) Domingo (1) Segunda-feira  (2) Terga-feira (3) Quarta-feira (4) Quinta-feira (5) Sexta-feira

REFEICAO LOCAL ALIMENTO QUANTIDADE 0BS.

Lanche da
Manha

Horario:
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Almogo

Horario:

Lanche da
Tarde

Horario:

Jantar

Horario:

Lanche da

Horario:

"Beliscos”

Horario:

[ 1X) PERFIL DE COMPRAS DE FRUTAS, VERDURAS E LEGUMES

1X.1) Vocé é o responsavel pelo preparo OU pela compra dos alimentos da sua casa? (0) N3o(1) Sim
1X.2) Voce sabe o que & safra? (0) N3o (va para & questao 1X.3) (1) Sim (9) N3o respondeu
IX.2.1) Se sim, o que seria?

(B)NA

1X.3) Como voce obtém as frutas em sua casa? (Entravistador eiz 35 temathas e pode Marcar mais o2 uma opgao)
(0) Loja de conveniéncia ou em postos de gasolina (5) Supermercados grandes redes (10) Horta/Pomar

(1) Mercado de frutas e hortaligas municipal (8) Hipermercado (11) Doagdo

(2) Sacol3o municipal (7) Supermercados de atacarejo (77) N3o sabe

(3) Sacoldo rede privada (8) Padarias (88) N3o se aplica
(4) Mercados locais ou de bairro (9) Vendedor Ambulante (99) N3o respondeu

]
m
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1X_4) Qual o nome do estabelecimento que vocé geralmente compra frutas?

1X.4.1) Qual o enderego do estabelecimento? Entrevistador anote todss as Infarmagdes possivels: rua namero, baimo, etc):

1X.5) Em relagc3o &s compras de frutas, qual a frequéncia de compra destes produtos?
1X_8) No Gltimo més, quantos dias vocé teve frutas em casa? dias (Entrevistador cas0 a resposta for 30 dias |:|
va para 3 Questso IX.7) =

1X.6.1) Qual foi o principal motivo de vocs n3o ter frutas em casa todos os dias?

(0) N3o gosta muito de frutas (4) Estavam dfficeis de comprar |:|

(1) N3o tenho o costume (5) Outros:
(2) Estavam caras (8) N3o =e aplica
(3) Frutas s3o dificeis de comer

1X.7) Voce realiza algum procedimento de higienizag3o de frutas?
(0) N3o (sendo, vapara aquestso IX8) (1) Sim  (7) N3o sabe(va pars a questao IX.8) (9) N3o respondeu D
IX.7.1) Se sim, seria: (Entrevistador, pode-se marcar mals de uma opgao)
(1) Antes de armazenar (2) Na hora do consumo (8) N3o se aplica I:I:l
1X.7.2) Se sim, como sena? (Entrevistador Iei2 35 0pgles e mamque 35 alEMainas cliadas peio entrevisiads)
(0) Agua e sab3o (2) Agua sanitariahipoclorita/cloro (4) Outros (8) N3o se aplica Dj]
(1) Vinagre (3) Agua (7) N3o sabe (2) N3o respondeu

1X.8) Como vocé armazena as frutas em casa? (Enrevistador: pode marcar mals de ums 0pgao)
(0) Temperatura ambiente (7) N3o sabe informar D]
(1) Sob refrigeracdo (9) N3o respondeu

1X.8.1) Se sob refrigeragdo. qual seria o local? [Entevistador mamue apenas uma opg3o)

(0) Gaveta grande na parte inferior (3) Prateleiras (8) N3o se aplica D
(1) Gavetas menores na parte superior (4) Outros: (9) N3o respondeu

(2) Porta da geladeira (7) N3o sabe

1X.9) Quais os fatores que influenciam as compras de frutas em sua casa?(Entrevistador, pode-se marcar mals de uma opg30)
(D) Safra dos alimentos (3) Reposi¢do de alimentos que acabaram I—l—l—l
(1) Planejamento do cardapio (4) Outros:
(2) Solicitag3o da familia (8) N3o se aplica

1X.10) Como voce obtém as verduras e legumes em sua casa? (Entrevistador: pode marcar mals o2 uma opg20)

(0) Loja de conveniéncia ou em postos de gasolina (5) Supermercados grandes redes (10) Horta/Pomar

(1) Mercado de frutas e hortaligas municipal (8) Hipermercado (11) Doag3o

(2) Sacol3o municipal (7) Supermercados de atacarejo (77) N3o sabe

(3) Sacoldo rede privada (8) Padarias (88) N3o se aplica
(4) Mercados locais ou de bairmo (8) Vendedor Ambulants (99) N3o respondeu

1X11) Qual o nome do estabelecimento que vocé geralmente compra verduras e legumes?

IX.11.1) Qual o enderego do estabelecimento? (Entrevistador ancte fodas 35 brmegdes posshels — na, ndmero, baimo,
ei).

1X.12) Em relagdo 3s compras de verduras e legumes, qual a frequéncia de compra destes produtos?

1X.13) No dltimo més, quantos dias vocé teve verduras e legumes em casa? dias (Enrrevistador caso
a resposta for 30 dias va para a questao 1X.14)
VIII.13.1) Qual foi o principal motive de vocé ndo ter verduras e legumes em casa?
(0) N3o gosta muito de verduras e legumes (4) Estavam dificeis de comprar
(1) N3o tenho o costume (5) Outros:
(2) Estavam caros (8) Nio se aplica
(3) Verduras e legumes sdo dificeis de comer

1X.14) Vocé realiza algum procedimento de higienizag3o de verduras e legumes?

o ol

(0) N3o (se ndo, va para a questao 1X.15) (1) Sim (7) N3o sabe () N3o respondeu
IX. 14.1) Se sim, seria: (Entrevistador, pode-se marcar mais 02 Uma 0pg30)
(1) Antes de armazenar (2) Na hora do consumo (8) N3o se aplica
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1X.14.2) Se sim, como seria? (Entrevistador lela a5 oppoes @ marque 35 afematvas cadas el entreyisiado)

(0) Agua e sab3o 2) Agua sanitaria’hipoclorita/cloro (4) Outros (8) N3o se aplica
(1) Vinagre (3) Agua (7) N3o sabe (9) N3o respondeu
1X.15) Como voce armazena as verduras e Iegumes em casa? (Entrevistador, pode-se marcar mais de Uma 0pga0)
(D) Temperatura ambiente (7) N3o sabe informar
(1) Sob refrigeracdo (9) N3o respondeu D]
1X.15.1) Se sob refrigeracdo, qual seria © local? Entrevistador: marque apenas uma 0pg0)
(0) Gaveta grande na parte inferior (3) Prateleiras (8) N3o se aplica I:'
(1) Gavetas menores na parte superior (4) Outros: (9) N3o respondeu
(2) Porta da geladeira (7) N3o sabe

1X.18) Quais os fatores que influenciam as compras de verduras e legumes em sua casa? ([Entevisiacor, pode-se marcar maks
de uma opgao)
(0) Safra dos alimentos (3) Reposagao de alimentos que acabaram

(1) Planejamento do cardapio (4) Outros:
(2) Solicitag3o da familia (8) N3o se aplica D:Ij

| X) HABITOS ALIMENTARES |

X.1) Realizar as refeicbes fora de casa interfere no seu consumo de frutas, legumes e verduras?
(0) N3o (se n¥o, va para questso X.2) (1) Sim  (2) N3o realiza refeigdes fora de casa |:|
1X.1) Se sim, como?

(88) N3o se aplica

X.2) Quantos copos de agua voce bebe por dia? mL (copo requejjao: 250mL; americano:150 mL) |:|
X.3) Vocé tem o habito de “beliscar” alimentos entre as refeigbes (comer aimentos como biscolio, po entre ce da manhd,
lanches e janar)? (0)N3oc (1) Sim |:|
X_.4) Quando vocé come frango, o que normalmente faz com a pele?

(D) Sempre retira a pele antes de comer (2) Quase nunca retira (7) N3o come frango

(1) Na maioria das vezes retira (4) Nunca retira (2) N3o respondeu |:|
(2) Algumas vezes retira (5) Ja vem preparado sem a pele

X_5) Quando vocé come came vermelha, o que nomalmente faz com a gordura visivel?

(D) Sempre retira (3) Quase nunca retira (7) N3o come came vermelha
(1) Na maioria das vezes retira (4) Nunca retira (9) N3o respondeu

(2) Algumas vezes retira (5) N3o come came que tem muita gordura
X_6) Quantos dias duram 1 kg de sal na sua casa? dias

X.6.1) Consumo per capita diario de sal: g (Entrevistador: Faga vocé 0 caicuio)

X.7) Qual a quantidade de aglicar utilizada em um més? kg
X.7.1) Consumo per capita didrio de aglicar: @ (Entrevistador: Faga vocd o calcufo)

X.8) Que tipo de gordura & usada com maior frequéncia no domicilio para refogar, fritar ou assar os alimentos?

(D) Azeite de oliva (5) N3o usamos gordura para cozinhar
(1) Oleo vegetal (8) Variamos no npo de gordura que usamos (Va |:|
(2) Manteiga Para a quast 1X.8.2)

(3) Margarina, creme ou gordura vegetal (7) Outro:

(4) Banha ou gordura animal

X.8.1) Qual a quantidade desta gordura que voce utiliza por més? mb/g (Frasco de ¢ieo: 900mL)
X.8.1.2) Consumo per capita diario: mL (e Facavocso V3 pa 3 Guestso X 19)

X_8.2) Voot varia o consumo entre quais tipos de gordura?
X.8.2.1) Qual a quantidade destas gorduras que vocé utiliza por més?
ml/g de
ml/g de
ml/g de
X.8.2.2) Consumo per capita diario: mL de
mL de
mL de (Entrevisiador: 1az3 vock 0 c3icwo)
X.9) Quantas pessoas utilizam o sal, aglicar e gordura consumidos no més? pessoas
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| XI) ESCALA BRASILEIRA DE INSEGURANCA ALIMENTAR

Atenpa'o: Em fodos os quesifos, vocé deve se referir aos ULTIMOS 3 MESES para orientar a resposta do(a)
entrevistadofa). Algumas perguntas s3o parecidas umas com ac oufras, mas € imporfante que fodas sejam
respondidas. Entrevistador volte na primeira parte do questionario e verifique se na residéncia ha menores de

18 anos. Atengido para as perguntas relativas aos menores de 18 anos.

X1.1) Nos ULTIMOS 3 MESES, vocé teve a preocupag3o de que a comida na sua casa acabasse antes que tivesse

condigdo de comprar mais comida?
(D) N3o (0 ponto) (Sensova pars a questso20.2) (1) Sim (1 ponto)
X1.1.1) Com que frequéncia?
(1) Em quase todos os dias (3) Em apenas 1 ou 2 dias (8) N3o se aplica
(2) Em alguns dias (7) N3o sabe
X1.2) Nos ULTIMOS 3 MESES, a comida acabou antes que tivesse dinheiro para comprar mais?
(0) N3o (0 ponto) (Sensovaparmaquest2oX.3) (1) Sim (1 ponto)
X1.2.1) Com que frequéncia?
(1) Em quase todos os dias (3) Em apenas 1 ou 2 dias (8) N3o se aplica
(2) Em alguns dias (7) N3o sabe

X1.3) Nos ULTIMOS 3 MESES, vocé ficou sem dinheiro para ter uma alimentag3o saudavel e variada?
(0) N3o (D ponto) (Sensovaparsaquest2oXld (1) Sim (1 ponto)
X1.3.1) Com que frequéncia?
(1) Em quase todos os dias (3) Em apenas 1 ou 2 dias (8) N3o se aplica
(2) Em alguns dias (7) N3o sabe

X1.4) Nos ULTIMOS 3 MESES, vocé teve que se dispor ( “abrir m3o”) em apenas alguns tipos de alimentos para

alimentar os moradores com menos de 18 anos, por que o dinheiro acabou?

(0) N3o (D ponto) (SensovapamaquestaoX.s) (1) Sim (1 ponto) (8) Nio se aplica
X1.4.1) Com que frequéncia?

(1) Em quase todos os dias (3) Em apenas 1 ou 2 dias (8) N3o se aplica
(2) Em alguns dias (7) N3o sabe

OO0 ood Ooodd

X1.5) Nos ULTIMOS 3 MESES, vocé ou algum adulto em sua casa diminuiu, alguma vez, a quantidade de alimentos

nas refeicdes, ou pulou refeigdes, porque ndo havia dinheiro suficiente para comprar a comida?
(0) N3o (D ponto) (Sensova pars aquestao X1.6) (1) Sim (1 ponto)
X15.1) Com que frequéncia?
(1) Em quase todos os dias (3) Em apenas 1 ou 2 dias (8) N3o se aplica
(2) Em alguns dias (7) N3o sabe

[
[

X1.6) Nos ULTIMOS 3 MESES. vocé alguma vez comeu menos do que achou que devia porque ndo havia dinheiro suficiente

para comprar comida?
(0) N3o (0 ponto) (SensovapamaquestsoXl7) (1) Sim (1 ponto)

X1.8.1) Com que frequéncia?

(1) Em quase todos os dias (3) Em apenas 1 ou 2 dias (8) N3o se aplica

(2) Em alguns dias (7) N3o sabe
X1.7) Nos ULTIMOS 3 MESES, vocé alguma vez sentiu fome mas n3c comeu porgue n3c podia comprar comida
suficiente? (0) N3o (0 ponto) (Se n3o va para 2 questao X1.8) (1) Sim (1 ponto)

X1.7.1) Com que frequéncia?

(1) Em quase todos os dias (3) Em apenas 1 ou 2 dias (8) N3o se aplica

(2) Em alguns dias (7) N3o sabe

X1.8) Nos ULTIMOS 3 MESES, vocé perdeu peso porgue n3o tinha dinheiro suficiente para comprar comida?

(0) N3o (D ponto) (SendovdparaaquestdoXl9) (1) Sim (1 ponto)

X1.8.1) A quantidade de peso que perdeu foi :

(1) Pequena (3) Muita (8) N3o se aplica
(2) Média (7) N3o sabe

X1.9) Nos ULTIMOS 3 MESES, vocs ou qualquer outro adulto em sua casa ficou, alguma vez, um dia inteiro sem

comer ou, teve apenas uma refeicdo ao dia. porque ndo havia dinheiro para comprar a comida?
(0) N3o (D ponto) (S no va pars a questdo X1.10) (1) Sim (1 ponto)
X1.9.1) Com que frequéncia?
(1) Em quase todos os dias (3) Em apenas 1 ou 2 dias (8) N3o se aplica
(2) Em alguns dias (7) N3o sabe

U0 0ddodogn
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XL 10) Nos ULTIMOS 3 MESES, vocé n3o pode oferecer a algum morador com menos de 18 anos, uma alimentag3o
saudavel e variada, porque n3o tinha dinheiro?

(0) N3o (0 ponto) (Se n3o vapara aquestao XL11) (1) Sim (1 ponto) (8) N3o se aplica

X1.10.1) Com que frequéncia?

(1) Em quase todos os dias (2) Em apenas 1 ou 2dias (8) N3o se aplica

(2) Em alguns dias (7) N3o sabe
X1.11) Nos ULTIMOS 3 MESES, algum morador com menos de 18 anos n3o comeu em gquantidade suficiente,
porque ndo havia dinheiro suficiente para comprar a comida?

(0) N3o (0 ponto) (Sendo vaparmaquestso XL12) (1) Sim (1 ponto) (8) N3o se aplica

X1.11.1) Com que frequéncia?

(1) Em quase todos os dias (3) Em apenas 1 ou 2dias (8) N3o se aplica

(2) Em alguns dias (7) N3o sabe
X1.12) Nos ULTIMOS 3 MESES, voos . alguma vez, diminuiu a quantidade de alimentos das refeicdes de algum
morador com menos de 18 anos, porque n3o havia dinheiro suficiente para comprar a comida?

(0) N3o (0 ponto) (Se nso vaparmaquesto X113) (1) Sim (1 ponto) (8) N3o se aplica

X1.12.1) Com que frequéncia?

(1) Em quase todos os dias (3) Em apenas 1 ou 2 dias (8) N3o se aplica

(2) Em alguns dias (7) N3o sabe
X1.13) Nos ULTIMOS 3 MESES, alguma vez alguma morador com menos de 18 anos deixou de fazer alguma
refeicdo, porque ndo havia dinheiro para comprar comida?

(0) N3o (0 ponto) ({Se nso va para 3 Questso XI.14) (1) Sim (1 ponto) (8) N3o se aplica

X1.13.1) Com que frequéncia?

(1) Em quase todos os dias (3) Em apenas 1 ou 2dias (8) N3o se aplica

(2) Em alguns dias (7) N3o sabe

X1.14) Nos ULTIMOS 3 MESES, algum morador com menos de 18 anos teve fome, mas vocé simplesmente n3o
podia comprar mais comida?

(0) N3o (0 ponto) (Se nao vaparaaquestao XL15) (1) Sim (1 ponto) (8) Nio se aplica

X1.14.1) Com que frequéncia?

OO0 ooodogog oo

(1) Em quase todos os dias (3) Em apenas 1 ou 2 dias (8) N3o se aplica
(2) Em alguns dias (7) N3o sabe
X1.15) Nos ULTIMOS 3 MESES, algum morador com menos de 18 anos ficou sem comer por um dia inteiro, porque
ndo havia dinheiro para comprar comida?
(0) N3o (0 ponto) (Se n%o, Mnaitze o questionans) (1) Sim (1 ponto) (8) N3o se aplica |:’
X1.15.1) Com que frequéncia?
(1) Em gquase todos os dias (3) Em apenas 1 ou 2 dias (8) N3o se aplica |:|
(2) Em alguns dias (7) N3o sabe
XI.16) Somatono dos pontos: |:|
XI.16.1) Familias com menores de 18 anos: XI11.16.2) Familias sem menores de 18 anos
(0) 0pontos - Seguranga Alimentar (0) 0 pontos — Seguranga Alimentar
(1) 1a S ponfos — Inseguranga Alimentar Leve -
(1) 1 a 3 ponfos — Inseguranga Alimentar Leve
(2) €a 10 ponfos — Inseguranga Alimentar Moderada (2) 4 a 6 pontos — Inseguranga Alimentar Moderada
(3) 11a 15 pontos — Inseguranga Alimentar Grave (3 7 3 & pontos  Ins Alimentar Grave
(8) Nao se aplica g eguranga
(8) N3o se aplica
Xll) ATIVIDADE FISICA |
XI1.1.1) Quantos dias por semana voceé costuma praticar exercicio fisico ou esporie? dias
XI11.1.2) No dia que voc pratica exercicio ou esporte, quanto tempo dura esta atividade? minutos
XI1.2) Em média, quanto tempo por dia vocé gasta assistindo TV/ no computador? horas

XIl) AGOES DE INCENTIVO AO CONSUMO DE F&H |

XII.1) Vocé participaja participou de algum evento/atividade relacionada ao incentivo do consumo de F&H?
(Entravistador, enfande-se por e/ento campanhas, felras, palestras, oficinas, entre ouras atvidades).
(0) Nao (V3 para o Xkem XV) (1) Sim (7) N3o sabe (9) N3o respondeu I:’
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XII.1.1) Se sim, qual & (foi) a atividade? (Envevistador, coter o malor nimero de formagdes Sobve 0 evento, COmo por
exempio: data, local, descizSo da atvidade).

(8) N3o se aplica |:|
XlII.1.2) Ela é promovida por qual érg3olentidadel/pessoa? (Entrevistador, ki3 as opges)
(0) Associagbes comunitarias (4) Organizagdes N3o-Govermnamentais (ONG)
(1) Pastorais (5) Outros:
(2) Profissionais da Equipe Salide da Familia e/fou Niicleo de (7) N3o sabe |:|
Apoio 3 Salde da Familia - Centro de Salde (8) N3o se aplica
(3) Escolas (9) N3o respondeu

XI11.1.3) Voce teria algum contato desta(s) atividade(s) ou do rgda/entidade/pessoa que realizou ofs) evento(s)?

(8) N3o se aplica D

XIV) ANTROPOMETRIA |
XIV.1) Peso: kg |:] XIV.2) Altura: metros |:|
XIV.3) Circunferéncia da Cintura (CC): cm cm cm
XIV.3.1) Média das medidas da CC: cm |:|
XIV 4) Circunferéncia Quadril (CQ): cm cm cm
XIV.4.1) Média das medidas da CQ: cm |:|
1. Horario de término: 2. Duragdo da 1° parte: minutos
2 PARTE DO INSTRUMENTO
1. Horario de inicio: 2. Data da Entrevista: /12014
| XV) 2° RECORDATORIO ALIMENTAR DE 24 HORAS (R24) |
XV.1) Entrevistador, o R24 foi realizado com o auxilio do kit de medidas caseiras? (0)N3o (1)Sim D
XV.2) Entrevistador, o 2° recordatorio alimentar 24 horas refere-se a qual dia da semana? D
(0) Domingo (1) Segunda-feira (2) Terga-feira (3) Quarta-feira (4) Quinta-feira (5) Sexta-feira

REFEICAO LOCAL ALIMENTO QUANTIDADE OBS.

Café da

Manha

Horario:
Lanche da

Manhd

Horario:
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Lanche da
Tarde

Horario:

Jantar

Horario:

Lanche da

Horario:

"Beliscos”

Horario:

XVI) OBSERVAGOES

1. Horario de término: 2. Duragdo da 2° parte: minutos
3. Duragio total da entrevista: minutos
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1. Consideragdes iniciais

Antes da entrada de dados no Dietwin, o Recordatério Alimentar de 24 horas devera
vir com a sua gramagem completa. Dessa forma, esse material € destinado a orienta¢éo dos
bolsistas e voluntarios do Grupo de Estudos em Epidemiologia Nutricional (GREEN) e do
Grupo de Pesquisa de Intervencdo em Nutricdo (GIN) quanto as informacdes necessérias
para a conversao de medidas caseiras em unidades de peso e volume. Assim, tem como
objetivo esclarecer possiveis duvidas referentes a gramagem, facilitar e padronizar medidas e

minimizar as dificuldades e possiveis erros que possam interferir nos resultados das analises.

Esse material contém uma tabela com informagdes de gramagem obtidas a partir de

diversas fontes da literatura, além de padronizaces ja realizadas pela equipe do projeto.

Para realizar a gramagem, deve-se priorizar a seguinte ordem de utilizacdo das

tabelas:
12 - PINHEIRO — Tabela para avaliacdo do consumo alimentar em medidas caseiras
22 - POF — Tabela de medidas referidas para os alimentos consumidos no Brasil

3% Manual de Avaliacdo do Consumo Alimentar em estudos populacionais: a experiéncia do

inquérito de saude em S&o Paulo (ISA)
42 - Padronizacoes realizadas pela equipe do projeto

Esse material contém, também, uma tabela para conversdo das medidas caseiras
que deverd ser utilizada para o consumo de Frutas, Verduras e Legumes obtido a partir do

Questionério de Frequéncia Alimentar.

2. Algumas consideracdes importantes

¢ Na auséncia de informag6es quanto ao tamanho das por¢des consumidas, deve-se
considerar a por¢cao media.
o Para alimentos que ndo possuem informacgfes quanto ao tamanho das porgdes, se
pequena, média ou grande, considerar:
o 1 porcéo pequena = 75% da por¢do média
o 1 porcéo grande = 125% da por¢cao média
e Quando n&o houver informagbes sobre colher de servir ou colher de pau do

alimento/preparacgdo, assumir a seguinte equivaléncia:
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o 1 colher de servir ou 1 colher de arroz = 2 colheres (sopa) do alimento

o 1 colher de pau = 1 % colheres (sopa) do alimento
Quando néo especificar as proporcdes de cada bebida, assumir a metade do volume
referente & cada bebida. Por exemplo: 1 xicara (chd) de café com leite: metade café
e metade leite.
Para consumo de verduras e legumes:
- 1 garfada = 1 colher (sopa)

- 1 pegador de alimentos picados = 2 colheres (sopa)
- 1 pires de folha = 2 folhas
- 1 prato de salada mista com folhas variadas = 359

Volume de utensilios:

1 xicara (cha) = 200 ml

1 xicara (café) = 50 ml

1 copo (americano) = 150 ml

1 copo (requeijao) = 240 ml

1 copo de vidro de Nutella =180 ml

1 caneca de porcelana = 300 ml

1 copo de cafezinho = 50 ml

1 tulipa cheia = 290 ml

Dedo da xicara de café = 10 ml

Dedo do copo lagoinha = 20 ml

Dedo do copo de requeijdo = 35 ml

Ponta de faca:

Ponta de faca P = 4g

Ponta de faca M = 8g

Ponta de faca G = 129
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e Café com acucar: Para cada 100 ml de café — 5,0 gramas de acucar

3. Tabela para conversédo de medidas caseiras em gramas e mililitros:

- Referéncias Bibliograficas:

1) Tabela para avaliagdo do consumo alimentar em Medidas caseiras

Pinheiro ABC, Lacerda EMA, Benzecry EH, Gomes MCS, Costa VM. Tabela para Avaliagdo de Consumo Alimentar
em Medicas Caseiras. 52 ed. Sao Paulo: Atheneu; 2004. 131p.

2) POF — Tabela de medidas referidas para os alimentos consumidos no Brasil

Ministério da Saude. Pesquisa de Or¢camentos Familiares 2008-2009. Tabela de medidas referidas para os alimentos

consumidos no Brasil. Rio de Janeiro, RJ; 2011.)

3) Manual de Avaliacdo do Consumo Alimentar em estudos populacionais: a

experiéncia do inquérito de saude em Sao Paulo (ISA)

FISBERG, RM; MARCHIONI, DML. Manual de avaliagdo do consumo alimentar em estudos populacionais: a

experiéncia do inquérito de saide em Sao Paulo (ISA). S&o Paulo, SP; 2012.

4) Padronizacdes realizadas pela equipe do projeto

ABACATE
Col sopa ch picado* 45g | Prato fundo picado?! 450g |Unidade M* 430g
Copo duplo ch picado? 200g | Prato raso picadot 350g | Unidade P* 370g
Copo P ch picado* 130g | Unidade G? 900g

ABACAXI
Fatia G* 190g | Fatia P 50g |Unidade P* 4809
Fatia M* 759 | Unidade M? 750g | Cubo? 11g

ABACAXI EM CALDA
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Fatia M* 64g |Fatia P* 30g
ABOBORA COZIDA / JERIMUM
Escumadeira M ch
Col sopa ch picado* 36g | picadat 100g |Pedaco M* 50g
Escumadeira M rasa
Col sopa rasa picada 16g | picada* 70g |Pedaco P! 30g
Pires? 280g
ABOBORA REFOGADA
Escumadeira M ch Escumadeira M rasa
Col sopa ch picada* 30g |picadat 1059 |picadat 709
Col sopa rasa picadat 20g
ABOBRINHA COZIDA
Escumadeira M ch
Col arroz ch picadat 70g | Col sopa ch picada! 30g |picada* 90g
Escumadeira M rasa
Col arroz rasa picadat 35g | Col sopa rasa picada! 20g |picada* 409
Fatia? 61g
ABOBRINHA REFOGADA
Escumadeira M ch
Col arroz ch picadat 70g | Col sopa ch picada! 30g |picada* 90g
Escumadeira M rasa
Col arroz rasa picadat 35g | Col sopa rasa picada! 20g |picada* 409
ACARAJE
Unidade M* 100g
ACAI
Noz? 59 | Copo M? 1879 | Tigelaz 202g
Copo G2 326g | Concha? 101g
ACAI COM GRANOLA
Xicara cha2 200g | Copo M? 284g | Copo G2 3559
ACELGA
Col arroz ch picadat 10g |Folha G 20g |Folha Pt 39
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Col sopa ch picada* 6g |Folha M? 10g |Prato raso raso picada* 60g
ACEROLA
Unidade? 129
ACHOCOLATADO EM PO / ACHOCOLATADO LIGHT
Col café cht 2g | Col sopa ch? 16g |Col sobremesa ch? 11g
Col cha ch? 4g | Col sopa rasat 11g |Col sobremesa rasa* 79
Col cha rasat 29
ACUCAR
Col café cht 2g |Col pau P ch? 15g |Col sobremesa rasa* 9g
Col café rasat 1g |Col pau P rasat 8g | Copo duplo nivelado 219¢g
Col cha ch? 5g |Col sopa ch? 24g | Copo P nivelado?! 160g
Col cha rasat 3g | Col sopa rasat 15g | X café cht 53g
Col pau M ch? 37g | Col sobremesa ch? 16g |Xchach? 170g
Saché3 59
ACUCAR MASCAVO
Col café cht 2,3g | Col sopa cht 19g | X café cht 569
Col café rasat 1g |Col sopa rasat 11g |Xchach? 170g
Col cha ch? 4g | Col sobremesa cht 12,5g
Col cha rasat 2,59 | Col sobremesa rasat 79
AGRIAO CRU
Col sopa ch picada* 79 | Prato raso ch picado! 80g |Ramo M? 59
Prato sobremesa ch
Pires ch picado? 10g | picado?* 20g
AGRIAO REFOGADO
Col arroz ch? 50g |Col sopa rasat 17g |Escumadeira M rasa! 50g
Col arroz rasa* 35g | Escumadeira M cht? 759 | Garfadat 30g
Col sopa ch? 259

AGUA DE COCO
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Unidade? 340mL
AGUARDENTE
Dose? 50mL
AIPIM COZIDO
Col arroz ch picadat 60g | Col sopa rasa picada! 20g |Pedaco M* 100g
Col sopa ch picada* 30g |Pedaco G* 180g |Pedaco P* 50g
AIPIM FRITO
Col arroz ch picadat 60g | Col sopa rasa picada! 20g |Pedaco G* 155¢g
Escumadeira M ch
Col arroz rasa picadat 359 |picadat 959 |Pedaco M* 80g
Escumadeira M rasa
Col sopa ch picada* 359 |picadat 659 |Pedaco P! 359
Punhadinho? - MED Batata
frita 45g
ALCAPARRA EM CONSERVA
Xicara cha2 200g | Col sob ch? 13g
ALFACE
Col sopa ch picada* 8g | Pires ch picada* 20g |Unidade G* 4009
Folha G* 15g |Prato raso ch picado?* 80g |Unidade M* 200g
Prato sobremesa ch
Folha M?* 10g |picadot 30g |Unidade P! 130g
Folha Pt 59 |Porgdo M2 27g |Pegador® 20g
ALGODAO DOCE
Unidade? 160g Unidade* 1 col sopa de acUcar (24q9)
ALHO PORO
Col sopa? 7,59 |UND 4,4g
ALMEIRAO CRU
Col sopaz? 259 | Folha? 12g |Pires? 249
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Pires® 35g |Col servir* 13g | Col sopa® 8g
Prato raso’ 529
ALMEIRAO COZIDO
Col sopa? 259 | Pires’ 105g | Col servir® 45¢g
Col sopa* 20g
ALMONDEGA
Unidade M* 50g | Unidade P* 30g
ALMONDEGA AO SUGO
2 unidades de alméndega considerar 1 col sopa de molho de tomate*
ALMONDEGA DE PERU LIGHT SADIA

Caixa com 20 und? 500g | Unidade? 259

AMBROSIA
Col sopa ch? 409

AMEIXA PRETA FRESCA
Unidade G* 52g | Unidade M* 42g |Unidade P* 34g
AMEIXA SECA
Unidade M* 59
AMEIXA VERMELHA

Unidade M* 169

AMENDOA
Unidade? 1g

AMENDOIM CARAMELIZADO
Pacote P? 209
AMENDOIM APIMENTADO

Pacote P2 209

AMENDOIM
Canudo? 359 |Pacote P* 50g |Unidadet! 0,89
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Col sopat 17g |Punhado?! 30g
AMORA
Unidade? 12g | Porcgéo? 80g
ANGU
1/2 concha M* 70g | Col sopa ch? 359 |Pedaco P 100g
Concha M cht 150g | Pedaco G* 200g | Prato fundo? 500g
Col arroz ch? 60g |Pedaco M! 150g |Prato raso?! 300g
ARROZ A GREGA
Col arroz ch? 45g | Col sopa cht 259 |Escumadeira M cht? 85¢g
Col arroz rasa* 30g | Col sopa rasat 15g |Escumadeira M rasat 60g
ARROZ A GREGA - INGREDIENTES
Para 100g: 60g arroz cozido + 25g cenoura cozida + 5g pimentédo + 5g passas + 59 petit—pois1
ARROZ COZIDO
1/2 concha M* 60g | Col sopa ch? 25g |Prato fundo ch? 200g
Concha M cht 100g | Col sopa rasat 15g | Prato fundo rasot* 100g
Col arroz cht 45g | Escumadeira M cht 85g | ConchaM* 105¢
Col arroz rasa* 30g | Escumadeira M rasat 60g | Concha p* 46,429
ARROZ INTEGRAL COZIDO
Col arroz ch? 63g | Col sopa ch? 20g |Concha M ch? 1179
Escumadeira M ch? 59g | Prato fundo ch? 200g | Prato fundo raso? 100g
ARROZ CARRETEIRO
Prato fundo ch? 200g | Col arroz ch? 60g
Prato fundo raso? 100g

ARROZ COM CENOURA

Para 100g"

659 arroz + 30g cenoura

ARROZ COM LEGUMES

Considerar 60% arroz e 40% legumes"*
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ARROZ COM MANDIOCA

Col arroz? 45g | Col sopa? 12g

ARROZ COM OVO

Prato fundo ch? 200g | Col sopa ch? 25g |Col arroz chz? 45g
ARROZ DOCE

Concha M cht 140g | Col sopa rasat 25g |Prato raso?! 4009

Col arroz ch? 90g | Col sobremesa cht? 30g |Prato sobremesat 280g

Col arroz rasa* 50g | Col sobremesa rasat 15g |Concha M ch? 1409

Col sopa ch? 40g | Pirest 120g

ARROZ INTEGRAL COZIDO

1/2 concha M* 42g | Col arroz rasat 43g |Escumadeira M ch? 599
Concha M cht 117g | Col sopa ch? 20g |Escumadeira M rasat 31g
Col arroz ch? 63g | Col sopa rasat 12g

ARROZ TEMPERADO
Col servir* 359 arroz + 5g cenoura + 5g milho verde

ARROZINA - MINGAU

Copo duplo ch? 230g
ASPARGO EM CONSERVA
Unidade M* 7,59
ATUM EM CONSERVA
Col sopa ch? 16g | Col sobremesa ch? 10g |Latat 198g
Col sopa rasa* 11g |Col sobremesa rasa* 69
AVEIA EM FLOCOS
Col cha ch? 2g | Col sopa ch? 15g |Col sobremesa cht? 79
Col cha rasat 1,59 | Col sopa rasa 79 |Col sobremesa rasa* 59
AVEIA FARINHA
Col cha ch? 4g | Col sopa ch 18g | Col sobremesa cht? 89
Col cha rasat 1,7g | Col sopa rasat 8g |Col sobremesa rasa* 69
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AVELA

Punhado? 259 |Unidade? 1g

AZEITE
Fio* 2mL

AZEITE DE DENDE
Col café? 1g |Col sopat 8g Col sobremesat 59
Col chat 29
AZEITONA
Unidade M pretat 3g |Unidade M verdet 49 Col sopa ch” 18g
BABA DE MOCA
Col arroz ch? 50g |Col sopa cht 30g |Porcéo! 90g
Col cha ch? 12g | Col sobremesa cht 22g
BACALHAU COZIDO
Col arroz ch desfiado? 55g | Col sopa rasa desfiado?* 15g |Pedaco G* 220g
Escumadeira M ch
Col arroz rasa desfiado?! 40g |desfiado! 48g |Pedaco M* 135¢g
Escumadeira M rasa

Col sopa ch desfiado? 20g |desfiado! 48g |Pedaco P* 709

BACON
Fatia M* 15¢g

BALA
Unidade? 5g | Toffe de leite Garoto* 5,99 | Menthos? 2,79
Halls 4g | Frutella 4,0g |Ice Kiss 4,09
Jujuba 3,0g |Jujuba (m&o) 30,09
BANANA A MILANESA
Unidade G* 150g |Unidade M? 100g |Unidade P* 759
BANANA D'AGUA

Unidade G* 90g |Unidade M?* 70g |Unidade P? 409
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BANANA DA TERRA

Unidade G* 100g
BANANA DA TERRA FRITA
Fatia G* 42g | Fatia M* 31g |Fatia P? 15¢g
BANANA DA TERRA FRITA COM ACUCAR

Fatia G* 48g | Fatia M* 359 |Fatia P? 179

BANANA MACA
Unidade M* 659

BANANA OURO
Unidade M* 409

BANANA PRATA
Unidade G* 55g |Unidade M 40g |Unidade P? 30g

BANANADA
Unidade G* 50g |Unidade M? 40g |Unidade P? 15¢g
BANANA COZIDA (OURO, PRATA, D'AGUA, DA TERRA)
Prato sob? 170 g | Prato fundo? 326g | Col sob? 20g
Prato raso? 235g | Col arroz? 64g | Col sopa? 249
Concha? 128g
BACON
Pedago P* 1g |Fatia fina* 59
BACURI
Unidade G2 6g |Porcao? 409
BARQUETE DE LEGUMES
Unidade M* 229
BARRA DE CEREAL/BARRA DE CEREAL LIGHT
Unidade? 259
BATATA BAROA COZIDA

Col arroz ch picadat 55g |Col sobremesa ch picadat | 30g |Pedaco P* 20g
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Col sobremesa rasa

Col arroz rasa picadat 359 | picadat 15g | Unidade M* 80g
Col sopa ch picada* 359 |Pedaco G? 75g | Unidade P? 45g
Col sopa rasa picadat 259 |Pedaco M* 50g
BATATA DOCE
Unidade muito G* 580g | Unidade M* 1409
BATATA DOCE COZIDA
Col sopa ch picada* 42g | Fatia M* 70g | Unidade M? 355¢g
Col sopa ch picada* 30g |FatiaP?* 40g | Col arroz? 100g
Fatia G* 90g |Unidade G* 560g
BATATA DOCE FRITA
Fatia G* 84g | Fatia M* 659 | Fatia P* 30g
BATATA FRITA RUFFLES
Pacote M? 135g |Punhadot 12,89 | Unidadet 1,39
Pacote P? 729
BATATA INGLESA CORADA
Escumadeira M rasa
Col arroz ch picadat 80g | Col sopa rasa picada* 30g |picadat 709
Col arroz rasa picadat 50g |Escumadeira M ch picada!| 100g |Unidade M?* 80g
BATATA INGLESA COZIDA OU ASSADA
Col arroz ch picadat 60g |Escumadeira M ch picadal!| 80g |Unidade M* 1409
Escumadeira M rasa
Col arroz rasa picadat 40g |picada* 50g |Unidade P? 709
Col sopa ch picada* 30g |Unidade G* 290g |Pedaco P2 169
Prato sobremesa? 100g | Concha M ch picada® 112,69 | Concha M rasa picada® 659
BATATA INGLESA ENSOPADA

Col arroz ch? 80g | Col sopa chz? 30g | Escumadeira M ch? 100g
Pedaco P2 169

BATATA INGLESA FRITA
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Col arroz ch? 50g |Col sopa rasat 15g |Porcdo M* 200g
Col arroz rasa* 35 |Escumadeira M cht? 659 |Porcéo P! 100g
Col sopa ch? 259 |Porcéo G* 360g | Porcdo P McDonald'st 68g
Punhadinho? 45g | Prato sobremesa? 789 |Pedago P? 169
Palito? 7,59 |Pires® 659
BATATA INGLESA SAUTE
Col sopa ch? 259
BATATA PALHA

Col servir2 27g | Col sopa* 4g |Punhado na mao* 159

BATATA RUFFLES
UND P 60g |UND G 100g |UND GG 1759

BEBIDA ALCOOLICA - DIVERSAS

Dose aguardente? 50mL | Copo requeijao? 240mL | Copo cafezinho? 50mL
Copo americano? 150mL | Copo M2 240mL | Copo tulipa? 290mL
Copo G2 300mL | Taga? 150mL

BEIJU COM COCO
Unidade G* 125¢g

BERINJELA
Unidade M crua® 2289 |Unidade M refogada* 2729
BERINJELA ENSOPADA

Col arroz ch? 759 | Col sopa ch? 25g | Escumadeira M ch? 125¢g
Col arroz rasa* 60g | Col sopa rasat 20g |Escumadeira M rasat 759
Pires ch cheio? 110g

BERINJELA FRITA
Fatia G* 359 |Fatia P* 10g | Rodela M* 13g
Fatia M* 20g |Rodela G* 20g |Rodela P 59

BERINJELA (AGUA)
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228g de berinjela para cada 750 ml de agua

BERTALHA REFOGADA

Col sopa ch? 259
BETERRABA
Col sopa ch raladat 16g |Unidade M? 140g | Unidade P 80g
Unidade G* 400g
BETERRABA COZIDA
Col arroz ch picadat 38g |Fatia G* 26g | Unidade G?* 335¢g
Col sopa ch picada* 20g |Fatia M* 12g | Unidade M* 125¢g
Col sopa rasa picadat 14g |Fatia P* 69 Unidade P 75h
Escumadeira M rasa
picada! 45g | Prato de Sobremesa? 168g
BIFE
Unidade G* 150g |Unidade M? 100g |Unidade P 80g
BIFE ACEBOLADO
1 und M (100g) + 2 fatias cebola
Unidade M3 (129)
BIFE A MILANESA
Unidade G* 110g |Unidade M? 80g |Unidade P? 559
BIFE A MILANESA - INGREDIENTES
12g ovo de galinha + 10g farinha de rosco
BIFE A PARMEGIANA
Unidade G* 180g |Unidade M? 150g |Unidade P* 90g

BIFE A PARMEGIANA - INGREDIENTES

12g ovo de galinha + 10g farinha e rosca + 10g tomate + 5g cebola + 10g queijo prato1

BIFE VEGETAL (SOJA)

Unidade?

80g

BIFE DE CORAGAO BOVINO
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Unidade G* 100g |Unidade M? 75g | Unidade P? 659
BIFE DE FIGADO
Unidade G* 150g |Unidade M? 100g |Unidade P* 80g
BIFE ROLE
Unidade G* 150g |Unidade M? 100g |Unidade P 80g
BIFE ROLE - INGREDIENTES
100g carne de boi + 25g cenoura
BISCOITO AGUA AYMORE
Pacote 200g | Unidade 5,09
BISCOITO AGUA E SAL
Pacote! 200g | Unidade? 8g
BISCOITO AMANTEIGADO
Pacote! 90g |Unidade? 49
BISCOITO AVEIA E MEL
Pacote! 200g | Unidade? 69
BISCOITO BACONZITOS
Pacote M! 55g | Punhado?! 9g Unidade? 0,39
BISCOITO CASEIRO DE FARINHA DE TRIGO
Unidade M* 20g
BISCOITO CHEETOS
Pacote G* 160g | Punhadot 69 Unidade? 0,59
Pacote M? 80g
BISCOITO CHEETOS BOLA
Pacote G* 160g |Punhadot 69 Unidade? 0,29
Pacote M? 80g
BISCOITO CHEETOS TUBO
Pacote G* 160g | Punhadot 69 Unidade? 0,69
Pacote M? 80g
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BISCOITO CREAM CRACKER

Unidade Integral
Pacote! 200g | Unidade? 6,29 |Gergelim(Piraque) 7,59

Grao da terra (Aymoré) 4,289

BISCOITO COOKIES GRANOLA KALBER OU QUALQUER COOKIES

Pacote 200g | Unidade 7,59

BISCOITO CHAMPANHE

Pacote 360g | Unidade (Bauducco) 7,59 |Outra marca 10g

BISCOITO CLUB SOCIAL

Pacote individual 26g | Unidade (trio) 8,69

BISCOITO DE NATA

Unidade® 59

BISCOITO DOCE GRAO DA TERRA AYMORE

Pacote 200g | Unidade 15,09

BISCOITO DORITOS

Pacote! 86g | Punhado?! 18g | Unidade? 1,69

BISCOITO DOCE DIET

Unidade? 59 Rosquinha Beriberi (diet) 10g

BISCOITO DRINK PIRAQUE

Unidade? 3g |Pacotet! 90g

BISCOITO FANDANGOS

Pacote G* 200g | Punhado?! 8g Unidade? 0,39

Pacote M? 100g

BISCOITO GRAN'DIA CHOCOLATE COM 5 CEREAIS DANONE

Unidade? 8,59

BISCOITO LEITE SAO LUIZ

Unidade? 5,79
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BISCOITO LEITE MALTADO PIRAQUE COMUM,LIGHT E COCO

Pacote 200g | Unidade 5,09

BISCOITO MAIZENA

Pacote! 200g | Unidade? 59

BISCOITO MARIA

Pacote! 200g | Unidade? 69

BISCOITO MIRABEL

Pacote! 50g |Unidade? 6,39

BISCOITO NESFIT AVEIA E MEL, CACAU E CEREAIS

Unidade 4 59
BISCOITO PASSATEMPO

Pacote! 180g |Unidade? 6,29

BISCOITO PIT SHOP
Pacote individual 279 | Unidade Trio 9g

BISCOITO POLVILHO
Pacote bolinha/palito* 100g |Punhado bolinha* 79 | Unidade rosca! 39
Pacote rosca! 40g | Unidade bolinhat 0,59 | Unidade G comprida* 349

BISCOITO PRESUNTINHO OU QUEIJO PIRAQUE

Pacote! 100g |Punhadot 259 |Unidade? 0,39

BISCOITO RECHEADO
Pacote! 200g | Unidade? 13g

BISCOITO ROLADINHO GOIABA PIRAQUE
Pacote! 80g | Unidade? 10g
BISCOITO ROSQUINHA DE LEITE TOSTINES

Pacote! 200g | Unidade? 79 | Rosquinha Mabel coco 59

BISCOITO SALCLIC TRADICIONAL SAO LUIZ

Pacote! 200g | Unidade? 59

BISCOITO SALPET
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Unidade* 2,5g
BISCOITO SEQUILHO
Unidade3 2,49
BISCOITO WAFER
Pacote G* 160g |Unidade?! 7,59
BISNAGUIMHA SEVEN BOYS
Unidade® 20g
BISTECA SUINA
Pedaco P2 70g | Porcao? 140g |Unidade M2 90g
Unidade P* 6g | Unidade M* 10g |Unidade G* 15¢g
BLANQUET DE PERU
Rodela? 10g
BLISS MORANGO
Unidade? 200g
BOBO DE CAMARAO
Concha M cht? 190g | Colher sopa cht 28g | Prato rasot! 225¢g
Colher arroz cht 110g | Prato fundo?* 320g

BOBO DE CAMARAO

50g aipim + 35g camaréo + 2,5mL azeite de dendé + 1,5ml azeite de oliva + 10g cebola + 30g tomate + 5g

leite de coco”

BOLINHA DE QUEIJO

Unidade P* 109
BOLINHO ANA MARIA
Unidade3 40g (30g bolo + 10g recheio)
BOLINHO DE AIPIM COM CARNE
Unidade M* 45g

BOLINHO DE AIPIM COM CARNE

70g aipim + 5g cebola + 10g carne moida’
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BOLINHO DE ARROZ

Unidade G* 60g | Unidade M* 409
BOLO DE BANANA
Fatia M? 709
BOLINHO DE BACALHAU
Unidade G* 60g | Unidade M* 15g |Unidade P? 79
BOLINHO DE BACALHAU - INGREDIENTES

679 batata inglesa + 42g bacalhau + 5g tomate + 10g ovo de galinha + 13g farinha de trigo*

BOLINHO DE VAGEM
Unidade M* 20g

BOLINHO DE CHUVA
Unidade3 15¢g

BOLO SIMPLES/DIET- LARANJA, COCO, CHOCOLATE
Fatia Gt 100g | Fatia Mz 60g | Fatia P2 30g
BOLO COM GLACE E RECHEIO
Fatia Gt 175g | Fatia Mz 100g | Fatia P? 759
BOLO DE AIPIM COM COCO/ BATATA DOCE/CARA
Fatia Gt 170g | Fatia Mz 80g |Fatia P? 45¢
BOLO DE BANANA

Fatia G* 90g | Fatia M* 70g |Fatia P* 50g

BOLO DE CENOURA
Fatia G1 100g | Fatia Mz 60g |Fatia P1 30g

BOLO DE CHOCOLATE COM RECHEIO E CALDA DE CHOCOLATE
Fatia Gt 175g | Fatia Mz 100g | Fatia P? 70g
BOLO DE CHOCOLATE SIMPLES
Fatia Gt 100g | Fatia Mz 60g |Fatia P2 30g
BOLO DE MILHO

Fatia M? 60g
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BOLO COM COBERTURA

Fatia P3 30g bolo simples + 11g cobertura
Fatia M3 60g bolo simples + 10g cobertura

100g bolo simples + 199 cobertura
Fatia G3

BOLO COM RECHEIO

Fatia P3 30g bolo simples + 34g recheio
Fatia M3 60g bolo simples + 30g recheio

100g bolo simples + 569 recheio
Fatia G3

BOLO COM RECHEIO E COBERTURA
Fatia P3 30g bolo simples + 34g recheio + 11g cobertura
Fatia M3 60g bolo simples + 30g recheio + 10g cobertura
Fatia G3 100g bolo simples + 569 recheio + 19g cobertura
BOMBA

Unidade comercial* 50g | Unidade P* 30g

OMBINHA DE PADARIA SEM RECHEIO OU SONHO
Unidade* 27g

BOMBOM
Ouro branco unidade? 22g | Sonho de valsa unidade? 22g | Serenata de amor und?! 20g
Sortido unidade? 15g | Ferrero rocher unidade! 12,5g | Caseio M* 229
BRIGADEIRO
Col cha ch? 15g | Col sobremesa ch? 30g |Unidade M?* 15¢g
Col sopa ch? 50g |Unidade G* 30g |Unidade P* 10g
BROA DE MILHO COM QUEIJO

Para 100g" 83g broa + 17g de queijo minas
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BROCOLIS COZIDO OU REFOGADO

Col sopa ch picada* 10g |Pires? 759 | Ramo M2 60g
BROTO DE FEIJAO
Col servir2 54g
BROTO DE ALFAFA
Col sopaz? 79
CACHORRO QUENTE
Unidade? 125¢g

CACHORRO QUENTE - INGREDIENTES

409 péo + 40g salsicha + 5g tomate + 5g cebola + 5g pimentéo’

CACAROLA ITALINA

Unidade M? 359 | Fatia M2 130g |Porgao? 50g

CAFE SOLUVEL

Col cha ch® 1,59 |Col sopa ch” 4,09

CAFE INFUSAO/CHA/CHIMARRAO

Copo americano? 150mL | Copo G? 300mL | Copo cafezinho? 50mL
Copo requeijao 240mL | Copo M? 240mL

CAJA MANGA
Unidade G* 759 | Unidade M* 55g |Unidade P?* 409

CAJU EM PASTA

Col sopa? 409
CAJUZINHO
Unidade G* 40g |Unidade M* 259 |Unidade P 12g
CALDO DE CARNE, DE GALINHA
Unidade? 239
CALDO VERDE
Concha M cht? 130g | Cumbuca? 300g | Prato fundo? 520g
Prato raso? 325¢g
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CALDO DE CARNE/DE FEIJAO/MOCOTO

Concha M chz 130g | Col sopa ch? 20g |Prato Fundo? 520g
Prato raso? 325g | Cumbuca? 300g

CALDO DE MANDIOCA
Concha M* 130g | Col servir* 123g

CAMARAO
Unidade G* 30g | Col sopa ch? 20g |Col arroz ch? 359
CAMARAO FRITO
Col arroz ch? 35g | Col sopa ch? 20g |Unidade P 59
CANA DE ACUCAR

Pedaco de 3 cm? 199

CANELONE DE FRANGO
Unidade G* 60g | Unidade M* 45g | Unidade P* 30g

CANELONE DE RICOTA
Unidade G* 40g |Unidade M* 30g |Unidade P* 20g

CANJA

Concha M cht? 130g | Prato fundo? 520g | Prato rasot! 325¢g
Concha P ch? 60g

CANJA - INGREDIENTES
25g frango + 10g arroz + 10g cenoura + 10g tomate*

CANJICA

Concha M cht? 120g | Copo duplo ch? 240g | Prato fundot 4609
Col sopa ch? 25g | Copo P cht 180g | Prato raso? 300g

CANJICA - INGREDIENTES

Porcéo: 47,0 g - 15g milho para canjica + 2g coco ralado + 30mL leite de vaca pasteurizado

4

CANJIQUINHA

Xicara cha®

120g

Col sopa* 169
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CANJIQUINHA COM CARNE DE PORCO SUA

Prato fundo® 480g canjiquinha + 120g carne de porco

CANUDINHO (DOCE)

Und da casquinha” 4g | Doce de leite p und” 12g
CAPUCCINO COMUM OU LIGHT
Col sopa ch 10g |Saché 10g
CAPPELETTI SADIA
Unidade® 10g
CAQUI

Unidade G* 150g |Unidade M? 110g |Unidade P? 85¢g

CARAMBOLA
Unidade M? 759

CARNE ASSADA
Fatia Gt 135g | Fatia M* 90g |Fatia P2 759
CARNE ENSOPADA
Col sopa ch? 30g |Pedaco G* 60g |Pedaco P? 20g
Col sopa rasa* 20g |Pedaco M! 359
CARNE ENSOPADA COM BATATA E REPOLHO
2/4 batata cozida + %2 carne + ¥ repolho cozido
CARNE ENSOPADA COM LEGUMES
Col arroz ch? 70g |Col arroz rasat 45g | Col sopa ch? 359
CARNE ENSOPADA COM LEGUMES - INGREDIENTES

60g carne de boi + 25¢g batata inglesa + 15g cenoura + 15g tomate + 5g massa de tomate + 5g cebola

CARNE MOIDA
Col arroz ch? 60g | Col sopa ch? 25g | Col sopa rasat 15¢g
Col arroz rasa* 40g | Unidade de almbddega? 50g |Concha M ch® 869
Concha M rasa® 59,3g

CARNE SECA
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Col arroz ch picadat 28g |Pedaco G* 130g |Pedaco P* 20g
Col sopa ch picada* 18g |Pedaco M* 659
CARRE

Unidade G* 120g |Unidade M? 90g |Unidade P 60g

CASTANHA DE CAJU TORRADA
Punhado? 40g |Unidade M* 2,59

CASTANHA DO PARA

Unidade? 4g | Punhado? 409

CASTANHA EUROPEIA COZIDA
Unidade? 10g

CEBOLA
Col sopa ch picada* 10g |Fatia P* 4g | Unidade M* 709
Fatia G* 10g |Unidade G* 150g | Unidade P? 30g
Fatia M* 69
CEBOLINHA
Col sopa2 2,39
CENOURA
Col sopa ch raladat 12g |Unidade M? 120g | Unidade P? 559
Unidade G* 160g | Fatia? 59
CENOURA COZIDA

Escumadeira M rasa
Col arroz ch picadat 40g | picada* 48g | Unidade M* 100g
Col sopa ch picada* 25g | Unidade G? 135g | Unidade P? 469
Col sopa rasa picadat 15¢g

CENOURA FRITA
Col arroz ch? 409
CENOURA REFOGADA

Col sopa ch picada* 25g | Col sopa rasa picadat 15¢g
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CEREAL EM BARRA NESTON, NUTRY, TRIO

Unidade? 259
CEREAL MATINAL - SUCRILHOS
Punhado? 9g | Pacote P2 20g | Xicara cha? 30g
Col sopa ch? 4g | Copo P ch? 25g | Copo Duplo ch? 29,59
CEREAL MATINAL
Caixat 250g | Copo duplo ch? 83g |[Copo P cht 639
Col sopa ch? 9g
CEREAL MATINAL - CORN FLAKES KELLOGG'S
Col sopa ch? 4g | Copo P ch? 25g | Copo Duplo ch? 29,5
CEREJA

Porgao? 969

CERVEJA
Garrafa G* 600mL | Lata* 350mL | Latdo 473mL

CEVADA

40g de po para cada 1,0 litro de 4gua — cada 100 ml—-4,0 g
CHEESEBURGUER
Unidade? 1409
CHIA (SEMENTE)
Col sopa ch” 10g
CHICKEN MCNUGGETS
Caixat 110g |Unidade?! 18g
CHIPS(SALGADINHOS)

Pacote M2 84g | Punhado? 8g

CHICLETE
Babaloo?® 5,59 | Trident3 39

CHICORIA
Folha G* 17g |Folha M? 12g |Folha P* 79
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CHICORIA REFOGADA

Col arroz ch? 76g | Col sopa ch? 45g | Escumadeira M ch? 1369
Col arroz rasa* 38g | Col sopa rasat 20g |Escumadeira M rasa! 90g
CHOCO CROC SUPERBOM
Col sopa ch? 5,59 | Copo P ch? 36g |Porcéo (1x)* 30g
Copo duplo ch? 47g |Pacote G* 300g | Punhado?! 13g
CHOCOKRISPIS KELLOGG'S
Col sopa ch? 4g | Pacote G* 320g | Prato raso ch? 359
Copo P ch? 359 |Porcao (3/4 x)* 30g |Punhado! 69
CHOCOLATE
Alpinot 13g |Bis caixat 150g |Bis unidade? 7,59
Meio amargo nestlé barra
G 200g | Leite e caju barra G nestlé!| 180g |Charge barra P! 409
Chocolate com leite barra
Chokito! 32g | P! 30g | Crunch barra G?* 180g
Crunch bombom? 9,59 | Diamante negro barra G* 200g | Diamante negro barra P* | 30g
Galak barra G 200g | Galak barra P* 30g |Krot barra G* 200g
Krot barra P* 30g |Laka barra G* 200g |Laka barra P* 30g
Lancy unidade? 30g | Milkybar unidade? 28g | Prestigio unidade?! 33g
Big Bis Unidade® 50g | Al6 Docura (garoto) 15g | Kinder Waffer 439
Quadradinho de Nestle Quadradinho de chocolate Quadradinho de
classic 10g |ao leite 7,59 | chocolate talento 6,259
Batom (Unidade) 16g | Tortuguita unidade 18g | Suflair 30g
Confeitos (2 Col sopa ch) 25g | Toblerone padréo 100g
CHOCOLATE EM PO
Col café cht 2g | Col sopa ch? 15g | Col sobremesa ch? 10g
Col cha ch? 4g | Col sopa rasa* 10g |Col sobremesa rasa* 79
Col cha rasat 29

CHOCOLATE EM PO LIGHT NEW CHOCO
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Col cha ch? 59 |Potet 210g

CHOKOS.COM.BR KELLOGG'S
Col sopa ch? 59 |Copo P cht 37g |Pacote P 359
Copo duplo ch? 51g |Pacote G* 350g |Porcgéo (1 x)* 30g

CHUCHU A MILANESA

Fatia G* 90g | Fatia M* 70g |Fatia P* 45g

CHUCHU AO MOLHO BRANCO
Col arroz ch? 659 | Col sopa ch? 30g |Escumadeira M ch? 80g
Col arroz rasa* 50g |Col sopa rasat 20g |Escumadeira M rasa! 50g

CHUCHU COZIDO

Col arroz ch picadat 45g | Escumadeira M ch picada! | 110g |Pedaco P* 15¢g

Escumadeira M rasa
Col arroz rasa picadat 28g |picadat 60g |Unidade G* 310g
Col sopa ch picada* 20g |Pedaco G* 50g |Unidade M? 230g
Col sopa rasa picadat 15g |Pedaco M* 30g |Unidade P* 145¢g

CHUCHU REFOGADO
Col sopa ch picada* 25g | Col sopa rasa picadat 15g | Col arroz ch? 45g
Escumadeira M ch? 110g
CHURRASCO

Tira carne P (5cm)* 6g |Tiracarne M (10cm)* 9g |Tiracarne G (15cm)* 129
Col sopa’ 23g | Col servir* 43g

CHURRASQUINHO DE PANELA
Col sopa ch? 259 | Col sopa rasat 15¢g

CHURRO
Unidade? 599
CIRIGUELA
Unidade? 10g |Porcéo? 50g
COALHADA
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Concha? 104g | Col sopa? 31g
COCADA
Unidade M* 70g | Col sopa ch? 50g
COCO DA BAIA
Pedaco G? 759 |Pedaco P? 15g |Unidade M? 325¢g
Pedaco M* 409
COCO RALADO INDUSTRIALIZADO

Col cha ch? 1,59 | Col sopa rasat 6g |Col sobremesa rasa* 3,59
Col cha rasat 1g |Col sobremesa ch* 5,59 |Pacote? 50g
Col sopa ch? 9g

COGUMELO EM CONSERVA
Col arroz ch? 40g | Col sopa rasat 16g | Unidade G* 59
Col arroz rasa* 33g | Col sobremesa cht? 15g |Unidade M? 39
Col sopa ch? 279 | Escumadeira M* 759 | Unidade P* 1g

COLAGENO

Col sopa ch 10g

CORACAO BOVINO COZIDO
Pedaco M 35g | Col sopa ch? 30g |Fatia M? 90g

CORACAO DE GALINHA COZIDO
Unidade G* 8g |Unidade M* 59 |Unidade P* 39
CORN FLAKES KELLOGG'S COM NUTRIFERRO

Col sopa ch? 4g |Pacote G* 200g |Porcéo (1 x)* 30g
Copo duplo ch? 30g |Pacote P* 20g |Punhado?! 9g
Copo P ch? 259

COSTELA DE BOI ASSADA
Pedaco G? 60g |Pedaco M* 40g |Pedaco P? 30g

COSTELA DE PORCO COZIDA

Unidade G* 40g |Unidade M* 259 |Unidade P* 15¢g
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COUVE

Folha Mt 20g | Pires’ 20g | Col servir* 9g
Col sopa* 69
COUVE REFOGADA
Col sopa ch picada* 20g |Folha G* 359 |Folha Pt 179
Col sopa rasa picada’ 10g |Folha M* 25g | Col servir ch? 42¢g
Prato cheio? 120g | Pires’ 44g
COUVE FLOR A MILANESA

Ramo G? 140g | Ramo M? 90g |Ramo P? 45¢g
Col sopa ch? 259

COUVE FLOR COZIDA
Col sopa ch picada* 25g |Ramo G* 100g |Ramo P? 30g
Col sopa rasa picadat 15g |Ramo M? 60g |Unidade G* 800g

COXINHA DE GALINHA
Unidade G* 110g |Unidade M? 50g |Unidade P* 259

CREAM CHEESE
G qtde cream cracker? 7,59 | M qgtde cream cracker? 3,59 | P qgtde cream cracker? 1,59
G qtde péo de format 15g |M qgtde pé&o de format 9g |P gtde péo de format 49
G gtde péo francés! 15g | M gtde péao francést 9g | P gtde pao francés! 4q
CREME CHANTILLY

Col cha ch? 5g | Col sopa rasat 15g | Col sobremesa rasa* 10g
Col sopa ch? 25g | Col sobremesa cht 20g

CREME DE ABACATE
Col sopa ch? 25g | Copo sorvete ch? 90g | Prato fundot 7509
Copo duplo ch? 250g | Copo sorvete raso? 70g | Prato rasot! 500g
Copo P ch? 180g

CREME DE AMENDOIM
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Col café cht 4g | Col sobremesa ch? 279 | M gtde cream cracker? 49
Col café rasat 2g | Col sobremesa rasat 14g | M qgtde péo de format 12g
Col cha ch? 8g | Embalagem comercialt 250g | M gtde péao francést 20g
Col cha rasat 4g | G gtde cream cracker? 79 | P qgtde cream cracker? 29
Col sopa ch? 379 |G qtde pédo de format 279 | P gtde péo de forma! 79
Col sopa rasat 20g |G qgtde péao francést 30g | P gtde pao francés! 10g

CREME DE ESPINAFRE
Concha M cht? 173g |Col arroz rasat 60g | Col sopa rasat 259
Col arroz ch? 76g | Col sopa ch? 35g | Escumadeira M ch? 114g

CREME DE LEITE
Col sopa rasa* 15g |Lata! 3009
CREME DE MILHO
Copo M2 112g |Col arroz ch? 679 | Col sopa ch? 33g
Concha P? 112g | Col arroz ch? 679 | Col sopa ch? 33g
CREME DE ARROZ - MINGAU

Copo duplo ch? 230g | Prato fundo cheio? 375g | Prato raso 195¢g
Col arroz? 110g

CREME DE LEITE/LIGHT
Col sob ch? 20g | Col sopa rasa? 15¢g

CREMOGEMA
Col cha ch? 4g | Col sopa ch? 20g | Col sobremesa ch? 13g
Col cha rasat 2,59 | Col sopa rasat 10g | Col sobremesa rasa! 79
CROISSANT

Unidade G* 679 |Unidade M? 409

CROISSANT DE QUEIJO
Unidade G* 80g

CROQUETE DE CARNE
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Unidade G* 55g |Unidade M?* 259 | Unidade P? 10g
CROQUETE DE MILHO

Unidade M* 22g |Unidade P 10g

CROQUINHOS DE ARROZ
Unidade de ceral barra2 259

CUCA DE QUALQUER TIPO
Fatia M? 709

CURAU
Co sopa ch? 359 |Pedaco Mz 150g | Prato raso? 300g
Prato fundo? 500g
CURRY
Col chat 2g |Col sopa* 9g |Col sobremesa 59
CUPUACU
Unidade? 227g | Col sopa? 20g |Porgao? 60g
CUSCUZ DE MILHO
Pedaco G? 200g | Pedaco M* 135g | Pedaco P* 85¢g
Col sopa? 12g
CUSCUZ DE MILHO COM LEITE
Pedaco G? 270g |Pedaco M* 180g | Pedaco P* 115¢g
CUSCUZ DE TAPIOCA
Fatia Gt 200g |Fatia M* 120g | Fatia P2 60g
DAMASCO DESSECADO

Unidade? 79

DANETTE/DANETTE LIGHT
Unidade? 220g

DANONINHO

Potinhot! 45g | Pote maxit 659

DAN UP MORANGO
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Unidade? 200g
DIET SHAKE
Porcéo? 30g | Col sopa ch? 11,69
DOBRADINHA
Col arro ch? 70g |Col arroz rasat 45g | Col sopa ch? 359
Concha 150g
DOCE DE AMENDOIM
Unidade M? 70g | Col sobremesa ch? 30g | Col sopa ch? 50g
Unidade P2 10g | Tableted 229
DOCE DE ABOBORA COM COCO
Col arroz ch? 115g |Col sopa rasat 20g |Pirest 150g
Col arroz rasa* 659 | Col sobremesa ch? 20g |Prato sobremesat 250g
Col cha ch? 12g | Col sobremesa rasa* 10g | Tablete! 38g
Col sopa ch? 40g |Coracgao?r 30g
DOCE DE ARROZ
Barrinha UND 179
DOCE DE BANANA

Unidade P* 20g

DOCE DE BANANA EM CALDA
Col sopa ch? 48g | Col sopa rasat 35g | Copo P cht 1869

DOCE DE COCO
Col cha ch? 15g | Col sobremesa ch? 30g |Unidade M? 15¢g
Col sopa ch? 50g |Unidade G* 30g |Unidade P? 10g
DOCE DE JACA EM CALDA

Col sopa ch? 50g |Col sopa rasat 40g |Copo P? 200g

DOCE DE LARANJA EM CALDA
Unidade G* 270g

DOCE DE FRUTAS CRISTALIZADO QUALQUER SABOR
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Pedaco M2 20g | Col cha? 9g |Fatia M2 60g
Col arroz? 51g |Col sobremesa? 17g | Prato de sobremesa? 780g
DOCE DE FRUTAS EM CALDA DE QUALQUER SABOR
Col arroz? 124g Col sobremesa? 26g Pires? 2419
Col cha? 26g Concha? 160g Copo Requeijao? 2599
Col sopa ch? 48g Copo G2 360g Prato sobremesa? 3579
DOCE DE FRUTAS EM PASTA DE QUALQUER SABOR
Col arroz? 70g | Col cha? 12g |Col sopa ch? 50g
Col café 4g | Col sob ch? 35g | Copo cafezinho? 409
Copo P? 197g | Copo M? 300g |Pires? 1519
DOCE DE FRUTAS DIET

Col sobr ch? 359
DOCE DE LEITE/DOCE DE LEITE LIGHT
Barra M 35g |Col sopa ch? 40g | Copo duplo? 270g
Col café cht 8g |Col sopa rasat 25g | Copo P 220g
Col cha ch? 12g | Col sobremesa ch? 259 |Porgédo M? 50g
Col cha rasat 8g |Col sobremesa rasa* 15g | Tablete? 15¢g
DOCE DE MAMAO EM CALDA
Col servir* 60g
DOCE DE MAMAO VERDE
Col cha ch? 12g | Col sobremesa ch? 20g |Prato sobremesat 250g
Col sopa ch? 40g |Pirest 150g
DOCE DE NOZES
Col cha ch? 15g | Col sobremesa ch? 30g |Unidade M? 15¢g
Col sopa ch? 50g |Unidade G* 30g |Unidade P? 10g
EGGBURGUER
Unidade? 175¢g
EGGCHEESEBURGUER
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Unidade? 190g
EMPADA
Unidade M* 55g |Unidade P?* 12g
EMPADAO
Fatia M? 110g
ENROLADINHO DE SALSICHA

Unidade M* 279 |Unidade P* 18g

ESFIRRA FRANGO/CARNE/RICOTA/QUEIJO
Unidade M? 80g

ENSOPADO DE CHUCHU COM CENOURA
Col sopa ch? 25g | Col sopa rasat 15¢g

ERVILHA ENLATADA

Col arroz ch? 38g | Col sopa rasat 16g | Col sobremesa rasa! 9g
Col arroz rasa* 27g | Col sobremesa ch? 13g |Lata! 200g
Col sopa ch? 279

ERVILHA VAGEM COZIDA OU REFOGADA
Col arroz ch? 60g | Col sopa ch? 30g

ESCAROLA
Col sopa ch? refogada 45g | Folha M? 12g | Porcéo? 279
ESFIHA
Unidade M* 80g
ESFIHA HABIBS
Unidade3 709
ESPINAFRE COZIDO OU REFOGADO
Col sopa ch? 259 | Porcao? 679
EXTRATO DE TOMATE

Col sopa* 15¢g

FARELO DE TRIGO

123




Col café cht 1g |Col sopa ch? 9g |Col sobremesa ch? 79
Col cha ch? 2g |Col sopa rasat 6g | Col sobremesa rasa* 49
Col cha rasat 1g | Xicara de cha" 53¢
FARINHA BEIJU

Col sopa? 12g | Xicara de chaz 148g

FARINHA DE ARROZ
Col cha ch? 4g | Col sopa ch? 17g | Col sobremesa cht? 12g
Col cha rasat 2g |Col sopa rasat 10g | Col sobremesa rasa! 79

FARINHA DE COPIOBA
Xicara cha2 148g | Col sopa ch? 169 Punhado? 239
Col arroz? 33g |Concha? 110g
FARINHA DE MANDIOCA

Col café? 3g |Col sopa rasat 12g | Concha? 110g
Col cha ch? 5g |Col sobremesa ch* 10g | Copo P2 1279
Punhado? 23g |Tigela? 148g | Copo Mz? 1729
Prato raso? 150g | Prato fundo? 271g |Prato de sobremesa? 101g
Col sopa ch? 16g | Col sobremesa rasa* 8g | Col arroz ch? 33g

FARINHA DE MILHO
Col sopa? 12g

FARINHA DE ROSCA
Col sopa ch? 15g | Col sobremesa ch? 10g | Col sobremesa rasa! 69
Col sopa rasa* 10g

FARINHA DE SOJA
Col sopa* 10g | Xicara de cha* 80g

FARINHA DE TAPIOCA

Col arroz? 33g | Col sopa chz? 16g | Porcéo? 409
Concha? 110g |Copo P 1279 | Punhado 239
Tigela? 148g
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FARINHA DE TRIGO

Col sopa cht 20g | Xicara cha* 80g

FARINHA LACTEA
Col sopa ch? 20g |Col sopa rasat 10g

FAROFA
Col arroz ch? 35g |Col sopa cht 15g | Col sobremesa rasa! 69
Col arroz rasa* 22g | Col sopa rasat 10g |Escumadeira M ch? 58g
Col cha ch? 5g |Col sobremesa ch* 10g | Escumadeira M rasat 359
FAROFA COM OUTROS INGREDIENTES
Considerar 70% farofa e 30% referente aos outros ingredientes®
FAROFA DE MANTEIGA, OVO E FRANGO

30g de farofa® 15g farinha + 3g manteiga + 2,4g cebola + 7,5g frango + 2,1g ovo

FAVA EM GRAOS
Col arro ch? 35g | Col sopa ch? 17g | Concha M chz? 1409

FEIJAO BATIDO
Concha P* 86g |Concha M* 105g | Col sopa® 20g
FEIJAO COZIDO - Utilizar a propor¢éo 75/25 quando mais grdo ou mais caldo
1/2 concha M* 50g |Concha M rasat! 80g | Col arroz cht 359
1/2 concha P? 25g |Concha P ch? 659 | Col sopa ch? 179
Concha M cht? 140g |Concha P rasa! 40g | Concha G’ 1209
Col sopa rasa 10,45g | Col de arroz rasa 21,39
FEIJAO COM BACON

Concha M* 65g feijao + 5g bacon

FEIJAO TROPEIRO
Concha M chz 140g | Col servir ch? 35g | Col sopa ch? 179

FEIJOADA
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Concha M cht 2259 | Col sopa® 27,39
FERMENTO EM PO
Col cha ch? 3g | Col sopa rasat 10g
FLA

Col sopa ch? 30g |Unidade Danone? 110g | Unidade Paulistat 60g
Unidade Parmalat! 110g

FIGADO DE GALINHA COZIDO
Unidade G* 45g | Unidade M* 30g |Unidade P? 259

FIGADA
Col sopa ch? 50g Passada de faca? 12,59
FIGO

Unidade G* 70g |Unidade M? 559

FOLHA DE AIPIM/MACAXEIRA
Col sopa ch? 14,3g | Col servir? 429

FRANGO A MILANESA

Filé Gt 190g | Filé Mt 140g | Filé Pz 100g

FRANGO COZIDO OU ASSADO
Asa G? 559 |Coxa G? 55g |Pescoco G* 159
Asa M* 40g |Coxa M* 40g | Pescoco M? 10g
Asa P? 30g |CoxaP? 30g |Pescoco P? 8g
Costela G* 90g |Peito G* 270g | Sobrecoxa G* 95¢g
Costela M? 60g |Peito M? 180g | Sobrecoxa M?* 659
Costela P 50g |Peito P 140g | Sobrecoxa P* 50g
Col sopa ch desfiado? 20g | Col sopa rasa desfiadot* 10g |Unidade M passarinho? 169
Filé Gt 170g | Filé Mt 100g | Filé Pt 70g
Pé M3 20g |Concha P desfiado® 60g |Pedagco peito P* 10g
Pedaco peito M* 259 |Pedago peito G* 40g
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FRANGO XADREZ

Col sopa* 25g | Col servir* 65g | Concha M* 125g
FROOT LOOPS KELLOGG'S
Col sopa ch? 4g | Pacote G?* 200g |Porcéo (1 x)* 30g
Copo duplo ch? 31g |Pacote P 259 | Punhadot 11g
Copo P ch? 239
FRUTA DE CONDE
Unidade G* 190g |Unidade M? 60g
FRUTA PAO
Unidade M 279 | Porcao? 359
FUBA
Col sopa ch? 20g
GARRAFINHA DE LICOR CACAU SHOW
Unidade 25g | Licor na unidade 5,09
GELADINHO\SACOLE
Unidade? 659
GELATINHA EM FOLHA
Unidade? 1,669
GELATINA PRONTA/GELATINA LIGHT
Utilizar 35 gramas de p0 para cada 528 ml de gelatina (TACO)
Col sopa ch? 259 | Unidade comercialt 110g
GELEIA
Col cha ch? 9,59 | Col sobremesa rasa! 11g | M gtde péo de format 11g
Col cha rasat 4g | G gtde cream cracker? 8g | M qgtde péo francést! 13g
Col sopa ch? 34g |G gtde pao de format 18g | P qtde cream cracker? 1g
Col sopa rasa* 22g | G gtde péo francés! 22g | P gtde péo de forma! 79
Col sobremesa cht 26g | M qtde cream cracker? 59 | P gtde pao francést 59
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Copo duplo ch? 320g |Copo P ch? 230g | Potinhot! 20g
GELEIA REAL
Col sopa ch 18,69
GEMADA
Copo G2 300mL | Copo M2 240mL | Xicara café? 50mL
GENGIBRE
Pedaco P* 2,59
GERME DE TRIGO
Col cha ch? 2g |Col sopa cht 10g | Col sobremesa cht? 79
Col cha rasat 1g |Col sopa rasat 6g | Col sobremesa rasa* 49
GELEIA DE MOCOTO
Col sopa ch? 40g | Col sopa rasat 25g | Copot 200g
GOIABA
Unidade Gt 225g |Unidade M? 170g | Unidade P* 70g
GOIABADA
Col sobremesa rasa em
Col sopa ch em pastat 50g |pastat 20g |Fatia M em corte? 60g
Col sopa rasa em pastat 30g |Fatia G em corte! 100g | Fatia P em corte? 409
Col sobremesa ch em
pastat 35g |Col arroz? 709
GOMA DE MANDIOCA
Col sopa ch? 169
GRANOLA e MIX DE CEREAIS
Col cha ch? 2g | Copo duplo ch? 108g | Porcéo (1/2 x)* 409
Col sopa ch? 11g |Copo P ch? 759 | Punhadot 149
Col sobremesa cht 79 |Pacote G? 300g | Xicara cha? 80g
GRAO DE BICO COZIDO
Concha M cht? 120g | Col arroz ch? 45g | Col sopa ch? 229

GRAVIOLA
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Porcéo? 70g | Unidade M 7509

HAMBURGUER BOI/FRANGO
Unidade M* 569

HAMBURGUER SANDUICHE
Unidade M* 125¢g

HERBA LIFE
269 para 250mL*
IMBU
Unidade G 33,349
INHAME COZIDO
Col arroz ch picada* 629 |Escumadeira M ch picada! | 110g |Pedaco P* 30g
Escumadeira M rasa
Col arroz rasa picadat 359 |picadat 72g | Unidade M? 125¢g
Col sopa ch picada* 35g |Pedaco G* 86g | Unidade P? 85¢g
Col sopa rasa picadat 229 |Pedaco M* 60g | Concha M ch picada® 119,69
Concha M ch rasa picada’ | 79,3g
INHAME FRITO
Col sopa ch picado* 17g |Col sopa rasa picada* 12g
IOGURTE
Unidade M* 200g | Unidade P 140g | Unidade de bandeja3 100g
Garrafinha? 180g | Gelinho Picolé 90g
IOGURTE NINHO SOLEI
Unidade? 120g
I0I0 CREME
Col sopa? 20g | Unidade? 729
ISCA DE CARNE DE PORCO

Col sopa ch? 30g |Col sopa rasat 18g
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ISCA DE FIGADO

Col sopa ch? 22g | Col sopa rasat 15¢g
JABUTICABA
1/2 copo duplo* 759 | Copo duplo ch? 160g | Unidade? 59
1/2 copo P* 60g |Copo P cht 120g
JACA
Bago? 12g | Prato fundot! 450g | Prato raso! 300g
JAMBO
Unidade G* 60g | Unidade M* 40g |Unidade P? 30g
JAMBU (VERDURA)
Prato sob ch? 30g | Col sopa ch? 20g
JARDINEIRA (SELETA DE LEGUMES)
Col sopa ch? 25g | Escumadeira rasa? 489
JILO COZIDO OU REFOGADO
Col arroz ch? 95g | Col sopa ch? 60g | Escumadeira M ch? 110g
Col arroz rasa* 60g | Col sopa rasat 30g |Escumadeira M rasat 80g
Unidade G* 45g | Unidade M* 26g | Unidade P? 18g
JILO FRITO
Unidade? 30g | Col sopa ch? 60g
JILO FRITO COM FUBA
Rodela* 29 jil6 + 1,259 fuba
KARO
Col café? 2g | Col sopat 15g | Col sobremesa 9g
Col chat 39
KETCHUP
Col sopa ch? 20g | Col sobremesa cht 15g | Col sobremesa rasat 9g
Col sopa rasa* 11g |Saché? 8g Ponta de faca? 49

KIWI
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Unidade M* 769 | Rodela? 11g
LARANJA
Unidade G* 290g | Unidade M* 180g | Unidade P* 90g
LASANHA A BOLONHESA
Col arroz ch? 100g |Pedaco G* 250g |Pedaco P? 120g
Col sopa ch? 50g |Pedaco M* 190g | Porcéo? 500g
Escumadeira M ch? 170g
LASANHA A BOLONHESA - INGREDIENTES
Porgéo: 75,0 g - 20g massa para lasanha + 15g queijo mussarela + 40g carne moida pronta1
LEITE CONDENSADO
Col arroz* 20g | Col chat 29 Col sobremesat 10g
Col café? 1g |Col sopat 15g |Lata! 395¢g
LEITE DE CABRA EM PO
Col sopa ch? 14g | Col sobremesa ch? 8g Col sobremesa rasat 59
Col sopa rasa* 79
LEITE DE COCO INDUSTRIALIZADO
Garrafa P* 200mL | Col sopa 20 mL | Copo americano? 150mL
Garrafa G 500mL
LEITE DE VAGA EM PO DESENGORDURADO
Col sopa ch? 10g | Col sobremesa ch? 79 Col sobremesa rasat 59
Col sopa rasa* 8g
LEITE DE VAGA EM PO
Col sopa ch? 16g | Col sobremesa ch? 9g Col sobremesa rasat 59
Col sopa rasa* 8g
LEITE EM PO COM SABOR
Col sopa ch? 169
LEITE DE SOJA EM PO/LIGHT
Co sopa 139
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LEITE FERMENTADO

Unidade? 80mL
LENTILHA COZIDA
1/2 concha M* 78g | Concha M rasat 100g | Col sopat 18g
Concha M cht? 160g | Col arroz* 329
LEVEDO DE CERVEJA

Col cha ch? 6g | Col sopa ch? 27g | Col sobremesa ch? 179
Col cha rasat 3g |Col sopa rasat 18g | Col sobremesa rasat 8g

LICHIA
Unidade3 5,89

LICOR
Calice? 40mL

LICOR DE JABUTICABA

666,679 jabuticaba + 1kg actcar + 1L pinga®

LIMA
Und P2 90g

LIMAO
Und2 84g

LINGUA BOVINA ENSOPADA
Fatia M* 30g | Col sopa ch? 30g |Porcéo? 90g
LINGUA DE VACA (VERDURA)
Col sopa ch? 20g
LINGUICA
Calabresa/ und?* 40g | Col sobremesa ch picada* 15g |Gomo/ Ft M* 10g
Escumadeira M rasa

Col arroz ch picadat 36g | picadat 80g | Guanabara (20cm)* 100g
Col sopa ch picada* 22g |Gomo? 60g | Guanabara ft* 59
Pedaco 18cm* 120g | Pedago 10cm* 80g |Gomo* 55¢
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LINHACA SEMENTE

Col sobremesa? 3g | Col sopa? 13g
LINHACA EM PO
Col sopa* 8¢
MACA
Unidade G* 200g | Unidade M* 130g |Unidade P 80g
MACARRAO COZIDO
Col arro ch? 50g | Escumadeira M rasat 759 | Prato fundo rasot 280g
Col sopa ch? 259 | Garfada* 30g | Prato raso ch? 320g
Col sopa ch (goela de
pato)* 279 | Pegadort 110g |Prato raso ch (parafuso)* | 320g
Col sopa ch (parafuso)* 20g | Prato fundo ch? 400g | Prato raso rasot 200g
Escumadeira M cht 110g | Pires® 110g
MACARRAO A BOLONHESA - INGREDIENTES
80g macarrdo cozido + 20g molho bolonhesat
MACARRAO AO SUGO - INGREDIENTES
Macarrdo cozido 80g + 10g molho de tomate?
MACARRAO ALHO E OLEO
Porgédo: 53g — sendo 40g de macarréo, 5g de alho, 5 mL de éleo e 3 mL de margarina
MAIONESE (MOLHO)
Col arroz ch? 50g |Col sobremesa cht? 17g | M gtde péo de forma? 8g
Col arroz rasa* 35g | Col sobremesa rasat 12g | M gtde pao francés! 149
Col cha ch? 6g |G qgtde cream cracker? 39 P gtde cream cracker? 1g
Col cha rasat 3g |G qgtde pédo de format 12g | P gtde péo de format 49
Col sopa cht 27g | G gtde péao francést 24g | P gtde péo francést 10g
Col sopa rasa* 17g | M gtde cream cracker? 29 Saché 8g
MAISENA
Col cha ch? 79 | Col sopa ch? 20g | Col sobremesa ch? 10g
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Col cha rasat 4g | Col sopa rasa* 10g | Col sobremesa rasat 69
MAMAO
Fatia Gt 290g |Fatia M* 170g | Fatia P* 100g
Col arroz ch? 70g | Col sopa ch? 409
MAMAO PAPAYA
Col arroz ch picadat 70g | Copo P picadot! 165g | Unidade M* 310g
Col sopa ch picada* 40g |Unidade G* 530g | Unidade P* 270g
MANGA

Coracéo de boi G* 410g | Espada M* 140g | Espada P* 60g
Espada Gt 220g | Fatia? 22g | FatiaM* 30g
Fatia fina* 10g

MANGABA
Unidade? 2279

MANTEIGA OU MARGARINA

Col cha ch? 8g | Col sobremesa cht? 23g | M qgtde cream cracker? 29
Col chéa niveladat 2g | Col sobremesa nivelada! 49 M gtde p&o de forma! 69
Col cha rasat 4g | Col sobremesa rasat! 13g | M gtde pao francést 10g
Col sopa ch? 32g |G qtde cream cracker? 49 P gtde cream cracker? 1g
Col sopa niveladat 79 |G qgtde pédo de format 10g |P gtde péo de format 59
Col sopa rasat 19g |G gtde péo francés! 22g | P qgtde péo francést 69

MARACUJA
Unidade G* 100g |Unidade M? 45g | Unidade P! 10g

MARIA MOLE
Fatia P2 90g
MARMELADA

Fatia M2 60g | Fatia P3 40g |Fatia G® 100g
Passada de faca? 12,59

MARMITEX
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Unidade G % arroz" 2259 |Unidade G ¥ feijdo” 2659
MARRON GLACE
Fatia Gt 100g | Fatia Mz 60g | Fatia Pt 40g
MASSA DE PASTEL FRITA
Unidade? 179
MASSA DE TOMATE/MOLHO DE TOMATE
Saché? 8g | Col arroz? 45g | Col sopa? 20g
Col sopa? 20g
MAXIXE COZIDO OU REFOGADO
Col arroz ch? 759 | Col sopa ch? 40g | Escumadeira M cht? 130g
Col arroz rasa* 55g | Col sopa rasat 25g | Escumadeira M rasat 80g
MEL DE ABELHA
Col café? 2g | Col sopat 15g | Col sobremesat 9g
Col chat 39
MELADO
Col café? 2g | Col sopat 16g | Col sobremesat 10g
Col chat 39
MELANCIA
Fatia Gt 370g |Fatia M* 200g |Fatia Pt 100g
MELAO
Fatia G* 1159 |Fatia P* 70g | Unidade M* 660g
Fatia M* 90g
MILHO VERDE
Espiga G* 100g
MILHO VERDE ENLATADO
Col sopa ch? 24g | Col sobremesa cht? 17g |Latat 200g
Col sopa rasa* 14g | Col sobremesa rasat 11g |Col arro ch? 38g

MILK SHAKE/MILK SHAKE DIET
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290

Copo milk shake? mL | Copo americano? 150mL | Copo G2 300mL
Copo M2 240mL | Copo Tulipa? 290 mL
MINGAU, MINGAU DE ARROZ, MILHO e CREMOGEMA
Col arroz* 55g | Copo duplo ch? 230g | Prato rasot! 195¢g
Col sopat 37g | Prato fundo ch? 375g | Prato sobremesat 105¢g
Col sobremesat 27g | Prato fundo raso? 200g | Xicara cha* 100g
MINI PIZZA SEMIPRONTA
Unidade? 105¢g
MIOJO

Col arroz ch? 50g | Escumadeira M ch? 110g |Pegador? 110g
Col sopa ch? 259 | Garfada? 30g | Prato raso ch? 320g
Prato fundo ch? 400g | Pacote 90g

MISTO QUENTE
Unidade? 85¢g

MOELA DE GALINHA
Moela G 279 | Moela M? 18g | Moela P 149
MOLHO A BOLONHESA
Copo P ch? 63g | Col sopat? 22g | Col sobremesat 149
Col arroz* 359
MOLHO A CAMPANHA

Copo P ch? 80g |Col arroz rasat 40g | Col sobremesa ch? 18g
Copo P rasot 45g | Col sopa ch? 30g | Col sobremesa rasa! 12g
Col arroz ch? 659 | Col sopa rasat 169

MOLHO BRANCO
Col arroz* 55g | Col sopat 35g | Col sobremesat 259

MOLHO DE SOJA
Col de sopa? 6mL | Saché 10mL
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MOLHO DE TOMATE

Col arroz* 45g | Col sopat 20g | Col sobremesat 179
MOLHO INGLES
Col chat 1g |Col sopa* 69 Col sobremesat 39
MOLHO ROQUEFORT
Col chat 5g | Col sopat 15¢g
MORANGO
Unidade G* 20g |Unidade M* 12g | Unidade P* 79
MORTADELA
Fatia G* 259 | Fatia M* 15¢g
MOSTARDA CONDIMENTO
Col sopa ch? 20g | Col sobremesa cht 15g | Col sobremesa rasat 9g
Col sopa rasat 11g | Sachés 79
MOSTARDA FOLHA COZIDA
Col arroz ch? 759 | Col sopa ch? 45g | Col sobremesa ch? 20g
Folha? 10g
MOUSSE DE CHOCOLATE
Col sopa ch? 25g | Col sobremesa cht? 18g |Porcéo! 709
MOUSSE DE MARACUJA
Col arroz ch? 75g | Col sobremesa cht? 259 |Porcéo! 100g
Col sopa ch? 35g |Copo P cht 140g | Xicara cha? 200g
MOUSSE DE MORANGO/MARACUJA DANONE
Unidade? 759
MUCILON -MINGAU
Copo duplo ch? 230g Prato fundo ch? 3759 Prato raso? 195¢g
Col arroz? 55g | Col sopa? 37g | Col sobremesa? 279
MUCILON
Col cha ch? 3g |Col sopa cht 9g Col sobremesa cht 59
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Col cha rasat 2g | Col sopa rasat 59 Col sobremesa rasat 39

MUFFIM
Unidade3 30g

MUSLIX TRADICIONAL KELLOGG'S
Col cha ch? 2g | Copo duplo ch? 103g | Porcéo (1/2 x)* 409
Col sopa ch? 10g |Copo P ch? 779 | Punhado?! 13g
Col sobremesa cht 6g |Pacote G?* 350g
NABO
Unidade P2 30g | Pegador® 40g | Col servir* 369
Col sopa* 25g
NAN

Medida? 4,4g

NESPERA
Unidade G* 40g |Unidade M* 279

NESTOGENO

Medida! 4,89

NESTON
Col cha ch? 2g | Col sopa ch? 8g Col sobremesa ch? 59
Col cha rasat 1g |Col sopa rasat 69 Col sobremesa rasat 39

NHOQUE
Col arroz ch? 70g | Col sopa rasat 20g |Escumadeira M rasat 60g
Col sopa ch? 30g |Escumadeira M ch? 100g

NINHO SOLEI BEBIDA LACTEA
Unidade? 200g
NOVOMILKE EM PO

Col cha ch? 3g |Col sopa ch? 15g | Col sobremesa cht? 12g
Col cha rasat 2g | Col sopa rasat 9g Col sobremesa rasat 69

NOZ
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Punhado? 30g |Unidade? 59
NUGGETS DE FRANGO
Unidade? 239
OLEO VEGETAL
Col café? 1g |Col sopa* 8g Col sobremesat 59
Col chat 29
OMELETE
Unidade P?* 659 | Col arroz ch? 45g
ORA-PRONO-BIS CRU
Folha P* 1g |FolhaG” 3g | Pires ch picado® 409
Folha M* 2g | Pires raso picado® 269
ORA-PRONO-BIS REFOGADO
Col sopa ch” 11g |Col servir ch® 279
Col sopa rasa” 6g | Col servir rasa” 179
OSTRA
Unidade P2 59
OVO DE CODORNA
Unidade? 10g
OVO DE GALINHA COzZIDO
Clarat 30g |Fatia M* 10g |Unidade M* 45g
Gema? 159
OVO DE GALINHA FRITO
Unidade M* 50g
OVO DE GALINHA MEXIDO
Col arroz ch? 45g | Col sopa ch? 15g | Escumadeira M rasat 45g
Col arroz rasa* 259 | Col sopa rasat 10g Unidade* 459
OVOMALTINE
Col café cht 1g |Col sopa rasat 9g Col sobremesa rasat 69
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Col sopa ch? 14g | Col sobremesa ch? 9g
PACOCA
Unidade? 30g | Rolha ou tabletes 229
PAIO
Unidade? 160g
PALHA ITALIANA
Unidade M 60g
PALMITO EM CONSERVA/IN NATURA
Col sopa rasa picadat 15g |Unidade M?* 100g
PAMONHA
Unidade? 160g
PANETONE
Fatia G* 60g | Fatia M* 45g |Fatia P* 259
Unidade mini3 80g
PANQUECA DE CARNE
Unidade M* 80g
PAO ARABE
Unidade G* 80g
PAO CASEIRO
Fatia M3 279 | Pedaco? 51g
PAO COM OVO
Unidade? 100g
PAO DE ALHO
Unidade® 73,3g | Gomo® 9,169
PAO DE BATATA
Unidade M* 50g
PAO DE FORMA
Fatiat 259
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PAO DE HAMBURGUER

Unidade! 709
PAO DE MEL
Unidade? 50g
PAO DE MILHO
Unidade M? 709
PAO DE QUEIJO
Unidade G* 40g |Unidade M* 20g |Unidade P? 10g
PAO DE QUEIJO RECHEADO COM FRANGO
Unidade de padaria* 409 péo de queijo + 30g peito de frango
PAO DOCE
Coiot 38g | Unidade? 50g
PAO DE SAL
Bisnagal! 200g | Pao francést! 50g |Pé&o francés sem miolo? 30g
PAO FOFINHO SEVEN BOYS
Unidade 409
PAO INTEGRAL
Fatiat 259
PAO INGRAL COM UVA PASSAS
Fatia® 25g p&o integral + 1,2g uva passas
PAO MILANI CEBOLA/MILHO/CENOURA/BATATA
Unidade 16,69
PAO SOVADO
Pedago P* 40g |Pedaco M* 60g |Pedago G* 759
PAPINHA NESTLE BABY
Pote? 155¢g

PASTA DE ATUM
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Col cha ch? 9g |G qgtde péo de format 58g | M gtde péo francés! 40g
Col sopa ch? 359 |G gtde péao francést 66g | P qgtde cream cracker? 49
Col sobremesa cht 23g | M gtde cream crackert 8g P gtde péo de format 15¢g
G qtde cream cracker? 13g | M qgtde pé&o de format 30g |P qgtde péo francést 269
PASTA TOFU

Col cha ch? 5g | Col sopa ch? 26g | Col sobremesa ch? 149
Col cha rasat 2g | Col sopa rasat 13g | Col sobremesa rasat 9g

PASTEL DE CARNE
Unidade M* 32g | Unidade P* 8g

PASTEL DE MILHO FRITO

Unidade M 25g | Considerar 20 gramas de massa e 5,0 de palmito

PASTEL DE FORNO
Unidade G* 40g |Unidade M* 25g | Unidade P? 10g

PASTEL DE QUEIJO
Unidade G* 40g |Unidade M* 25g | Unidade P? 10g

PATE
Col café cht 3,59 | Col sobremesa ch? 21g | M gtde péo de format 10g
Col café rasat 2g | Col sobremesa rasat 11g | M gtde pao francést 15¢g
Col cha ch? 8g | G gtde cream cracker? 79 P gtde cream cracker? 1g
Col cha rasat 3g |G qgtde péo de format 20g | P qgtde péo de forma! 59
Col sopa cht 22g | G gtde péo francést 35g |P qgtde péo francést 89
Col sopa rasa* 17g | M gtde cream cracker? 39
PATO COZIDO
Pedaco P2 80g
PAVE DE QUALQUER SABOR

Copo P? 220g | Col sopa ch? 359 |Pedago M2 85¢g
Col sob ch? 20g |PedacoP 60g |Pedacgo G2 170g

PAVE DE AMENDOIM
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Col sopa ch? 379 |Pedaco G* 180g |Pedaco P* 60g
Col sobremesa cht 229 |Pedaco M* 110g
PAVE DE CHOCOLATE

Col sopa ch? 359 |Pedaco G* 170g |Pedaco P* 60g
Col sobremesa cht 20g |Pedaco M? 85¢g

PAVE DE FRUTA
Col sopa ch? 25g | Col sobremesa cht? 15g |Pedaco M? 80g
Col sopa rasa* 159 |Pedaco G? 130g |Pedaco P* 50g

PE DE MOLEQUE
Unidade M* 20g | Tabletes 179

PE DE PORCO

Unidade M3 879

PEITO DE PERU
Fatia M3 15¢g

PEIXE A ESCABECHE
Filé Gt 155g | Filé Pt 100g |Posta Mt 200g
Filé M1 120g | Posta G! 250g | Posta Pt 150g
PEIXE A MILANESA
Filé Gt 150g | Filé Mt 115g | Filé P2 90g
PEIXE COZIDO OU ENSOPADO OU FRITO
Col sopa ch picada* 20g |Filé M? 120g | Posta M* 200g
Col sopa rasa picadat 10g |Filé Pt 100g | Posta P 150g
Filé Gt 155g | Posta G! 250g
PEIXE ENSOPADO - INGREDIENTES
106g filé de peixe + 5g cebola + 20g tomate + 5g pimentao?
PEPINO
Col sopa ch picada* 18g |Fatia P* 39 Unidade M* 100g
PEQUI
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Unidade? 709
PERA
Unidade G* 190g |Unidade M? 110g
PERU
Coxa M? 80g | Fatia M* 32g |Fatia P? 20g
Fatia G* 48g | Pescoco M 18,759
PESSEGO

Unidade G* 110g |Unidade M? 60g |Unidade P? 329

PESSEGO EM CALDA
1/2 unidade Mz 30g |Und M2 60g
Unidade” 26,679 péssego + 1 col sopa (20g) de calda

PICOLE
Abacaxi Kibon? 59g | Chambinho morango?! 42g | Chicabon? 639
Chokito! 50g | Coco kibon? 63g | Comics donald?* 51g
Crunch? 58g | Diamante negro kibon?! 55g | Fruttare kipolpa mangat 61g
Fruttare uval 63g | Limé&o kibon* 58g | Kivonvon brigadeiro* 54g
Kibonbon tablito* 659 | La frutta morangot 629 |Laka! 539
Mega cléssicot! 71g | Mivvi frutas amarelast 73g | Prestigio? 50g
PIMENTAO

Col sopa ch picada* 13g |Fatia M* 69 Unidade M* 559
Col sopa rasa picadat 8g |FatiaP? 49 Unidade P?* 38g
Fatia G* 8g |Unidade G* 879

PIMENTA BIQUINHO
Unidade® 1g

PINHAO e AMENDOA
Unidade? 49

PIPOCA

Col sopa ch? 2g |Saco M?! 20g | Saco P? 15¢g
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Saco G! 25g | Vasilha P* 359 |Vasilha G* 80g
Pacote de microondas® 100g | Prato fundo ch* 30g
PIRAO
Concha M cht? 165g |Col arroz rasat 20g | Prato fundo?* 500g
Concha M rasa! 140g | Col sopa ch? 30g | Prato raso! 300g
Col arroz ch? 409
PIRULITO
Unidade? 15g | Unidade P* 3g
PITOMBA
Unidade G2 69
P1ZZA CALABREZA

Fatia G1 120g | Fatia Mz 90g | Fatia Pt 45¢

P1ZZA DE CALABRESA - INGREDIENTES
549 massa para pizza + 21g mussarela + 43g molho de tomate + 1mL azeite + 16g calabresa?

P1ZZA DE MUZZARELA

Fatia Gt 130g | Fatia Mz 100g | Fatia P* 50g

P1ZZA DE MUSSARELA - INGREDIENTES
529 massa para pizza + 42g mussarela + 40g molho de tomate + 1mL azeite!

P1ZZA DE PRESUNTO

Fatia Gt 145g | Fatia M* 110g | Fatia P* 60g

P1ZZA DE PRESUNTO - INGREDIENTES

459 massa para pizza + 18g mussarela + 36g molho de tomate + 1mL azeite + 14g presunto?! - Total: 114g

P1ZZA PORTUGUESA

Fatia G! 160g | Fatia M 125g

Fatia P

659

P1ZZA PORTUGUESA - INGREDIENTES

40g massa para pizza + 16g mussarela + 3g presunto + 8g ovo de galinha + 15g tomate + 10g cebola + 7g

azeitona + 32g molho de tomate + 1mL azeite! - Total: 1329

P1ZZA SEM SABOR PADRONIZADO
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1 fatia de massa (60g) + 2 col sopa de recheio*

POLENTA
Concha M
Col sopa ch? 359 |[ch? 150g | Col arroz ch? 60g
POLVO REFOGADO
Escumadeira
Col arroz ch? 40g | Col sopa ch? 22g |Mcht 60g
POLPA DE COCO
Pedaco Mz 409
PRESUNTADA
Fatia M* 15¢g
PRESUNTO
Fatia M* 15¢g
PRESUNTO DE PEITO DE PERU LIGHT
Fatia? 179
PROTEINA TEXTURIZADA DE SOJA REIDRATADA
Col sopa ch? 249
PUDIM DE LEITE/MANJAR
Col sopa ch? 50g |Fatia G* 260g | Fatia P* 90g
Col sobremesa Po6 para
ch? 40g | Fatia M* 130g |pudim (UND) 50g
PUDIM DE LEITE CONDENSADO COM LARANJA
50g pudim + 10mL de laranja
Fatia (50g) * péra, suco
PURE DE BATATA
Concha M Col sopa
rasal 140g | Col sopa ch? 45g |rasat 259
Col arroz ch? 80g

PURE DE INHAME
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Col sopa

Col arroz ch? 659 | Col sopa ch? 40g |rasat 20g
PURUCA
Pacote M 209
QUEIJADINHA
Unidade G* 40g |Unidade M* 35g |Unidade P? 20g
QUEIJO CANASTRA
Fatia M 45g | FatiaG 56,25¢g
QUEIJO CHEDDAR
Fatia M 18g
QUEIJO COTTAGE
Col sopa ch” 259
QUEIJO DE BUFALA
Fatia M? 20g
QUEIJO DE COALHO
Espetinho? 46g | Fatia M2 45g | Pedacgo G2 100g
QUEIJO DE REINO
Fatia M? 45g
QUEIJO DE SOJA TOFU
Fatia G* 38g |Fatia M* 28g | Fatia P 1l4g
QUEIJO GORGONZOLA
Peca
Fatia G* 559 |Fatia P* 15g |triangulart 235¢g
Fatia M* 38g
QUEIJO MINAS
Fatia G* 40g | Fatia M* 30g |Fatia P? 20g
QUEIJO MUZZARELA
Fatia M* 20g

QUEIJO PARMESAO
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Col
sobremesa
Col sopa ch? 15g |ch? 8g Col cha ch? 49
Col
sobremesa
Col sopa rasa* 79 |rasal 49 Col cha rasat 29
QUEIJO POLENGUINHO
Unidade? 20g
QUEIJO PRATO
Fatia G* 20g |Fatia M* 159 | Fatia P* 10g
QUEIJO PROVOLONE
Fatia M? 15g | Fatia P* 5¢
QUEIJO QUENTE SANDUICHE
Unidade? 85¢g
QUEIJO RICOTA
Fatia M? 359

QUEIMADINHA

Para cada 500 mL de leite considerar 3 col. de sopa ch de agucar

QUIABO REFOGADO

Col sopa
Col sopa ch? 40g |rasat 20g | Unidade? 18g
Escumadeira? 88g
QUIBE FRITO
Unidade G* 859 |Unidade M?* 50g |Unidade P? 12g
QUIBEBE
Col
sobremesa Escumadeira
Col sopa ch? 35g |[cht 24g |Mch? 100g
Col
sobremesa Escumadeira
Col sopa rasa* 20g |rasat 15g |mrasa 759
QUICHE
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Fatia M2 113g
QUINDIM
Unidade M* 359 |Unidade P* 20g
QUINOA
Col sopa? 59
RABADA
Pedaco G? 90g |Pedaco M* 40g |Pedaco P* 15¢g
RABANADA
Unidade G* 100g |Unidade M? 60g |Unidade P? 30g
RABANETE CRU
Col.de sopa? 11g |Unidade M2 259 | Pegador® 40g
Fatia M2 4g | Col servir® 36g | Col sopa’ 25¢g
RABANETE COZIDO
Col.de sopa? 11g |Unidade M2 259
Fatia M? 49
RABINHO DE PORCO
Unidade P* 20g
RADITE
Folha M2 12g | Col arroz ch? 94g | Col sopa ch? 45g
RAPADURA
Pedaco G? 100g |Pedaco M* 55g |Pedago P* 30g
RAVIOLI
Col arroz ch? 709
REFRESCO/REFRIGERANTE - COMUM, LIGHT E DIET
Copo
americano? 150mL | Copo G? 300mL | Copo tiulipaz | 290mL
Copo
requeijao? 240mL | Copo M? 240mL | Lata mini 237mL
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Garrafinha P
Casco 200mL | Lata padrdo | 350mL | (plastico) 250mL
REPOLHO

Col arroz ch Col sopa rasa
picada! 259 | picadat 59 Folha G* 409
Col arroz rasa Escumadeira
picada! 20g | M ch picadat 25g | Folha M? 30g

Escumadeira
Col sopa ch M rasa
picada! 10g |picadat 15g |Folha P? 20g
Pires ch? 100g |Prato sob ch2 | 1509

REPOLHO COZIDO OU REFOGADO
Col arroz ch Col sopa rasa
picada! 45¢g | picadat 12g | Folha M* 269
Col arroz rasa Escumadeira
picada! 35g | M ch picadat 45g |Folha P* 18g
Col sopa ch
picada! 20g |Folha G* 34g | Prato sob ch? | 150g
Unidade P?* 600g | Pegador? 45g
REQUEIJAO

G qtde

torrada P gtde cream
Col sopa ch? 30g |comercial 13g |cracker? 39

M gtde cream P gtde péo
Col sopa rasa* 15g |crackert 79 de format 59
G qgtde cream M gtde péo P gtde péo
cracker? 12g |de format 8g francés! 1l4g

P gtde

G qtde péo de M gtde péo torrada
format 13g |francést 22g | comercial* 59

M qtde
G qgtde péo torrada
francés! 35g |comercial 8g

REQUEIJAO EM BARRA

Fatia P* 27g | Fatia M* 50g |Fatia G* 60g
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RICOTA

Fatia G* 50g |Fatia M* 359
RIM BOVINO/MIOLO BOVINO
Pedaco M2 359
RISOLE

Unidade G* 70g |Unidade M?* 35g |Unidade P? 12g

RISOTO DE FRANGO

Col sopa Escumadeira
Col sopa ch? 259 |rasa! 15g |Mch? 85¢g

ROCAMBOLE
249 (189 bolo + 6g
Fatia M3 recheio)
ROSCA DE FRUTAS CRISTALIZADAS
Fatia P* 40g |Fatia M* 60g |Fatia G* 90g
RUCULA

Col sopa ch? 8g |Ramo? 69 Pires ch? 20g

Prato raso
Prato sob ch? 30g |ch? 80g | Prato fundo? 60g

SAGU DE MANDIOCA ou TAPIOCA - MINGAU

Col arroz? 55g | Prato Raso? 195¢g

Prato
Copo duplo chz | 230g |sobremesa? 105¢g

SALADA DE BATATA COM MAIONESE
Col sopa ch? 38g
SALADA DE FEIJAO FRADINHO
Escumadeira

Col arroz ch? 57g |Col sopa ch? 32g |Mcht 90g

Col sopa Escumadeira
Col arroz rasa* 30g |rasat 20g |Mrasal 509

SALADA DE FRUTAS
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Copo duplo

Col sopa ch? 38g |[cht 210g |Copo P ch? 150g
SALADA DE LEGUMES
Escumadeira

Col arroz ch? 55g | Col sopa ch? 30g |Mrasat 60g

Escumadeira
Col arroz rasa* 40g |Mch? 90g

SALADA DE LEGUMES COM MAIONESE
Escumadeira

Col arroz ch? 70g | Col sopa ch? 38g |Mrasat 659

Escumadeira
Col arroz rasa* 45g |Mch? 90g

SALAME
Fatia M* 20g
SALAMINHO
Fatia M* 59
SALPICAO DE FRANGO

Col sopa Escumadeira
Col arroz ch? 40g |rasat 20g |Mrasat 30g

Escumadeira Prato
Col arroz rasa* 25g |[Mcht 50g |sobremesat 1409
Col sopa ch? 259

SALPICAO DE FRANGO - INGREDIENTES

55¢g frango + 5g cebola + 5g pimentéo + 149 batata frita + 20g maionese?

SALSAO

Col sopa ch?

14,39

SALSICHA COM MOLHO DE TOMATE

Considerar 1 unidade de salsicha para 1 col sopa de molho de tomate

(20g)*
SALSICHA EM LATA
Unidade M

Unidade M* 359 |hot dog* 50g
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SALSICHA HOT DOG (MOLHO, ASSADO, FRITO)

Unidade M? 31g |Col arroz? 42g | Col sopa? 229
Concha? 100g |Escumadeira?| 88g
SALSICHAO
Unidade M* 100g
SANDUICHE DE ATUM
Unidade M* 120g
SANDUICHE DE FRANGO
Unidade M* 120g
SARDINHA EM CONSERVA

Lata P* 100g |Unidade M? 33g

SARDINHA FRITA
Unidade G* 40g |Unidade M* 25g | Unidade P? 13g

SAZON
Saché 59
SERRALHA
Col sopa ch? 259
SIRI
Poa p? 3g |Unidade P* 16g | Unidade? 45g
SOJA EM GRAO
Col arroz? 28,79
SOJA COZIDA
Col sopa ch?® 239
SOPA NESTLE BABY

Pote? 1509

SOPA DE BATATA
Prato fundo* 280g | Col servir* 60g | Concha P* 102g
Concha M* 154g | Col sopa* 459
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SOPA DE ERVILHA

Concha M cht? 130g | Prato fundo? 520g | Prato raso! 325¢g
Concha P ch? 60g
SOPA DE ERVILHA COM BACON

Prato fundo
Concha M cht? 130g |ch? 520g | Prato raso! 325¢g
Concha P ch? 60g

SOPA DE FEIJAO COM MACARRAO

Concha M cht 160g | Col sopa ch? 20g

SOPA DE LEGUMES
Concha M cht? 130g | Prato fundo? 520g | Prato raso! 325¢g
Concha P ch? 60g | Cumbuca? 300g

SOPA DE LEGUMES COM CARNE
Concha M cht? 130g | Prato fundo? 520g | Prato raso! 325¢g
Concha P ch? 60g
SOPA DE MACARRAO COM BATATA
Concha M* 140g | Col servir* 60g | Col sopa* 40g
SOPA DE MACARRAO COM CARNE MOIDA
73g macarrdo + 27g carne
Concha M* moida
SOPA DE MACARRAO COM CARNE E LEGUMES
Col sopa” 30g |Concha M* 144g | Col servir® 60g
Prato fundo ch® | 444g
SORVETE
Xicara cha

Bola G* 100g | Col sopa ch? 50g |ch? 100g

Copo Copo de
Bola M? 80g |americano? 150g |requeijdo? 240g

SORVETE
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Sem parar Sem parar

Eskibon? 48g | chocolate! 115g | morangot 1049
Troppo
crocante e
baunilhat 719
SOYMILKE PO

Col Col

sobremesa sobremesa
Col sopa ch? 12g |ch? 79 rasal 49
Col sopa rasa* 79

STEAK DE FRANGO

Filé M2 140g | Unidade? 120g

STROGONOFF DE CARNE OU FRANGO

1/2 concha M* 60g |Col arroz ch? 40g | Col sopa ch? 259

Concha M cht? 170g

STROGONOFF DE FRANGO - INGREDIENTES

759 peito de frango + 2g azeitona + 5g cebola + 6g margarina + 20g
tomate + 10g palmito + 18g creme de leite! - Total: 1369

SUCO DE ABACAXI

Para 100mL: 40g abacaxi!

SUCO DE ABACAXI COM TALO DE AGRIAO

Suco de abacaxi + 5g talo de agrido”

SUCO DE ACAI

100g de agai para cada 400 ml de suco

SUCO DE ACEROLA

Para 100mL: 20g de acerolat

SUCO DE BETERRABA

Para 100mL: 30g de beterraba?

SUCO DE BETERRABA COM LARANJA

75mL beterraba + 25mL laranja’

155



SUCO DE CAJU DE GARRAFA

50g para 250mL*

15mL suco de caju industrializado!

SUCO DE CENOURA

24g de cenoura’

SUCO DE GOIABA

Para 100mL: 30g de goiaba!

SUCO DE GRAVIOLA

Para 100mL: 50g de graviola®

SUCO DE INHAME COM LIMAO

Para 300mL: 30 mL de lim&o + 62,5g de inhame”

SUCO DE LARANJA

Para 100ml: 95mL de caldo de laranjat

SUCO DE LARANJA E BANANA

Para 100ml: 50mL de suco de laranja + 20g banana pratat

SUCO DE LARANJA E BETERRABA

Para 100mL: 75mL suco de laranja + 30g beterraba?

SUCO DE LARANJA E CENOURA

Para 100mL: 75mL suco de laranja + 30g cenourat

SUCO DE LARANJA, CENOURA E BETERRABA

Para 100mL: 75mL suco de laranja + 15g cenoura + 15g beterraba?

SUCO DE LIMAO

Para cada 100ml: 13,3mL de limao

SUCO DE MAMAO

Para 100mL: 50g maméao?

SUCO DE MANGA

Para 100mL: 30g mangat!

SUCO DE MARACUJA
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Para 100mL: 10g maracuja

SUCO DE MARACUJA COM LEITE

Olhar a diluicao do suco concentrado de maracuja. No lugar da agua,
substituir pelo leite.*

SUCO DE MELAO COM ACUCAR

Para 100mL: 52g maméao?

SUCO DE MORANGO

Para 100mL: 50g morango?

SUCO DE PESSEGO

Para 100mL: 50g péssegot

SUCO DE TAMARINDO

Para 100mL: 50g tamarindo®

SUCRILHOS KELLOGG'S

Col sopa ch? 59 |Copo P cht 38g | Prato fundo? 100g
Copo duplo cht | 47g |Prato raso* 80g |Punhado?! 13g
SUFLE DE LEGUMES OU QUEIJO
Escumadeira
col arroz ch? 859 |[M cht 100g |Pedaco M* 90g
Col sopa ch? 55g |Pedaco G? 120g |Pedaco P* 709
SUNDAE
Und
Und kibon? 145g | mcdonald'st 1649
SUSHI
Unidade? 469
SUSPIRO
Unidade G* 60g |Unidade M? 10g | Unidade P* 69
SUSTAGEN
Col
sobremesa
Col cha ch? 79 | Col sopa cht 18g |ch? 15¢g
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Col
Col sopa sobremesa
Col cha rasat 3g |rasa! 9g rasal 79
TAIOBA REFOGADA

Col sopa ch? 10g

TAMARINDO
Unidade M 5,69 |Porcédo? 259

TANGERINA
Gomo M? 10g |Unidade M? 135g | Unidade P 100g
Unidade G* 270g

TODDYNHO/TODDYNHO DIET
Unidade? 200mL | Copo médio? | 240mL | Copo grande? | 300mL
Copo Copo
americano? 150mL | requeijdo? 240mL
TOMATE
Col sopa ch
cubos? 15g |Fatia G* 30g |Unidade G* 150g
Col sopa ch
tirast 30g |Fatia M* 15g | Unidade M* 100g
Col sopa rasa
tirast 20g |Fatia P* 10g | Unidade P* 50g
Pires P2 80g | Pegador’ 60g
TOMATE SECO
Col sopa ch? 16,69
TORRADA

Unidade
comercial* 8g Bauducco 10g

TORRESMO
Unidade M3 6g |Unidade P* 2g | Unidade G* 10g

TORTA DE FRANGO OU LEGUMES - Considerar 30% massa

Fatia P* 30g |Fatia M* 50g |Fatia G* 95g
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TORTA DE QUEIJO

Fatia P* 359 |Fatia M* 559 |Fatia G* 100g
TORTA DE LIMAO
Fatia G* 120g |Fatia M? 859 | Fatia P? 60g
TORRESMO
Fatia 20g |Concha? 95g |Escumadeiraz| 93g
Col
sobremesa? 14g | Colher arroz? 53g | Col sopa? 20g
TRUFA
Unidade3 50g
TUTU
Escumadeira

Concha M cht? 190g | Col sopa ch? 359 |Mcht 1409

Col sopa
Col arroz ch? 859 |rasal 20g | Prato raso! 280g
Col arroz rasa* 50g

TUTU - INGREDIENTES
80g feijdo cozido + 4g farinha de mandioca
UVA
Cacho G? 560g |Cacho P 170g |Unidade M* 8g
Cacho muito
grandet 950g | Unidade G* 12g | Unidade P* 49
Cacho M 350g | Tigelaz 1409
UVA PASSA

Col sopa
1/2 copo P* 60g |rasa! 10g | Punhado? 249
Col sopa ch? 18g | Copo P ch? 125g | Unidade? 0,39
Unidade? 49

VACA ATOLADA

Prato fundo? 520g 130g

Concha M
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ch?

VAGEM COZIDA

Col sopa
Col sopa ch? 20g |rasa! 15g | Col arroz ch? 739
Pires 80g
VAGEM REFOGADA
Col sopa
Col arroz cht 73g | Col sopa cht? 359 [rasa! 15g
Col arroz rasa* 45g
VINAGREIRA COZIDA
Col servir2 42g | Col sopa ch? 20g
VINAGRETE
Col arroz ch? 65g | Col sopa ch 30g
VITAMINA DE FRUTAS
Copo
americano? 150mL | Copo M2 240mL | Copo tulipaz | 290mL
Copo
requeijao? 240mL | Copo G2 300mL

VITAMINA DE MAMAO COM LEITE

% maméo papaia (135g) + 1 copo de leite (240mL)*

VITAMILHO (CUSCUZ DE MILHO)

Pedaco M2

1359

YAKULT

Unidade!

80g

Hiline

100g

4. Tabela para conversdo de medidas caseiras das frutas e hortalicas do questionario

de frequéncia alimentar para frutas, verduras e legumes
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FRUTAS Medidas Medida em VERDURAS E Medidas Medida
Caseiras LEGUMES Caseiras em
g ou mL
g ou mL
Abacate UM UP | 430 | 370 Acelga crua C Sc 10
Abacaxi FtM | FtP 75 50 Acelga refogada C Sc 20
Ameixa UM UP 42 34 Agrido cru 2 X Ch 20
Banana UM 40 Agrido refogado C Sc 25
Goiaba UG UP | 225 | 170 Alface Fo G FoP | 15 5
Laranja UM | UP | 180 | 90 Almeir&o cru C Sc 10
Maca UM UP | 150 | 90 Almeiréo C Sc 20
refogado
Mamao FtM | FtP | 170 | 100 Couve crua C Sc 6
Manga UM UP 140 60 Couve refogada C Sc CcCsSr | 20 15
Melancia FtM | FtP | 200 | 100 Espinafre cru % X Ch 20
Meldo FtM | FtP 90 70 Espinafre C Sc 25
refogado
Mexerica UM UP | 135 | 110 Mostarda CSc | CSr | 45| 28
Péra UG UM | 190 | 110 Rucula % X Ch 20
Uva XCh | UG | 170 | 12 Abobora CSc | CSr |36 | 16
Suco natural Co Co | 150 | 250 Abobrinha CSc | CSr | 30| 20
Am Rq
Kiwi UM 76 Berinjela cozida CSc | CSr | 25| 20
Berinjela frita Ft G FtP 35 10
Beterraba crua C Sc 16
Beterraba cozida FtM FtP 12 6
Brocolis C Sc 10
Cenoura crua Up CSc | 55 12
Cenoura cozida CSc | CSr | 25| 15
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Chuchu C Sc CSr | 20 15
Couve flor CSc | CSr | 25| 15
Jilé C Sc CSr | 60 30
Pepino C Sc Ft 18 3
Quiabo C Sc CSr | 40| 20
Repolho cru CSc | CSr | 10 5
Repolhorefogado | CSc | CSr | 18 | 12
Tomate cru Ft M FtP 15 | 10
Vagem C Sc CSr | 35| 15

5. Padronizacdo das porcdes de verduras e legumes para questbes V.5 e V.6 do

instrumento individual e familiar

e 1 colher de servir = 2 colheres de sopa

o 1 prato de sobremesa = 4 colheres de sopa

e 1 prato = 8 colheres de sopa

o 1 pegador = 2 colheres de sopa
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ANEXO 3: Aprovacdo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade

UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS
COMITE DE ETICA EM PESQUISA - COEP

Projeto: CAAE - 0537.0.203.000-11

Interessado(a): Profa. Aline Cristine Souza Lopes

Depto. Enfermagem Materno Infantil e Saide Publica
Escola de Enfermagem - UFMG

DECISAO

O Comité de Etica em Pesquisa da UFMG — COEP aprovou, no
dia 16 de dezembro de 2011, apés atendidas as solicitagdes de
diligéncia, o projeto de pesquisa intitulado "Consumo de frutas e
hortalicas em Servigos de Promogédo da Sadde de Belo Horizonte,
Minas Gerais: fatores associados e intervencdes nutricionais” bem
como o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

O relatério final ou parcial devera ser encaminhado ao COEP um
ano apos o inicio do projeto.

/ /

Profd. Maria Teresa Marques Amaral
Coordenadora do COEP-UFMG

dv Prez Amionso Carlos, 6027 - Unidade Admimistrative 2/ - 2* andar - Sala 2005 Cep 31270907 — BH.MC
Telefux: (031) 38094592 - o-mail. cospiiiprpa ufmg by
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ANEXO 4: Comité de Etica em Pesquisa da Prefeitura Municipal de Belo Horizonte

Secretaria Municipal de Satde de Belo Horizonte

Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos

Parccer; 0537.0.2C3.410-11A

Pesquisadora responsdvel: Aline Cristine Souza Lopes

O Comité de Frica em Pesquisa da Secretaria Municipal de Saide de Belo Horizonte -
CEP/SMSA/BH aprovou em 20 de dezembro de 2011, o projeto de pesquisa intitulado
“Consumo de Frutas e Horaligas em Servicos de Promogio da Satde de Belo Honzonte,
Minas Gerais: Fatores Associados e Intervencdes Nutricionais.”, bem como seu Termo de
Consentimento Livie e Esclrecido.

O relatério final ou parcial devera ser encaminhado ao CEP um ano apis inicio do projeto

ou ao final deste, se em prazo inferior a um ano.

\ padi -’:’.G“‘J\'F =

Rosiene Maria de Freitas

Coordenadora Adjunta do CEP/SMSA/BH

Avenida Afonso Pena, 2336, 92 andar. Funciondrios - Belo Horizonte. 30.130-007 - MG
coep@phbh gov. br TEL.: (31) 3277-5309 FAX: (31) 3277-7768
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