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RESUMO

Introducgao: O motorista de 6nibus desempenha um oficio que aumenta a exposi¢cao aos riscos de
desenvolver doencas relacionadas a ma alimentagdo. Assim, desponta a necessidade de promover
acgdes para ampliar o conhecimento desse publico acerca desse tema. Objetivo: Avaliar o impacto de
uma intervencao nutricional nas praticas alimentares e conhecimento sobre ultraprocessados
entre um grupo de motoristas de O6nibus. Materiais e métodos: Abordagem quantitativa com
delineamento quase-experimental. Os participantes responderam questionarios sobre consumo
alimentar e conhecimento em relacdo ao Guia Alimentar para a Populagao Brasileira e alimentos
ultraprocessados, antes e apds a intervengao. Resultados: Compuseram a amostra 49 motoristas
do sexo masculino, com idade média de 42,9 anos (DP=9,0). Verificou-se aumento na frequéncia
do consumo de feijao (P=0,047) e frutas frescas (P=0,001) e reducao na frequéncia do consumo de
bebidas adogadas (P=0,002) apds a intervencdo. O nivel de conhecimento sobre o Guia Alimentar
para a Populagéo Brasileira e alimentos ultraprocessados aumentou depois da intervencao (P<0,001).
Conclusao: Agdes de educacgao alimentar e nutricional que promovam o Guia Alimentar para a
Populacao Brasileira, ainda que de curto prazo, podem ser efetivas para estimular e promover
a adocao de habitos alimentares mais saudaveis entre os motoristas de énibus.
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ABSTRACT

Introduction: The bus driver performs a job that increases exposure to the risks of developing food-
related illnesses. Thus, the need to promote actions to expand the knowledge of this public on this
topic emerges. Objective: To assess the impact of a nutritional intervention on dietary practices and
knowledge about ultra-processed foods among a group of bus drivers. Materials and methods:
Quantitative approach withquasi-experimental design. Participants answered questionnaires about
food consumption and knowledge in relation to the Food Guide for the Brazilian Population and ultra-
processed foods, before and after the intervention. Results: The sample comprised 49 male drivers,
with anaverage age of 42.9 years (SD= 9.0). There was anincrease in the frequency of consumption
of beans (p=0.047) and fresh fruits (p=0.001) and a reduction in the frequency of consumption of
sweetened drinks (p=0.002) after the intervention. The knowledge level about the Food Guide for the
Brazilian Population and ultra-processed foods increased after the intervention (p<0.001). Conclusion:
Food and nutrition education actions that promote the Food Guide for the Brazilian Population, even
in the short term, can be effective in stimulating and promoting the adoption of healthier eating habits
among bus drivers.

Keywords: Food Guide; Food and Nutrition Education; Knowledge.

INTRODUGAO

Nas ultimas décadas foi possivel acompanhar o desenrolar de uma transigcao nutricional que tém
provocado mudancas importantes nos padrdes alimentares da populacdo. As refei¢gdes, anteriormente
preparadas a partir de alimentos in natura ou minimamente processados estdo, cada vez mais, sendo
substituidas por alimentos ultraprocessados que apresentam alto teor de agucares livres, gordura trans,
sal e baixo teor de fibras alimentares. Em paralelo, promovida por desequilibrios nutricionais, ocorre
também uma transi¢ao epidemioldgica em que os altos indices de sobrepeso e obesidade e a ascensao
das doencas crbnicas nao transmissiveis (DCNT) como hipertensao (HAS), diabetes (DM), dislipidemia
e doencas cardiovasculares (DCV), preocupam e desafiam os érgédos de saude a nivel mundial'?

Os impactos ocasionados pela desarmonia na relagao saude-alimentacdo estao para além
do individual e s&o percebidos também em setores, cujo orgamento afeta a coletividade. No Brasil,
um estudo realizado em 2016, verificou que as internagbes hospitalares de idosos portadores de
DCV geraram um custo total de R$ 514.400.734,45, sendo que 26,8% deste valor era atribuivel ao
consumo elevado de sédio. Para mais, os afastamentos temporarios do trabalho e a antecipagao de
aposentadorias ocasionadas por DCV se apresentam em curva ascendente, impactando diretamente
a empresa empregadora, o Sistema Unico de Saude (SUS) e a Previdéncia Social no pais®4. Em
seguimento a isso, se comparado a outras categorias de trabalhadores, os motoristas de 6nibus
apresentam maiores taxas de mortalidade, morbidade e absenteismo, provocados principalmente
por obesidade, dislipidemia, sindrome metabdlica e, com especial destaque, por doencas e eventos
cardiovasculares®.

Orgaos de saide do mundo inteiro recomendam a adog&o de um estilo de vida saudavel, que
contemple alimentagao equilibrada e pratica de atividade fisica, no intuito de prevenir as DCNT e
obter-se melhor qualidade de vida. No entanto, o motorista de 6nibus desempenha um oficio que
detém peculiaridades contrarias a essas recomendagdes. Trabalhar sentado por longos periodos e
nao ter um intervalo adequado para realizar as refeicdes torna o seu escopo um potencial promotor do
sedentarismo e da ma alimentagdo, aumentando a sua exposi¢ao aos riscos de desenvolver problemas
de saude®?.

Dessa forma, desponta a necessidade de promover acbes que oportunizem ampliar o
conhecimento desses individuos acerca da alimentagao, propiciando-lhes maior autonomia e senso
critico para realizar as suas escolhas alimentares. Em vista disso, o local de trabalho exprime um
ambiente favoravel para a disseminacao de informacdes que sdo necessarias para embasar e estimular
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a adogdo de novos habitos®'3. Para tanto, langcar mdo do Guia Alimentar para a Populagéo Brasileira
(GAPB) para respaldar agdes de Educacao Alimentar e Nutricional (EAN) parece ser uma alternativa
pertinente, dada a linguagem simples, atual e o tom encorajador voltado a adogdo de novos habitos,
adotado na versao atualizada do material'.

Nesse contexto, o objetivo desse estudo € avaliar o impacto de agdes educacionais baseadas no
Guia Alimentar para Populagao Brasileira, no conhecimento acerca dos alimentos ultraprocessados e
nos habitos alimentares de motoristas de énibus.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa de abordagem quantitativa com delineamento quase-experimental, em
que nao foi realizada a distribuicéo aleatéria dos sujeitos que participaram da intervencéo. A amostra
foi composta por motoristas de 6nibus, funcionarios da Empresa Gazdmetro de Transportes S.A.,
estabelecida no bairro Agronomia, na cidade de Porto Alegre — RS. Os participantes foram recrutados
por intermédio do setor de Recursos Humanos da empresa. Como critério de inclusdao, os motoristas
de 6nibus deviam estar profissionalmente ativos na empresa nos ultimos doze meses e completar
todas as etapas propostas na intervengao. Foram excluidos os funcionarios que apresentaram alguma
intolerancia ou alergia alimentar.

Apods a assinatura da Carta de Anuéncia pelo diretor presidente, concordando e autorizando a
realizagao das atividades no local, os motoristas de 6nibus foram recrutados pelo setor de Recursos
Humanos da empresa, através de contato pessoal e individual. Posteriormente, os motoristas foram
convidados a responder as pesquisas e participar da intervencdo, composta por trés atividades, que
ocorreram em pequenos grupos, na sede da empresa, em dias e horarios alternados, no periodo
de 20/07/2020 a 07/08/2020, respeitando as regras de distanciamento social e seguranca sanitaria,
requeridas devido ao momento de pandemia da COVID-19, com limitagdo do numero de participantes
por encontro e obrigatoriedade do uso de mascara. Os dados pessoais e as informagdes acerca
das DCNT foram coletados do cadastro de funcionarios, fornecidos pelo departamento de Recursos
Humanos da empresa.

Consumo alimentar: Habitos e Frequéncia

As informagdes sobre o consumo alimentar foram coletadas de forma presencial pela autora da
pesquisa, em questionario impresso, aplicado antes e apo6s a intervengao. Foi utilizado o Formulario de
Marcadores de Consumo Alimentar (FMCA) do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN)
direcionado para adultos, adaptado para os objetivos da pesquisa. O instrumento foi composto de
nove questdes, sendo as duas primeiras voltadas aos habitos alimentares e as demais abordando a
frequéncia alimentar. As duas perguntas sobre os habitos alimentares foram reproduzidas de forma
idéntica ao FMCA do SISVAN. Ja para avaliar a frequéncia alimentar foram utilizados os mesmos
alimentos e grupos alimentares apresentados no FMCA do SISVAN, inclusive na ordem em que sao
dispostos no documento oficial, porém perguntando quantos dias na ultima semana havia ocorrido o
consumo dos alimentos mencionados, ao invés de perguntar sobre o consumo no dia anterior. Esta
parte do questionario foi composta por sete perguntas acerca da frequéncia do consumo de feijao,
frutas, verduras e legumes, embutidos, bebidas adog¢adas, macarrao instantdneo e salgadinhos e
biscoitos doces e guloseimas, onde as opgbes de resposta foram apresentadas no formato Escala
Numérica de zero a sete, em referéncia a quantidade de dias por semana que o individuo costumava
consumir o alimento sobre o qual estava sendo perguntado.

Revista Saude e Desenvolvimento Humano (2317-8582), 2022, Fevereiro, 10(1): 01-13



Conhecimento sobre o Guia Alimentar e alimentos ultraprocessados

Os conhecimentos ao redor do Guia Alimentar e os alimentos ultraprocessados foram coletados
de forma presencial pela autora da pesquisa, antes e apods a intervencado, em sequéncia imediatamente
posterior as questdes sobre a frequéncia alimentar, em questionario impresso constituido por trés sessoes.

A primeira sessao foi composta por duas perguntas com opg¢des de resposta no formato Escala
de Likert de zero a dez, sendo zero para “Nao sei nada sobre isso” e dez para “Sei tudo sobre isso”
em resposta as perguntas “Quanto vocé sabe sobre o Guia Alimentar para Populagao Brasileira?” e
“Quanto vocé sabe sobre alimentos ultraprocessados?”.

A segunda sessao fundamentou-se em trés perguntas, direcionadas a medir o conhecimento
sobre alimentos ultraprocessados. Foram apresentadas trés alternativas de resposta para cada
questao e o participante precisou marcar com um “x” a alternativa que julgava mais saudavel. A primeira
pergunta “Qual a melhor opgéo para substituir um pedaco de carne de gado?” teve como alternativas
de resposta: nuggets de frango, salsicha ou salsichdo e ovo cozido. A segunda pergunta “Qual dessas
bebidas contém menos agucar?” apresentou como alternativas de resposta: Fanta laranja, suco de uva
integral e cha em lata Mate Ledo. A terceira pergunta “Qual a melhor op¢do para um lanche rapido?”
teve pao de queijo integral e caixinha de suco de laranja, iogurte de frutas sabor morango e bolachas
de agua e sal e sanduiche com sobras de frango do jantar e suco de laranja natural, como alternativas

de resposta.

A terceira sessao foi formada por uma selecdo de imagens coloridas de treze produtos, onde
os respondentes foram orientados a circular os alimentos que, segundo o0 seu conhecimento, eram
ultraprocessados. Para compor a sessdo de imagens foram utilizadas ilustracbes dos seguintes
alimentos: pao de forma integral, biscoito salgado de agua e sal, geleia de uva, margarina de milho,
pao francés, paté de frango, peito de peru fatiado, preparo em p6 para suco sabor de frutas, suco de
frutas light em embalagem longa vida, pastel de frango assado com massa integral, barra de cereal
sabor banana, macarrao instantaneo e hamburger de carne embalado individualmente.

indice de massa corporal (IMC)

Para a avaliagdo do indice de massa corporal (IMC), o peso e a altura foram autorreferidos pelo
participante no corpo do questionario voltado ao consumo alimentar. O IMC foi entdo obtido por meio de
calculo, a partir da divisao entre peso atual (PA) pela estatura ao quadrado (E?), resultando o peso em
kg/m2.Para classificagao do IMC foram utilizados os parametros de classificagado do estado nutricional
para adultos'

Coleta de dados e intervencgao

Entre os dias 13/06/2020 e 17/07/2020, foram aplicadas as pesquisas iniciais. A ag¢ao foi realizada
na sala de treinamentos da empresa, onde um funcionario de cada vez preencheu os dois questionarios
propostos. Foi utilizado o formulario de marcadores de consumo alimentar do SISVAN, adaptado para
este estudo e o questionario para medir o conhecimento sobre o GAPB e os alimentos ultraprocessados,
cujos resultados possibilitaram constituir um diagnéstico. Posteriormente, ao longo de trés semanas
consecutivas, foram realizadas atividades em sequéncia com grupos de, no maximo dez motoristas de
cada vez (Figura 1).
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Figura 1. Cronodiagrama da aplicagdo das pesquisas e intervencgéo.
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A primeira atividade foi realizada no periodo de 20/07/2020 até 24/07/2020, usando a sala de
eventos da empresa como espacgo para a interacdo. Nesse evento, mediado pela autora da pesquisa,
as cadeiras foram dispostas em circulo € no meio da roda foi colocada uma caixa de papelao com
quatro envelopes, cada um contendo uma pergunta, cuja elaboragdo foi alicercada nas “Quatro
Recomendacbes e uma Regra de Ouro” do GAPB: “Qual o tipo de alimento ocupa mais espago no seu
prato?”; “Quem consome mais sal e aglcar na sua casa?”; “Na sua cozinha, existem mais alimentos para
descascar ou para desembalar?” e “O que vocé costumava comer na casa da sua avé?”, sendo que,
apos cada participante se apresentar, eles foram convidados a voluntariamente retirar um envelope da
caixa e ler a pergunta para o grande grupo. Apds cada um dos individuos ter tido a oportunidade de se
manifestar, foi apresentado ao grupo o GAPB na versao impressa e, enquanto eles exploravam as suas
paginas, passando das maos de um colega para o outro, o didlogo foi direcionado para a importancia
de se adotar uma alimentacgao equilibrada e quais os maleficios para a saude no consumo excessivo de
alimentos ultraprocessados. Nesse momento, os participantes foram também requisitados a falar sobre
0s obstaculos que eles encontravam para ter uma alimentacdo saudavel e estas informacdes foram
sendo registradas pela pesquisadora durante a interacao.

A segunda atividade, realizada no periodo de 27/07/2020 a 31/07/2020, envolveu o departamento
de Recursos Humanos da empresa. Foi encaminhado pelo gestor de RH, através do Whatsapp da
empresa, um video oficial do Ministério da Saude, com duragado de um minuto e trinta e quatro segundos,
explicando sobre a classificagcado dos alimentos (Canal do Ministério da Saude no Youtube: https://www.
youtube.com/watch?v=sNzFuAxYzm8). A formagao dos grupos para o recebimento desta mensagem
foi idéntica a dos grupos formados para compor a roda de didlogo na semana anterior. Além do que,
cada grupo recebeu a mensagem em um dia da semana, respeitando a mesma ordem da atividade
precedente. Imediatamente apds o envio do video foi enviado para 0 mesmo canal de comunicagdo um
convite. Eles foram convidados a assistir o video e responder a mensagem escrevendo um motivo pelo
qual nao é aconselhavel consumir alimentos ultraprocessados todos os dias. Aqueles que responderam
a mensagem foram presenteados, no dia seguinte a resposta, com uma fruta e um cartdo, deixados no
console do seu veiculo de trabalho (6nibus), ao lado da diregdo, com a seguinte frase: “Prefira sempre
os alimentos in natura!”.

A terceira agao aconteceu nos dias 03/08/2020 e 04/08/2020, na sede da empresa, junto a area
de descanso dos funcionarios. Foi montada uma mesa onde foram expostos alimentos in natura (maga,
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laranja, banana, brécolis, batata, alface, milho e moranga cabotid) e algumas embalagens vazias de
alimentos ultraprocessados (biscoito recheado, salgadinho, bala, lasanha congelada, nuggets de frango
e refrigerante). Para evitar aglomeragées, foram convidados dois motoristas de cada vez para visitar o
espaco. Neste momento, a autora da pesquisa interagiu com os participantes e eles foram estimulados
a falar sobre os motivos pelos quais ndo devem comer alimentos ultraprocessados frequentemente,
assim como, reconhecé-los na mesa (embalagens) e comentar sobre o que aprenderam nos ultimos
dias acerca desse assunto. Ao final, os participes foram presenteados com uma fruta (bergamota) e
com a versao impressa do GAPB de bolso em agradecimento a participagdo no projeto.

Entre os dias 05/08/2020 e 07/08/2020 foram aplicadas as pesquisas finais, onde os motoristas
de 6nibus foram convidados a preencher novamente o FMCA do SISVAN adaptado para esta pesquisa
e o questionario para medir o conhecimento sobre o GAPB e os alimentos ultraprocessados, idénticos
aos formularios aplicados antes do inicio das atividades. Como na fase inicial, a acao foi realizada na
sala de treinamentos da empresa, onde um funcionario de cada vez preencheu os dois questionarios
propostos. Por fim, foram comparados os resultados obtidos nas pesquisas antes e apds as intervencoes.

Analise estatistica

As variaveis categoricas foram representadas pela frequéncia absoluta e relativa. As variaveis
quantitativas foram representadas por média e desvio-padrao, além do minimo e maximo. Para comparar
a proporcao de acertos entre pré e pos-intervencao foi realizado o teste de McNemar. Para comparar
as médias pré e pos-intervencao foi realizado o teste t para amostras relacionadas e verificada a
distribuicao das variaveis pelo teste de normalidade de Shapiro-Wilk. As analises foram realizadas no
software SPSS versao 25.0. O nivel de significancia adotado foi de 0,05.

Aspectos éticos

Por se tratar de pesquisa envolvendo seres humanos, esse estudo seguiu as determinagdes
da Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude, que legisla sobre diretrizes e normas
regulamentadoras de pesquisa envolvendo humanos. O presente projeto de pesquisa foi submetido
ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Vale do Rio dos Sinos. Os motoristas foram
convidados a fazer parte do estudo, esclarecidos acerca dos objetivos e finalidades da pesquisa e de
como seria realizada a coleta dos dados, bem como, seus dados foram preservados e as informacdes
coletadas serviram apenas para fins deste estudo. Aos que aceitaram participar, foi entregue o TCLE,
que foi espontaneamente assinado. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da Universidade do
Vale do Rio dos Sinos sob o numero 4105030.

RESULTADOS

Dos 55 motoristas de 6nibus, um foi excluido por declarar-se intolerante a lactose e cinco nao
completaram todas as etapas da intervencdo. Os 49 restantes compuseram a amostra e tinham entre
26 e 59 anos, com idade média de 42,9 anos (DP=9,0). O IMC médio encontrado no grupo foi de
27,1 kg/m? (DP=3,9) onde 63,2% dos respondentes apresentaram excesso de peso e 34,7% foram
classificados como eutroficos. Da populagao estudada, 14,3% declararam ter HAS (Tabela 1).
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Tabela 1. Caracterizagdo da amostra.

média (DP) min-max
Idade (anos) 42,9 (9,0) 26 — 59
Peso (kg) 80,4 (13,2) 57 - 116
Altura (m) 1,7 (0,1) 1,6-1,9
IMC (kg/m?) 27,1 (3,9) 17-35
Classificagao IMC n (%)
Desnutricdo Leve 1(2)
Eutrofia (normal) 17 (34,7)
Sobrepeso 22 (44,9)
Obesidade Grau | 8 (16,3)
Obesidade Grau |l 1(2)
Hipertenséo arterial n (%)
Nao 42 (85,7)
Sim 7 (14,3)

IMC: indice de Massa Corporal

Quanto a realizagdo das refeigdes, 91,8% relataram almocar e 14,3% afirmaram realizar lanche
da manha habitualmente. Em relagdo ao numero diario, 42,9% declararam fazer 3 refeicdes por dia e,
somado este resultado aos que fazem 4 ou 5 refeicdes diariamente, o percentual encontrado foi de 71,5%.
Em relacao aos obstaculos encontrados para ter uma alimentagédo saudavel, os mais mencionados foram
“falta de tempo para preparar” e “os alimentos in natura estragam muito rapido” (Tabela 2).

Tabela 2. Descrigao das refeigdes realizadas diariamente e obstaculos relatados para uma alimentagao saudavel.

Tipo de Refeigao n (%)
Café da manha 38 (77,6)
Lanche da manha 7 (14,3)
Almogo 45 (91,8)
Lanche da tarde 22 (44,9)
Jantar 39 (79,6)
N° de refei¢oes diarias n (%)

2 14 (28,6)
3 21 (42,9)
4 10 (20,4)
5 4(8,2)
Obstaculos para uma alimentagao saudavel n (%)
Falta de tempo para preparar 18 (36,7)
Os alimentos in natura estragam mais rapido 10 (20,4)
Os alimentos prontos sao muito saborosos 5(10,2)
N&o sabem com clareza sobre os maleficios 3(6,1)
Outros motivos 13 (25,5)
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Sobre ver televisdo ou mexer no celular enquanto realiza as refeicoes, 57,1% dos motoristas
responderam positivo inicialmente. Comparado ao resultado apds a intervengao (p6s=51,0%), ndo é
possivel dizer que houve mudancga desse valor (Teste de McNemar: P=0,250). Analisando individualmente
as questdes da sessdo 2, tem-se pelo teste de McNemar que houve diferenca significativa nas questdes
“Qual dessas bebidas contém menos agucar?” (P=0,031) e “Qual a melhor op¢ao para um lanche
rapido?” (P=0,039). Na questdo “bebida com menos agucar” houve uma reducao no percentual de
acertos partindo de 57,1% para 44,9%. Ja, na questado “opgao para lanche rapido” houve um aumento
do percentual de acertos, de 26,5% para 42,9%. No item “substituir um pedaco de carne”, mesmo nao
sendo significativo (P=0,219) os percentuais de acertos foram muito superiores quando comparado
com os itens significativos (pré=85,7%; p6s=93,9%) (Tabela 3).

Tabela 3.Praticas alimentares e conhecimento sobre op¢des de alimentagéo saudavel

Antes Depois
n (%) n (%)

Realiza as refeigbes assistindo a TV, mexendo no computador e/ou celular
Nao 21 (42,9) 24 (49) 0,250
Sim 28 (57,1) 25 (51)

Qual a melhor opgéo para substituir um pedaco de carne de gado?

Errado 7 (14,3) 3(6,1) 0,219
Certo 42 (85,7) 46 (93,9)

Qual dessas bebidas contém menos agucar?

Errado 21 (42,9) 27 (55,1) 0,031
Certo 28 (57,1) 22 (44.,9)

Qual a melhor opgao para um lanche rapido?

Errado 36 (73,5) 28 (57,1) 0,039
Certo 13 (26,5) 21 (42,9)

*Teste de McNemar

Quando comparado o consumo de alimentos antes e depois da intervengao, verificou-se aumento
na frequéncia de consumo de feijao (P=0,047) e frutas frescas (P=0,001) e reducéo na frequéncia
de consumo de bebidas adogadas (P=0,002). Em relagdo a autoavaliacdo quanto ao grau de
conhecimento sobre o GAPB e sobre os alimentos ultraprocessados, a pontuagdo aumentou depois
da intervencdo sendo significativa em ambos (P<0,001). Quanto ao numero médio de imagens de
alimentos ultraprocessados classificadas corretamente, houve aumento do nimero de acertos de 4,2
para 8,2, sendo o resultado significativo (diferenca = 4 imagens; P<0,001) (Tabela 4).
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Tabela 4.Frequéncia de consumo alimentar e conhecimento sobre o GAPB e ultraprocessados

Tempo
Pré Pés P*
média (DP) média (DP)

Numero de dias da ultima semana que consumiu os alimentos abaixo

Feijao 4,0 (2,0) 4,4 (1,7) 0,047
Frutas frescas 3,1(1,9) 4,0 (1,8) 0,001
Verduras e/ou legumes 3,9 (2,0) 4,1 (1,9) 0,576
Alimentos embutidos 3,4 (1,9) 3,0 (1,8) 0,105
Bebidas adogadas 3,4 (2,3) 2,5 (2,0) 0,002
Miojo, salgadinhos e biscoitos salgados 1,8 (1,5) 1,4 (1,3) 0,068
Biscoito recheado, chocolates, balas, bombons, chiclete e gelatina 1,9 (1,5) 1,6 (1,5) 0,181

Nivel de conhecimento sobre os assuntos abaixo (0 “n&o sei nada sobre isso” e 10 “sei tudo sobre iss0”):
Alimentos ultraprocessados 21(01,7) 6,6 (2,0) <0,001
Identificagdo de imagens de alimentos ultraprocessados:

Imagens 4,2 (2,2) 8,2 (2,4) <0,001

*Teste t pareado.

DISCUSSAO

O objetivo deste estudo foi divulgar e promover o GAPB como uma intervengéo de curto prazo
e avaliar o impacto das acbes entre um grupo de motoristas de dnibus na cidade de Porto Alegre.
Os resultados encontrados demonstram melhora do conhecimento dos motoristas sobre o GAPB e
alimentos ultraprocessados, aumento da frequéncia do consumo de frutas frescas e feijao e redug¢ao do
consumo de bebidas adogadas apés a intervengao. Tais achados sugerem impacto positivo em relacéo a
alguns habitos alimentares, assim como, no conhecimento sobre o GAPB e alimentos ultraprocessados
apos a realizacao da intervencao, o que parece sinalizar que ag¢des de curto prazo podem ser efetivas
para a constru¢cao do conhecimento basico sobre alimentacdo e habitos saudaveis. Ao que cabe o
nosso conhecimento, nenhum estudo no Brasil teve 0 mesmo objetivo com esta classe profissional.

A categoria profissional estudada apresenta alta prevaléncia de obesidade, cujos numeros
identificados sdo alarmantes tanto em estudos nacionais quanto internacionais®®'%'¢, evidenciando a
necessidade de realizar agbes voltadas ao combate a obesidade e promogédo da saude'. No grupo
estudado, 63,2% dos individuos apresentaram excesso de peso, corroborando com dados documentados
em estudo realizado na Pol6nia com 570 motoristas de 6nibus e caminhao, onde foi registrado peso
excessivo em 62,6% da populagdo estudada'’. Outro estudo avaliou o IMC de 45 motoristas de 6nibus
escolares da zona rural de Arkansas, nos EUA, e identificou 91,1% de sobrepeso e obesidade entre o
grupo avaliado'®. No Brasil, foram avaliados os habitos alimentares e o estado nutricional de um grupo
de 80 motoristas de transporte publico e observou-se que 68,8% do grupo apresentou excesso de peso
e destes, 28,7% obesidade®.

Questdes comportamentais, associadas a deficiéncia de conhecimento sobre aspectos
relacionados a alimentacéo e nutricdo, tornam-se potencialmente prejudiciais a saude do individuo.
Em seu livro intitulado “Nutricdo Comportamental”, a autora Alvarenga'® aponta que o comer merece
atencgdo plena para que se possa sentir os prazeres da refeicdo e os sinais de saciedade. Ao passo
que, quando se realiza uma refei¢cao assistindo televisdo ou mexendo no celular a atengao é desviada e
néo se esta verdadeiramente saboreando o alimento nem tampouco satisfazendo de forma integral as
necessidades fisicas e emocionais, o0 que levara o individuo a comer excessivamente ou a buscar em
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curto espaco de tempo outro alimento para tentar suprir uma satisfagao ndo encontrada. Nesse sentido,
os relatos dos motoristas que afirmaram, mesmo apdés a intervengao, dividir a atengdo a comida com TV
ou celular, demonstra que esta mudanca de comportamento requer mais tempo e maior compreensao
sobre os impactos dessa atitude na saude.

A quantidade de respostas ressaltando o sabor dos alimentos ultraprocessados, embora tenha
ocorrido em menor proporcéo, alerta para a automatizagdo de habitos onde a mudanga, geralmente,
impde desafios importantes ao individuo. Além disso, o estresse, cuja relagdo com comportamentos
compensatorios ja esta descrita na literatura, pode agir como fator desencadeante que, neste caso, sao
canalizados para a ingestdo de alimentos altamente palataveis. A mudanca deste habito perpassa pelo
entendimento da relevancia dessa atitude para a saude, ao ponto de sobrepor a sensacao de prazer
imediato e gerado pela ingestdo dos alimentos ultraprocessados?.

A falta de tempo para preparar refeigdes, apontada como o principal obstaculo para uma
alimentacéo saudavel, seguida pela percepcao de que os alimentos in natura tém menor durabilidade
quando comparados aos alimentos ultraprocessados, evidencia que existe a necessidade de orientar
sobre questdes que vao além da simples informagao sobre alimentos que devem ser consumidos com
maior ou menor frequéncia. Em consonancia com o 7° passo para uma alimentacao saudavel do GAPB,
é notdria a necessidade de desenvolver agdes que ensinem técnicas dietéticas de armazenamento e
coccao que facilitem a rotina diaria das pessoas € que mude o juizo de que cozinhar demanda muito
tempo ou é dispendioso, principalmente junto as familias onde marido e esposa atuam no mercado de
trabalho e dispéem de menos tempo para as tarefas domésticas. Por essa perspectiva, a realizagao
de oficinas de culinaria pode ser uma boa alternativa a ser oferecida no ambiente corporativo pois,
nao somente o funcionario como também a sua familia sera beneficiada a partir do conhecimento
compartilhado. A vista disso, um estudo longitudinal, realizado em Belo Horizonte avaliou a eficiéncia
das oficinas de culinaria como estratégia para a adogao de habitos de vida mais saudaveis e concluiu
que, além da aplicagdo do conhecimento adquirido no cotidiano, os participantes manifestaram forte
intengdo em mudar algumas atitudes no preparo e consumo de alimentos?'.

Sobre as bases para uma alimentacao saudavel, o presente estudo demonstrou que ainda existe
muito desconhecimento, mas que quando orientadas e estimuladas, as pessoas tendem a experimentar
novas atitudes o que pode ser o passo inicial para as mudancas definitivas e adogcdo de habitos
alimentares mais adequados. Dessa forma, abordagens que compreendem didlogo e promogao de
informacao associadas as ag¢oes educativas, além de oferecer mais conhecimento, parecem estimular
os envolvidos a colocar em pratica e experimentar seus novos aprendizados. Conforme Chapman
et al.?2, ter conhecimento sobre o que comer é o passo inicial para um comportamento alimentar
saudavel, além de funcionar como um instrumento para aquelas pessoas que desejam mudar seus
habitos alimentares. Nessa perspectiva, 0 aumento do consumo de feijao e frutas frescas, associado a
diminuicdo do consumo de bebidas adocadas apds a intervencéao, propde que o ambiente de trabalho
pode ser um local promissor para a oferta de conhecimento e construgdo de habitos alimentares
saudaveis, ainda que a empresa nao disponha de refeitério no local e que seus funcionarios realizem
as refeicbes fora do espago de trabalho. Outrossim, a comparacdo entre a quantidade de imagens
de alimentos ultraprocessados assinalados antes e apds a intervengao sugerem que, por vezes, as
pessoas nao tém o real entendimento sobre o que estdo consumindo, fortalecendo a importancia de
acdes que propiciem maior compreensado e consequente autonomia de escolha. Por esse ponto de
vista, é notavel considerar o investimento que é feito pelos fabricantes para promover os alimentos
ultraprocessados, seguidamente valendo-se de campanhas de marketing estruturadas em apelos de
vendas que tendem a confundir o consumidor, levando-o inclusive a acreditar que consumir estes
alimentos trara beneficios a saude. Um recente estudo realizado em Minas Gerais avaliou a percepgao
de consumidores sobre a midia e suas influéncias sobre o comportamento de compra de alimentos e
concluiu que as estratégias de marketing tém o potencial de influenciar no comportamento alimentar
dos sujeitos. Este mesmo estudo propds que estratégias de EAN sdo de suma importancia para a
formacao de consumidores mais autdnomos e criticos quanto as suas escolhas alimentares?:.
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Reforcam a importancia de levar aos individuos conhecimento sobre o que sao alimentos
ultraprocessados, a afirmagao de Mayhew et al.?* de que a expansao dos alimentos industrializados no
mundo criou um ambiente competitivo, onde o marketing € vital para o sucesso das companhias. Nessa
mesma linha, Nestle & Ludwig?® propuseram que os rétulos de alimentos em conjunto com a midia
tornaram-se potentes ferramentas de marketing e um meio estratégico para que a industria exerca
influéncia sobre o comportamento de compra e consumo do consumidor.

Vale pontuar que o fato de se tratar de uma intervencao de curto prazo, onde a intensidade do
contato com o tema foi ampliada e constante, pode ter exercido certa influéncia sobre os participantes,
tendo motivado os mesmos a colocar em pratica o que estavam vivenciando durante aquele periodo.
Além disso, atividades desenvolvidas em grupos contam com a interferéncia dos membros entre si, o que
também pode ter levado os individuos a induzir uns aos outros para testar mudancgas na alimentacao.

E oportuno salientar que a eficacia das intervencdes de EAN, cujo sucesso culmina na adogdo
de habitos alimentares mais saudaveis pelo publico envolvido, esta diretamente associada ao quao
acessivel é para estas pessoas colocar em pratica o que esta sendo proposto. Dessa forma, é preciso
considerar solugbes acessiveis e que, sobretudo, sejam comunicadas com uma linguagem compativel
com o publico-alvo. Nesse sentido, o GAPB apresenta-se como uma ferramenta valiosa, cuja grandeza
do conteudo ainda € pouco explorada. Este trabalho demonstrou que agdes focadas na divulgagéo do
GAPB sao valorosas, além de convenientes para trabalhar em grupos e que, sobretudo, a simplicidade
da sua linguagem torna a atividade de EAN consistente e produz efeitos satisfatérios.

Este trabalho demonstrou que, independente dos esforgcos do governo federal, através do
Ministério da Saude, para divulgar o GAPB para a grande massa, existe amplo espaco dentro do
setor privado para promover o GAPB e disseminar o seu conteudo. Utilizar o setor privado como uma
ponte de acesso ao conhecimento sobre alimentacao saudavel, promovendo o GAPB é potencialmente
benéfico para o funcionario, para a empresa e para a sociedade. Para o funcionario, o conhecimento
refletira em maior autonomia, possiveis mudangas e adogao de habitos de vida mais saudaveis o que
representa menos doencas ocasionadas por ma alimentagdo, mais saude e melhor qualidade de vida,
além da influéncia sobre os seus familiares. Para a empresa, um funcionario que se alimenta melhor,
adoece menos, apresenta melhor produtividade e menos eventos de afastamento do trabalho. Para
a sociedade, todo esse conjunto se converte em um consumidor mais consciente e critico em suas
escolhas e em um sistema de saude e previdéncia menos sobrecarregado. Além disso, este estudo
apresentou um modelo de intervengao de baixo custo, de facil replicabilidade e que pode ser adaptado
para os mais diversos segmentos profissionais, reforcando a assercao de que, a abertura de espaco
por parte das empresas privadas para os profissionais da area da saude e nutricdo realizar atividades
de EAN é uma potente ferramenta no contexto da alimentagdo adequada e saudavel e dispensa
expressivos investimentos financeiros.

As principais limitacbes deste estudo foram o nimero pequeno de sujeitos que participaram da
intervengdo e a nao avaliagao do impacto no médio e longo prazo para identificar a repercussao na
continuidade da adocao de novos habitos. Porém, considera-se este trabalho um caminho possivel
a ser trilhado pelas empresas, que se mostrou promissor e benéfico para todos os envolvidos e que,
de forma ainda que indireta, uniu esforgos do estado e do setor privado com o objetivo comum de
promover saude as pessoas.

CONCLUSAO

O motorista de 6nibus desempenha um oficio cujas peculiaridades favorecem o aumento a
exposicao aos riscos de desenvolver doencas crénicas ndo transmissiveis. A falta de conhecimento
sobre as bases para uma alimentacdo equilibrada, tanto quanto, a escassa compreensdo sobre
alimentos ultraprocessados e os maleficios em consumi-los excessivamente, contribuem para o
aumento do sobrepeso e da obesidade entre esta categoria. Este estudo teve como objetivo, divulgar e
promover o Guia Alimentar para a Populagéo Brasileira como uma interveng¢ao de curto prazo e avaliar
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o impacto das acdes entre um grupo de motoristas de 6nibus na cidade de Porto Alegre. Os resultados
encontrados sugerem que agdes de educagao alimentar e nutricional que divulguem e promovam o Guia
Alimentar para a Populagao Brasileira e que se alicercem em seu conteudo para propiciar conhecimento
sobre alimentacado adequada, ainda que de curto prazo, podem ser efetivas para estimular e promover
a adocao de habitos alimentares mais saudaveis entre os motoristas de 6nibus.
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