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Por que os adolescentes do Estado Rio de Janeiro comem tao mal?

O Estudo de Risco Cardiovascular em Adolescentes (ERICA), conduzido em 2013-2014, avaliou
71.298 adolescentes de 12 a 17 anos de idade. Trata-se de um estudo transversal de ambito
nacional realizado com escolares, cujos dados de consumo alimentar foram obtidos utilizando o
recordatdrio de 24 horas. Neste informativo, reportamos os dados relativos aos adolescentes do
Estado do Rio de Janeiro. O objetivo é mostrar quao inadequado é o consumo alimentar desses
adolescentes.

A Tabela 1 mostra os percentuais de consumo de alimentos ou grupos de alimentos referidos em
um Unico dia e permite avaliar a importancia daquele item no consumo alimentar. Foram avaliados
4.923 adolescentes, regularmente matriculados em escolas publicas ou privadas do Estado do Rio
de Janeiro, que possuiam dados de consumo alimentar completo de um dia. Assim, por exemplo,
em um recordatdrio de 24 horas, 84% dos adolescentes referiram o consumo de arroz.

Tabela 1.Frequéncia de consumo de alimentos ou grupo de alimentos em adolescentes do Estado Rio de
Janeiro. Erica, 2013-2014

Frequéncia de
Alimentos
consumo (%)
Achocolatados 0,11
Arroz 0,84
Bebida lactea 0,20
Biscoitos 0,47
Bolos e doces 0,50
Chocolates 0,11
Feijao 0,71
Frutas 0,16
Leite 0,14
Ovos 0,09
Pao 0,53
Queijos 0,20
Refrescos 0,08
Refrigerantes 0,59
Salgados 0,22
Sanduiche 0,16
Sucos 0,42

Fonte: Erica, 2013-2014.

Assim como em outras pesquisas nacionais e locais, os adolescentes mantém o habito alimentar
nacional a base de arroz e feijao, que sdo os dois itens consumidos com maior frequéncia;
contudo, o consumo de refrigerantes aparece em terceiro lugar. Nos dados nacionais e para a
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Regido Sudeste do ERICA, o refrigerante sé aparece como o sexto alimento mais consumido,
independentemente da faixa etdria e do sexo, marca superada apenas pela Regido Sul, em que ele
aparece como o quinto alimento mais consumido pelos adolescentes. Em todas as regides, a
excecdo da Sul, o consumo de sucos e refrescos supera o de refrigerante (Souza et al., 2016), mas
no Brasil e nessa faixa etaria, adiciona-se muito agucar.

O consumo de refrigerantes e de bebidas adogadas em geral é um fenémeno recente. Mudancas
rapidas nos habitos alimentares — neste caso, com a adog¢do do consumo frequente de bebidas
com grandes quantidades de acucares e, consequentemente, calorias —, dificilmente sdo
acompanhadas de mudancas na fisiologia dos organismos, o que pode explicar por que o corpo
humano ndo registra (compensa) bem o consumo de energia na forma liquida. Este fendmeno tem
sido documentado inclusive em estudos realizados na populagdo brasileira (Gombi-Vaca et al.,
2016). E importante ressaltar que o consumo de refrigerantes e outras bebidas adocadas é mais
frequente em adolescentes do que em adultos e idosos, e que seu consumo tem sido associado a
varias doengas, em particular obesidade e diabetes (Malik et al., 2013).

O aumento do consumo de bebidas adocadas é tdo preocupante que vdrios paises tém leis e
recomendacGes importantes visando a sua reducdo. Neste sentido, o México obteve uma reducdo
de consumo dessas bebidas com uma taxacdo extra das bebidas acucaradas (Colchero et al.,
2016). No Brasil, embora exista um grande esforco para reduzir o consumo das bebidas adogadas,
particularmente dos refrigerantes, pressdoes importantes da industria inviabilizam ag¢Ges de ambito
mais coletivo. Os biscoitos também aparecem em destaque no consumo dos adolescentes do
Estado do Rio de Janeiro e no pais como um todo. Esse grupo da tabela engloba os biscoitos
doces, salgados e recheados, outro importante marcador de uma alimenta¢do muito inadequada.
Entre os alimentos ultraprocessados, os biscoitos figuram entre os cinco itens de maior
contribuicdo caldrica.

O consumo de alimentos ultraprocessados vem sendo propugnado hd algum tempo como o
grande fator de risco para as doengas cronicas e, apds varios estudos observacionais,
recentemente seu consumo foi associado com a mortalidade geral (Anais Rico-Campa et al., 2019),
assim como com a obesidade, em um ensaio clinico altamente controlado (Hall et al., 2019).

Chama ainda atencdo nos dados da Tabela 1 a frequéncia de consumo de bebidas lacteas, maior
do que do leite. O que poucos sabem é que este termo se refere a mistura do leite (na proporcao
de 51%) com o soro do leite, um subproduto da producdo de queijos que, embora nao seja
improéprio para consumo humano, possui muito menos nutrientes do que o leite, principalmente
proteinas e cdlcio, que ficam na estrutura dos queijos. Para tornar o sabor agradavel ao paladar,
ainda sdo adicionados de aromatizantes, na maior parte artificiais, e grande quantidade de acgucar.

O que fazer para mudar esse padrdao de consumo? Ndo ha uma resposta simples, ndo adianta
querer fazer sé orientacdo alimentar e nutricional para os escolares. Cada vez mais, a busca de
respostas tem que ser ampliada para o sistema alimentar. A abordagem sindémica, que engloba
multiplas condi¢Ges adversas que ocorrem simultaneamente no tempo e no espacgo e interagem
de forma sinérgica, tem sido utilizada para explicar varios agravos (Swinburn et al., 2019) e em
janeiro de 2019, a revista cientifica Lancet publicou ampla analise sindémica para a obesidade e
desnutricdo, com énfase no sistema alimentar. Um longo caminho a percorrer em um momento
gue politicas publicas na drea da saude estdo sendo destruidas.
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