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Impacto de alimentos
ultraprocessados sobre o teor de
micronutrientes da dieta no Brasil

RESUMO

OBJETIVO: Avaliar o impacto da ingestdo de alimentos ultraprocessados
sobre o teor de micronutrientes na alimentacdo da populagao brasileira.

METODOS: Estudo transversal realizado com dados do médulo sobre
consumo alimentar individual da Pesquisa de Or¢camentos Familiares
2008-2009, aplicado a uma amostra representativa da populagao brasileira com
dez ou mais anos de idade (n = 32.898). Informagdes sobre o consumo alimentar
foram obtidas por dois registros didrios da alimentagao. Analises de regressao
linear foram empregadas para descrever a diregdo ¢ o significado estatistico da
associagao entre quintos do consumo relativo de alimentos ultraprocessados
¢ o teor de micronutrientes na dieta, sem e com ajuste para renda familiar.

RESULTADOS: O consumo médio diario per capita de energia foi
de 1.866 kcal, sendo 69,5% proveniente de alimentos in natura ou
minimamente processados (incluidas as preparagdes culindarias feitas
com base nesses alimentos), 9,0% de alimentos processados e 21,5% de
alimentos ultraprocessados. Para 16 dos 17 micronutrientes estudados, o teor
médio encontrado na fragdo do consumo alimentar relativa aos alimentos
ultraprocessados foi inferior ao da fracdo relativa aos alimentos in natura
ou minimamente processados. O teor de 10 micronutrientes presentes nos
alimentos ultraprocessados nao chegou a metade do observado nos alimentos
in natura ou minimamente processados. O aumento da participagdo dos
alimentos ultraprocessados na dieta mostrou-se inversa e significativamente
associado ao teor de vitaminas B12, D, E, niacina e piridoxina e de cobre,
ferro, fosforo, magnésio, selénio e zinco. Situagdo oposta foi observada
apenas para calcio, tiamina e riboflavina.

CONCLUSOES: Os achados deste estudo mostram que a reducio no consumo
de alimentos ultraprocessados ¢ um caminho natural para a promocdo da
alimentacdo saudavel no Brasil e, portanto, apoiam a recomendagdo do
Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira quanto a se evitar o consumo
desses alimentos.

DESCRITORES: Alimentos Industrializados. Composiciao de Alimentos.
Micronutrientes. Qualidade dos Alimentos. Consumo de Alimentos.
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INTRODUCAO

Deficiéncias de micronutrientes estdo entre vinte fatores
de risco mais importantes para a carga global de doen-
¢as, afetando cerca de dois bilhdes de pessoas em todo o
mundo.'* Pelo menos metade da populagdo mundial de
criangas entre seis meses e cinco anos, a maioria delas
vivendo em paises em desenvolvimento, sofre de uma
ou mais deficiéncias de micronutrientes.?

Embora deficiéncias de micronutrientes possam ser cau-
sadas por fatores ndo relacionados a dieta, como defici-
éncia de ferro causada por parasitoses intestinais, estas
sdo causadas principalmente pela presenca insuficiente
dos micronutrientes na alimentac¢do.?® Estudos com base
em inquérito sobre consumo alimentar realizado de 2008
a 2009, em uma amostra representativa da populagio
brasileira de adolescentes, adultos e idosos, documen-
taram altas prevaléncias de inadequacdo dietética em
diversas vitaminas e minerais."** Estudos regionais,
restritos a populagdo infantil, igualmente indicam ina-
dequagdo na ingestao de micronutrientes no Brasil.>%%

Com base no inquérito sobre consumo alimentar de
2008 a 2009, os autores do presente estudo avaliaram
previamente o impacto da ingestdo de alimentos ultra-
processados'®1*2!-23 sobre indicadores nutricionais da
dieta associados a doengas cronicas ndo transmissi-
veis."s A participagéo de alimentos ultraprocessados no
consumo alimentar mostrou-se diretamente associada
a densidade energética da dieta e a seu teor de gordu-
ras saturadas, gorduras trans e agucar livre e inver-
samente associada ao teor de fibras e proteinas, mos-
trando o potencial daqueles alimentos para aumentar o
risco de obesidade, diabetes, doencgas cardiovasculares
e alguns tipos de cancer. O objetivo deste estudo foi
avaliar o impacto da ingestdo de alimentos ultraproces-
sados sobre o teor de micronutrientes na alimentagao
da populagao brasileira.

METODOS

Os dados analisados neste estudo procedem do médulo
de consumo individual de alimentos da Pesquisa de
Orgamentos Familiares (POF), realizada pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) entre maio
de 2008 ¢ maio de 2009.1°

Este modulo da POF foi aplicado a todos os moradores
com 10 ou mais anos de idade, de uma amostra proba-
bilistica de 13.569 domicilios brasileiros, totalizando
34.003 individuos. Os domicilios foram selecionados
por amostragem por conglomerados com sorteio dos
setores censitarios, em primeiro estagio, e de domici-
lios, em segundo. Os setores censitarios foram agrupa-
dos previamente ao sorteio em estratos com suficiente
homogeneidade geografica e socioeconémica. Os domi-
cilios sorteados em cada estrato foram uniformemente

distribuidos para estudo ao longo dos quatro trimes-
tres do ano.’

A POF 2008-2009 obteve dados sobre o consumo ali-
mentar de cada individuo por meio de dois registros
alimentares de 24h. Os individuos foram solicitados a
registrar todos os alimentos e bebidas que consumiram
em um periodo de 24h, durante dois dias ndo consecu-
tivos, indicando as quantidades consumidas em medi-
das caseiras e a forma de preparagdo. A quantidade de
cada alimento ou bebida foi transformada em gramas
ou mililitros utilizando-se a tabela de medidas referi-
das para os alimentos consumidos no Brasil."' A seguir,
essas quantidades foram convertidas em quilocalorias
(kcal) de energia e em gramas ou miligramas de nutrien-
tes com base na Tabela de Composigado Nutricional dos
Alimentos Consumidos no Brasil.!?

Os 1.120 itens de consumo que constam no banco de
dados da POF 2008-2009 foram divididos em trés gran-
des grupos de acordo com caracteristicas do processa-
mento industrial a que foram submetidos: alimentos in
natura ou minimamente processados (incluindo as pre-
paracdes culinarias a base desses alimentos), alimen-
tos processados e alimentos ultraprocessados.!®19-2!-23

Alimentos in natura ou minimamente processados
incluem: alimentos obtidos diretamente de plantas ou
de animais (como folhas, frutos, ovos e leite) e adqui-
ridos para consumo sem que tenham sofrido qualquer
alterac@o apds deixarem a natureza; e alimentos que,
antes de sua aquisi¢do, foram submetidos a limpeza,
remogdo de partes ndo comestiveis ou ndo desejadas,
secagem, embalagem, pasteurizagdo, congelamento,
refinamento, fermentagdo e outros processos que nao
incluam a adi¢do de substancias ao alimento original.
Nesse grupo de alimentos constam preparacgdes culi-
narias baseadas em um ou mais alimentos in natura ou
minimamente processados, as quais podem incluir o
alimento usado como item principal da receita e outros
ingredientes, incluindo eventuais outros alimentos e
substancias alimenticias de uso culinario como sal,
agucar, vinagre e 6leos. 8192123

Alimentos processados sdo produtos industrializados
feitos essencialmente com a adig¢@o de sal ou agucar (e
eventualmente 6leo, vinagre ou outra substancia de uso
culinario) a um alimento in natura ou minimamente
processado.!8:1921-23

Alimentos ultraprocessados, por sua vez, sdo formulacoes
industriais feitas inteiramente ou predominantemente
de substancias provenientes de alimentos (6leos, gor-
duras, agticar, proteinas), derivadas de constituintes de
alimentos (gorduras hidrogenadas, amido modificado)
ou sintetizadas em laboratdrio a partir de matérias orga-
nicas (corantes, aromatizantes, real¢adores de sabor e
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varios aditivos usados para dotar os produtos de pro-
priedades sensoriais atraentes).'®!%!-2* Lista detalhada
de alimentos pertencentes a cada um dos trés grupos ¢é
apresentada em publicagéo anterior.'

Foram analisados os individuos que preencheram os
registros relativos a dois dias de consumo alimentar
(96,8% do total de individuos estudados no médulo de
consumo individual da POF). O consumo de alimen-
tos e de nutrientes foi estimado pela média dos valores
obtidos nos dois dias.

Os micronutrientes avaliados foram as vitaminas A,
B12, C, D e E, niacina, piridoxina, riboflavina e tiamina
e os minerais calcio, cobre, ferro, fosforo, magnésio,
mangangés, selénio e zinco. O teor de cada nutriente na
dieta foi expresso em mg ou pg por 1.000 keal.

Primeiramente, estimou-se o teor médio de cada micro-
nutriente na dieta total da populacdo brasileira. O teor
médio de cada nutriente na fracdo da dieta composta
apenas por alimentos ultraprocessados foi comparado
a fragdo da dieta restrita a alimentos in natura ou mini-
mamente processados e com a fragdo restrita a alimen-
tos processados. O significado estatistico das diferencas
encontradas nas comparagdes foi avaliado por meio de
teste ¢ de Student.

Os individuos foram classificados em cinco estratos
conforme o consumo de alimentos ultraprocessados.
Esses estratos corresponderam a quintos da distribui¢do
populacional da contribui¢do dos alimentos ultrapro-
cessados para o valor caldrico total da dieta. A seguir,
avaliou-se o teor de micronutrientes da dieta desses
estratos. Analises de regressdo linear foram usadas
para se descrever a dire¢do e o significado estatistico
da associagdo entre quintos do consumo relativo de ali-
mentos ultraprocessados e teor de micronutrientes da
dieta, sem e com ajuste para renda familiar mensal per
capita. Caracteristicas de local da residéncia (urbana ou
rural), regido do Pais (Centro-Oeste, Norte, Nordeste,
Sudeste e Sul), idade e sexo ndo modificaram as esti-
mativas do modelo de regressdo e, portanto, ndo foram
incluidas no ajuste.

As andlises deste estudo, realizadas no software Stata
versdo 13.0, levaram em conta o delineamento amostral
complexo da POF 2008-2009 e seus fatores de ponde-
ragdo. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Satide Publica da Universidade
de Sao Paulo (Protocolo 128.958, de 19/10/2012).

RESULTADOS

O consumo médio diario de energia dos brasileiros foi
de 1.866 kcal, do qual 69,5% era proveniente de ali-
mentos in natura ou minimamente processados, 9,0%
de alimentos processados e 21,5% de alimentos ultra-
processados (Tabela 1).

Tabela 1. Médias do consumo absoluto e relativo de alimentos
in natura ou minimamente processados, de alimentos
processados e de alimentos ultraprocessados na populagdo
brasileira com 10 ou mais anos de idade (2008-2009).

% da ingestdao

Grupo Keal/dia total de energia
Alimentos in natura ou 1275,5 69,5
minimamente processados?

Alimentos processados” 167,1 9,0
Alimentos ultraprocessados®  423,4 21,5
Total 1866,0 100

2 Inclui arroz e outros cereais, feijdo e outras leguminosas,
carnes de boi, de porco e de aves, frutas, leite, raizes e
tubérculos, café e chds, peixes e outros frutos do mar,
verduras e legumes, ovos, castanhas e outras sementes.

b Inclui pao francés, queijos, conservas de verduras e
legumes e carnes secas e salgadas.

< Inclui bolos, tortas e biscoitos doces, lanches do tipo
fast food, refrigerantes, refrescos, bebidas lacteas, paes de
forma, de hambdrguer, de hot dog e similares, guloseimas,
bolachas salgadas e salgadinhos tipo chips, embutidos e
pratos prontos ou semiprontos.

A Tabela 2 apresenta o teor de micronutrientes na dieta
brasileira e nas fragdes desta dieta relativas, respectiva-
mente, a alimentos in natura ou minimamente processa-
dos, alimentos processados e alimentos ultraprocessados.

Para 16 dos 17 micronutrientes estudados, o teor
encontrado na fragdo correspondente a alimentos
ultraprocessados foi inferior ao teor encontrado na fra-
¢do correspondente a alimentos in natura ou minima-
mente processados. Os teores de vitamina B12, vita-
mina C, vitamina D, vitamina E, niacina, piridoxina,
cobre, magnésio, manganés e zinco encontrados em ali-
mentos ultraprocessados foram pelo menos duas vezes
menores do que os teores encontrados em alimentos in
natura ou minimamente processados. Particularmente
evidentes foram as diferengas observadas para vita-
mina B12, vitamina C e magnésio, cujos teores foram,
respectivamente, quatro, cinco e 13 vezes menores nos
alimentos ultraprocessados. Nos casos da vitamina A,
do ferro e do fosforo, o teor encontrado nos alimentos
ultraprocessados representou entre 60,0% e 70,0% do
encontrado nos alimentos in natura ou minimamente
processados. Desvantagens menos intensas para os ali-
mentos ultraprocessados foram encontradas para ribo-
flavina, calcio e selénio. Tiamina foi o inico micronu-
triente cujo teor na fragdo de alimentos ultraprocessa-
dos ultrapassou o encontrado na fragdo de alimentos
in natura ou minimamente processados e, ainda assim,
apenas ligeiramente.

A comparagdo entre alimentos ultraprocessados e ali-
mentos processados mostra contrastes menos eviden-
tes com relag@o ao teor de micronutrientes. De modo
geral, a comparagdo tende novamente a desfavorecer



os alimentos ultraprocessados, como no caso do teor
de vitamina B12, piridoxina, riboflavina, tiamina, cal-
cio, fosforo, magnésio, manganés e zinco. A compara-
¢do ¢ desvantajosa para alimentos processados no caso
de vitamina A, vitamina C, vitamina D, vitamina E e
niacina. Alimentos processados e alimentos ultrapro-
cessados apresentaram teores semelhantes de cobre,
ferro e selénio.

A Tabela 3 descreve analises brutas da associagdo entre
quintos do consumo relativo de alimentos ultraproces-
sados e teor da dieta em micronutrientes. A participagao
média de alimentos ultraprocessados no valor calérico
total da dieta variou entre 1,8%, no quinto inferior, e
49,2%, no quinto superior. Associagao significativa e
negativa entre consumo relativo de alimentos ultrapro-
cessados e teor de micronutrientes na dieta foi encon-
trada para 11 dos 17 micronutrientes estudados: vita-
mina B12, vitamina D, vitamina E, niacina, piridoxina,
cobre, ferro, fosforo, magnésio, selénio e zinco. Trés
micronutrientes — vitamina A, vitamina C e manga-
nés — ndo apresentaram associacdo significativa entre
participagdo de alimentos ultraprocessados e teor do
nutriente na dieta. Diminuigdo significativa no teor da
dieta em micronutrientes com o aumento na participa-
¢do de alimentos ultraprocessados foi encontrada apenas
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para calcio, tiamina e riboflavina, e, ainda assim, alcan-
¢ando magnitude muito pequena nos dois tltimos casos.

A Tabela 4 descreve analises da associagdo entre con-
sumo relativo de alimentos ultraprocessados e teor da
dieta em micronutrientes que foram ajustadas para a
renda familiar per capita. O ajuste para a renda nao
altera substancialmente os resultados da associagao.
Merecem destaque apenas a diminui¢ao da magnitude
da associacdo positiva entre consumo relativo de ali-
mentos ultraprocessados e teor de calcio na dieta e a
associag@o negativa entre o consumo relativo daque-
les alimentos e o teor de vitamina C na dieta, que fica
proxima da significancia estatistica.

DISCUSSAO

Os resultados deste estudo, representativos da dieta
brasileira, mostram que o teor de micronutrientes em
alimentos ultraprocessados tende a ser inferior ao
mesmo teor existente em outros alimentos. A inferio-
ridade dos alimentos ultraprocessados fica ainda mais
evidente quando a comparagao ¢ feita com alimentos in
natura ou minimamente processados. Para 16 dos 17
micronutrientes estudados, o teor médio encontrado no

Tabela 2. Médias do teor de micronutrientes no consumo alimentar total e nas fragdes deste consumo relativas a alimentos in
natura ou minimamente processados, alimentos processados e alimentos ultraprocessados. Populagao brasileira com 10 ou

mais anos de idade (2008-2009).

Fragdo do consumo alimentar

. . Consumo
Micronutriente alimentar total Alimentos in natura ou Alimentos Alimentos
minimamente processados processados  ultraprocessados
Vitaminas
Vitamina A (ug/1.000 kcal) 286,7 340,5 118,7 239,1*
Vitamina B12 (ug/1.000 kcal) 2,8 3,5 1,2 1,0*
Vitamina C (mg/1.000 kcal) 87,4 121,2 1,9 23,8*
Vitamina D (ug/1.000 kcal) 1,7 21 0,6 0,9*
Vitamina E (mg/1.000 kcal) 2,2 2,7 0,4 1,4%
Niacina (mg/1.000 kcal) 14,1 17,1 4,7 7,3*%
Piridoxina (mg/1.000 kcal) 0,8 0,8 1,6 0,4*
Riboflavina (mg/1.000 kcal) 0,9 0,8 1,9 0,7*
Tiamina (mg/1.000 kcal) 0,6 0,5 1,1 0,7*
Minerais
Célcio (mg/1.000 kcal) 278,7 265,8 312,3 243,1*
Cobre (mg/1.000 kcal) 0,7 0,9 0,4 0,4*
Ferro (mg/1.000 kcal) 6,2 7,0 3,5 4,1*
Fésforo (mg/1.000 kcal) 522,4 548,6 578,4 356,3*
Magnésio (mg/1.000 kcal) 129,2 150,2 91,9 66,4*
Manganés (mg/1.000 kcal) 6,5 9,6 1,3 0,7*
Selénio (ug/1.000 kcal) 46,6 28,6 18,9 24,6*
Zinco (mg/1.000 kcal) 6,0 7,0 4,3 3,0%

*Valor significativamente diferente (p < 0,05) do valor estimado para alimentos in natura ou minimamente processados e

para alimentos processados.
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Tabela 3. Médias do teor de micronutrientes na dieta de estratos correspondentes a quintos da participagdo de alimentos
ultraprocessados no consumo total de energia. Populagéo brasileira com 10 ou mais anos de idade (2008-2009).

Quintos de consumo de alimentos ultraprocessados

Coeficiente de

Micronutriente Qi 2 o4 Q5 regressio bruto* p

Vitaminas
Vitamina A (ug/1.000 kcal) 254,6 290,5 339,3 300,0 249,3 -0,12 0,974
Vitamina B12 (ug/1.000 kcal) 3,2 3,0 31 2,7 2,2 -0,23 < 0,001
Vitamina C (mg/1.000 kcal) 74,1 98,5 106,2 87,6 71,0 -1,71 0,147
Vitamina D (ug/1.000 kcal) 2,1 1,9 1,7 1,6 1,5 -0,14 < 0,001
Vitamina E (mg/1.000 kcal) 2,4 2,3 2,3 2,1 1,9 -0,10 < 0,001
Niacina (mg/1.000 kcal) 14,7 14,6 14,3 13,9 13,1 -0,41 < 0,001
Piridoxina (mg/1.000 kcal) 0,8 0,8 0,8 0,8 0,7 -0,02 < 0,001
Riboflavina (mg/1.000 kcal) 0,8 0,9 0,9 0,9 0,9 0,01 < 0,001
Tiamina (mg/1.000 kcal) 0,6 0,6 0,6 0,6 0,7 0,03 < 0,001

Minerais
Célcio (mg/1.000 kcal) 248,9 254,5 271,0 291,5 327,9 19,50 < 0,001
Cobre (mg/1.000 kcal) 0,7 0,7 0,8 0,7 0,6 -0,03 < 0,001
Ferro (mg/1.000 kcal) 6,7 6,3 6,2 6,0 5,7 -0,22 < 0,001
Fésforo (mg/1.000 kcal) 543,9 528,7 522,2 512,5 504,7 -9,47 < 0,001
Magnésio (mg/1.000 kcal) 147,2 136,8 130,8 121,5 109,7 -9,02 < 0,001
Manganés (mg/1.000 kcal) 6,2 6,3 7,0 7,3 5,9 0,02 0,913
Selénio (ug/1.000 kcal) 52,4 49,0 46,3 43,9 41,7 -2,66 < 0,001
Zinco (mg/1.000 kcal) 6,6 6,2 6,1 5,8 53 -0,9 < 0,001

* Coeficiente da regressao do teor do micronutriente na dieta sobre a percentagem do valor calérico total da dieta

proveniente de alimentos ultraprocessados.

conjunto dos alimentos ultraprocessados consumidos
pelos brasileiros foi inferior ao teor médio encontrado
nos alimentos in natura ou minimamente processa-
dos. O teor de 10 micronutrientes (vitamina B12, C,
D, E niacina, piridoxina, cobre, magnésio, manganés
e zinco) presente nos alimentos ultraprocessados nao
chegou a metade do teor observado nos alimentos in
natura ou minimamente processados. Analises brutas
e ajustadas pela renda familiar indicam que o teor da
dieta em 11 dos 17 micronutrientes estudados diminui
significativamente com o aumento do consumo rela-
tivo de alimentos ultraprocessados. Situacéo inversa
foi encontrada apenas para trés micronutrientes: cal-
cio, tiamina e riboflavina, sendo de muito pequena
magnitude a associa¢do encontrada no caso da tia-
mina e riboflavina.

A associagdo positiva entre o consumo relativo de ali-
mentos ultraprocessados e o teor de calcio na dieta
ndo era esperada, visto que o teor desse mineral nes-
ses alimentos € menor que em alimentos in natura ou
minimamente processados. Analises detalhadas (ndo
mostradas neste artigo) da variacdo da composicdo
dos itens de consumo ultraprocessados nas dietas con-
forme os quintos do consumo relativo daqueles ali-
mentos mostram aumento expressivo na participagdo
de itens de consumo ultraprocessados particularmente

ricos em calcio, como pratos prontos e semiprontos e
refeigdes do tipo fast food (ambos frequentemente con-
tendo queijo entre seus ingredientes) e bebidas lacteas
adicionadas de agucar.

Apesar da falta de registros de outros trabalhos que
tenham avaliado a associacgdo entre consumo do con-
junto de alimentos ultraprocessados e teor de micro-
nutrientes na dieta, evidéncias de que este consumo
poderia diluir a concentrag@o de micronutrientes foram
documentadas por estudos que focalizaram o consumo
de refrigerantes*'®32 ou de refei¢des do tipo fast food.**

O impacto negativo dos alimentos ultraprocessados
para o teor de micronutrientes na dieta, observado neste
estudo, assume grande importancia quando se considera
que vitaminas e minerais desempenham papéis criti-
cos na sinalizacdo celular, na produgéo de hormonios,
nas respostas imunologicas e no desenvolvimento e na
manuten¢do das fungdes vitais.’! Embora nem sempre
a deficiéncia de micronutrientes se manifeste clinica-
mente, deficiéncias subclinicas podem causar prejui-
zos a saude.’!

Deficiéncias de ferro, zinco e vitamina A, nutrientes
presentes em menor quantidade em alimentos ultrapro-
cessados quando comparados a alimentos in natura ou
minimamente processados, estdo entre os problemas
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Tabela 4. Teor de micronutrientes na dieta de estratos correspondentes a quintos da participagao de alimentos ultraprocessados no
consumo total de energia ajustado para renda familiar per capita. Populagdo brasileira com 10 ou mais anos de idade (2008-2009).

Indicador Q1 Q2 Q3 Q4 Q5  Coeficiente de regressao ajustado* p
Densidade de micronutrients
Vitaminas

Vitamina A (ng/1.000 kcal) 290,2 286,8 283,4 280,1 276,7 -4.00 0.437
Vitamina B12 (ug/1.000 kcal) 3,3 3,1 2,8 2,6 2,4 -0.22 < 0.001
Vitamina C (mg/1.000 92,4 89,2 85,9 82,6 79,3 -3.27 0.066
kcal)

Vitamina D (ng/1.000 kcal) 2,0 1,9 1,8 1,6 1,5 -0.13 < 0.001
Vitamina E (mg/1.000 kcal) 2,4 2,3 2,2 2,1 2,0 -0.11 < 0.001
Niacina (mg/1.000 kcal) 15,1 14,5 13,9 13,4 12,8 -0.56 < 0.001
Piridoxina (mg/1.000 kcal) 0,8 0,8 0,8 0,7 0,7 -0.01 < 0.001
Riboflavina (mg/1.000 0,9 0,9 0,9 0,9 0,9 0.01 < 0.001
kcal)

Tiamina (mg/1.000 kcal) 0,6 0,6 0,6 0,7 0,7 0.02 < 0.001

Minerais

Célcio (mg/1000 kcal) 245,2 259,2 273,2 287,2 301,2 14.00 < 0.001
Cobre (mg/1000 kcal) 0,7 0,7 0,7 0,7 0,7 -0.02 < 0.001
Ferro (mg/1000 kcal) 6,6 6,4 6,2 5,9 5,7 -0.23 < 0.001
Fésforo (mg/1000 kcal) 545,7 531,8 517,9 504,0 490,1 -13,9 < 0.001
Magnésio (mg/1000 kcal) 147,4 138,2 129,1 119,9 110,8 -9,15 < 0.001
Manganés (mg/1000 kcal) 6,6 6,5 6,4 6,3 6,3 -0,08 0.746
Selénio (ug/1000 kcal) 52,0 49,3 46,6 43,9 41,2 -2,71 < 0.001
Zinco (mg/1000 kcal) 6,6 6,3 6,0 5,6 53 -0,33 < 0.001

* Coeficiente da regressao do teor do micronutriente na dieta sobre a percentagem do valor calérico total da dieta
proveniente de alimentos ultraprocessados apés ajuste para renda mensal familiar per capita.

nutricionais de maior magnitude no mundo, afetando
principalmente criangas, gestantes e populacdes de
paises em desenvolvimento.'* Suas consequéncias, de
extrema relevancia na saude publica, incluem retardo do
crescimento e do desenvolvimento infantis e aumento
da mortalidade fetal e materna.'*

Ferro, zinco e vitamina A, assim como vitamina B12,
vitamina C, riboflavina e selénio, possuem fungdes de
imunomodulagéo e influenciam a susceptibilidade a
doengas infecciosas e sua gravidade.”*! A ingestéo ade-
quada de vitamina D, calcio, magnésio e fosforo, por
sua vez, ¢ importante para o desenvolvimento ¢ con-
servagdo da massa dssea,” enquanto as vitaminas do
complexo B (tiamina, riboflavina, niacina e piridoxina)
estdo envolvidas na manutengdo de fungdes cogniti-
vas.® Em conclusdo, os micronutrientes com fungdes
antioxidantes como as vitaminas C e E e os minerais
selénio e zinco possuem papeis-chave na etiologia e no
prognostico de doengas crénicas.*!3

A documentagao dos efeitos negativos do consumo de
alimentos ultraprocessados sobre o teor de micronu-
trientes na dieta ganha ainda mais importancia diante
do rapido aumento nas vendas desses alimentos no

Brasil e, de modo geral, em paises de renda média.?*?
Pesquisas de compras domiciliares de alimentos realiza-
das nas areas metropolitanas brasileiras de 1987 a 1988
e de 2008 a 2009 confirmam o aumento no consumo
de alimentos ultraprocessados e redugdo concomitante
no consumo de alimentos in natura ou minimamente
processados e de ingredientes culindrios como 06leos,
gorduras e agucar.!’

Sao pontos fortes do presente estudo o carater rigoro-
samente probabilistico da amostra estudada, o estudo
de mais de 30 mil pessoas residentes nas areas urba-
nas e rurais de todas as regides do pais e a realizacdo
de dois registros alimentares de 24h do consumo ali-
mentar em 96,8% das pessoas estudadas no modulo
de consumo individual da POF. Dentre as limitagdes,
destacam-se as imprecisdes na quantificagdo do con-
sumo de alimentos e nutrientes que sdo inerentes ao
uso de registros alimentares e de tabelas de compo-
si¢do nutricional de alimentos. Para minimizar essas
imprecisdes, foram realizados diversos procedimentos
de controle de qualidade e utilizada a tabela de com-
posicdo nutricional de alimentos construida especifi-
camente para essa pesquisa.'® Além disso, o inquérito
realizado de 2008 a 2009'° ndo incluiu pessoas com
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menos de 10 anos, o que determina que seus resulta-
dos ndo necessariamente se apliquem a alimentacao
de lactentes e pré-escolares.

Os resultados relativos ao impacto desfavoravel do
consumo de alimentos ultraprocessados sobre o teor
da dieta em micronutrientes, somados aos resulta-
dos que documentam o impacto também desfavora-
vel quanto a macronutrientes — aumento na densidade
energética e no teor em gorduras saturadas, gorduras
trans e agucar livre ¢ diminui¢do no teor em fibras e
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