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RESUMO

O direito humano a alimentacido adequada esta além do ato de comer, deve ser
levado em consideragdo consumir com dignidade, consciéncia e sabedoria e
escolher os alimentos em qualidade e quantidade suficiente, com isso, foram
analisados os habitos alimentares da populagao brasileira, com foco nos disturbios e
caréncias alimentares. O método utilizado foi a revisao literaria a partir de artigos
cientificos, textos publicados em revistas e uma pesquisa transversal exploratéria,
utilizando uma amostra de conveniéncia com 333 voluntarios por meios virtual e
presencial. A partir dessa pesquisa obtivemos o0s seguintes resultados: 4,2%
afirmaram alimentar-se 1 vez ao dia e 54,4% alimentar-se de 2 a 3 refei¢des por dia.
Em uma pesquisa de Santos e Costa (2023), 50% dos entrevistados realizam de 2 a
3 refeigdes por dia, assemelhando-se a nossa pesquisa. Podemos concluir que este
trabalho teve como objetivo analisar pontos criticos relacionados a alimentagao e
conscientizar a populacdo com estratégias ao combate da desnutrigdo/obesidade,
por meio de medidas realizadas por profissionais da saude, trabalhos voluntarios e
programas governamentais.

Palavras-chave: Direitos Humanos; Alimentacao; Dieta Saudavel; Iniquidade Social.



ABSTRAT

The human right to Adequate Food is beyond the act of eating, it must be taken into
account to consume with dignity, conscience and wisdom and choose foods in
sufficient quality and quantity, with this, the eating habits of the Brazilian population
were analyzed, focusing on food disorders and deficiencies. The method used was a
literary review based on scientific articles, texts published in journals and an
exploratory cross-sectional research, using a convenience sample of 333 volunteers
by virtual and face-to-face means. From this research we obtained the following
results: 4.2% reported eating 1 time a day and 54.4% eating 2 to 3 meals a day. In a
survey by Santos and Costa (2023), 50% of respondents eat 2 to 3 meals a day,
similar to our research. We can conclude that this study aimed to analyze critical
points related to food and raise awareness of the population with strategies to
combat malnutrition/obesity, through measures carried out by health professionals,
volunteer work and government programs.

Key Words: Human rights; Feeding; Healthy Diet; Social Inequity.



1 INTRODUGAO

O direito a alimentagao adequada € compreendido em duas dimensdes: estar
livre da fome/desnutricdo e livre de uma possivel obesidade. O desemprego e a
dificuldade de acesso aos servigos publicos de saude sao fatores que influenciam na
alimentagdao adequada. Segundo dados disponibilizados pela FAO a respeito do
Cenario da populagdo mundial no ano de 2021, 828 milhdes de pessoas sofrem de
fome cronica ou ndo tem acesso a alimentos em quantidade e qualidade suficientes
para satisfazer suas necessidades nutricionais e 150 milhdes desde o inicio da
pandemia de Covid-19.

Atualmente, estamos observando que a fome € um problema mundial que
afeta grande maioria da populagdo brasileira, existem varias instituicbes néao
governamentais que tentam amenizar e/ou solucionar esse problema, varias delas
oferecem pratos prontos a pessoas em situagdes de rua, associagdes de bairros e
igrejas que oferecem cestas basicas a familias; o governo também tem programas
assistenciais como ‘auxilio Brasil’ e ‘vale gas’, ofertam também alimentacdo nas
escolas e creches. A agricultura familiar também tem grande papel na erradicagao
da fome no Brasil.

Alimentagdo adequada € muito mais do que o ato de comer, portanto esta
relacionado ao se alimentar com dignidade, consciéncia e sabedoria, pois somos o
que comemos. O papel do TND é orientar a populagdo sobre a importancia de
comer frutas, verduras e legumes; diminuir os industrializados e embutidos; comer
com tempo e paciéncia, investir nas frutas da época e focar na alimentacao para

saude e sobrevivéncia, ndo apenas pelo ato de comer por prazer e gula.



2 OBJETIVOS
2.1 Objetivo Geral
Analisar os habitos alimentares da populacdo brasileira, com foco nos

disturbios e caréncias alimentares, a partir dos aspectos sociais.

2.2 Objetivos Especificos

A- Descrever os pontos criticos relacionados a alimentagdo e conscientizar a
populacao criando estratégias para combater a fome e a desnutricdo e identificar
fatores que levam a obesidade.

B- Analisar politicas publicas e privadas com objetivo de combater a obesidade e a
desnutricdo através de projetos sociais.

C- Contrastar alimentagdao saudavel com alimentagao industrializada onde pode-se
alimentar de forma saudavel, inclusive com o aproveitamento integral dos alimentos,
evitando assim os industrializados, optando por alimentacdo de baixo custo,

evitando o desperdicio.



3 METODOLOGIA
Tipo de Estudo: Foi realizado um estudo transversal exploratério utilizando uma
amostra de conveniéncia com aproximadamente 150 voluntarios.

Reviséo bibliografica: Realizada a partir de livros e artigos cientificos, obtidos das

plataformas de busca académica: Google Académico, por meio dos seguintes
termos: ONGs, desnutricdo, fome, obesidade, direito.

Populacio alvo: Residentes no estado de Sao Paulo, adultos de 18 a 90 anos.

Amostra: Foram entrevistados presencialmente, 75 pessoas entre homens e
mulheres que frequentam a unidade do Bom Prato Sao Mateus localizado na Av.
Mateo Bei, 2604 - Cidade Sao Mateus, Sdo Paulo - SP, 03949-200, para a realizagao
de suas refeicdes. E outros 75 voluntarios de modo virtual, da mesma faixa etaria
citada acima, onde foram identificados a rotina e padrbes alimentares dessa

populacgao.



4 DESENVOLVIMENTO

Segundo a FAO, no ano de 2022, cerca de 61,3 milhdes de brasileiros
possuem algum grau de inseguranga alimentar e 15,4 milhées possuem inseguranga
alimentar grave, ou seja, cerca de 30% da populagdo brasileira sofre com a fome
e/ou ndo tem acesso a alimentos com qualidade ou quantidades suficientes para
satisfazer as necessidades diarias.

Em contrapartida, pode ser visto e observado que a fome € um problema
mundial que afeta a grande maioria da populagao brasileira atualmente. Existem
varias instituicbes nao governamentais que poderiam tentar amenizar e/ou
solucionar esse problema, varias delas oferecem pratos prontos a pessoas em
situagdo de rua; associagbes de bairros e igrejas que oferecem cestas basicas a
familias carentes; programas do governo como o “Auxilio Brasil” e “Vale gas” ofertam
também alimentagao nas escolas e creches; agricultura familiar também conta com

um papel importante na erradicagdo da fome no Brasil.

4.1 DIREITOS QUE ASSEGURAM A ALIMENTAGCAO ADEQUADA

O direito a alimentagao envolve estar livre da fome e da desnutricdo. A
segurancga alimentar e nutricional € um direito humano que precisa ser assegurado
pelo estado segundo lei aprovada pela camara dos deputados e senado federal e
sancionado pelo presidente da republica no dia 15 de setembro de 2006. Trata-se do
Sistema Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional (SISAN), essa lei € um
grande avanco na luta contra a fome, desnutricido e outras caréncias/disturbios
alimentares (COOPERAC, 2012).

“A segurancga alimentar e nutricional consiste no direito de todos ao acesso
permanente a alimentos de qualidade e quantidade suficientes para preencher as
necessidades nutricionais, sem comprometer outras necessidades essenciais”
(PINHEIROS, 2008).

Estar livre da fome nao significa estar bem nutrido com todas as necessidades
nutricionais supridas, sendo a composi¢cao do prato com 50% legumes e verduras,
25% do prato com carboidratos e 25% de proteinas, com ingestédo diaria de frutas,
beber bastante agua, diminuir agucares, gorduras e alimentos ultraprocessados,

garantindo principalmente que o organismo esteja recebendo todos os nutrientes



que precisam, pensando em variedade, equilibrio e na seguranga dos alimentos que
estdo sendo digeridos (BRASIL, 2014).

A alimentagédo esta ligada ao instinto do corpo de sobreviver, esta também
relacionada com a saude e preservagdo da vida, nosso corpo € uma maquina
perfeita que funciona usando o alimento como combustivel, nossa forca de vida esta
ligada ao que comemos e bebemos. E um direito primordial e essencial do ser
humano ter acesso a uma alimentacdo adequada e saudavel. Vamos falar de direito
a alimentacdo adequada descrevendo a fome que era tratada como consequéncia
natural de fatores climaticos, geograficos e humanos, parece um absurdo nos dias
de hoje, porém, antigamente acreditavam que essas eram as causas da fome
cronica e aguda no Brasil, assim ndo encontravam uma solu¢do para ajudar a
populagao que sofria desse mal, com alguns estudos foi provado que a fome é um
problema resultante de relagdes sociais desiguais, portanto, ha uma forma de livrar
o faminto da fome, entdo a caréncia de comida e nutrientes ndo pode ser entendida
como um problema natural, mas sim de injustica social. Com os mesmos estudos
entendemos que a fome é injusta, se tornando um dever do estado brasileiro
desenvolver estratégias para seu enfrentamento (ROCHA, 2016).

Para garantir a realizagdo do direito humano a alimentacdo adequada, o
Estado brasileiro tem as obrigacbes de respeitar, proteger, promover e prover a
alimentagao da populagao. Por sua vez, a populagao tem o direito de exigir que eles
sejam cumpridos, por meio de mecanismos de exigibilidade. Ao afirmar que a
alimentagao deve ser adequada entende-se que ela seja adequada ao contexto e as
condigdes culturais, sociais, econdmicas, climaticas e ecolégicas de cada pessoa,
etnia, cultura ou grupo social.

Entre os desafios para a garantia do direito humano a alimentagdo adequada
e seguranga alimentar e nutricional encontram-se: a necessidade de respeitar a
diversidade cultural e de formas de organizagdo e producdo, de modo que as
comunidades tenham sua autonomia para produzir e consumir seus alimentos; e a
importancia de avancar na realizagao da reforma agraria, na regularizagao fundiaria
e no reconhecimento dos territérios para que os povos tenham maior autonomia para
produzir seus alimentos (CONTI, 2016).



4.2 FOME, CARENCIA NUTRICIONAL, DESNUTRIGAO E OBESIDADE

Segundo pesquisas realizadas, mais de 50% dos brasileiros apresentavam
algum grau de insegurancga alimentar em 2020, sendo que 9% destes se encontram
no mapa da fome, o que equivale a cerca de 19 milhdes de brasileiros, a seguranca
alimentar existe quando todos os individuos tém acesso fisico e econdbmico a
alimentos nutritivos e saudaveis em quantidades suficientes. A inseguranga
alimentar grave ocorre onde a privagao alimentar é severa. Ao se discutir a questéao
da seguranga alimentar e nutricional, trés conceitos sao encontrados: pobreza, fome
e desnutricao (FAO, 2023). A luta contra a fome, ou ao que resta desse problema no
pais, igualmente se beneficiara do combate a pobreza. A expansdo desmedida de
acdes de distribuicdo de alimentos, ao contrario do que talvez indiquem o senso
comum e a indignagao justificada diante de uma sociedade tao injusta como a
brasileira, implicaria apenas consumir recursos que poderiam faltar para agdes
sociais melhores justificadas e mais eficientes (SCHERES, 2012).

A volta do Brasil ao Mapa da Fome foi uma das mais drasticas consequéncias
do desmonte de politicas publicas promovido nos ultimos quatro anos, em 2022, 33,1
milhées de brasileiros ndo tinham suas necessidades alimentares basicas atendidas,
ou seja, passavam fome, e seis em cada dez brasileiros (58,7% da populagéo)
convivia com algum grau de inseguranga alimentar, esse quadro instalou-se apenas
oito anos apos o Brasil sair do Mapa da Fome da ONU, em 2014, depois de reduzir
em 82% a populagao de brasileiros considerados em situagao de subalimentacao, de
acordo com relatério da Nagdes Unidas para a Alimentagédo e Agricultura (FAO), o
Brasil tem recursos mais do que suficientes para garantir a seguranga alimentar e
nutricional do povo, e ainda assim milhdes passam fome”, constatou o ministro da
Secretaria Geral da Presidéncia, Marcio Macédo.

De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE),
atualmente o Brasil registra o maior indice desde 2012 de criangas com menos de 14
anos de idade que vivem abaixo da linha da pobreza, 46,2%. Em dados
quantitativos, se refere a 20,3 milhdes de criangas que vivem nessa situagdo. Ja
segundo a Organizacao das Nagdes Unidas (ONU), o numero de pessoas que estdo
em situacdo de vulnerabilidade e que passam fome aumentou de 811 milhdes para

828 milhdes entre os anos de 2021 e 2022 referentes a pandemia.



Algumas Organizacbes Nao Governamentais tentam amenizar os danos
causados pela fome e falta de recursos no Brasil, como por exemplo a ONG Banco
de Alimentos que ao longo do ano de 2022 fez parte da vida de mais de 340 mil
pessoas em situagao de vulnerabilidade que receberam aproximadamente 1.521.473
kg de alimentos. Cerca de 10.436 cestas basicas foram distribuidas para familias em
situagdo de inseguranga alimentar e para as instituicbes sociais cadastradas foi
entregue 1.190.255 kg de alimentos que foi arrecadado no que € chamado de
Colheita Urbana.

Historicamente, o combate a fome tem sido uma preocupagao central e,
paradoxalmente, a obesidade atingiu indices epidémicos. Nesse contexto, o Servigo
Social estda empenhado em abordar essa realidade, olhando o fenébmeno como um
todo. A desnutricdo ndo € apenas um problema dos pobres. Os ricos - individuos e
paises - sofrem com obesidade, doengas crbnicas, hipertensdo, cancer, diabetes
mellitus, entre outras. A desnutricdo dos pobres, que se caracterizava por magreza,
nanismo e menor resisténcia a infecgdes, foi agora modificada pelo aumento da
prevaléncia do excesso de peso (Monteiro, 2003).

A obesidade é um dos formatos da desnutricdo que mais afetam as pessoas
no Brasil e no mundo, sendo 1 obeso a cada 3 pessoas, as estimativas indicam que
em 2025 essa proporgao possa chegar em 1 pessoa obesa a cada duas no mundo.
Em 2016, a quantidade de adultos obesos chegou a 13,3%, o equivalente a 672
milhdes, cerca de 124 milhdes de criangas e adolescentes entre de 5 a 19 anos de
idade sao obesos e mais de 40 milhdes de criangas com menos de 5 anos estao
acima do peso, sendo assim, a obesidade ja afeta quase 20% dos brasileiros. Em
algumas regides, como o Nordeste, outras facetas da ma nutricdo ainda persistem: a

desnutricao infantil, por exemplo, segue acima dos 5% (FAO, 2019).

4.3 PROJETOS SOCIAIS, PROGRAMAS GOVERNAMENTAIS, ORIENTAGOES
(TND) PARA AMENIZAR OS PROBLEMAS RELACIONADOS A ALIMENTACAO
Segundo Pinheiro e Carvalho (2020) as politicas de nutricdo do Brasil
deram-se a partir dos servigos de alimentagdo e previdéncia social (SAPS), cujo
objetivo era ajudar na Assisténcia Alimentar e Nutricional dos Trabalhadores. A

principal acdo do SAPS deu inicio nos restaurantes a prego de custo e nas



campanhas nutricionais a fim de divulgar as vantagens de ter uma alimentacao
adequada.

Ainda como afirma Pinheiro e Carvalho, os programas sociais de alimentagao
voltados para o publico mais carente, atuam no combate aos problemas de
desnutricdo do pais, auxiliando conforme as necessidades e recomendacgdes
nutricionais de cada individuo através de palestras, Bolsa Familia, Auxilio Gas, entre
outros. Os interesses econOmicos acabaram prejudicando o0s programas e
impedindo o desenvolvimento dos mesmos, causando um grande impacto na
populagao.

De acordo com Lopes, em sua nova versao o Bolsa Familia estabelece dois
marcos inéditos na historia dos programas de transferéncias de renda do governo
federal. Em margo de 2023, 21,1 milhdes de Familias, dos 5.570 municipios
brasileiros, receberam um valor de R$670,33, o maior ja registrado, com adicional de
R$150 a cada crianca entre 0 e 6 anos na composicao familiar.

Nas palavras de Oliveira, o principal objetivo dos restaurantes da rede Bom
Prato, é atender a populagdo com baixas condi¢des salariais, de uma forma digna e
honesta com alimentagdes saudaveis, ricas em nutrientes e equilibradas, contando
sempre com o auxilio do Técnico em Nutrigdo e Dietética (TND) e do Nutricionista,
na recuperagcdo as saudes humanas, em atividades relacionadas a alimentagao,
proporcionando refeicdes seguras e adequadas, seguindo os padrdes dietéticos,
higiénicos sanitarios, normas, legislagcdes referentes a saude e com isso

proporcionar o bem-estar do individuo.



5 RESULTADOS E DISCUSSOES
A partir dos dados coletados pelo grupo com uma pesquisa envolvendo 333
voluntarios, obtivemos os seguintes resultados:

FIGURA 1 — Faixa etaria dos participantes da pesquisa:

@ 18 a 30 anos
@ 31 a40 anos
@ 41 a 50 anos
@ 51260 anos
@ 61 anos ou maks

De acordo com a figura 1, afirma-se que 9,3% dos participantes tém idade
entre 51 e 60 anos e 27,9% tém idade entre 31 e 40 anos.

FIGURA 2- Nivel de escolaridade dos participantes da pesquisa:

@ Nunca estudou
@ Ensino fundamental
@ Ensino médio

@ Técnico ou superior

Ny

Em relagéo a figura 2, afirma-se que 9,3% tém Ensino Fundamental e 45%

tém Ensino Médio.

FIGURA 3- Participantes que fazem parte de programas governamentais:

P sim
& Nao




A figura 3 representa 14,4 % que participam de programas governamentais e

85,6 % que né&o participam de nenhum programa governamentais.

FIGURA 4- Programas que os participantes fazem parte:

Bolsa Familia/Auxilio Brasil 33 (BR.8%)
Wale Gas
Leve Leite 5 (10,4%)
Bom Prato 17 (35,4%)
4 (8,3%)
Beneficio
Minha casa, minha vida,
[ 10 20 30 4

A figura 4 mostra que 2,1% dos entrevistados participam do programa Minha
Casa Minha Vida e 68,8% participam do Bolsa Familia/Auxilio Brasil. Segundo a
pesquisa da vigilancia da seguranca alimentar e nutricional (VIGISAN, 2022), 60%
dos entrevistados recebem Bolsa Familia/Auxilio Brasil. Nota-se um aumento de 2%
de recebimento.
FIGURA 5- Frequéncia de alimentagao durante o dia:
@ 1 vez por dia

@ De 2 a 3 vezes por dia

+ de 3 vezes por dia

Na figura 5 pode se afirmar que 4,2% se alimentam 1 vez ao dia e
54,4%consomem de 2 a 3 refeigdes por dia.

Na pesquisa agropecuaria de Santos e Costa (2023) 50% dos entrevistados
realizam de 2 a 3 refeigdes por dia. Comparado com a figura 5, houve um aumento

de 4% na frequéncia alimentar.



FIGURA 6- Frequéncia que os participantes comem frutas durante a semana:

@ 1aidias
® 4aS5das
@ Todos os dias
@ Nenhuma

Segundo a figura 6 verifica-se que 46,8% dos participantes afirmam ingerir
frutas de 1 a 3 vezes durante a semana e que 16,8% afirmaram nao ingerir frutas
durante a semana.

De acordo com Regina e Farias (2015) 41% dos entrevistados relatam baixo
consumo de frutas. Em 2023 houve um aumento de 9% no consumo de frutas na
alimentagao dos entrevistados.

FIGURA 7- Frequéncia que costumam comer verduras durante a semana:

® 1a3das
@ 4a5dias
@ Todos os dias
® Nenhuma

De acordo com a figura 7 verifica-se que 38,4 % dos participantes afirmam
consumir verduras de 1 a 3 vezes durante a semana, e 15,3% dos participantes néo

consomem verduras durante a semana.



FIGURA 8- Frequéncia que costumam comer legumes durante a semana:

® 123 2dias

@ 4 a5 dias
Todos os dias

@ Nenhuma

A figura 8 mostra que 40,8% dos entrevistados consomem legumes de 1 a 3
dias na semana, 20,7% de 2 a 5 dias, quase 22% consomem legumes todos os dias
e 16,5% n&o costumam consumir legumes na semana.

Segundo Ribeiro E Paiva (2012) em seus estudos transversais, as
prevaléncias do consumo de legumes e verduras, foram de 42% nota -se uma queda
de 2% comparado com o ano de 2023 na figura 7 e 8.

FIGURA 9- frequéncia que costuma ir a feiras, hortifruti e sacoldes:

@ 1 vez por semana
@ 2 a 3 vezes no més
A cada 15 dias
@ 1 vez por més

@ Raramenie

De acordo com a figura 9, 28,8% afirmam que raramente frequentam feiras,
hortifrutis e sacoldes durante o més e 46,5% frequentam 1 vez por semana

Segundo a pesquisa feita por Dalcol e Piccin (2016) 65% dos entrevistados
frequentam semanalmente feiras, hortifruti e sacolées. Ja em 2023 percebe-se uma
queda de 19%.



FIGURA 10- Em relagdao a qualidade da alimentagdo de acordo com a opinido dos

participantes:

@ Muito boa

@ Boa

® Regular

@ Ruim

@ Nao sei responder

Conforme com a figura 10 percebe-se que 36,6 % consideram a qualidade da
sua alimentacao boa, mas 18,6% consideram a qualidade da sua alimentacao ruim.
FIGURA 11- Em relacdo ao consumo de alimentos industrializados/embutidos

segundo os participantes:

@ Todaos os dias

P 4 a5 vezes na semana
© 1 a3 vezes na semana
@ Raramente

De acordo com a figura 11 percebe-se que 41,4% alegam consumir alimentos
industrializados e embutidos raramente, em contrapartida, apenas 10,5% consomem
todos os dias.

Na pesquisa de Ribeiro e Paiva (2005) 90% dos entrevistados consomem
alimentos industrializados 1 ou 2 vezes na semana. Comparando a figura 11 em

2023 houve uma queda de 49% no consumo de industrializados.



FIGURA 12- Relagéo entre a alimentagédo e peso de acordo com a opiniao dos

participantes:

@ Baixo peso
@ Peso adequado

Peso elevado

Nota-se que na figura 12, 20,1 % dos participantes consideram-se com baixo
peso, 42,3% consideram peso adequado e 37,5% julgam estar com o peso elevado..

Segundo os estudos de baixo peso de Jardim e Almeida (2013) 51% dos
entrevistados consideram-se com peso elevado e apenas 20%com peso adequado.
Comparado com o ano de 2023, houve uma queda de 14% nos entrevistados que se
consideram com o peso elevado, ja os que se consideram com peso adequado
percebe se um aumento de 22%.

FIGURA 13- Como os participantes avaliam os programas governamentais:

@ Muito bom
@® Bom

Regular
® Ruim

@ Muito ruim

A figura 13 mostra que cerca de 30% dos participantes consideram os
programas governamentais regulares, em seguida por 26,4% que consideram ruins

e aproximadamente 36,3% julgam que os programas sao bons ou muito bons.



FIGURA 14- Participantes que alegam fazer as refeigdes no mesmo horario:

@ Sim
@ Nio

Sempre gque consigo

Em relagdo aos participantes que alegam fazer as refeigdes no mesmo
horario, a figura 14 mostra que 38,4% fazem as refeigdes no mesmo horario e 39,9%
nao fazem.

Segundo Guia Alimentar Para Populagédo Brasileira as refeicdes devem ser
feitas em horarios semelhantes todos os dias e consumidas com atencdo e sem
pressa favorecem a digestdo dos alimentos e também evitam que se coma mais que
o necessario (BRASIL, 2014).



6 CONSIDERAGOES FINAIS

Este trabalho teve como objetivo analisar os pontos criticos relacionados a
alimentagdo e conscientizar a populagdo com estratégias ao combate da
desnutricdo/obesidade, através de medidas governamentais que combatem a fome,
como o Bom Prato, Bolsa Familia, Centro de Acolhida, entre outros.

O trabalho foi realizado através de pesquisas online e presencial na rede Bom
Prato, totalizando 333 respostas (sendo 78 respostas presenciais e 255 online).
Tendo como principais resultados: 85,6% disseram fazer parte de programas
governamentais, 30% avaliaram os programas governamentais como regular, 54,4%
realizam de 2 a 3 refeicdes por dia e 38,1% avaliaram a prépria refeicdo como

regular.



ANEXOS
Anexo A - Devolutiva
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