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RESUMO

Em suma, o projeto — trata-se de um site em conjunto a um aplicativo voltado para saude,
controle da alimentacéo e variedade de opc¢les para as refeicdes. Segundo dados do IBGE
(2023) estima-se que 21,6 milhdes de pessoas tem dificuldade em administrar suas refeicbes
e encontrar receitas para os diversos tipos de deficiéncias alimentares. A partir disso houve
entdo a necessidade da criacdo de uma ferramenta na qual seria possivel o acesso rapido a
diferentes sabores e ideias de refeicBes com os mais variados ingredientes, fazendo assim
com gque mais e mais pessoas possam ter uma vida mais saudavel e segura em relacdo a
alimentacdo. Determina-se que é muito mais acessivel armazenar receitas em um meio digital
no qual permite o acesso em diferentes dispositivos, ao invés de um caderno ou qualquer
outro meio fisico no qual ha maior probabilidade de perda e desgaste. Acrescenta-se que
atualmente, a populacédo prefere aderir a meios digitais para realizar varias atividades diarias
e simples, afinal, acessa-se tudo na palma de suas méos e, além disso, a maioria das pessoas
pesquisam diferentes pratos em diferentes plataformas digitais, tarefa que pode levar um
tempo. O projeto — deve reunir diversas receitas em um unico aplicativo, classificadas entre
salgados, doces e bebidas, além de permitir que o usuério adicione uma receita de sua
autoria, ou que ndo se encontre na plataforma. Levando em consideragdo esses aspectos,
conclui-se que o projeto digital — serd inquestionavelmente Util, expandindo a variedade e a
criatividade gastronémica com melhor organizacéo.

Palavras-Chave: Saude. Receita. Digital. Gastronomia. Cozinha. Alimentacao.



ABSTRACT

In summary, the - project is a website combined with an application focused on health, meal
management, and a variety of meal options. According to data from IBGE (2023), it is
estimated that 21.6 million people have difficulty managing their meals and finding recipes for
various types of dietary restrictions. This has led to the need for a tool that provides quick
access to different flavors and meal ideas with a wide range of ingredients, allowing more and
more people to live healthier and safer lives when it comes to nutrition. It is determined that it
is much more convenient to store recipes in a digital format, which allows access from different
devices, rather than in a notebook or any other physical medium, which is more prone to loss
and wear. Additionally, it is noted that today, people prefer to use digital means to carry out
various daily and simple tasks since everything can be accessed in the palm of their hands.
Moreover, most people search for different dishes on various digital platforms, a task that can
be time-consuming. The - project aims to gather a wide range of recipes in a single app,
categorized into savory dishes, sweets, and beverages, and also allows the user to add their
own recipes or ones not found on the platform. Considering these aspects, it is concluded that
the - digital project will be unquestionably useful, expanding culinary variety and creativity with
better organization.

Keywords: Health. Recipe. Digital. Culinary. Kitchen. Meal.
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1. INTRODUCAO

Atualmente, vivemos em uma era digital onde as tecnologias permeiam
diversas esferas da nossa vida, incluindo a alimentagdo. O advento de sistemas
tecnoldgicos voltados para a alimentagdo saudavel tem revolucionado o processo de
pesquisa e preparo de receitas, proporcionando novas formas de explorar e
compreender os mais diversos habitos alimentares existentes. Este estudo, portanto,
visa introduzir um sistema web projetado para auxiliar pessoas com restricoes
alimentares a manter uma dieta saudavel, respeitando suas respectivas

necessidades.

A importancia de promover uma alimentacdo saudavel e segura para pessoas
com sensibilidades alimentares é reforgcada por diversos dados que destacam a
necessidade de uma dieta adequada e segura para esse grupo. Compreender e
aplicar de forma eficaz uma dieta especifica para essas pessoas € essencial para
prevenir futuras doencas e garantir que possam desfrutar de uma alimentacédo que

atenda as suas restricoes.

Segundo dados divulgados por um dos maiores grupos de Medicina
Diagnostica e Preventiva do Brasil, o DLE (Genética Humana, Doencas Raras e

Genbmica), cerca de 40% da populacéo possui algum tipo de restricdo alimentar.

Esses alimentos podem desencadear diversos processos imunoldgicos,
sendo importante diferenciar a alergia e a intolerancia alimentar. As principais
diferencas s&o o fato de a alergia ser mediada por IgE e a intoler&ncia por
IgG e de em geral a alergia apresentar efeitos mais imediatos, enquanto os
efeitos da intolerancia podem levar dias para aparecer. Genética Humana,

Doencas Raras e Gendmica (2020, p. 01)

Os objetivos deste estudo incluem a andlise das principais restricbes
alimentares que afetam a populacdo como intoleréncias, alergias alimentares e
doencas cronicas, as hipoteses sugerem que fatores como o elevado custo de uma
alimentacao saudavel e o longo tempo de preparo podem influenciar negativamente a
gualidade da alimentacéo, dificultando a adocéo de praticas alimentares saudaveis

por toda a populacéo.
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O sistema oferecera, como principal funcionalidade, uma lista abrangente de
receitas adaptadas para diferentes restricbes alimentares. Contara também com
funcionalidades adicionais, como um cadastro para a lista de compras e um espaco
para 0s usuarios registrarem suas proprias receitas. Além disso, o presente trabalho
possui como propdésito a apresentacdo de receitas saudaveis, de baixo custo e que
nao possuam um longo tempo de preparo, assim sendo capaz de incentivar uma

alimentacdo saudavel em todo o pais.

1.1 Objetivos gerais
Ampliar as op¢des de alimentacdo das pessoas através de um site e um

aplicativo com opcdes de receitas que atendam as suas mais diversas necessidades,

tais como doencgas crbnicas, intolerancias ou alergias alimentares.

1.2 Objetivos especificos

e Exibir receitas inclusivas através de meios digitais;

e Gerenciar e adicionar receitas proprias;

e Facilitar o acesso a diferentes pratos e sabores de diferentes regibes;
e Fornecer opcdes de alimentacédo saudavel;

e Facilitar a criacéo de listas de compra,;

e Exibir opgBes de receitas acessiveis, com baixo custo de preparo;

e Apresentar um aplicativo simples e intuitivo para usuarios de todas as idades;

1.3 Justificativa

Segundo pesquisa realizada pelo Panorama regional da Seguranca Alimentar
e Nutricdo da América Latina da ONU (Organizacédo das Nac¢des Unidas), 22,4% da
populacao brasileira, o equivalente a 48,1 milhdes de pessoas, enfrenta dificuldades
para garantir uma alimentacdo adequada. Esses desafios sdo atribuidos a diversos
fatores, como o alto custo de alimentos saudaveis, a escassez de op¢des adequadas
para pessoas com doencas cronicas, alergias e intolerancias alimentares, entre outros

motivos.
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O projeto surgiu tendo em vista que muitas pessoas possuem ou adquirem
problemas na alimentacdo ao longo de suas vidas, e muitas vezes sem preparo
adequado para lidar com essas situacdes. Nosso projeto tem como objetivo beneficiar
a sociedade ao promover inclusédo, acessibilidade e praticidade no enfrentamento de

desafios relacionados a alimentacéo.

Teoricamente, nosso projeto visa fornecer um conhecimento aprofundado
sobre alimentagdo saudavel, incentivando a mudanca de habitos alimentares
prejudiciais e aumentando a compreensdo sobre as restricbes alimentares
mencionadas. Isso contribui significativamente para a conscientizacdo e educacéo
das pessoas sobre os beneficios de escolhas alimentares adequadas. Na prética, o
projeto propfe tornar a alimentacdo saudavel mais acessivel, buscando também
simplificar o processo de preparo dessas refeicdes para individuos com rotinas
agitadas, promovendo a praticidade e a sustentabilidade dessas escolhas alimentares

no dia a dia.
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2. REFERENCIAL TEORICO

Com o objetivo de aprofundar o conhecimento sobre as intolerancias
alimentares, alergias, doencas cronicas e a influéncia de servicos fast-food na ma
alimentacdo, realizou-se pesquisas académicas, em livros, artigos cientificos e

revistas.

2.1 Intolerancia Alimentar

A intolerdncia alimentar, de acordo com o Ministério da Saude (2022), é
caracterizada pela dificuldade na digestao de certos alimentos. Essa condi¢éo surge
devido a deficiéncia ou auséncia de enzimas responsaveis pela quebra de moléculas
maiores em produtos menores, 0s quais 0 organismo € capaz de absorver e aproveitar
adequadamente. Assim, individuos com intolerancia alimentar absorvem parcialmente
esses nutrientes, que passam a fermentar, podendo desencadear sintomas como
inchaco abdominal, flatuléncia e colicas, e até resultar em diarreia. Os sintomas
podem se manifestar minutos ou até mesmo varias horas apés a ingestéo. A gravidade
das manifesta¢cfes varia conforme a quantidade do nutriente ingerido e a capacidade
de tolerancia de cada pessoa. Apesar de causar desconforto aos pacientes, uma vez
identificada, a intolerancia alimentar pode ser controlada por meio de simples ajustes

na dieta.

2.1.1 Intolerancia a Lactose

Segundo o Ministério da Saude (2005), a intolerancia a lactose é a
incapacidade de digerir a lactose, que de acordo com o ASBAI (2019), a lactose € um
tipo de acgucar encontrado no leite e ndo é desencadeadora de alergias, mas sim de
intolerédncia. O problema é resultado da deficiéncia ou auséncia de uma enzima
intestinal chamada lactase. Esta enzima possibilita decompor o acucar do leite em
carboidratos mais simples, para a sua melhor absorcédo. Os sintomas mais comuns
sdo nausea, dores abdominais, diarreia, gases e desconforto. Como mencionado
antes, 0s sintomas podem se manifestar minutos ou até mesmo varias horas apos a
ingestdo. O movimento muscular peristaltico, que empurra o alimento ao longo do

estbmago, também pode influenciar o tempo para o aparecimento dos sintomas. E a
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gravidade das manifestacfes varia conforme a quantidade ingerida e a capacidade de

lactose que cada pessoa pode tolerar.

A intolerancia a lactose ndo € uma doenca, de acordo com Ministério da Saude
(2005), ela € uma caréncia do organismo que pode ser controlada com dieta e
medicamentos. Para evitar os sintomas desconfortaveis da intolerancia a lactose, é
crucial evitar alimentos que contenham leite em sua composic¢ao. Alguns exemplos de
principais alimentos que devem ser evitados séo o leite de vaca, todos os tipos de
queijo, manteiga, requeijao e demais derivados do leite, preparagcdes a base de leite,

como bolos, pudins, cremes, entre outros.

2.1.2 Intolerancia ao Gluten

A intolerancia ao gluten, de acordo com o Conselho Técnico da Unimed de
Campinas, é uma condi¢do autoimune na qual o paciente passa pela incapacidade de
fazer a digestao do gluten, que é uma proteina que faz parte da composicéao do trigo
e outros cereais, como centeio, malte e cevada. Ela esta presente em todos os
alimentos dessa natureza, como em paes, torradas, bolachas, biscoitos, pizza,
cervejas, whisky, macarréo e outros tipos de massas.

Assim o paciente com essa condi¢cao acaba sendo incapaz ou tendo dificuldade
de conseguir quebrar a proteina em partes menores, desse modo o intestino passa
por um processo de irritacao, danificando as paredes do intestino, promovendo uma
série de desconfortos abdominais, sendo os sintomas mais comuns dores de
estbmago, sensacdo de cansaco, diarreia, inchaco abdominal e dores de cabeca.
Essas lesBes podem provocar, inclusive, dificuldades na absorcdo de nutrientes.

A intolerancia ao gluten € uma doenca muito prevalente na populacao
brasileira, ainda de acordo com conteudo revisado pelo Conselho Técnico da Unimed
de Campinas, pelo menos 2 milhdes de brasileiros sofrem dessa intolerancia. I1sso se
torna um quadro delicado, pois muitas pessoas nao séo diagnosticadas por meio dos

meédicos.

2.1.2.1 Doenca Celiaca

A doenca celiaca, de acordo com Liu (2014), € uma enteropatia caracterizada

pela intolerancia ao glaten, que ja explicado antes, € uma proteina que faz parte da
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composicdo do trigo e de outros cereais. A doenca celiaca é desencadeada por
mecanismos autoimunes nos cidaddos geneticamente predispostos. Existe um
aumento de prevaléncia de doenca celiaca entre familiares de pacientes com essa
doenca. Variando de acordo com o grau de parentesco, sendo 70% em gémeos
monozigoticos, ou idénticos, 10% em familiares de primeiro grau e 2,5% nos de
segundo grau.

A Federacdo Nacional das Associagbes de Celiacos do Brasil
(FENACELBRA), ndo se sabe ao certo quantos brasileiros portam a doenca, mas
estimativas indicam que cerca de dois milhdes de brasileiros possuem a doenca. O
tratamento da doenca celiaca consiste na exclusao do gluten, e para garantir essa
dieta, o celiaco deve estar em alerta aos alimentos que consomem, sempre conhecer
os ingredientes que compdem as preparacdes deles, jA& que ndo pode nem ser
preparado em um lugar contaminado com gluten, e fazer uma leitura minuciosa dos
ingredientes listados nos rotulos de produtos industrializados. Estudo realizado com
0Ss membros cadastrados na Associagdo de Celiacos do Brasil (ACELBRA) mostrou
gue, dentre os 91,4% participantes da pesquisa, 69,4% aderiram a dieta isenta de
glaten.

Segundo Corréa (2022), os principais sintomas séo fortes dores abdominais,
distenséo da regido, constipa¢ao ou diarreia. Sendo bem parecidos com os sintomas
de quem possui intolerancia ao glaten, mas os sintomas do celiaco podem ir além do
sistema digestivo, causando até crises de ansiedade, arritmia cardiaca e fadiga, além
de dificultar a absorcdo de nutrientes. A doenca celiaca possui cinco estagios de
evolucao, ela precisa de um diagndstico o quanto antes, ja que, quando nao € tratada,

pode evoluir para um cancer de intestino.

2.2 Alergias Alimentares

Segundo a Associacao Brasileira de Alergia e Imunologia (ASBAI) (2007), a
alergia alimentar é a reacdo adversa que envolve o sistema imunolégico causada ao
ingerir ou ao contato direto com a pele. Sao reprodutiveis, ou seja, pode ser passada
de pai para filho, diferentemente da intolerancia alimentar. Qualquer alimento pode
causar alergias, porém apenas um pequeno grupo € responsavel pela maior parte das

reacdes: trigo, soja, ovo, amendoim, castanhas, peixes e frutos do mar. Ha também


https://www.fenacelbra.com.br/
https://www.fenacelbra.com.br/
https://www.fenacelbra.com.br/
https://www.fenacelbra.com.br/
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outros alimentos ressaltados como alergénicos que sd0 menos responsaveis por
alergias, ao contrario do que muitas pessoas pensam. Pode-se citar o chocolate, a
carne de porco e o0s corantes.

Figura 1 — Alergias Alimentares.

CAMPEOES DE REJEICAO

Séio responsaveis por @09 das respostas inflamatérias
a alimentos de criancas e adultos.

Os 8 alimentos que mais provocam reagdo:

&

€ FRUTOS-DO-MAR

Cerca de @ das criancas com menos
de 3 anos e @ dos adultos apresentam
alergias a diferentes comidas.

Fonte: Alimentos alérgenos: entenda o que sao (2023).

O Jornal de Pediatria (2007) afirma

A prevaléncia de doencas alérgicas em crian¢as e adultos jovens aumentou
drasticamente nas Ultimas décadas, e as alergias alimentares (AA) sdo parte
desse aumento. As alergias alimentares tornaram-se um grande problema de
salde no mundo todo nas Ultimas duas décadas e estdo associadas a um
impacto negativo significativo na qualidade de vida. Os riscos ao bem-estar
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aumentam a medida que os alimentos consumidos em uma populacdo sao

cada vez mais processados e complexos, com rétulos inadequados.

Em diversos casos, 0s pacientes adultos julgam de maneira errada,
confundindo a alergia alimentar com intolerancia. Da mesma forma acontece com 0s
pais, que fazem um falso diagnostico de seus filhos, afirmando ser intolerancia ao
invés da alergia. Dados apresentados pelo Jornal de Pediatria (2007) demonstram
gue um quarto dos membros familiares estadunidenses relatam a presenca de um
integrante com alergia alimentar, enquanto na Espanha, cerca de 1/6 dos pais
associam problemas e sintomas menores a alergia ao leite de vaca. Muitos associam
gualquer sintoma adverso a alergia alimentar, quando na verdade se trata da
intolerancia. A Organizacdo Mundial da Alergia (World Allergy Organization) (2003)
definiu que a “hipersensibilidade deve ser usada para descrever sintomas ou sinais
reproduziveis causados pela exposi¢do a um estimulo definido em uma dose tolerada

por pessoas normais.”

2.2.1 Trigo

De acordo com a Federacdo Nacional das Associacdes de Celiacos do Brasil
(FENACELBRA) (2022), a alergia ao trigo pode ser ocasionada pelo consumo de
alimentos que fazem uso do trigo em seus ingredientes. Ela pode ser causada tanto
pelo consumo, como pela inalacdo da farinha de trigo. Muitas vezes evitar o consumo
pode ser uma tarefa dificil, j& que o trigo esta presente em diversos alimentos como o
sorvete, pao e salsicha. Em relagcdo ao tratamento, Aline (2019) afirma que “o mais
eficiente e garantido ainda é a extracdo absoluta do alérgeno da dieta. No entanto,
alguns pesquisadores tém buscado por novos planos terapéuticos, uma vez que esta

evidenciado uma pior qualidade de vida nos pacientes com alergia alimentar.”

2.2.2 Soja

Segundo o Allergy Insider (s.d.), a alergia a soja € causada através do consumo
de alimentos derivados da soja, como o feijao integral, o 6leo e a farinha. Devido a
sua grande variedade de proteinas, algumas reacOes alérgicas sdo causadas
somente quando a soja € cozida, pois causa a quebra dessas proteinas. Assim como
o trigo, evitar seu uso pode ser dificil devido a sua presenca em diversas receitas e

ingredientes.
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2.2.3 Ovo

De acordo com o Allergy Insider (s.d.), o ovo € um dos alimentos mais
populares na alimentacdo mundial, mas também é a segunda causa mais comum de
alergias alimentares mundial, sendo 2,5% criancas e bebés. O ovo esta presente em
varios pratos e ingredientes famosos como massas, cereais matinais, doces,
biscoitos, macarrdo e sorvetes, além de produtos como xampus, cosméticos e
produtos farmacéuticos. Devido ao seu uso variado, € dificil remové-lo totalmente do
cardapio. A Clinica de Alergia Respiratéria (s.d.), “AOG ¢é desencadeada
principalmente pela as proteinas da clara do ovo. O ovomucoide é considerado um
alérgeno importante, apresenta relativa estabilidade ao calor e a digestdo das

proteinases quando comparado com outros alérgenos do ovo.”

2.2.4 Frutos secos

Séo classificados como frutos secos o grupo de alimentos que inclui as nozes,
améndoas, avelas, amendoins, castanhas, pinhdes, cajus, castanhas do Maranhao,
pistachos, entre outros. Segundo o artigo Cinasama (2017), a castanha de caju, a noz
e a améndoa sao os principais causadores de alergias desse grupo. No Reino Unido
cerca de 0,5% de adultos e criangcas ndo podem consumir nozes. A gravidade das

reacdes varia de acordo com a quantidade consumida do alimento.

2.2.5 Peixe

De acordo com a Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra (2018)
“O peixe pertence ao grupo dos oito alérgenos alimentares major que inclui: leite, ovo,
amendoim, nozes, trigo, soja e marisco”. A alergia ao peixe pode surgir mais
comumente durante os primeiros anos de vida, porém também pode-se perceber o
surgimento durante a fase adulta. O peixe pode ser retirado da rotina alimentar com
mais facilidade, j& que seu uso em outros alimentos € menor se comparado ao ovo ou

trigo, por exemplo.

2.2.6 Frutos do Mar

Entende-se por frutos do mar alimentos que provém de ambientes marinhos,
tais como crustaceos (caranguejos e lagostas), moluscos (mexilhdes, ostras e vieiras),

mariscos, polvos e outros. De acordo com Pascual et al. (2008)
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Os frutos do mar apresentam um relevante papel na nutricdo humana, porém
s@0 uma das principais causas de anafilaxia sisttmica em humanos. Podem
ser potentes alérgenos alimentares, por conter substancias como a
parvalbumina nos peixes e a tropomiosina no camardo, que estimulam

reac6es adversas, causando um impacto negativo na saude do individuo.

Entre os frutos do mar, o marisco se destaca sendo um dos principais
responsaveis pelas reacdes alérgicas. Segundo Parvataneni et al. (2015) “a alergia
ao marisco € uma das justificativas para a anafilaxia em humanos. Atualmente, um
padrao de rato livre de adjuvante para analisar alergenicidade e anafilaxia oral devido
a marisco é indisponivel.” O trabalho de Parvataneni et al. (2015) comprovou que a
exposicdo transdérmica ao extrato da proteina do marisco sensibiliza os
camundongos para a anafilaxia oral. O consumo de frutos do mar pode ser, ha maioria
dos casos, um pouco complexo de ser removido da rotina alimentar de diversas
pessoas, porém é possivel cortar totalmente qualquer prato ou ingrediente que o utilize

em sua composicao.

2.3 Doencas Cronicas

Segundo o Ministério da Saude (2013), as doencas cronicas consistem em um
conjunto de condi¢Bes crénicas, que estao relacionadas de maneira geral a multiplas
causas. Tem como principal caracteristica o inicio gradual, geralmente tém um
prognastico incerto e apresentam uma longa ou indefinida duracéo. Manifestam curso
clinico que varia ao longo do tempo com provaveis periodos de agudizacdo sendo
capaz de gerar incapacidades. Necessitam de intervencdes ligadas ao uso de
tecnologias leves e a mudancas no estilo de vida, em um processo continuo de

cuidado que em poucas ocasifes leva a cura.

As doencas cronicas nao transmissiveis sdo responsaveis por mais de 72%
das causas de morte no Brasil, de acordo com o UNA-SUS (2020) segundo dados do
PNS (Pesquisa Nacional de Saude), a hipertensao arterial e o diabetes sao as que
apresentam maior prevaléncia no pais. Estas condi¢fes frequentemente estéo ligadas
a comportamentos de risco como fumar, beber em excesso, obesidade, altos niveis
de colesterol, falta de uma dieta balanceada com frutas e vegetais, e falta de atividade

fisica.



21

De acordo com dados coletados pela Pesquisa Nacional de Saude cerca de
40% da populagéo brasileira adulta possui pelo menos alguma doenca crénica nao
transmissivel (DCNT), o equivalente a aproximadamente 57,4 milhdes de brasileiros.
Segundo um levantamento realizado pelo Ministério da Saude em parceria com o
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), aponta que doencas cronicas
atingem predominantemente o sexo feminino, o que representa em torno de 34,4

milhdes de mulheres.

2.3.1 Diabetes

De acordo com o Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo Especializada a
Saude (2006), o diabetes mellitus é um agrupamento de doencas metabdlicas que
possuem como caracteristica producdo escassa ou ma absorcdo de insulina, que
envolvem processos patogénicos especificos, como por exemplo, a destruicdo das
células betas pancreaticas (responsaveis pela producédo de insulina), resisténcia a

acdo da insulina, disturbios da secre¢do da insulina, entre outros.

A insulina € um hormonio que tem a responsabilidade de quebrar as moléculas
de glicose, convertendo-a em energia para manutencdo das células do organismo.
Essa doenca cronica pode provocar o aumento da glicemia, e as altas taxas podem
levar a complicacfes no coracdo, nas artérias, nos olhos, nos rins e nos nervos. Em

casos mais graves, o diabetes pode até mesmo levar a morte.

2.3.2 Hipertenséao Arterial

De acordo com a Sociedade Brasileira de Cardiologia, Sociedade Brasileira de
Hipertensdo (2010), a hipertensdo arterial sistémica (HAS) € um estado clinico
multifatorial que possui como caracteristica niveis elevados e sustentados de pressao
arterial. Ocorre quando os valores das medidas de pressdo maxima e minima se

mantém frequentemente acima de 140 por 90 mmHg.

Associa-se frequentemente a alteracdes funcionais e/ou estruturais dos
orgdos-alvo (coracdo, encéfalo, rins e vasos sanguineos) e a alteragbes
metabdlicas, com consequente aumento do risco de eventos
cardiovasculares fatais e ndo-fatais. (VI DIRETRIZES BRASILEIRAS DE
HIPERTENSAO, 2010, p. 01)
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A hipertensao arterial exige que o coracao exerca um esforco maior do que o
normal para garantir uma boa distribuicdo do sangue por todo o corpo. Em 90% dos
casos essa doenca cronica € herdada dos pais, porém existem diversos fatores que
influenciam em um aumento nos niveis de pressao arterial, como os habitos da vida
diaria de um individuo, entre eles se destaca o fumo, consumo de bebidas alcodlicas,
obesidade, estresse, grande consumo de sal, niveis altos de colesterol e a falta de

atividade fisica.

2.4 Inclusao Alimentar

A inclusédo € um processo de integracdo absoluta que visa garantir que todas
as pessoas, independente de necessidades especiais ou especificas, tenham acesso
igualitario a oportunidades e recursos. O termo inclusdo vem do latim do verbo
includere e possui como significado “colocar algo ou alguém dentro de outro espaco,
entrar num lugar até entdo fechado” (MINI DICIONARIO DA LINGUA PORTUGUESA,
2012, p. 125).

Diante disso, segundo Bagni, U. V., Borges, T. L. D., & Ferreira, A. A., (2023) a
incluséo alimentar € entédo definida como um conjunto de praticas que buscam incluir
e integrar aqueles com restricdes alimentares nos cenarios diarios e mais comuns da
vida comunitaria. A producdo de comidas e alimentacdes baseadas nesse conceito,
gue pode ser artesanal ou de base tecnoldgica, comeca com a escolha criteriosa de
cada ingrediente culinario fazendo a alteracdo daqueles que sdo indesejados por
alternativas que além de seguras, sejam adequadas e saudaveis. “[...] a alimentacao
inclusiva vem abrindo um novo mundo de abundéancia para aqueles historicamente
segregados e excluidos em virtude de suas restricbes alimentares”. (BAGNI, U. V.
BORGES, T. L. D., & FERREIRA, A. A., 2023, p. 04).

Segundo o0 mesmo artigo, as necessidades e limitagcbes alimentares
especificas podem decorrer por escolha ou devido a varios tipos de necessidades, e
0s motivos mais frequentes sdo as alergias, intolerancias alimentares e as doencas
crbnicas nao transmissiveis, como por exemplo, diabetes e hipertensédo arterial.
Independente da razéo, conviver com uma restricdo alimentar € um processo dificil

gue apresenta diversos obstaculos, que decorrem principalmente devido a
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desinformacéo e do preconceito de uma sociedade que, diversas vezes, nao esta

preparada para lidar e aceitar essa condig&o.

Com base nesses aspectos, com o crescente aumento do niumero de individuos
gue desenvolvem restricdes alimentares, por motivos de saude, torna-se imperativo
considerar de forma cada vez mais abrangente a questao da inclusao alimentar e os

métodos apropriados para atender as necessidades desse segmento da sociedade.

2.4.1 Dificuldades em incluir pessoas com intolerancias alimentares em uma

alimentacdo saudavel

De acordo com a Unimed (2018), ndo existe um tratamento para a intolerancia
alimentar que garanta a cura do paciente. A principal recomendacéo é uma revisao e
adequacao na dieta, retirando por completo o alimento que provoca a intolerancia, o
que faz com que essas pessoas ndo possam consumir os produtos normalmente

disponibilizados no mercado, necessitando de produtos especificos.

Porém os alimentos que devem ser evitados por pessoas que tem intolerancia
sd0 muito comuns em nossa dieta e sdo amplamente utilizados pela industria, como
o leite, o trigo e os alimentos derivados deles, se tornando um desafio para essas
pessoas ndo consumirem esses alimentos e tornando dificil a busca por ingredientes

livres desses componentes.

Em uma pesquisa realizada pela Nielsen (2016), foi mostrado que apenas 37%
dos consumidores que tém alguma intolerancia alimentar, ou alergia, dizem ter suas
necessidades atendidas, enquanto 66% se dizem insatisfeitas e que desejariam mais
alimentos sem ingredientes indesejaveis. Esses dados indicam que ha muitas

oportunidades para as empresas atenderem a esse segmento de consumidores.

"Mesmo nos supermercados mais caros ndo tem tanta opcdo assim. Tem
muita loja mais especializada que tem, elas tém uma maior variedade, mas
normalmente séo caras e como a minha familia costuma fazer compra em
supermercado, a gente acaba comprando o que tem mesmo." Resposta de

Clara para entrevista feita por Souza (2017, p.27).

Hoje em dia, com a crescente conscientizagéo sobre alergias alimentares levou

a uma maior variedade de opgbes de produtos alimentares para pessoas com
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intolerancia, mas nem sempre € a op¢ao mais saudavel por serem industrializados, e
nem a mais acessivel ainda, ja que continuam sendo mais caras. Os fabricantes, por
sua vez, explicam que instalagdes dedicadas para esses alimentos séo caras de se
desenvolver e manter, além disso, muitos desses alimentos contém mais ingredientes
do que suas versdes regulares de acordo com a BBC (2019). A Associacao Nacional
de Fabricantes de Farinha Britanicos e Irlandeses explica que um p&do sem glaten
pode ter mais de 20 ingredientes em sua receita, principalmente para compensar a
falta de trigo. Esses ingredientes geram um custo duas a trés vezes maior do que o

de um pé&o convencional.

Outro principal motivo para escape da dieta sdo a falta de leitura do rétulo, ma
interpretacdo ou falta de entendimento das informacgdes do rétulo. Mas para evitar
esses acontecimentos, a ANVISA apenas em 2020 publicou novas regras para 0s
rétulos de alimentos, com o objetivo de facilitar a compreensdo das informacdes
nutricionais presentes nos rotulos dos alimentos e assim auxiliar o consumidor a

realizar escolhas alimentares mais conscientes.

2.4.1.1 Incluséo alimentar para pessoas com intolerancia alimentar

Para garantir a inclusédo alimentar para pessoas com intolerancia alimentar é
preciso conhecer as caracteristicas nutricionais necessarias de cada dieta,
oferecendo alimentos que atendam as necessidades do publico. No caso das
intolerancias alimentares, deve incluir a oferta de alimentos sem glaten e sem lactose,
por exemplo. Uma pesquisa do instituto DataFolha apontou que cerca de 35% da
populacdo acima de 16 anos tem algum tipo de sensibilidade ao consumo de produtos
lacteos, e de acordo com o Conselho Técnico da Unimed de Campinas, pelo menos
2 milhdes de brasileiros sofrem de intolerancia ao gluten. Somando estes nimeros,
uma parcela significativa da populacédo possui algum tipo de intolerancia alimentar.
Desta forma, a oferta de alimentos adequados se torna essencial em todos o0s
segmentos da alimentacao.

Na alimentagcdo de um paciente com intoleréncia a lactose, de acordo com o
Ministério da Saude (2005), é crucial evitar alimentos que contenham leite em sua
composicdo. Alguns exemplos de principais alimentos que devem ser evitados sao o

leite de vaca, todos os tipos de queijo, manteiga, requeijao e demais derivados de
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leite, preparacdes a base de leite, como bolos, pudins, cremes, entre outros. Ja na
alimentacao de pessoas com intolerancia ao glaten,

E a restri¢éo de alimentos contendo trigo e outros cereais, como centeio, malte
e cevada. O gluten esta presente em todos os alimentos dessa natureza, como em
paes, torradas, bolachas, biscoitos, pizza, cervejas, whisky, macarrdo e outros tipos
de massas. Estando bem presente em nossas dietas.

De acordo com a ANVISA (2004), os restaurantes de refeicao coletiva também
estabelecem protocolos e procedimentos para garantir a seguranca alimentar dos
alimentos oferecidos, como a identificacdo clara dos alimentos utilizados em cada
preparo para evitar a contaminagao cruzada e garantir a seguranca alimentar para
todos os clientes com algum tipo de restricdo, j& que existem casos severos de
intolerancia em que a contaminacao cruzada também pode ser fatal. De acordo com
SOLVIS (2023), aplicar acdes de inclusédo alimentar em estabelecimentos de refei¢do
coletiva ndo se trata apenas de atender as necessidades nutricionais, mas sim de
promover a inclusdo social e o respeito a diversidade alimentar.

A ANVISA (2020), ja citado antes, publicou novas normas de rotulagem
nutricional, com o objetivo de facilitar a compreensédo das informacdes nutricionais
presentes nos rotulos dos alimentos e assim auxiliando o consumidor a realizar
escolhas alimentares mais conscientes, também inovando ao adotar a rotulagem
nutricional frontal, sendo de grande eficiéncia, ja que informacdes sobre conservantes,
lactose, glaten e diversos outros itens usados na composicao de alimentos enlatados
e processados sao especialmente importantes para pessoas com algum tipo de
alergia ou intolerancia a ingredientes ou doengcas como obesidade, hipertenséao e
diabetes.

2.4.2 Dificuldades em incluir pessoas com doencas crénicas em uma dieta

saudavel

De acordo com dos Santos, S. R. Rosa, E. M. M. (2020), uma alimentacao
saudavel é crucial para prevenir doencas e promover a saude, englobando fatores
nutricionais, culturais e sociais. Atualmente é comprovado, por meio de estudos que
a ingestao insuficiente de frutas, legumes e verduras (FLV) aumenta o risco de
doencas cronicas ndo transmissiveis, enquanto o consumo adequado desses

alimentos reduz significativamente a probabilidade de desenvolver tais enfermidades.
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A Organizacdo Mundial da Saude recomenda uma ingestdo minima de 400 g
de FLV por dia, o que equivale a 5 por¢Bes diarias desses alimentos para todas as
idades. Porém, segundo pesquisa do IBGE (2008-2009) apenas 1 a cada 10
brasileiros consome o recomendado pela OMS de frutas, verduras e legumes por dia.
Esses alimentos fortalecem o corpo contra infec¢des, contribuem para o adequado
funcionamento do sistema nervoso e promovem a saude dos olhos e da pele, entre
outras funcdes. Além disso, possuem teor elevado de fibras, as quais sao

fundamentais para a promocao de uma digestao saudavel.

De acordo com resultados obtidos por uma pesquisa realizada pelo Instituto de
Comunicacédo e Informacédo Cientifica e Tecnolégica em Saude, Fundagdo Oswaldo
Cruz do Rio de Janeiro (2015), a adocdo de comportamentos saudaveis pela
populacdo € complexa e ndo depende apenas da promocdo da saude no nivel
assistencial, além disso € necessario incentivar a pratica de habitos saudaveis,
mostrando ndo sé os efeitos nocivos dos péssimos costumes alimentares, mas
também os beneficios dos comportamentos saudaveis para um envelhecimento com

gualidade.

2.4.2.1 Incluséo alimentar para pessoas com diabetes

Segundo Schutz, B. F. (2019), as indicacGes alimentares e nutricionais para
pessoas diabéticas ndo divergem muito das indicacdes para a populacdo em geral.
Em relacdo aos carboidratos, o consumo excessivo deve ser evitado, dando
preferéncia a alimentos ricos em sais minerais, vitaminas, compostos bioativos e
fibras, as fibras dietéticas manifestam diversos beneficios no controle do diabetes. As
fibras sollveis auxiliam no controle dos niveis de acucar no sangue e no
processamento dos lipidios, enquanto as insolUveis promovem a sensacdo de
saciedade e auxiliam na regulagdo do peso. Ambas desempenham um papel
importante na manutencdo da saude do intestino, esses nutrientes podem ser
encontrados em uma variedade de fontes, incluindo vegetais, frutas, vegetais, farelo
de aveia, farelo de cevada, cereais integrais, semente de linhaga, e leguminosas como

feijao, ervilha, grao-de-bico e a lentilha.

De acordo com a mesma autora, apesar de alimentos contendo sacarose nao

serem estritamente proibidos para pessoas com diabetes, uma vez que néo elevam
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0s niveis de acucar no sangue mais do que outras fontes de carboidratos, é de
extrema importancia evitar bebidas agucaradas, como por exemplo, refrigerantes e
alguns sucos de frutas, e alimentos com altos indices de adicdo de acucar,
especialmente para agueles que estdo obesos ou com sobrepeso. Recomenda-se que
a ingestdo de sacarose ndo ultrapasse 5% do total de calorias consumidas

diariamente, o equivalente a menos de uma colher de sopa de acucar por dia.

2.4.2.2 Inclusao alimentar para pessoas com hipertenséo

Segundo Lopes, L. O. de Moraes, E. D. (2011), a hipertensao arterial ndo &
passivel de cura, porém, o seu tratamento adequado visa evitar possiveis
complicacdes. Antes de fazer uso de medicamentos, é aconselhavel implementar
estratégias que incentivem a adocdo de habitos saudaveis de vida. A promocao da
mudanca no estilo de vida é uma medida que deve ser encorajada a todos o0s
individuos diagnosticados com hipertenséo, independentemente dos seus niveis de
presséao arterial, e deve ser mantida ao longo de toda a vida.

Ainda segundo Lopes, L. O. de Moraes, E. D. (2011), a dieta dos individuos
com hipertensado devera ser pobre em sal e rica em potassio, magnésio e calcio. Uma
dieta com baixo teor de sal deve limitar o consumo de sal a 6 gramas, ou seja, 4
colheres de café rasas para preparar alimentos, além de 2 gramas de sal préprio dos
alimentos em questdo, e deve ser evitado o consumo de enlatados, conservas,
embutidos e defumados. Uma dieta rica em potassio e magnésio pode ser alcancada
através de uma ingestéo rica em feijdo, ervilha, verduras escuras, banana, melao,
cenoura, beterraba, frutas secas, tomate, batata e laranja. O consumo de vinagre,
liméo, azeite e ervas aromaticas é permitido, pois esses alimentos nao influenciam em

um aumento significativo da pressao arterial.

2.5 Dificuldades comuns na adocao de hébitos alimentares saudaveis

Manter uma alimentac&o saudavel € um desafio enfrentado por muitas pessoas
nos tempos atuais, especialmente devido as diversas influéncias externas e internas
gue impactam nas escolhas alimentares da humanidade. Essas influéncias, vao desde

0 tempo necessario para se preparar uma comida saudavel rica em nutrientes e
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proteinas, até aos fatores socioeconémicos, como o alto custo de alimentos frescos e

nutritivos.

Diante desses aspectos, de acordo com uma pesquisa qualitativa realizada
entre 0S responsaveis por criancas de 1 ano a 6 anos de idade, devidamente
matriculadas em uma Creche, localizada em Belo Horizonte, Minas Gerais, chegou-
se ao seguinte resultado.

Quanto aos fatores que influenciam as escolhas alimentares dos
responsaveis, o preco aparece como fator preponderante nas decisGes de
compra, 0 que compromete a qualidade da dieta. Restricbes econémicas a
compra do alimento, como as vivenciadas por individuos de baixa renda,
conduzem a dietas com baixo consumo de frutas e hortalicas e de alta
densidade energética, principalmente alto consumo de cereais processados,
acgucar e 6leo. (BENTO, I. C., ESTEVES, J. M. DE M., & FRANCA, T. E,,
2015, p. 05)

2.5.1 Falta de tempo

De acordo com Olivier, G. P. F., Almeida, L. C. Baptista, E. F., & Zanini, R. de
V. (2023), os habitos alimentares s@o construidos durante a infancia e consolidados
posteriormente na vida. O final da adolescéncia e o inicio da idade adulta sdo periodos
geralmente marcados por mudancas sociais que contribuem de maneira significante
para a adocdo de praticas alimentares consideradas inadequadas. Um grande
exemplo dessas mudancas é que ao ingressar na universidade, muitos jovens acabam
tendo dificuldade para realizar suas refeicdes por falta de tempo, pois se deparam
com uma intensa quantidade de atividades universitarias. Portanto, a falta de tempo
para realizar as refeicdes influencia consideravelmente nos habitos alimentares,
sendo as refeigBes principais geralmente substituidas por lanches rapidos, servigcos
fast food e alimentos processados.

Ademais, Segundo CAMPOS, KARLA RAMOS E (2004, p. 30)

Devido ao pouco tempo disponivel para o almogo, o homem passou a
procurar lanchonetes ou restaurantes fast food para se alimentar. A noite
cada membro da familia tem um horério diferente para chegar em casa.
Consequentemente, cada um faz sua refeicdo separadamente ou o fazem em

frente & TV, assistindo a seu programa favorito. Em tempos de tanta pressa,
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é preciso muita persisténcia, assertividade e disposicao para que a familia se
redna e efetivamente desfrute dos beneficios nutricionais e emocionais que

devem acompanhar as refeices.

Devido a estes fatores mencionados, o movimento slow food, inicialmente
concebido como uma reacdo as redes de fast food, evoluiu para um movimento
abrangente que aborda questbes filoséficas e comportamentais. Seus adeptos
contestam o estilo de vida acelerado das grandes cidades, influenciado pelo
capitalismo. Eles defendem a conexao entre comida, saude e cultura, enfatizando que
a saude humana estd intrinsecamente ligada a alimentacao, a qual deve ser baseada
em tradi¢gdes culturais e alimentos locais. Os apoiadores do movimento argumentam
gue a quebra dessas tradicbes e a extingdo de alimentos podem resultar em

mudancas dramaticas nos habitos alimentares, prejudicando a saude dos individuos.

2.5.2 Alto custo da alimentacdo saudavel

De acordo com a Revista de Saude Publica (2021)

O consumo de frutas e hortalicas € um marcador importante de alimentacéo
saudavel e frequentemente descrito como baixo em muitos paises do mundo.
Em paises da América Latina, incluindo o Brasil, estima-se que
aproximadamente 5% das mortes sejam atribuidas ao baixo consumo de
frutas e hortalicas. O consumo é menor nos grupos de menor renda, o que
implica que a adog&o de habitos alimentares adequados € determinada pelas

condicdes socioecondmicas das familias.

Diferentemente de outros paises, os alimentos in natura no Brasil sdo, em
meédia, mais baratos do que os alimentos industrializados. No ano de 2009, o custo
médio dos alimentos ultraprocessados (AUP) no Brasil era de R$2,40/1.000kcal,
enquanto os alimentos in natura custavam em torno de R$1,56/1.000kcal. Ja as frutas
e hortalicas possuiam um valor mais alto, custando cerca de R$4,17/1.000kcal e
R$10,36/1.000kcal, sendo que tais itens deveriam ser mais acessiveis para a
populagdo em geral. Segundo a Revista da Saude Publica (2021) “o impacto no custo
sera menor se as frutas e hortalicas substituirem preferencialmente alimentos de baixo
valor nutricional e de maior preco. Contudo, essa substituicdo depende da cultura
local, mais especificamente, do quanto as pessoas toleram de modificacdo em seu

padrao usual de alimentagao.” Foi possivel observar que se fosse praticada a mesma
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dieta realizada em 2008-2009 com os precos de 2017-2018, seu custo seria de
R$9,61, sendo R$0,45 mais caro que o estimado em 2017-2018. Os dados exibidos
foram obtidos através dos Inquéritos Nacionais de Alimentag&o realizados nos anos
de 2008-2009 e 2017-2018.

O processo de industrializacdo dos alimentos também prejudica ndo apenas o
consumidor, mas também o produtor original, além de ndo ser uma opc¢ao sustentavel

para o meio ambiente. Martinelli (2018) afirma

O processamento excessivo também ndo € sustentdvel em outras
dimensdes, como a social. Esse tipo de atividade geralmente é realizado por
indUstrias de grande porte e ndo por pequenos produtores, os produtos
produzidos sdo comercializados por grandes redes de supermercado e ndo
por cadeias curtas que beneficiam os pequenos produtores locais. Nao existe
valor para o agricultor, para a manutencdo da agricultura e para a diversidade
biologica quando os alimentos séo convertidos em versdes refinadas com alto
contetdo de sal e agucar. Além disso, a insercdo de grandes empresas no
setor alimenticio possibilita a comercializacdo desses alimentos com um

preco muito reduzido, consumidos largamente pela populacéo.

Devido a essa circunstancia, o Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira
recomenda a reducdo ou até mesmo a remocao total do consumo desses alimentos
pelo seu impacto causado na cultura através do consumo, comércio, producéo e

distribuicdo em larga escala.

2.6 Linguagens de programacao
André Santana (2023) afirma que “as linguagens de programac¢éo nada mais
sdo do que um idioma com regras de escrita, para garantir a comunicagdo com o
computador!”. Assim como o ser humano utiliza da escrita e de simbolos para a
comunicacédo e socializacédo, os computadores fazem uso de linguagens e palavras
especificas chamadas de cédigos para a interacdo com outras maquinas. Existem
diversas linguagens de programacao, cada uma com um grau de dificuldade e
compreensao diferentes, porém algumas possuem a mesma légica. André (2023) diz
[...] o computador ndo consegue se adaptar tdo facilmente como o ser

humano e é por isso que diversas linguagens sédo criadas. Assim nos

comunicamos com a maquina de forma mais rapida e eficiente, dependendo
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do assunto que queremos conversar com ele, ou seja, do propésito, por

exemplo, que tipo de programa queremos desenvolver!

Entre as muitas linguagens de programacao existentes, as mais utilizadas sao
Python, C, C++, Java, C#, Visual Basic e Javascript, além da linguagem de marcacao
HTML e estilizacdo CSS. Abaixo é possivel observar a tabela com as linguagens mais

populares em 2022 e 2023.

Figura 2 — Linguagens de Programacao.

Fevereiro Fevereiro Linguagem fie Classificacio Variqc_ﬁo n:a
2023 2022 Programacao classificacao
1 1 Python 15,49% +0,16%
2 2 & 15,39% +1,31%
3 4 C++ 13,94% +5,93%
4 3 Java 13,21% +1,07%
5 5 C# 6,38% +1,01%
5] 6 Visual Basic 414% -1,09%
7 7 Javascript 2,92% +0,70%

Fonte: Linguagens de programacéo: uma breve introdugéo contextualizada (2023).

Durante o desenvolvimento da aplicacdo, foram utilizadas as seguintes
linguagens: C#, Javascript, HTML e CSS. Cada uma com um objetivo e funcéo

diferente em determinado processo de criacao.

2.6.1 HTML

HTML é a sigla em inglés para HyperText Markup Language, que em portugués
significa Linguagem de Marcacdo de Hipertexto. O HTML, segundo Torres (2018),
comeca a surgir por volta de 1990, ap0s a criacado do protocolo HTTP, que é a sigla
para HyperText Transfer Protocol, que em portugués é compreendido como Protocolo

de Transferéncia de Hipertexto, ambos criados por Tim Berners-Lee. Essa linguagem
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se refere a um protocolo de comunicacgéo entre sistemas e informacéo, que possibilita
viabilizar a transferéncia de dados entre computadores.

De acordo com Ballarine (2023), essa linguagem de marcacdo havia sido
desenvolvida para compartilhar documentos de forma mais pratica, porém, no ano
seguinte, foi criada a World Wide Web (WWW), que € uma rede de alcance mundial,
tornando o HTML uma ferramenta utilizada por todos. Desde a criagéo do HTML foram
criadas varias versdes, a ultima foi a versdo 5 em 2008, que é utilizada até hoje.

Ainda de acordo com Torres (2018), O HTML possui um combo de cddigos que
possibilitam definir como e onde cada elemento deve aparecer na pagina, como por
exemplo, o tamanho da letra, cor, fonte e outros. O cédigo funciona como um sistema
de tags (marcas), existem milhares de tags com diferentes fun¢des. Além de todas as
tags e cbdigos HTML dentro de uma pagina, o programador pode optar por

formatacdes mais organizadas e separadas, como por exemplo o CSS.

2.6.2 CSS

CSS é a sigla em inglés para Cascading Style Sheet, traduzido para o
portugués, significa Folha de Estilo em Cascatas. Segundo Ballarine (2023), € uma
linguagem de estilos, que assim como o HTML, também ndo é considerada uma
linguagem de marcacdo. O CSS surgiu como consequéncia desse grande
crescimento do HTML, que quando utilizado, toda a parte estética era escrita no
mesmo arquivo da parte estrutural, deixando os cédigos dificeis de decifrar. Entéo,
em 1995, foi criado CSS para ser utilizado na parte estética da pagina, de forma

separada da estrutura do HTML.

2.6.3 Javascript
Segundo Grillo, F. D. N., Fortes, R. P. de M. (2008), A linguagem JavaScript

teve sua origem na Netscape Communications Corporation, inicialmente chamada de
Mocha e posteriormente renomeada para LiveScript, antes de ser oficialmente
lancada como JavaScript em 1995, como parte da versdao 2.0B3 do navegador
Netscape, com o objetivo de implementar tecnologia de processamento no modo
cliente. A escolha do nome JavaScript foi influenciada pela semelhanca de sua
sintaxe com a linguagem Java, embora as duas tenham pouca relacdo além disso, o

gue frequentemente causa confuséo entre os usuarios. JavaScript € uma linguagem
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completa e poderosa que possui muitas das qualidades de diversas outras linguagens,
como: listas associativas, tipagem dindmica e expressfes regulares de Perl, € uma
linguagem de grande reconhecimento tanto no mundo académico quanto
comercialmente, dentre suas principais caracteristicas, destaca-se o fato de ser uma
linguagem multiparadigma, destacando-se a programacédo estrutural e orientada a

objetos entre seus paradigmas.

2.6.4 C#

Segundo Saade, J. (2011), a linguagem C# surgiu em conjunto com a
arquitetura da plataforma .NET, desenvolvida pela Microsoft. Criada em julho de 2000,
desde o inicio, sem se preocupar com a compatibilidade de codigos antigos, a maioria
das classes do framework .NET foi escrita utilizando essa linguagem. Embora varios
desenvolvedores tenham contribuido para o projeto de criagdo da linguagem, o
principal responsavel foi o engenheiro Anders Hejlsberg, conhecido também por ser o

criador do Turbo Pascal e do Delphi.
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3. METODOLOGIA

Para desenvolver o projeto, utilizou-se métodos como a pesquisa exploratéria,
onde fora pesquisado em artigos cientificos, revistas e trabalhos académicos, obtendo
conhecimentos necessarios para a realizacdo do projeto. Como método, realizou-se
o estudo do caso, onde houve uma pesquisa por meio de um questionario na
plataforma Google Forms, para entender melhor as dificuldades de pessoas com
doencas crbnicas, intolerancias ou alergias alimentares, também destacando as
limitacdes de outras pessoas em comecar uma dieta saudavel. Por fim, utilizou-se a
UML (Unified Modeling Language) com seus diagramas para o desenvolvimento do
resultado.

3.1 Pesquisa de campo

A pesquisa foi realizada por meio de um formulario na plataforma do Google
Forms, disponibilizado no dia 28/05/2024 e encerrou suas respostas no dia
11/06/2024 obtendo 70 respostas, onde alunos da escola Etec Ferrucio Humberto
Gazzetta responderam a 10 questdes sobre alimentacdo saudavel, doencas crbnicas,

intolerancias e alergias alimentares.

Figura 3 - Primeira pergunta do formulario.

|_|:| Copiar

Vocé possui algum tipo de intolerancia alimentar (lactose ou gliten)?

70 respostas

@ Sim, intolerdncia 3 lactose

@ Sim, intolerdncia ao gllten
Sim, ambos

@ Nio

Fonte: Autor proprio (2024).

Esta questao teve como objetivo identificar aqueles que responderam ao nosso
formulario e possuem alguma intoleréncia alimentar, como a lactose ou ao gluten. Das

70 pessoas que responderam, a maioria ndo possuia nenhuma intolerancia,
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totalizando 80% (56 pessoas). Entre os demais participantes, 17,1% (12 pessoas)
afirmaram ter intolerancia a lactose, e 2,9% (2 pessoas) relataram ter ambas as

intolerancias, a lactose e ao glaten.

Figura 4 - Segunda pergunta do formulario.

|_|:| Capiar

Vocé possui algum tipa de alergia alimentar {exemplo: amendaim, avo, peixe)?

70 respostas

@ Sim
@ Mo

Fonte: Autor préprio (2024).

Como resultado, nota-se que a maioria das pessoas entrevistadas nao tem
gualquer alergia alimentar, embora 5,7% afirmaram possuir alguma. Em comparacao

ao numero de pessoas com intolerancia a lactose, € um nimero muito menor.

Figura 5 - Terceira pergunta do formulario.

|_|:| Copiar

Vocé possui alguma doenga cronica (exemplo: diabetes ou hipertensédo)?

70 respostas

@ Sim, diabetes
@ Sim, hipertenséo
@ Nao

@ Colesterol alto

Fonte: Autor proprio (2024).
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A terceira pergunta do formulario tinha como objetivo determinar quantas
pessoas possuiam alguma doenga cronica. As opc¢des de resposta para essa
pergunta eram diabetes, hipertensdo e colesterol alto, este ultimo adicionado pelos
entrevistados na opc¢ao 'outro’. Ao analisar os resultados, observa-se que, embora
82,9% dos entrevistados afirmam nao possuir nenhum tipo de doenca cronica,
aproximadamente 17,1% possuem alguma das mencionadas, com a hipertensao

sendo a mais prevalente, representando 11,4% das respostas.

Figura 6 - Quarta pergunta do formulario.

|_D Copiar

Se vocé possui algum tipo de doenga crénica, intolerdncia ou alergia alimentar, ja
enfrentou desafios ao encontrar opgdes inclusivas em lanchonetes ou restaurantes?

70 respostas

@ Sim, muita
@ Sim, pouca
Nunca enfrentei dificuldades

@ NEo possuo nenhum tipo de doenca
crénica, intolerdncia ou alergia alimentar

Fonte: Autor préprio (2024).

O objetivo desta questéo era determinar se pessoas com algum tipo de doenca
cronica, intolerancia alimentar ou alergia ja enfrentaram desafios ao encontrar op¢oes
inclusivas em lanchonetes ou restaurantes. Com isso, 64,3% (45 pessoas) nao
possuem nenhum tipo de doenca, intolerancia ou alergia. 12,9% (9 pessoas) relataram
ter enfrentado muitas dificuldades ao encontrar op¢des inclusivas, sendo a maioria
delas com intolerancia a lactose (8 pessoas). 10% (7 pessoas) disseram ja ter
enfrentado essa dificuldade algumas vezes. E 12,9% (9 pessoas) afirmaram nunca

terem enfrentado dificuldades de inclusdo em restaurantes ou lanchonetes.



37

Figura 7 - Quinta pergunta do formulario.

Vocé prepara a sua propria refeigdo com frequéncia?
70 respostas

@ Sim, com muita frequéncia
@ Sim, com pouca frequéncia
@ Nao preparo minhas proprias refeigdes

Fonte: Autor préprio (2024)

Percebe-se que a maioria das pessoas tem o habito de preparar suas
refeicbes com muita e pouca frequéncia, o que pode significar que essas pessoas
consomem Fast Foods, por exemplo, poucas vezes. Apenas 14,3% das pessoas

responderam que ndo preparam suas proprias refeicdes.

Figura 8 - Sexta pergunta do formulario.

|_D Copiar

Vocé consome Fast Food (exemplo: McDonald's, Burger King, Subway, Habib's) com
frequéncia?

70 respostas

@ Sim, com muita frequéncia
@ Sim, com pouca frequéncia
@ N&o consumao Fast Food

Fonte: Autor préprio (2024).

Com os resultados da pergunta seis, conforme demonstrado na figura acima,
observa-se que a maioria das pessoas consome servigos fast food com baixa

frequéncia, em comparacdo com aquelas que consomem com alta frequéncia.
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Somente 17,1% dos entrevistados afirmam nao consumir nenhum dos tipos de

servicos fast food dentre os citados na pergunta como exemplo.

Figura 9 - Sétima pergunta do formulario.

|_|:| Copiar

Com que frequéncia vocé faz consumo de uma alimentagio saudavel?

70 respostas

® Alta
® Wéadia
@ Baixa

Fonte: Autor proprio (2024).

O objetivo era entender com que frequéncia as pessoas consomem uma
alimentacao saudavel. A maioria, 68,6% (48 pessoas), relatou consumi-la com uma
frequéncia média. Em contrapartida, 25,7% (18 pessoas) afirmaram ter um consumo
frequente, enquanto apenas 5,7% (4 pessoas) admitiram consumi-la com baixa
frequéncia.

Figura 10 - Oitava pergunta do formulario.

Na sua visao, uma alimentagao sauddavel necessita de um tempo maior para ser preparada?
70 respostas

® Sim
® Nao

@ Depende da alimentagéo

Fonte: Autor préprio (2024).
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Como resultado na figura 8, 31,4% das pessoas afirmam que uma alimentacao
saudavel requer mais tempo para ser preparada, o que pode ser um motivo pelo qual
muitas pessoas ndo tenham uma rotina de alimentacéo saudavel devido a correria do
dia a dia. 54,3% afirmam que o tempo de preparo da refeicdo depende do alimento e

de sua complexidade, enquanto 14,3% afirmam nao preparar suas refei¢des.

Figura 11 - Nona pergunta do formulario, resposta 1.

Vocé vai com muita frequéncia ao supermercado? Se sim, vocé observa se alimentos saudaveis,
tais como frutas, verduras, ingredientes naturais e outros possuem um custo maior comparados a
alimentos industrializados? Se possivel cite exemplos, experiéncias vividas.

70 respostas

Sim, os pregos do maméo e meldo por exemplo estavam muito acima do prego comparado com alimentos
industrializados como o chocolate, entre outros.

Fonte: Autor préprio (2024).

Através da resposta acima, é possivel notar que frutas, legumes e verduras,
por exemplo, possuem um pre¢co maior do que doces e outros alimentos

industrializados, como o chocolate citado.

Figura 12 - Nona pergunta do formulario, resposta 2.

MNormalmente o que acho mais caro dentro de uma alimentagéo saudavel sdo os produtos naturais como
granola, iogurte, cereais etc. Diferente disto, verduras, legumes e certos tipos de fruta, acho mais barato do
que alimentos industrializados ou carnes

N&o vou com muita frequéncia ao supermercado, mas pelo que eu vejo quando eu vou os alimentos
saudaveis tendem a ser mais caros que os alimentos industrializados em sua maioria. Mas j& nas feiras o
prego de frutas e legumes tende a ser melhor.

Fonte: Autor préprio (2024).

Ao analisar essas respostas, observamos que os participantes concordam que
produtos saudaveis e naturais tendem a ser mais caros do que os industrializados nos
supermercados. No entanto, é importante ressaltar que em alguns lugares, como
feiras e mercados locais, produtos naturais, como verduras, legumes e frutas, podem

ter precos acessiveis a todos.
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Figura 13 - Nona pergunta do formulario, resposta 3.

Vocé vai com muita frequéncia ao supermercado? Se sim, vocé observa se alimentos saudaveis,
tais coma frutas, verduras, ingredientes naturais & outras passusm um custo maiar camparadaos a
alimentos industrializados? Se possivel cite exemplos, experiéncias vividas.

70 respostas

5im, meu pai tem diabetes tipo 2 eentao minha mae comecou a comprar arroz € macarrao mais saudaveis,
eisso aumentou o custo das nossas despesas mesmo pegando menos guantidade que pegavamos
guando compravamos o arroz e macarrao tradicional.

Fonte: Autor proprio (2024).

Ao se observar essa resposta em especifico, fica evidente que alimentos mais
saudaveis e integrais possuem um custo maior em comparacdo com diversos
alimentos industrializados. A resposta destaca a mudanca nos habitos alimentares de
uma familia devido ao diagnéstico de diabetes tipo 2, levando a compra de opcdes
mais saudaveis de arroz e macarrdo. Essa mudanca, embora benéfica para a salde,
resultou em um aumento das despesas, mesmo com a reducdo da quantidade
comprada. Além disso, a resposta sugere uma reflexdo sobre a acessibilidade
financeira dos alimentos saudaveis, um fator crucial para promover uma dieta

balanceada e prevenir doencas cronicas.

Figura 14 - Décima pergunta do formulario.

|_D Capiar

Na sua apinido, um site/aplicativo com recomendacies de receitas para pessoas
com alguma doenga crinica, intalerancia ou alergia alimentar seria atil?

70 respostas

® cim
® Hio

Talvez

Fonte: Autor proprio (2024).
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A décima pergunta do formulario tinha como objetivo saber a opinido dos
entrevistados sobre um sistema que recomenda receitas saudaveis para pessoas que
possuem algum tipo de doenca cronica, intolerancia ou alergia alimentar. Com 0s
resultados, conforme demonstrado na figura acima, observa-se que a maioria das
pessoas afirmam que seria sim um sistema Util para a sociedade. Apenas 1 pessoa
entrevistada (correspondente a 1,4% das respostas) afirma que ndo seria um sistema

Gtil para a populacéo.

3.2 Levantamento de Requisitos

O levantamento de requisitos € a fase inicial de um projeto em que se
identificam e detalham as necessidades dos usuarios e outras partes interessadas.
Esse processo envolve coletar, documentar e validar as especificagées que o sistema
ou produto deve atender. O processo € dividido em duas partes: requisitos funcionais
e nao funcionais. Os requisitos funcionais séo especificagdes que definem o que o
sistema deve fazer, descrevendo as funcionalidades e operacdes que ele deve
executar para atender as necessidades dos usuarios. Os requisitos ndo-funcionais
referem-se as caracteristicas de qualidade do sistema, definindo como ele deve se
comportar em termos de desempenho, seguranca, usabilidade e outras propriedades

gue afetam a experiéncia e eficiéncia do sistema.

3.2.1 Requisitos funcionais

e O sistema deve conter a opcao de login e senha dos usuarios. Caso o login
ou a senha estejam errados ou em branco devera exibir uma mensagem de

erro.

e O sistema deve apresentar trés op¢cdes de menu, divididos entre "salgados”,
"doces" e "bebidas".

e O sistema deve possuir op¢les de restricdes de alimentos, possibilitando a
filtragem de alimentos com determinados ingredientes que possam fazer mal

ao consumidor.

e O sistema deve conter a opcao de filtragem entre "alimentos rapidos” e

"alimentos bem elaborados".
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e O sistema deve permitir que o usuario salve as receitas favoritas.

e O sistema deve permitir a adicéo, edicdo e remocao de receitas da parte do

usuario.
e O sistema deve conter a opcao de criacdo de listas de compras.
e O sistema deve conter a opcao de menu "favoritos”, onde se encontram as

receitas salvas pelo usuario.

3.2.2 Requisitos nao-funcionais

O usuario devera utilizar pelo menos um ndmero e um caractere especial na

senha
e O sistema devera se comunicar com o SQL Server
e O sistema devera ser executavel em navegadores e dispositivos méveis

e A opcao "favoritos" devera ser atualizada automaticamente quando uma

receita for salva pelo usuario
e O sistema deve ser confiavel e atender aos requisitos do usuario

e O sistema devera ser facil de usar e entender

3.3 Projeto

Para o desenvolvimento do projeto — utilizou-se o método UML, composto pelos
seguintes diagramas: Diagrama de Atividade que € responsavel pelo auxilio no
controle de todas as atividades que o programa executa, Diagrama de Caso de Uso
gue descreve toda a funcionalidade do sistema incluido no projeto, Diagrama de
Classe que representa toda a estrutura de classes utilizadas no projeto, e Diagrama
Entidade Relacionamento que representa cada entidade presente no projeto e seus

devidos atributos.

3.3.1 UML

O modelo UML (Unified Modeling Language ou Linguagem de Modelagem

Unificada) é uma linguagem desenvolvida para simplificar a visualizacédo do software,
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utilizando de diagramas para exibir cada etapa do projeto. O UML conta com
elementos e estruturas padronizadas (retangulos, baldes, linhas e setas), que seguem
o0 mesmo estilo e formato, permitindo a rdpida compreensao de todos que conhecem

a linguagem.

3.3.2 Diagramas

Os diagramas sao representacfes simbdlicas de diversas informag¢des que
ajudam a visualizar conceitos e processos, permitindo a exibicdo de ideias ou
elementos e a forma que se relacionam entre si. Normalmente é composto por
conceitos ou palavras-chave interligados por linhas, setas e formas geométricas,
descrevendo cada etapa do raciocinio desenvolvido. Cada diagrama possui uma
intenc&o diferente, sendo utilizado para finalidades distintas.

3.3.2.1 Diagrama de Atividade

O Diagrama de atividades foi desenvolvido para modelagem de processos,
permitindo ter melhor compreensdo de cada processo importante efetuado pelo
software. Tais diagramas sdo semelhantes a fluxogramas porque mostram o fluxo
entre as acdes em uma atividade. Os nds de atividades e extremidades de atividades

séo utilizados para modelar o fluxo de controle e os dados entre as agoes.



Figura 15 — Diagrama de Atividade 1.

Inicia o aplicativo

Possui
cadastro?

Efetua cadastro

Efetua login

Acessa pagina inicial

Acessa pagina
salgados

Acessa a pagina Acessa pagina

bebidas

doces

Acessa receita

favoritos?

Adiciona receita Continua navegando

44
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Fonte: Autor préprio (2024).

No diagrama acima podemos ver o processo inicial do projeto, no qual o
aplicativo € inicializado e exibe ao usuario uma tela de login. Caso o usuério ndo tenha
nenhum cadastro, sera direcionado para a pagina de cadastro, onde podera criar sua
conta e voltar a tela de login para entdo acessar a tela inicial. Na tela inicial havera um
menu que permitird 0 usuario acessar trés paginas de receitas diferentes, sendo
SALGADOS, DOCES e BEBIDAS. Ao acessar qualquer uma das opc¢des, sera exibido
uma variedade de receitas que, quando acessadas, 0 usuario podera escolher se
deseja adicionar a pagina FAVORITOS. Caso ele queira, a receita sera adicionada.
Caso nao queira, podera continuar navegando pelo aplicativo. Apés isso, o programa

é finalizado.

Figura 16 — Diagrama de Atividade 2.

Inicia o aplicativo

Efetua o login

Acessa pagina inicial

il

Acessa lista de

compras

Kdicionar iten®
na lista?

Adiciona itens Continua navegando

@
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Fonte: Autor préprio (2024).

A aplicacao também haverd outras trés opcoes, sendo uma delas a LISTA DE
COMPRAS. O processo de acesso sera o mesmo, no qual o usuario ira efetuar o login
e acessar a pagina inicial. A partir do menu ele podera acessar a pagina LISTA DE
COMPRAS, gque permite com que 0 usuario crie sua propria lista de itens que
necessitam ser comprados. Caso ele queira, ele podera adicionar os itens na hora que
quiser. Caso ndo queira, podera apenas continuar navegando. ApGs isso, 0 programa

é finalizado.

Figura 17 — Diagrama de Atividade 3.

Inicia o aplicativo

Efetua o login

Acessa pagina inicial

Acessa favoritos

Escolhe receita

mlinlsinis’s

Se sim Se ndo

Remover
receita?

v
Edita receita Continua navegando Remove receita Continua navegando

Editar receita?
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Fonte: Autor préprio (2024).

A segunda opcédo sera a pagina FAVORITOS. Apdés efetuar o login e acessar a
pagina inicial, ele podera acessar suas receitas marcadas como favoritas (como visto
no primeiro diagrama de atividade) a partir do menu. Nela havera duas opcdes:
EDITAR ou REMOVER receita. Caso néo queira fazer nenhuma das a¢des, 0 usuario

podera continuar navegando liviemente. Apés isso, o programa é finalizado.

Figura 18 — Diagrama de Atividade 4.

Inicia o aplicativo

Efetua o login

[l

Acessa pagina inicial

Acessa minhas
receitas

Adicionar " Remover
?
receita? Editarreceta receita?

v AV
Adiciona receita [Contlnua navegando] [ Edita receita ] [Conhnua navegandc] [ Remove receita ] Continua navegando
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Fonte: Autor préprio (2024).

A Ultima pagina se chama MINHAS RECEITAS, onde o usuéario podera
adicionar sua proépria receita, com os ingredientes e o modo de preparo. A pagina
podera ser acessada a partir da PAGINA INICIAL ap6s o LOGIN. Dentro da pagina
havera trés opcgbes: ADICIONAR RECEITA, EDITAR RECEITA e REMOVER
RECEITA. Caso ele queira adicionar, a receita sera adicionada da forma que o usuario
digitou. Caso queira editar, ele podera modificar qualquer receita adicionada
anteriormente. Caso queira remover, podera apagar qualquer receita adicionada por
ele. Porém, caso ndo queira fazer nenhuma das opc¢des, o usuario podera continuar

navegando livremente. Apos isso, o programa é finalizado.

3.3.2.2 Diagrama de Classe

O Diagrama de Classe, no contexto da UML, € uma ferramenta essencial para
representar a estrutura estética de um sistema. Esse tipo de diagrama é amplamente
utilizado devido a sua capacidade de mapear de forma precisa e detalhada as classes,

atributos, operacdes e as relacdes entre 0os objetos do sistema.

Figura 19 — Diagrama de Classes.

Usugrio = Lista_Compras

- ld:int - ld: int

- Nome: String - Nome_List: String

1 Cria 0.
- Login: Sfring - Listagem: String

- Senha: String + Cad_Lista()

- Fazer_Login{} + Del_Lista()

; + Concluir_Lista()

Cadastra

0.x

Receitas

- Id: int
- Nome_Rect: Siring
- Ingred: String

- Modo_Prep: String

+ Cad_Rect()

+ Del_Reci()
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Fonte: Autor préprio (2024).

Este diagrama teve como objetivo destacar as classes do sistema, abrangendo
as classes: “Usuario”, “Receitas” e “Lista_Compras”. A classe “Usuario” gerencia as
informacgdes do usuario do sistema, enquanto a classe Receitas organiza os dados
relacionados as receitas que 0 usuario podera cadastrar no site. A classe
“Lista_ Compras”, representa uma area onde o usuario pode criar sua propria lista de
compras com os ingredientes que deseja adquirir, além de possibilitar a conclusdo da
mesma apos o0 uso. As relacdes entre as classes evidenciam a interacdo e a estrutura

basica do sistema.

3.3.2.3 Diagrama de Caso de Uso

O diagrama de caso de uso tem como objetivo demonstrar, de maneira
resumida, as diversas formas pelas quais o cliente pode interagir com o sistema em

diferentes cenérios.

Figura 20 — Diagrama de Caso de Uso 1.

Cadastro e Login do Site/App

Solicitar cadastro

/
Ciente \

Preencher dados Verificar dados

Sistema

Realizar login

Fonte: Autor proprio (2024).

O usuério pode se cadastrar no site ou app, e o sistema verifica se os dados
fornecidos sao validos. Ap6s o cadastro, o usuario pode realizar o login para entrar

em sua conta.
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Figura 21 — Diagrama de Caso de Uso 2.

Consultar e adicionar receitas

Consultar receitas

Filtrar receitas

Salvar receitas

Adicionar receitas

/I\\

Cliente

Fonte: Autor préprio (2024).

O cliente pode consultar as receitas cadastradas pelo sistema e utilizar
ferramentas fornecidas pelo site, como filtros para facilitar a busca e a opg¢éo de salvar
receitas para uso futuro. Além disso, o usuario podera adicionar receitas a sua conta,

permitindo que ele anote e organize suas proprias receitas.

Figura 22 — Diagrama de Caso de Uso 3.

Lista de Compras

Adicionar produtos

Marcar produio
com "check”

Retirar o "check”

Cliente do produto

=
N

Excluir produto




O cliente pode criar sua lista de compras no site ou aplicativo, adicionando
ingredientes que ele deseja comprar. Ele tem a opc¢ao de marcar itens como

Fonte: Autor préprio (2024).

comprados, desmarca-los quando necessario, além de poder excluir produtos

especificos ou a lista inteira.

3.4 Cronograma

Figura 23 — Cronograma.

CRONOGRAMA
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fifisays AR
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Diagramas UML
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Programagao do Site

Entrega do Caderno de TCC

Entrega Projeto Pratico Final

Apresentagdo de TCC

Fonte: Autor proprio (2024).
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4. RESULTADOS

O desenvolvimento do site e aplicativo contribui para a promocao da
alimentacdo saudavel e inclusiva, ao oferecer uma ferramenta acessivel e gratuita
para pessoas com restricoes alimentares. A plataforma tem o potencial de transformar
a forma como as pessoas se relacionam com a comida, incentivando habitos
alimentares mais saudaveis e reduzindo o estigma associado a determinadas

restricoes.

4.1 Projeto

Nas imagens abaixo apresentam-se trechos de cddigos do Healthy Choice,
onde o back-end consiste-se na parte do projeto que se conecta ao banco de dados
por meio de uma API, e o front-end a parte do projeto onde h& a interacdo com o
usuario. Nos trechos de back-end, utilizou-se a linguagem C# e Java Script, enquanto
gue nos trechos de front-end, utilizou-se HTML, CSS e Javascript. Os trechos a seguir

correspondem ao login de usuérios por meio do cadastro ja feito no banco de dados.

Figura 24 - Controller login de usuarios.

Microsoft.AspNetCore.Mve ;|
Microsoft.Data.SqlClient;

CrudApiVideo.Controllers

ConnectionString = (Localdb) alDB; Initial Caf g=Crud; Integ rity=True;Connect Timeout=30

troller> logger)

_logger = logger;

> ValidarLogin([Fr ogin login)
n connectien = n(ConnectionString))

SELECT *
iand command =
command . Parameters . Ad
command . Parameters . AddWithValue! , login.Senha);
connection.Open();

r reader = command.ExecuteReader();

return Ok( );
}
}

return BadRequest( );

Fonte: Autor proprio (2024).
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O controlador chamado LoginController possui uma rota que permite aos
usuarios validar seus logins. Ele recebe as credenciais (CPF e Senha) através de um
método HTTP POST e verifica se essas informacdes estdo corretas, consultando o
banco de dados. No método ValidarLogin, é realizada uma consulta SQL ao banco de
dados do site para verificar se existe um registro com o CPF e senha fornecidos pelo
usuario. Se a combinacéo for encontrada, a API retorna um status "Ok" com o valor
true (login valido). Caso contréario, retorna um status "BadRequest" com false (login
invalido).

Figura 25 — Back-end péagina de login, parte 1.
et

charset="utf-g"
Login
href="img/iconepag.png" rel="icon"
nam ewport” content="width=device-width, initial-scale=1, shrink—to—fit=no"
href=" " rel="stylesheet"

rel="stylesheet" href="

rel="stylesheet" href-"css/style6l.css"
class="img js—fullheight" style="background—image: url(images/backback.png);"

class="ftco-section™

ify-content-center"
md—6 text-center mb—5"
eading—section"~Pagina de Login

class="row justify-content-center"
clas 1-md-6 col-lg-4"
class="login—wrap p—@"
action="#" class="signin—form"
class="form—gro
type="text" id="username" class="form-control" placeholder="CPF" required

class="form—group"
id="password" type="password" class="form—control" placeholder="Senha™ required
toggle="#password—Field" class="fa fa—fw fa—eye field-icon toggle-password"

class="form—group"
onclick="login()" type="submit" class="form—control btn btn—primary submit px-3">Legin

Fonte: Autor proprio (2024).
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Figura 26 - Back-end pagina de login, parte 2.

login(]) {
username = document.getElementById(
password = document.getElementById(

legin = {
CPF: username,
Senha: password

};

feteh("
methed: 'POST',
headers: {
'Content-Type': ‘'applicatien/json’
s
body: JSON.stringify(login)
B
.then(response => response.json(J))
.then(data => {
if (data) {
localStorage.setTtem('a
window. location.href =
} else {
alert('Login falhou. Verifique suas credenciais');
1
B
.catch(error => {
ole.error('Erro:"

error);

Fonte: Autor préprio (2024).

O JavaScript obtém o CPF e a senha digitados pelo usuéario nos campos de
entrada do formulario HTML utilizando document.getElementByld(). A funcéo fetch()
é utilizada para enviar os dados ao servidor por meio de uma requisicdo HTTP POST.
O corpo da requisicdo é formatado em JSON com o comando JSON.stringify(), e o
cabecalho da requisicdo define o tipo de conteudo como application/json. O codigo
espera a resposta do servidor. Se a resposta indicar sucesso, 0 usuario é autenticado
e redirecionado para a pagina de dashboard, caso contrario, exibe uma mensagem

de erro.

4.1.1 Logo

A imagem a seguir apresenta a logo e identidade visual do sistema web Healthy
Choice.
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Figura 27 — Logo Healthy Choice.

HEALTHY CHOICE

—— Almentacdo Sauddvel

Fonte: Autor proprio (2024).

A imagem de uma cenoura, representada na logo, € um simbolo de habitos
alimentares saudaveis, remetendo a ideia de alimentos frescos, naturais e nutritivos.
A cenoura, rica em vitaminas e nutrientes, destaca a importancia de uma alimentacéo
balanceada. O nome Healthy Choice, que significa "escolha saudavel”, reforca essa
mensagem ao sugerir que optar por alimentos saudaveis, como a cenoura, € uma

decisdo consciente que promove bem-estar e qualidade de vida.

4.1.2 Telas
Abaixo tem-se as imagens correspondentes a visualizacdo dos usuarios das
principais paginas da aplicacdo do Healthy Choice, que sdo: tela de login, tela inicial

e tela de receitas salgadas.
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Figura 28 — Tela de Login.

Fonte: Autor préprio (2024).

Figura 29 — Tela Pagina Home.

Bem-Vindo ao Healthy Choicel!

Agui vocé encontrara desde pratos simples até os mais elaborados, com ingredientes que atendam suas mais diversas
necessidades. Explore uma vasta variedade de sabores entre salgados, doces e bebidas.
Veja algumas de nossas opgles abaixo:

Bolo de frango Brownie sem gluten e Suco de laranja com

Nosso site também conta com a pagina "Minhas receitas*, onde vocé pode criar ou adicionar sua propria receita, adicionando
uma imagem, seus ingredientes e o modo de preparo

Caso queira salvar alguma receita, basta clicar em "Adicionar aos favoritos” e ir para a pagina "Favoritos”. Uma forma mais
rapida e simples de encontrar seus pratos prediletos.

direitos reservados

Fonte: Autor proprio (2024).
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Figura 30 — Tela Pagina de Receitas Salgadas.

Receitas Salgadas

Explore agora uma selecéo incrivel de receitas salgadas disponiveis no nosso site! De opgdes rapidas e faceis a pratos mais
elaborados, temos sugestdes perfeitas para todos 0s gostos inclusao para varios tipos de restricdes alimentares.
Utilize nossa ferramenta de filtragem abaixo para facilitar a preocura de receitas de acordo com sua nescessidade.

Surpreenda-se com combinagdes irresistiveis e inspire-se a criar experiéncias Unicas na cozinhal

Strogonoff de berinjela

Fonte: Autor préprio (2024).
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CONSIDERACOES FINAIS

Este projeto foi desenvolvido a partir da observacéo de que muitas pessoas
enfrentam dificuldades relacionadas a alimentacéo ao longo de suas vidas, muitas
vezes sem preparo adequado para lidar com essas situacdes, segundo a pesquisa
realizada pelo Panorama regional da Seguranca Alimentar e Nutricdo da América
Latina da ONU (Organizacao das Nac¢oes Unidas), 22,4% da populagao brasileira, o
equivalente a 48,1 milhdes de pessoas, enfrenta dificuldades para garantir uma

alimentacdo adequada.

O estudo teve como obijetivo principal promover uma alimentagdo saudavel e
inclusiva, tanto para aqueles que buscam melhorar seus habitos alimentares quanto
para pessoas com restricdes alimentares, como intolerancias, alergias e doencas

cronicas, oferecendo solugBes praticas e acessiveis.

Para atingir esse obijetivo, foi realizada uma analise detalhada das restricbes
alimentares e dos desafios enfrentados pelo publico-alvo, como rotinas agitadas, o
custo elevado de alimentos saudaveis e a falta de op¢bes adequadas para pessoas

com necessidades alimentares especificas.

Com o resultado desse estudo, para beneficiar a sociedade ao promover
inclusdo, acessibilidade e praticidade no enfrentamento de desafios relacionados a
alimentacdo, desenvolveu-se a plataforma “ndo sabemos o nome”, que proporciona
uma variedade de receitas saudaveis e adaptadas para diferentes tipos de restricoes
alimentares. Além de oferecer receitas personalizadas, a plataforma permite que os

usuarios adicionem suas proprias receitas e facilita a criagdo de listas de compras.

O projeto torna a alimentacédo saudavel mais acessivel, simplifica 0 processo
de preparo de refeicbes para pessoas com rotinas agitadas, promovendo praticidade
e sustentabilidade no dia a dia. A plataforma também foi concebida para ser de facil
utilizacdo, com design intuitivo, garantindo que até mesmo usuarios com menor

conhecimento tecnoldgico possam se beneficiar de suas funcionalidades.

Para projetos futuros, visamos trazer ainda mais incluséo a plataforma, com a
adicdo de novas restricbes alimentares e uma maior diversidade de receitas.

Pretendemos também possibilitar a interacdo entre os usuarios, permitindo que
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compartilhnem receitas e facam comentarios online, tornando a experiéncia mais

colaborativa e enriquecedora.
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