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RESUMO

A Diabetes Mellitus é caracterizada como uma concentracdo elevada de
glicose no sangue que ocasiona complicacdes no corpo do individuo. Ela é
apresentada pelo Tipo 1 que acomete principalmente criancas e adolescentes devido
a auséncia de insulina produzida pelo pancreas; o Tipo 2 acomete em grande maioria
adultos e idosos devido a reducao da sensibilidade dos tecidos alvos ao efeito da
insulina e a Diabete Gestacional ocorre em mulheres gestantes devido ao aumento
da resisténcia a insulina causada por horménios produzidos pela placenta. No Brasil,
a Diabetes Mellitus apresenta destaque nas regides Sul e Sudeste, principalmente
em individuo obesos e idosos com mais de 60 anos, as Regides Norte e Nordeste
também apresentam muitos individuos diabéticos que recebem o diagnéstico de
forma tardia. Diante disso, o objetivo do nosso trabalho foi adaptar uma receita de
biscoito recheado utilizando a farinha da casca de maracuja complementada com a
farinha de aveia para consumo de individuos diabéticos. Utilizamos pesquisas
académicas para aprimorar nosso conhecimento no assunto, livros e sites de receitas
culinérias para o preparo da receita. Realizamos uma andlise sensorial com o biscoito
produzido, sendo analisado os quesitos aroma, textura, sabor, aparéncia e impressao
global em um publico de quarenta e cinco participantes, onde obtivemos uma nota de

7,4 no quesito impresséao global onde se analisa todo o conjunto.

Palavras-chave: Diabetes, Farinha da casca de maracuja, Farinha de aveia, Fibra
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1. INTODUCAO

O Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2) é uma sindrome caracterizada pela
concentracdo sérica do sangue de glicose anormalmente elevada, visto que o
organismo nao a libera, e quando mal controlada, se torna associada as
complicagdes, disfuncdes e insuficiéncia de érgdos (BRUTTI et al., 2019).

Os sintomas da diabetes iniciam-se com alta taxa de glicose. Quando maior
que 160 a 180 mg/dl a glicose se transforma em urina. Quando aumenta, 0s rins
eliminam quantidade grande de agua, que se mistura com a glicose, fazendo o
individuo apresentar um caso de politria, levando também a polidipsia. Traz como
outros sintomas a perda de peso e polifagia, visdo borrada, sonoléncia e nausea. No
inicio muito podem se encontrar assintomaticos, sobretudo, apés a progresséo da
doenca, os sintomas podem aparecer com 0 aumento da diurese e sede que sao
sinais discretos que pioram gradualmente ao longo da vida (LUCENA, 2007).

O Diabetes Mellitus é considerado um grave problema de saude publica em
varios paises devido a alta prevaléncia na sociedade, complicacbes cronicas,
mortalidade, altos custos financeiros e sociais referentes ao tratamento e a perda na
gualidade de vida (BALTHAR, 2021).

No Brasil, a Diabetes Mellitus tipo 2 apresenta um destaque expressivo nas
regidbes Sul e Sudeste com base na taxa nacional, entretanto, nas regiées Norte e
Nordeste 0s numeros de pessoas com a doenc¢a tém aumentado de forma exorbitante
por conta do diagnéstico tardio (GOMES et al., 2016). Sabe-se que a predominancia
tem sido em idosos com mais de 60 anos, sem uma grande diferenga entre o sexo
feminino e masculino (SILVA, 2015), no entanto, € notorio que o Diabetes tem uma
conciliagdo com pessoas obesas sendo presente na maioria dos homens, cerca de
90% em comparacdo com as mulheres (MACHADO et al., 2012). Estudos
epidemiologicos e de consumo tém mostrado significativas mudancgas nos habitos
alimentares dos brasileiros, ou seja, cada vez mais alimentos in natura ou ricos em
fibras estdo sendo substituidos por alimentos industrializados e nao nutritivos
(SANTANA et al.,, 2011). Uma alternativa que vem crescendo desde o inicio da
década de 1970 consiste no aproveitamento de residuos (principalmente cascas) de
certas frutas como matéria-prima para a producéo de alguns alimentos passiveis de

serem incluidos na alimenta¢do humana, como o desenvolvimento de farinhas mistas



elaboradas a partir de frutas e hortalicas, de modo a reduzir as deficiéncias
nutricionais (ISHIMOTO et al., 2007; SANTANA et al., 2011).

Muitas propriedades funcionais da casca de maracuja tém sido estudadas nos
ultimos anos, principalmente aquelas relacionadas com o teor e o tipo de fibras
presentes; portanto ndo existe mais davidas sobre os grandes beneficios das fibras
alimentares como constituinte dos alimentos (ISHIMOTO et al., 2007). Nesse
contexto, a casca de maracuja apresenta-se como uma matéria prima promissora
para a elaboracdo de farinha para o enriqguecimento de alimentos, sobretudo de
produtos de panificacdo (SANTANA et al., 2011).

Entre os alimentos cujo a farinha de casca de maracuja trard ganhos
nutricionais aos diabéticos, encontram-se 0s biscoitos, em razao do grande consumo
no Brasil entre todas as faixas etarias. Possuem a vantagem de serem produtos
prontos para consumo e em embalagens detém um longo tempo de vida dutil
(SANTANA et al., 2011).

2. OBJETIVO
2.1. Objetivo Geral

Adaptar uma receita de biscoito recheado com a utilizacdo de farinha de casca

de maracuja para diabéticos.

2.2. Objetivos Especificos

Revisar na literatura sobre alimentos funcionais que auxiliam no controle
glicémico.

» Pesquisar em literatura cientifica sobre diabetes mellitus, seus tipos,
sintomas, diagndstico e tratamento.

» Adaptar uma receita artesanal de biscoito recheado com a utilizacdo da
farinha de casca de maracujd, chia e lichia.

* Elaborar a tabela de informag¢ao nutricional da por¢ao do produto. ¢ Calcular
0 custo da preparacdo e da porcao.

* Realizar analise sensorial do produto a fim de verificar a aceitagédo junto ao

publico consumidor.



3. MATERIAIS E METODOS

3.1. Materiais

A receita foi desenvolvida proposta desse trabalho foi um Biscoito
Amanteigado de Farinha da Casca de Maracuja com Farinha Aveia com Cobertura
de Uva com Chia, e denominado Mantecado de Uva, com os seguintes ingredientes:
uva crimson (1 kg), farinha de aveia (150g), manteiga sem sal (150g), ovo de galinha
inteiro (132g), agua (509), leite (50), coco ralado (409), farinha da casca de maracuja
(309), suco natural do liméo (28g), semente de chia (79).

Para o preparo da receita foram utilizados os seguintes utensilios: panelas,
colheres, facas, travessas, formas, pires; e equipamentos: liquidificador, balanca,

fogéo, forno e batedeira.

3.2. Métodos

A reviséo de literatura foi realizada por meio de pesquisa em livros, nas bases
de dados da Universidade Estadual de Campinas UNICAMP e da Scientific Eletronic
Library Online (SciELO), em sites relevantes e na legislacdo brasileira. Foram
utilizadas na pesquisa as palavras-chaves: diabetes, farinha de maracuja, aveia,
biscoito, fibra.

A preparacao foi elaborada pelo grupo, a partir, de pesquisas em livros e sites
de receitas culinérias. O intuito foi adaptar uma receita doce ja existente para o publico
gue possui Diabetes Mellitus.

Foram realizados trés ensaios no Laboratorio de Nutricdo da Escola Técnica
de Hortolandia para teste e padronizacao da receita.

Apoés a realizacdo do primeiro ensaio e baseado nos resultados do teste de
aceitacao, a receita foi modificada com a reducéo da farinha de maracuja de 200g
para 100, e a manteiga de 200g para 100g. Do segundo ensaio para o terceiro, foi
adicionado 50g de manteiga indo para 150g, a farinha de maracujé foi diminuida para
30g e foi acrescentado 40g de coco ralado.

O Mantecado de Uva é preparado da seguinte forma:

Massa: em uma travessa bata as 150g de manteiga com a batedeira até que

ela figue mais volumosa, depois acrescente 132g de ovo (3 unidades) e bata até que



fique homogéneo, coloque a as 30g de farinha de maracuja e va acrescentando aos
poucos a farinha de aveia, misture com o auxilio de uma colher e depois acrescente
as 40g do coco ralado. Apés a massa ficar pronta, faca bolinhas de 10g e o molde na
forma (ndo precisa estar untada), coloque a geleia (8g) e deixe assar a 1800 C por 40
minutos.

Geleia: Em um pires deixe 7g de chia separado com 10g de agua e deixe
descansar, separe as uvas em um liquidificador com 40ml de agua e bata até se tornar
um suco. Em uma panela deixe o suco da uva no fogo baixo, acrescente a chia
descansada, acrescente o suco do limdo para dar a liga, deixe a fervura subir e

misture de forma rapida, até ficar em ponto de panela.

Em uma forma coloque

Separe os ingredientes
de forma fracionada;

Prepare o forno para pré-

aquecer;

Coloque a chia para

descansar na dgua por
10 minutos;

Bata a manteiga na
batedeira até dobra de
tamanho;

Separe a massa em
bolinhas de 10g;

Misture tudo até virar

uma massa homogenea ;

Coloque os ovos o leite,
misture com o auxilio de
uma colher;

Acrescente a farinha de
aveia e a farinha de
maracuj, e bata por 1
minuto e meio;

as massa ja em bolinhas
e as molde em forma de
combuca;

Em uma panela,
adicione a chia, dguaea
uva, deixe no fogo baixo

até levantar fervura;

Acrescente o limdo e
misture até o caldo
engrossar;

Quando a geleia estiver
em ponto de panela,
acrescente-a nos moldes
dos biscoitos na forma;

Quando estiver pronto,
deixe-os esfriarem por
15 minutos.

Coloque os biscoitos no
forno por 40 minutos a
180°C;

Para o calculo nutricional da receita foi utilizada a Tabela Brasileira de
Composicdo de Alimentos do Nucleo de Estudos e Pesquisas em Alimentacao
(NEPA) da Universidade Estadual de Campinas (UNICAMP) (2011) e para alguns
alimentos com informacdes indisponiveis foi utilizada a embalagem do alimento.
Foram analisados os nutrientes de declaragdo obrigatéria para a rotulagem
nutricional, segundo a Instituicdo Normativa — IN N° 75 de 2020, da Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA): energia, carboidratos, proteinas, gorduras totais,
gorduras saturadas, gorduras trans, fibras e sodio. Os calculos da tabela de

informac&o nutricional foram feitos, também, de acordo com a IN 75 2020.



Considerou-se uma porc¢ao de 40g para o Mantecado de Uva de acordo com o
peso da por¢ao do item “Pao croissant, produtos de panificagdo, salgados ou doces
com recheio ou cobertura” da IN N° 75 de 2020.

Os calculos do custo da preparacdo e da porcdo se restringiram a género
alimenticios. Portanto, ndo foram apurados custos com méao de obra, equipamentos,

embalagens e servicos (agua, energia e gas).

4. REVISAO BIBLIOGAFICA
4.1. Diabetes

De acordo com a Associacdo Americana de Diabetes, O termo diabetes
mellitus (DM2) descreve um grupo de doencas metabdlicas de mdltipla etiologia,
caracterizado por hiperglicemia crénica, com alteracdes do metabolismo dos hidratos
de carbono, gorduras e proteinas, devidas a deficiente acdo da insulina nos tecidos

alvo, consequéncia de defeitos na secrecdo e/ou acao da insulina.

4.1.1. Tipos
DIABETES MELLITUS TIPO 1: O DM1 pode surgir até os 30 anos de idade,

normalmente em criancas e adolescentes, podendo, entretanto, afetar qualquer

idade. Acontece pela auséncia da producao de insulina no pancreas, ocasionando
dificuldades ao figado de compor e manter os depdsitos de glicogénio que é vital para
0 organismo, que se acumula no sangue, levando a hiperglicemia que significa que
contém alto nivel de glicose no sangue. Concluindo que a eficiéncia das células fica
baixas para absorver aminoacidos e outros nutrientes necessarios, necessitando do
uso constante do hormdnio de forma definitiva (SARTORELLI; FRANCO, 2003).

DIABETES GESTACIONAL: O diabetes mellitus gestacional (DMG) é considerado

como um problema de saude publica, isto por ser uma doenga que apresenta

disfuncdo metabdlica bastante comum no periodo gestacional. Assim sendo, é de
grande relevancia que se busque ainda mais informacéo acerca da DMG, para que
desse modo, efetive-se acdes de sensibilizacéo as gestantes sobre a importancia do
tratamento e especialmente aos riscos materno-infantil associados a essa doenca

(LIMA,2018). Segundo Silva et al (2016) aproximadamente 7% das gestacoes



apresentam alguma complicagéo oriunda da DMG, resultando assim em mais de 200
mil casos por ano, um percentual bastante relevante e que merece atencao
principalmente em relacéo aos riscos ao qual a gestante e seu bebé ficam expostos.
A prevaléncia dessa patologia sofre variacdo de 1 a 14%, dependendo do tipo de

estudo realizado com a populagéo e dos testes de diagndstico empregados.

DIABETES MELLITUS TIPO 2: O diabetes mellitus tipo 2 é uma sindrome

heterogénea que tem defeitos na secre¢éo e na acao da insulina. Sua existéncia e

constancia vém aumentando em varias populacfes, tornando-se uma das doencas
mais comum no mundo (SMELTZER; BARE, 2002). O diabetes esta ligado ao
aumento da mortalidade e ao alto risco de complicacdes micro e macro vasculares,
como também de neuropatias, podendo obter em cegueira, insuficiéncia renal e
amputacdes de membros (GUYTON; HALL, 2002) além da pior cicatrizacdo. O DM2
€ resultado da reducao da sensibilidade dos tecidos-alvo ao efeito da insulina. Essa
sensibilidade é frequentemente descrita como resisténcia a insulina. Para aumentar
a resisténcia a insulina e evitar o acumulo de glicose no sangue, deve aumentar a
guantidade de insulina secretada.

Embora ndo saiba a origem da DM2, sabe-se a hereditariedade tem uma prevaléncia
maior do que no diabetes tipo 1. Também existe uma conexao entre a obesidade e o

DM2, embora a obesidade nem sempre leve o diabetes.

4.1.2. Sintomas

A Diabete Mellitus assim como outra doenca tem sua variedade de sintomas
sendo eles fisico, mental e social. De acordo com uma pesquisa realizada por Amorim
(2008), foi reunido um grupo de 304 pessoas doentes com idade inferior a 70 anos,
gue foram submetidas a um questionério voltados ao estado emocional dos pacientes,
foi relatado que 8,2% individuos nidificaram ansiedade e 9,2% com depresséo, assim
€ notado que com a diminuicdo de uma alimentacdo adequada o emocional do
individuo é totalmente afetado.

Os sinais fisicos mais presentes da Diabetes Milittus sdo sede e fome
excessiva, fraqueza muscular, que sao gerados quando a glicemia se encontra abaixo
de 60 mg% € provocada uma reacdo hipoglicemia. Também ha perda de peso e

elevacao do nivel de glicose na corrente sanguinea, que se forem persistentes é



ocasionado um acumulo presente de aclUcar no sangue, que quando aglomerado faz
com que nao haja a perda de energia necessaria no corpo (NEGRI 2005; LUCENA
2007).

4.1.3. Diagnostico

Ao longo dos anos, ha um intenso aumento de seus sintomas o que
compromete demasiadamente a vida do individuo, ademais, existe um alto custo para
a realizacao do controle do DM2 e para o tratamento de suas complicacdes cronicas
gue incluem a retinopatia, nefropatia, cardiopatia isquémica, neuropatias, doenca
cerebrovascular e vascular periférica. E de suma importancia ressaltar que o DM2
tem uma ocorréncia maior em pessoas acima de 50 anos, dado que vem crescendo
assustadoramente, devido ao alto indice de fatores como sedentarismo, tabagismo,
consumo em excesso de alcool, alimentacdo inadequada e a decorrente obesidade.

O diagnostico se inicia apos o individuo apresentar uma anormal concentracao
de glicose no sangue (hiperglicemia), que pode ser verificada através de um exame
de rotina ou apos sintomas serem detectados. Para que seja feita uma dosagem
correta do sangue, uma amostra deve ser coletada ap6s um jejum de 10 a 12 horas.
E possivel fazer um teste de tolerancia oral a glicose (TOTG) que consiste em um
exame capaz de determinar o quanto o individuo consegue manter a homeostase da
glicose sanguinea apés uma sobrecarga de glicose, h4d também o exame de
hemoglobina glicada (Alc) que basicamente mede o nivel de glicose que as células

sanguineas estao transportando.

4.1.4. Tratamentos

A melhor maneira de prevenir a Diabetes tipo2 é manter habitos de vida
saudaveis e conservar um peso adequado, ndo deixando acumular gordura no
abdomen. O tratamento de Diabetes tipo2 se inicia com medicamentos que melhoram
a sensibilidade das células a agédo da insulina ou aumentam a sua produc¢éo pelo
pancreas, visando também mudar o estilo vida para a melhora.

Segundo Guimardes (2002), o tratamento inicial consiste exclusivamente em
uma mudanca no estilo de vida, incluindo basicamente, a adaptacdo a um plano
alimentar especifico e a pratica de atividade fisica. Concomitantemente deve-se
iniciar um programa de educacdo em diabetes, abordando temas de importancia e

dando énfase ao plano alimentar e aos beneficios da atividade fisica.
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Os medicamentos orais e insulinas sdo é o tratamento principal, porém,
também é necessario fazer a realizacdo de exames regularmente. Tanto a insulina
guanto os hipoglicemiantes orais podem reduzir excessivamente a concentracéo
sérica de glicose, causando a hipoglicemia. A hipoglicemia deve ser tratada
rapidamente, pois ela pode tornar-se grave em minutos, acarretando uma confuséo
mental progressiva, coma e, raramente, uma lesdo cerebral permanente. Sendo
assim, ao primeiro sinal de hipoglicemia o individuo deve consumir algum tipo de
acucar. (LUCENA, 2007)

O exercicio fisico reduz diretamente a concentracéo sérica de glicose, diminui
a resisténcia a insulina e frequentemente, reduz a quantidade de insulina necessaria.
A dieta é muito importante, o individuo ndo deve consumir doces em excesso e deve
alimentar-se dentro de um esquema regular, para assim, ndo agravar o quadro.
(LUCENA, 2007)

4.2 Alimentos Funcionais para Diabéticos

A legislacédo brasileira define alimentos funcionais como “todo alimento ou
ingrediente que, além das fun¢Bes nutricionais basicas, quando consumido como
parte da dieta usual, produz efeitos metabdlicos e/ou fisioldgicos e/ou efeitos
benéficos a saude, devendo ser seguro para consumo sem supervisdo médica”. A
alegacdo de propriedade funcional atribuida é devido a acdo que substancias
presentes nos alimentos, as quais podem ou nao ser nutrientes, exerce no
crescimento, desenvolvimento, manutencédo e outras fun¢des do organismo humano
(ZAPAROLLI et al. 2013)

Os alimentos funcionais também s&o denominados como nutracéuticos,
farmaco-nutrientes e integradores dietéticos (CONCEICAO, 2021). Varios estudos
comprovaram que existe uma diversidade de alimentos que possuem substancias
benéficas que atuam na prevencédo e/ou controle de doencas como a Diabetes e suas
complicagdes. Dentre eles pode-se citar: a linhaga, a batata yacon, a cebola, a farinha
de casca de maracuja e o alho (ZAPAROLLI et al. 2013).

4.2.1. Maracuja
O maracujazeiro é uma planta tropical e subtropical pertencente a familia
Passifloracea com cerca de 500 espécies identificadas das quais aproximadamente

150 sédo nativas do Brasil. Dentre as espécies de maracuja conhecidas encontram-se



o maracuja amarelo (Passiflora edulis Sims f. flavicarpa Deg), doce (Passiflora alata)
e roxo (Passiflora edulis) (CATARINO, 2016).

A regido Sudeste é a que possui maior produgdo e consumo de pomares de
maracuja no Brasil. A melhor época para o cultivo da planta € entre o final de agosto
e o final de novembro, durando aproximadamente 6 meses por ano. Na regido Norte
o tempo de cultivo podera perdurar um ano inteiro. Alguns fatores afetam
cotidianamente a produtividade, como condic¢des climaticas ou os tratos culturais, com
isso dificulta a longevidade da producéo, limitando-a num periodo de até dois anos
(MANZOLI et al., 2021).

O maracuja é usado na alimentacdo humana de varias formas, onde suas principais
utilizacbes podem ser: sucos, geleias, refrescos, sorvetes e doces. A polpa e o suco
sdo utilizados no preparo de varios produtos como xaropes, bebidas mistas, sucos
em po, laticinios entre outros. A parte mais consumida é o fruto, jA a casca do

maracuja pode ser utilizada para a fabricacdo de farinha (MANZOLI et al., 2021).

4.2.2. Farinha da casca de maracuja

A farinha do maracuja-amarelo é hoje classificada como um alimento funcional
pois possuem diversas atividades farmacolégicas além das func¢des nutricionais,
sendo assim, 0 seu consumo pode levar a prevencdo ao mesmo um auxilio no
tratamento de algumas doencas (MANZOLI et al., 2021).

A casca de maracuja apresenta uma composicao rica em fibras, destacando-
se as fibras sollveis, como é o0 caso da pectina, vitaminas e minerais, tais como
niacina, ferro, calcio e fésforo o que favorece sua utilizacdo para producdo de
alimentos para o consumo humano (CATARINO, 2016). Janebro et al. (2008)
observaram que o uso da farinha de casca de maracuja na dieta de pacientes
portadores de diabetes foi eficaz no controle da glicemia, reducdo dos niveis de
triglicerideos e aumento do colesterol HDL. Os pacientes ingeriram 30g da farinha por
um periodo de 60 dias.

Diante dos processos de selecdo, sanitizacdo, despolpa e descasca € entéo
obtido somente o mesocarpo. Na producdo da farinha de maracuja o mesocarpo é
utilizado apos o processo de desidratacdo em estufa, este processo pode levar até
15 horas para ser concluido. Para a enfim obtencdo da farinha o mesocarpo

desidratado € submetido a trituracdo em um liquidificador e peneirado. A



comercializacdo da farinha da casca de maracuja comecgou apds as divulgagdes
positivas sobre seus efeitos benéficos ao organismo. A partir de 2003, artesanalmente
inimeras pessoas passaram a fabricar sua prépria farinha com intuito de emagrecer
e reduzir os niveis glicémicos, principalmente. Ndo demorou muito para que industrias
e grandes empresas comecgassem a fabricarem larga escala e comercializar a farinha,
de forma terapéutica (MANZOLI et al., 2021).

OBTENGCAO DA FARINHA DE MARACUJA-AMARELO

\( A Higienizacao e Desidratacao da
- R - &=/ —_— sanitizacao do —_— casca em estufa
= . mesocarpo a 70°C

MARACUJA-AMARELO I

Moagem ou
trituracao das
_ cascas

desidratadas

Processo de
embalagem e
comercializacao

> g
T FARINHA OBTIDA

Fonte: MANZOLI et al. (2021)

4.2.3. Farinha de aveia

Para a aveia ser consumida é necessario ser passada por algumas etapas de
processamento, para comecar, € selecionado grdos com as melhores qualidades
seguindo o roteiro composto de:
Armazenamento e Analise: Todos os graos sédo colocados em um depésito, onde
peguenas partes sao retiradas para passar em analise laboratoriais. Sdo avaliados
testes analiticos, mecanicos, visuais, determinacdes de peso, umidade,
contaminagdes por insetos e materiais estranhos (SILVA et al., 2008).
Pré-Limpeza e Limpeza: A pré-limpeza utiliza maquinas que possuem peneiras
vibratdrias com sistema de ventilacdo para exterminacdo de materiais menos densos,
se possuir residuos metdlicos sera utilizado maquinas de ventilados, peneiras e imas
(PARIZZI e SOBRINHO, 2008).



Classificacao do Grao: Ocorre de acordo com a largura e comprimento dos graos
usando separadores de preciséo, eles serdo classificados em finos, regulares ou
duplos (DORN, 1989).

Descascamento: Ele ocorre pelo impacto, é separado a cariopse da casca, contendo
a uniformidade dos graos evitando a quantidade de quebra (FLOSS, 2005).
Estabilizacdo (tostagem): Segundo Park et al. (2007), a tostagem significa eliminar
de algum produto quantidades de substancia volatil, que normalmente é a agua. A
tostagem ocorre para evitar a rancificacdo dos graos de aveia, em temperatura
elevada, 88 a 93°C (MOLIN,2011).

Corte e Flocagem: Segundo Floss (2005) pode haver 3 tipos de cortes: flocos
grandes (um corte), flocos médios (dois cortes) e flocos finos (trés cortes). Na
flocagem tem a laminagéo abruptamente cortado.

Moagem: A moagem separa o0 endospermada casca e do germe por meio da reducao
de quantidade de endosperma em farinha (ROSSI e NEVES, 2004). O produto
formado depois do processo da moagem é chamado de farelo de aveia. Segundo a
definicdo da AMERICAN ASSOCIATION OF CEREAL CHEMISTS, o farelo de aveia
precisa ter no maximo 50% de matéria prima original, no minimo 16% de fibra

alimentar e no minimo 1/3 ser soltvel

4.3. Beneficios
4.3.1. Beneficios da farinha de aveia no corpo humano:

A aveia é um cereal nutritivo, fonte de minerais como, ferro, calcio, magnésio,
zinco, cobre, manganés, vitaminas, fibras, carboidratos e proteinas. Ela pode ser
encontrada na forma de farelo, flocos (grossos ou finos) ou farinha. Na farinha de
aveia também encontramos uma boa concentracdo de beta glucana, um tipo de
fibra solavel que auxilia na reducéo da absorcéo de gordura e regula a glicemia do

sangue.

“Seus beneficios na salde humana estdo relacionados com a sua
composicdo nutricional variada, sendo eles componentes antioxidantes,
fendlicos, beta glucana, aminoacidos, fibras e carboidratos. Além da
composicdo, a forma de producdo, processamento, tratamento térmico e
consumo também estdo relacionados com os seus beneficios e necessitam
de mais estudos para avaliar os efeitos na sadude humana’
(GUIMARAES,2011).



4.3.2. Beneficios e funcdes da farinha de maracuja:
A farinha da casca do maracuja amarelo apresenta efeitos benéficos
principalmente no controlar a glicemia, devido a presenca de fibras soltveis, como a
pectina, presente em sua casca, que aumenta o teor de fibras da dieta, reduzindo

assim a glicemia e os lipidios circulantes no individuo diabético. (Balthar, 2021).

4.3.3. Beneficios da farinha de aveia para diabéticos:

A farinha de aveia é uma fonte de vitaminas do complexo B, proteina, gorduras,
minerais e fibras. Na composicéo da aveia encontra-se a Lucena uma fibra que auxilia
na reducgéo do colesterol.

Para quem tem diabetes, o consumo da farinha de aveia pode ajudar no
controle de glicemia, melhorando a tolerancia a glicose e o controle do diabético tipo

2. Além disso, gera maior sensacao de saciedade, auxiliando no controle de peso.

Os efeitos fisiolégicos das fibras dietéticas no metabolismo dos lipidios tém
sido amplamente investigados e a maioria dos estudos ressalta as
propriedades hipocolesterolémicas das fibras solUveis. As evidéncias
indicam que o consumo de 3-15 g/dia de diversas fibras solaveis, incluindo
guar, pectina, farelo de aveia e fibra de soja reduzem os niveis de colesterol
e glicose no sangue em torno de 5 a 15%(BORGES,2006).

A farinha de maracuja contém potencial antioxidante, antimicrobiano e pode
atuar na prevencao de doencgas cardiovasculares e Alzheimer, auxiliando na reducao
dos radicais livres, pois contém os polifendis. Os polifendis sédo importantes na
prevencéo de doencas cardiovasculares, capaz de promover o aumento das defesas
oxidativas, e auxiliam também os niveis de acetilcolina no cérebro, fazendo com que
a acdo de enzima acetilcolinesterase (AChE) tenha uma reducéo, esta é envolvida na
doencga de Alzheimer. (LIMA, 2018)

A casca da fruta é rica numa substancia chamada pectina, que nada mais é do
gue uma fibra solivel que é rapidamente absorvida no nosso corpo. Dentro do
organismo ela forma um gel, dificultando a absorcao rapida dos carboidratos de uma

forma geral, inclusive da glicose. S8o varios os beneficios associados as fibras



sollveis, como o retardo do alimento na passagem intestinal, esvaziamento gastrico
e a absorcdo diminuida da reducdo do colesterol na corrente sanguinea, maior
sensacdo de saciedade, além de contribuir para a reducédo do risco de algumas

doencas crbnicas nao-transmissiveis, incluindo cancer e diabetes. (SANTANA 2011)

A farinha de casca de maracujd pode ser incorporada em produtos de
confeitaria em substituicdo da farinha de trigo, por apresentar alto teor de fibra.
(SANTOS, 2008)

5. RESULTADOS E DISCUSSAO

A receita elaborada teve um tempo total de preparo de 1 hora e 30 minutos,
um rendimento total de 528 g e custou R$ 41,46. Considerando a porgéo de 10g para
o Biscoito de Farinha de Maracuja e Farinha de veia com Cobertura de Geleia de Uva
(Mantecado de Uva), a receita rendeu 45 porcdes custando, aproximadamente, R$
0,92.

Por ser um alimento voltado a pessoas com Diabetes Mellitus, 0 Mantecado de
Uva se fez uma preparacdo acessivel para se manipular, ele pode vir a ser
comercializado em UANs e em Merenda Escolar, para que seja acessivel para todas
as pessoas de todas as idades, etnias e classes sociais.

O quadro 1 apresenta a tabela de informacé&o nutricional do Mantecado de Uva:

IHFDHMAQEG NUTRICIONAL
Porcdo de 40 g ou mi (4 unidades)
Cuantidade por porcao % VD (%)
Valor Energético 232 kKcal = KJ 12%
Carboidratos 234 3%
Proteinas 424 8%
Gorduras Totais 14 g 21%
Gorduras Saturadas 460 23%
Gorduras Trans 0q 0%
Fibra alimentar 3,80 19%
Sodio 38 mg 2%
{*} % Valores Diarios com base em uma dieta de 2.000 kcal ou 8400 kJ.
Seus valores diarios podem ser maiores ou menores dependendo de
suas necessidades energéticas.

Quadro 1. Tabela de Informacédo Nutricional do Mantecado de Uva.



Uma porgcdo do Mantecado de Uva cobriria 15% da necessidade de fibra
alimentar diaria em uma dieta de 2000 kcal, portanto, pode ser considerado um
alimento fonte de fibras alimentares, pois esta alega¢cao so pode ser utilizada quando
a porcdo do produto pronto para consumo fornece, no minimo, 3g de fibras. Por
conseguinte, o Mantecado de Uva é um biscoito com quantidade superior de fibras
em relacao a outros biscoitos do cotidiano, por isso, pode ter a alegac¢ao funcional de

equilibrar a glicose no organismo.

Entretanto, a quantidade de gordura saturada por porcéo, ultrapassa 20% do
valor necessario diariamente, sendo assim, é recomendado que 0 consumo seja, no
méaximo, uma porcao diaria, para que a quantidade de gordura saturada no sangue,

nao se desenvolva para um colesterol ruim (LDL).

De acordo com Priscilla Nascimento, mestre em ciéncias biolégicas, uma
alimentacdo com 10% de gordura saturada hoje € aprovada pelas diretrizes
nutricionais e necessaria, pois é ela quem atua na dissolucéo e armazenamento das
vitaminas A, D, E e K, e participa da formulacdo das membranas celulares, em
contrapartida, também é ela que, em excesso, aumenta a presenca do colesterol

chamado de ruim (LDL) no sangue, responsavel pelo entupimento das artérias.

Com relacdo a aceitacdo do produto, a andlise sensorial, realizada com 45
pessoas, demonstrou que o Mantecado de Uva teve um resultado positivo e

agradavel.



Figura 2. Média de aceitagdo do Mantecado de Uva na anélise sensorial, em

aparéncia, aroma, sabor, textura e impressao global.

= Aparéncia = Aroma = Sabor Textura = Impressdo Global

6. CONSIDERACOES FINAIS

Conclui- se que a reformulacéo da receita visando os individuos diabéticos &
benéfica para a diminuicdo da glicose no sangue, por se tratar de um produto fonte

de fibras, além de ser uma opcédo saudavel para o restante da populacéo.
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