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Evolucao de indicadores antropometricos na
populacao de 5 a 9 anos de idade, por sexo — Brasil —

periodos 1974-75, 1989 e 2008-2009
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“Em 2009, 5,8% da populacao brasileira passou
fome por nao ter recursos suficientes para
comprar comida. O numero, apesar de

representar uma melhora em relacao aos 8,2%
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acidentes,violéncia

13%
doencas transmissiveis
condicoes maternas e
perinatais, deficiencias
nutricionais

39%
doencas croénicas
(cardiovasculares,

cancer,diabets)

48%

NO BRASIL AS DOENGAS CRONICAS SAO CAUSAS DE 32,2% DAS MORTES




Privacao social e Estresse Psicologico

Restricdes de escolhas e maiores niveis de
comportamentos de risco
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Riscos de doenga aumentados
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Inicio da doenca

Acesso reduzido a atenca

Menores oportunidades para

revenir complicacoes
p p 9 WHO, 2005




Russia 1000

Nigeria 790
India 720

Brasil 620

China 440

Canada 300




Levam décadas para se estabelecer, tem sua
origem na infancia e juventude.

Devido a sua longa duracao, existem muitas
possibilidades para

O em geral é de longa duracéo,
complexo e caro.

Os servicos de saude precisam integrar o
controle dessas doencas com o controle de
doencas agudas e infecciosas.




DETERMINANTES

SOCIO-ECONOMICOS FATORES DE RISCO PRINCIPAIS
; CULTURAIS, INTERMEDIARIOS DOENGAS
POLITICOS E CRONICAS
AMBIENTAIS

AUMENTO DA PRESSAO DOENCA

GLOBALIZACAO ARTERIAL CARDIACA

ACIDENTE
VASCULAR
CEREBRAL

AUMENTO DA GLICOSE
SANGUINEA

URBANIZACAO

ENVELHECIMENTO FATORES DE RISCO LIPIDEOS SANGUINEOS

DA POPULACAO NAO MODIFICAVEIS ANORMAIS CANCER

DOENCAS
IDADE SOBREPESO/OBESIDADE ~ RESPIRATORIA
S CRONICAS

HEREDITARIEDADE DIABETES




Efeito cumulativo de riscos para doencas cronicas
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Acumulo de
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doencas
crénicas

Desenvolvimento de doencgas
cronicas

WHO, 2005



hipertensao 7,1

tabagismo 4,9

colesterol elevado 4,4

baixo consumo de
frutas e hortalicas
2,7

sobrepeso/obesidade
2,6

sedentarismo 1,9

(OMS, 2005; MS, 2006; MS,2007)




> R$1,2 bilhdo gastos anualmente no SUS podem ser
atribuidos ao sobrepeso e obesidade que aumentam
consumo de medicamentos, procedimentos diagndsticos
e internagoes por:

Obesidade morbida;
Hipertensao;

Acidente vascular cerebral;
Infarto do miocardio;
Diabetes;

Cancer de colon;
Colelitiase.




Em no maximo 40 anos, a piramide etaria

brasileira sera semelhante a da Franca hoje

ENVELHECIMENTO DA POPULACAO BRASILEIRA

Em no maximo 40 anos, a piramide etaria brasileira Pirdmide etaria relativa - Africa 2005 e Brasil 1960 (%)
sera semelhante a da Franca hoje 80 anos ou mals
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»Empresas produtoras de guloseimas, assim como as produtoras de cigarros,
focalizam seus esforcos de divulgacao nos jovens e criancas.

»Além de receptivos para novos produtos, esses individuos estao formando
seus padroes de consumo, e, uma vez conquistados, se transformam em
consumidores pelo resto de suas vidas.

»Acesso nunca visto a alimentos saborosos, de alto valor calérico e que sao

intensamente promovidos por campanhas que os associam a beleza, ao prazer
e a felicidade.




\‘ 1,38 \‘ 1,38

peso de nascimento >=3500 IMC pais >30 escolaridade materna >
4anos

Ribeiro, Taddei & Colugnati, Public Health Nutrition 6(7)659-663




|' 3.4

l 2,51

l 1,91 - 1,96
L1

Renda Familiar IMC Pais >=30  Obesidade Infantil Primeiro horas de TV >=4h  Atividade fisica
<770 nascimento <3x/semana

Silveira, Taddei, Escrivdo, Oliveira, Ancona-Lopez, Public Health Nutrition 9(4), 421-428




]

HDLc < 35mgl/dL Triglycerides> 150 mg/dL  Fasting Insulin > 15,0 Pre-hypertension
HU/mL +Hypertension

Cobayashi, Oliveira, Escrivao, Taddei, 2008
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Jenovesi, Bracco, Taddei & Colugnati R.Bras. Ci. Mov, 12(1), 19-24
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« Representaram 85% do consumo total de alimentos (2007)

- Diminuicao expressiva no consumo de itens basicos que integram
preparacoes tradicionais da culinaria brasileira, como o arroz, o feijao e

a farinha de mandioca

As POFSs registraram aumen U na dis
refrigerantes (300%) e de biscoitos €
Inexistentes nos Juf)jrmjrrasb nac

« Altamente caloricos e de baixo valor nutricional

* Ricos em acucares simples, gorduras animais,
gordura trans, sédio e reduzidos em carboidratos complexos

e fibras.




Programas e Politicas dos Governos Federal, Estadual e Municipal na Area de
Educacao Nutricional voltado para Diferentes Agrupamentos Populacionais e
Institucionais.

Difundir a cultura da alimentagao saudavel

Guias alimentares

Populacao

iminuir o teor de sodio, gorduras e acucar
dos alimentos processados
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Labor takes the biggest chunk of the food dollar
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» Orcamento publicitario das industrias de
alimentos:

= 40 bilhoes de dolares (2001)

— 1 bilhao de reais (2005)

Dalmeny, Hanna & Lobstein, 2003; Almanaque Ibope, 2005.

Para cada dolar gasto pela OMS tentando promover a
nutricao saudavel, 500 dolares sao gastos pela industria de
alimentos na promocao de alimentos processados.

Lang & Millstone, 2002.




BRASIL — 48,8 milhdes menores 14 anos (IBGE, PNAD, 2005).

— Mesada das criancas: ~ R$28,60 (R$ 69.237.069,00/més)
— Consumo infantil de fast food (2004): R$5 bilhoes/ano

Fonte: Nickelodeon Business Solution Research, ano 2007

NO QUE AS CRIANCAS GASTAM?
»73%: guloseimas

»>47%: salgadinho

»>44%: sorvetes

»29%: bebidas

Fonte: Pesquisa CN.com.Br — criancas 6 a 11 anos - Brasil (2004/2005/2006)




MARKETING DE ALIMENTOS SAUDAVEIS:
“AQUI A NATUREZA E A ESTRELA”

A HORTIFRUTI APRESENTA: 7 Fr
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