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RESUMO

A alimentacéo é considerada um direito humano fundamental e a relacdo da alimenta¢do com a salde,
vem sendo discutida com uma maior frequéncia, dando assim, a sua importancia na prevengédo de
doencas. Os objetivos desse estudo sdo: Compreender a alimentacdo no contexto histdrico; estudar os
habitos alimentares brasileiros no século XXI; identificar a relacdo da alimentacdo com a hipertensédo
arterial, buscado compreender como essa alimentacao interfere nos problemas de saide. O estudo foi
desenvolvido por meio da pesquisa bibliogréafica. Em vista disso, na revisdo de literatura trabalhou-se
a alimentacdo no contexto historico e as consideragdes sobre a hipertensdo arterial e a relacdo da
alimentagdo. Percebeu-se que as principais doencas que atualmente acometem os brasileiros e que se
destacam sdo as doencas crbnicas ndo transmissiveis e essas vem sendo apontadas como um dos
principais fatores de riscos para o desenvolvimento de outras enfermidades. As leituras realizadas
mostraram também que a hipertensdo arterial e a obesidade sdo principais fatores de risco, que mais
tarde, podem levar a morte, uma vez que as doengas crdnicas ndo transmissiveis em sua grande
maioria sdo silenciosas e de longa duracdo. Diante de todos os dados apresentados, foi possivel
compreender o quanto é grande a importancia de se trabalhar a educacéo alimentar e salde.
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ABSTRACT

Food is considered a fundamental human right and the relationship between food and health has been
discussed more frequently, thus giving importance to disease prevention. The objectives of this study
are: to understand food in the historical context; study Brazilian eating habits in the 21st century; to
identify the relationship between food and arterial hypertension, seeking to understand how this food
interferes with health problems. The study was developed through bibliographic research. In view of
this, in the literature review we worked on food in the historical context and considerations about
arterial hypertension and the relationship of food. It was noticed that the main diseases that currently
affect Brazilians and that stand out are chronic non-communicable diseases and these have been
identified as one of the main risk factors for the development of other diseases. The readings carried
out also showed that arterial hypertension and obesity are the main risk factors, which can later lead to
death, since most non-communicable chronic diseases are silent and long-lasting. In view of all the
data presented, it was possible to understand how great the importance of working with food and
health education.
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1 INTRODUCAO

Desde os primoérdios o homem mostrou-se preocupado com a alimentacdo, no
tempo das cavernas, por exemplo, a alimentacdo acontecia por meio da caca, pesca e colheita,
a necessidade de comer faz parte de uma condi¢cdo humana, hoje o contexto histérico da
alimentacdo mudou e essas transformacfes devem considerar a evolugdo alimentar e a sua
relagdo com a saude.

Alimentar-se de forma saudavel, dentro de um padrdo adequado as necessidades
biologicas e sociais sdo considerados um direito humano, devendo assim respeitar 0s
principios que envolvem as variedades e o equilibrio priorizando os alimentos de cada regido
e considerando seus significados que envolvem os aspectos social, econdmico e cultural
conforme a Politica Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional (MARTINEZ, 2013).

Constantemente, a grande repercussdo do tema da alimentacdo e satde tem sido
crescente nos noticiarios, e isso tanto se refere as questdes referentes a estética quanto ao risco
relacionada aos suplementos alimentares e a alimentacéo de forma irregular que muitas vezes
podem causar riscos a saude (BRASIL, 2016).

Nos processos de transformacgdes o marco é das inddstrias alimentares, findamos
por mudar nossos habitos e essas mudancas tém causado grandes impactos na salde, a
correria diaria e 0 excesso de trabalho acabam muitas vezes por trazer em cena a escassez de
tempo e trocamos os alimentos naturais por alimentos industrializados, com isso, adentramos
no mundo dos alimentos de fast food (FRANGCA, et al., 2012).

Diante de tantas mudancas nos habitos alimentares no século XXI, Temos as
preocupacBes com o aumento de sddio e até mesmo de aglcar nos alimentos, que podem levar
ao aumento da pressao e desenvolver um quadro clinico de hipertensdo arterial.

A doencga hipertensiva tem sido considerada como grande problema de saude
publica, pois acomete grande parte da populacdo sem escolher classe social, raca ou idade. A
pressdo que é exercida pelo sangue na parede das artérias e depende da forca de contracdo do
coracdo é chamada de presséo arterial (BRASIL, 2001).

Pesquisas cientificas tém demonstrado que, as doencas cronicas ndo
transmissiveis (DCNT) sdo apontadas como uma das consequéncias dentro de um conjunto de
fatores de risco envolvendo a alimentacdo e suas significativas modificacdes no padrdo
alimentar da populacdo no Brasil, o que nos faz ligar a questdo a adocdo do consumo
excessivo de agucares, gorduras, produtos industrializados e uma grande insercdo de sodio no
preparo de alimentos (LINDEMANN et al., 2016).

Desse modo, apresentamos como objetivo estudar os habitos alimentares dos
brasileiros e a relacdo com a hipertensao arterial. A fim de enriquecer o presente trabalho, o
contexto tedrico estara voltado a uma revisdo de literatura baseada em obras e publica¢bes do
Ministério da Saude, pesquisa do IBGE, artigos cientificos, trabalho de concluséo de curso,
noticias e revistas relacionadas a tematica da pesquisa.

Os objetivos especificos estardo voltados sob o ponto de vista de: Compreender a
alimentacdo no contexto historico; estudar os habitos alimentares brasileiros no século XXI e
identificar a relagcdo da alimentacdo com a hipertensao arterial. Seguindo a problematica da
pesquisa, busca-se responder a seguinte questdo: Como o habito alimentar dos brasileiros se
relaciona com a hipertenséo arterial?

Dessa forma, a escolha do tema justifica-se pelo desejo de buscar compreender as
principais mudangas nos habitos alimentares dos brasileiros em tempos contemporaneos e
como essa alimentacgdo interfere nos problemas de satde em especial na hipertenséo arterial,
que hoje é apresentada como um problema de satide muito comum entre a populacao, sendo a
mesma ainda considerada um grande fator de risco para o desenvolvido de AVC e doencas



cardiovasculares.
2 REVISAO DE LITERATURA
2.1 Alimentacdo no Contexto Historico e a Alimentacdo no Século XXI.

A alimentacdo durante o periodo da pré-histéria estava relacionada a trés
elementos importantes, a cagar, a pesca e a colheita, com o passar do tempo o homem
foi descobrindo novas formas de fazer novas ferramentas para utilizar na cacar, em busca de
seus alimentos, podemos dizer entdo que o processo de mudanga ja existe desde a era pré-
historica (HAIDA, 2001 apud ZARO; VIEIRA 2014).

E importante destacar que, foi durante o periodo conhecido por paleolitico por
volta dos anos (500.000 a.C. a 1.000 a.C.), que 0 homem passou a viver como ndmade e nesse
intervalo de tempo em que andava de um lugar para outro percebeu que as sementes ao cair
sobre a terra se reproduziam e geravam novos frutos, o homem passa a utilizar-se da
agricultura na producéo de alimentos, passando a se organizar em pequenos grupos (RECINE,
RADAELLLI, 2008).

Atraveés dos processos de transformagdo, se situa “a ciéncia da nutri¢cdo que surge
com a identificacdo e o isolamento de nutrientes presentes nos alimentos, e com os estudos do
efeito de nutrientes individuais sobre a incidéncia de determinadas doengas.” (BRASIL,
2014).

E sabido que, é por meio das mudancas ocasionada pela urbanizacio e
globalizacdo, que a alimentacdo passou e passa por mudanca, e que de certa forma essas
mudangas interferem na qualidade dos alimentos seja ela no seu &mbito de producéo, seja
quanto ao processo de industrializacdo (SANTOS, 2005).

A alimentacédo de forma irregular tem levado a consequéncias como, por exemplo,
a obesidade, a hipertenséo e o diabetes, que tém como uma de sua causalidade certo perfil
alimentar adotado entre as familias brasileiras, com uma participacdo crescente de gorduras e
alimentos industrializados ricos em aglcar e s6dio e consequentemente a ocorréncia da
reducdo de cereais, legumes, frutas e verduras (COUTINHO, GENTIL, TORAL, 2008).

Desse modo, a erada pds-modernidade, tem colocado novas formas de consumo
da alimentacdo, que entdo sendo implantado nas novas praticas e novas formas do
produzir (SANTOS, 2005) As questdes que envolvem os fatores voltados a alimentacdo e a
ingestdo dos alimentos sdo consideradas também ligadas as razdes bioldgicas e culturais
(BRASIL, 2014) Em tempos atuais, a alimentacéo tem se classificado como parte de um novo
modo de vida que é marcado como elemento primordial a falta de tempo para a preparacao da
alimentacéo levando ao consumo dos fast food (FRANCA, 2012 apud CAMPQOS, 2004).

Pode-se observar, segundo uma pesquisa realizada pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE, 2011), que os alimentos mais consumidos pelos brasileiros no
dia- a- dia sdo: o feijdo, arroz, carne bovina, sucos refrigerantes e o café, sendo esse Gltimo o
mais consumido chegando a 215,1 g / dia por pessoa e que a op¢do pelo consumo fora do
domicilio encontra-se voltado para alimentos como salgados e industrializados.

Dessa forma, as alteracbes na contemporaneidade eno perfil nutricional
da alimentagdo dos brasileiros tem sido considerada como uma transi¢do nutricional,
encarada como mudangas nos padrdes alimentares, essa transicdo por sua vez, tem
ocasionado efeitos sobre a salde da populagdo gerando uma dieta chamada de dieta ocidental
que aponta como caracteristica, por exemplo, os altos indices de gorduras, sendo apontado
fatores de risco para as doengas cronicas ndo transmissiveis (FRANCA, et al., 2012).

Assim, para que a alimentacdo de forma irregular ndo seja uma vild para a saude
da populacéo é possivel desenvolver estratégias de orientacdo a populacdo como tambem



acompanhamento das familias na Estratégia Saude da Familia (ESF) e no Nucleo de Apoio a
Saude da Familia (NASF) para que seja possivel controlar e prevenir algumas doencas
observadas com uma maior frequéncia na sociedade da contemporaneidade, como € o caso da
hipertenséo arterial.

2.2 Considerac0es sobre a Hipertensédo Arterial

A doenca hipertensiva vem sendo considerada um grande problema de satde no
Brasil, pois acomete grande parte da populacdo sem escolher classe social, raca ou idade,
sendo considerado um grande fator de risco para o desenvolvimento de AVC e doengas do
coracdo (BRASIL, 2009).

Classifica-se pressdo arterial, a pressao que € exercida na parede dos vasos no
momento em que o cora¢do bombeia 0 sangue, essa tem parametros de normalidade, quando
apresentado os valores de 120 mm/Hg para a pressao sistélica, e 80 mm/Hg para a pressao
diastdlica, quando os valores apontados forem maiores ou igual a 140 mm/Hg na sistole e 90
mm/Hg na diastole tém um quadro clinico de Hipertensdo Arterial (BRASIL, 2001).

A seqguir € colocado na tabela 1, a classificacdo da pressdo arterial em pessoas
maiores de 18 anos de idade, levando em consideracdo os valores referentes para a pressao
sistdlica e a pressdo diastdlica.

Tabela 1. Classificacdo da pressdo arterial de acordo com a medida casual no consultério, para maiores de 18
anos.

Classificacao Pressao sistélica Pressao diastélica
(mmHg) (mmHg)
Otima <120 <80
Normal <130 <85
Limitrofe* 130- 85-89
139
Hipertensdo estagio 1 140- 90-99
159
Hipertensdo 2 160- 100-
179 109
Hipertensdo 3 > 180 >110
Hipertensdo sistélica isolada > 140 <90

Fonte: (VI Diretrizes Brasileiras de Hipertenséo, 2010, apud. Oliveira, 2018, p. 12).

Quanto a causalidade, a pressdo alta ndo apresenta uma causa definida, no entanto
existem alguns fatores de risco para o desenvolvimento da doenga, como, por exemplo:
pessoas com excesso de peso, uma alimentacdo rica em gorduras, bebida alcodlica, cigarro e
o0 sedentarismo, além de serem fatores para a pressdo alta esses, sdo considerados de risco
para o desencadeamento de outras doengas cronicas (BRASIL, 2009).

Para o controle da hipertensdo arterial € indicado o acompanhamento medico
com o tratamento medicamentoso e também com o tratamento ndo medicamentoso, como
por exemplo, uma mudanca no estilo de vida, inserindo na rotina diaria 0 consumo de frutas,
verduras e legumes, incluindo o baixo consumo de sal, agucar e gorduras.

Desse modo, um dos maiores empecilhos que sédo encontrados no atendimento
aos pacientes hipertensos € a questdo da falta de aderéncia ao tratamento, ja que envolve uma
mudanca no estilo de vida, como adogdo de habitos alimentares saudavel e o uso de
medicamentos (PERES; MAGNA, VIANA, 2003).

E nesse sentido que temos grande parte das pessoas hipertensas, aproximadamente
50%, ndo fazem nenhum tratamento, 0 que causa uma preocupagdo, uma vez que a pressao
alta é fator de risco para outras doengas, outra preocupacao presente refere-se aos hipertensos



que iniciam o tratamento, porém abandonam quando sentem uma melhora (LESSA, 1998
apud PERES, et al., 2003).

2.3 A relacdo da alimentacdo com a Hipertensao Arterial

No decorrer do periodo histérico, diversas mudangas ocorreram no campo
politico, econdmico, social e cultural e toda mudanca gera, de certa forma, alteracGes dentro
da vida em sociedade. Dessa maneira é através de um contexto histérico que podemos
compreender como ocorre 0 consumo dos alimentos e consequentemente € por meio desse
processo que podemos realizar uma andlise e considerar a questdo da alimentacdo da
sociedade (SOUZA, 2002 apud FRANCA, 2015).

De acordo com, o Guia alimentar para a populacdo brasileira, os 6leos, gorduras,
sal e acucar devem ser utilizados em pequenas quantidades, pois, apresentam uma taxa
nutricional, onde seu consumo excedente aumenta o risco de doencas do coracdo, além de ser
considerado também um dos fatores de risco para inUmeras doencas cronicas (BRASIL,
2014).

Desse modo, foi na década de 1940, que teve a aceitacdo da tese em que o0
aumento da pressao arterial teria sua relacdo direta com a questdo da dieta, portanto, foram
criados molhos especiais e reducdo do sodioe de seus componentes, como objetivo e
alternativa de melhorar os niveis da pressdo arterial que encontravam-se elevada (RAMOS,
1998).

Conforme uma pesquisa realizada pelo do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE, 2011), 90% da populacéo brasileira ndo se alimenta de forma saudavel, o
que € algo preocupante, uma vez que pode ser desenvolvida o aumento da pressao arterial,
diabetes mellitus que tem como uma de suas causalidade uma alimentacéo irregular.

Ainda segundo o IBGE (2011), o café é um dos alimentos mais consumidos
diariamente, e quanto aos consumos fora de domicilio, temos uma grande quantidade de
salgados fritos, salgadinhos industrializados e refrigerantes que s&o itens considerados
favoritos pela popula¢do. O consumo de acucar em excesso pode ser mais vildo do que o sal,
para as pessoas com o diagndstico de hipertensédo arterial. Segundo dois médicos americanos,
ao realizarem uma pesquisa, apontaram que 0 excesso de agUcar, obteve um efeito
hipertensivo de duas vezes maior para 0 consumo de agUcar e carboidratos além do
recomendado (DUARTE, 2019).

Alguns alimentos devem ser consumidos com certo cuidado ao se tratar de sua
relacdo com o aumento da hipertensdo arterial, como por exemplo, ja sdo apontados que
alimentos como 0 queijo parmesdo, frituras, biscoito de polvilho e 0 macarrdo instantaneo
apresentam componentes que conhecemos como fator de risco pois, ocasiona 0 aumento da
pressdo arterial (MOLINA, 2012).

Sobre esse ponto de vista segundo a ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria apud DUARTE, 2019) O queijo parmesao é o alimento com maior quantidade de
sodio no mercado, e sobre a questdo do café foi colocado que ao consumir a cafeina os niveis
da pressdo arterial aumentam, porém esse resultado é apresentado somente quando a
guantidade de café excede o recomendado (DUARTE, 2019).

Assim, a alimentacdo pode contribuir para 0 aumento da presséo alta, no entanto,
isso acontece quando esses alimentos sé@o consumidos de forma exagerada. Por outro lado,
também existem os alimentos que ajudam a combater a pressao alta e outras doencas, que séo
os alimentos ricos em vitaminas, proteinas, como as frutas, verduras, legumes e as mudangas
no estilo de vida como, por exemplo, realizacao de exercicio fisico.



3 METODOLOGIA

A metodologia desse estudo segue pelo viés da pesquisa bibliografica, que buscou
compreender os assuntos trabalhados na revisdo de literatura, sobre o assunto da alimentacdo
e hipertensdo arterial, nas perspectivas de diferentes trabalhos, quanto ao tempo da pesquisa a
mesma percorreu de junho a novembro de 2019. A vista disso, a pesquisa bibliografica desse
estudo foi realizada por meio da revisdo bibliografica, através de 16 trabalhos ja publicados,
entre artigos, tcc, manual e guias do Ministério da salde, reportagens e pesquisas de dados
secundarios do IBGE, contribuindo assim com a ampliacdo do conhecimento sobre a tematica
estudada.

A pesquisa bibliogréfica, segundo Cervo 2002:

Procura explicar um problema a partir de referéncias tetricas publicadas em
documentos. Pode ser realizada independentemente ou como parte da pesquisa
descritiva ou experimental. Em ambos os casos, busca conhecer e analisar as
contribuigdes culturais ou cientificas do passado existente sobre um determinado
assunto, tema ou problema. (CERVO, 2002, pag. 65).

O estudo procurou investigar a questdo problema: Como os habitos dos
brasileiros estdo relacionados com o diagnostico de hipertensao arterial?.

Para responder a questdo-problema, foram levantados trés questionamentos:

1° Serd que aconteceram mudancas no contexto historico que influenciaram de
alguma forma no desenvolvimento das doengas cronicas ndo transmissiveis como é o caso da
hipertensao arterial?

2° Seré que os hébitos alimentares brasileiros no século XXI estdo seguindo por
um padrdo considerado nao saudavel?

3° Seré que a alimentacdo estaria relacionada de alguma maneira com 0 aumento
de diagnostico de pessoas hipertensas no Brasil?.

O trabalho foi desenvolvido com a finalidade de compreender se as mudancas
nos habitos alimentares podem esta estar relacionadas aos problemas de salde, em especial a
hipertensdo arterial, que é considerada hoje um grande problema, muito comum entre a
populacdo, sendo ainda um dos fatores de risco para o desenvolvimento de AVC e doencas
cardiovasculares.

Dessa forma, a pesquisa foi dividida em seis etapas:

1° Etapa: determinacéo do tipo de estudo.

2° Etapa: levantamento da abordagem do problema e sua relevancia, assim como
também a questdo norteadora, os questionamentos a serem estudados, a justificativa, o
objetivo geral e os objetivos especificos.

3° Etapa: desenvolvimento do referencial tedrico, que foi utilizado para a
construcdo deste estudo trabalhos a partir de estudos ja realizados.

4° Etapa: Organizagdo do Instrumento de pesquisa, materiais selecionados para
obtenc&o dos resultados.

5° Etapa: Desenvolvimento dos resultados e discursdes, nessa etapa séo realizadas
as descricOes das respostas das hipoteses levantadas.

6° Etapa: ApresentagcOes das consideracdes finais sobre o estudo desenvolvido e
as expectativas cientificas para o mesmo.



4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Com o estudo realizado percebeu-se que as principais doencas que atualmente
acometem os brasileiros séo as doencas cronicas, e essas vem sendo apontadas como um dos
principais fatores de riscos para o desenvolvimento de outras enfermidades.

Pode-se compreender um pouco sobre a alimentagdo em seu contexto historico,
assunto que foi discutido focando desde o periodo da pré-historia, onde 0 homem ja tinha uma
alimentacdo voltada para a caca, a pesca e a colheita. Dentro desse contexto, também foi
possivel perceber que com o surgimento da agricultura, mais variedades foram acrescentadas
na alimentacdo e hoje com as mudangas que sempre acometem a sociedade, um novo padréo
de vida foi se criando, e com o desenvolvimento industrial novas formas na alimentacao
também aconteceram.

Dessa forma, Brasil (2014) mostrou que a ciéncia da nutricdo teve seu surgimento
com a identificacdo e o isolamento de nutrientes apresentados nos alimentos e que através de
estudos ja realizados observou-se a existéncia de determinadas doencas.

Sobre os habitos dos brasileiros em tempos contemporaneos, foi possivel perceber
as transformacdes que também ocorreram no campo da alimentacdo e que tais mudancas
influenciaram de alguma forma no desenvolvimento de doengas cronicas ndo transmissiveis
como € o caso da hipertensdo arterial.

Conforme os dados da Pesquisa de Orgcamentos Familiar - POF (2003) Franca, et
al., (2012) coloca que as mudancas nos padrbGes alimentares apresentaram dois pontos
importante a saber: o primeiro é referente as mudancas positivas no quesito da subnutricéo,
pois aconteceu uma reducdo embora ainda existam e o segundo é referente a mudanca
negativa que vem sendo crescente que é sobre as doencas crénicas ndo transmissiveis.

Notou-se com isso, uma ocorréncia de uma transi¢do nutricional conforme Franca
etal., (2012).

A transicdo nutricional pela qual a sociedade tem passado € caracterizada por uma
dieta extremamente cal6rica, rica em agUcares e gorduras, e insatisfatoria quando ao
aporte nutricional, revelando as consequéncias que uma alimentagdo sem qualidade
pode trazer do ponto de vista da salde. O surgimento e/o agravamento de patologias
como a obesidade , a desnutricdo, as dislipidemias, hipertensdo arterial, diabetes,
cardiopatias, dentre outras, além da diminuicdo qualidade de vida da populagéo,
estdo intimamente ligadas a alimentac&o do individuo. (FRANCA et al. p. 05)

Desse modo se compreende que, com a transi¢do nutricional foram redefinidos
algumas mudancas no padrao alimentar, 0 que marca um consumo excessivo de produtos com
alto teor de sal e acUcares, nos padrdes nacionais, revelando as consequéncias na saude
contribuindo com o surgimento de doencas como a hipertensao arterial e o diabetes.

Dentro desse mesmo contexto, Brasil (2016) mostrou que essas mudancas Sao
desde o século passado e que as grandes transformagdes no estilo de vida afetaram o padréo
alimentar da populagcdo mundial. O processo de mudanca e o estilo de vida contemporaneo,
requer um olhar critico capaz de decifra-lo diante das chuvas de impasses e limitagdes no
cenario atual e as questdes de saude e alimentacdo, nessa perspectiva é importante saber que
temos os alimentos como aliados e ndo como os vildes para a saude.

Dessa forma é importante destacar que o padrdo alimentar que alguns brasileiros
seguem, pode ser considerado um padrdo ndo saudavel como mostra a pesquisa de
orcamentos familiares, realizada pelo IBGE.

De acordo com a Pesquisa de Orgcamentos Familiares — POF, do IBGE (2011), o
perfil nutricional da populacéo residente no Brasil apresentou um percentual de consumo fora
do domicilio, tanto no que se refere aos residentes das areas urbana ou rural, notou-se a
questdo do consumo de cerveja, salgadinhos e industrializados.



Outra questdo observada, foi o fato de um alto consumo de alimentos com
composicdo de aglcares, alem de um consumo abaixo do recomendado para as frutas,
verduras e legumes. A mesma pesquisa apontou ainda que, somente cerca de menos de 10 %
da populagéo brasileira seguem um perfil conforme as recomendacGes no que se refere ao
consumo de frutas e legumes.

O estudo apontado pelo IBGE (2011) junto a pesquisa de orgcamentos familiar,
também mostrou que o consumo de leite, se apresentou inferior ao recomendado, o0 que nos
traz uma preocupacdo pois coloca em questdo a deficiéncia do calcio, que é fonte importante
para a manutencdo dos 0ssos. Quanto aos alimentos mais consumidos pelos brasileiros temos
o0 arroz, feijao, carne, café e os produtos industrializados.

Rocine (2008) mostrou que, as mudancas nos habitos alimentares dos brasileiros
nas trés dltimas décadas, tem ocasionado uma reducdo no consumo de alimentos considerados
mais saudaveis, para um maior consumo de alimentos como as carnes, 0leos e a grande
procura por alimentos industrializados.

Quanto ao que se refere a relacdo do aumento de diagndstico da pressdo alta,
segundo as leituras realizadas sobre a questdo alimentar ,é possivel considerar que em tempos
atuais temos um grande consumo de alimentos ricos em gorduras, sal e acUcar que sdo fatores
considerados de risco.

Dessa forma, percebeu-se que alguns alimentos devem ser consumidos com certo
cuidado, ao se tratar de sua relagdo com o aumento da hipertenséo arterial, como por exemplo,
0 queijo parmesdo, as frituras, os biscoito de polvilho e 0 macarrdo instantdneo apresentam
componentes que conhecemos como fatores de risco responsavel por ocasionar 0 aumento da
pressdo arterial (MOLINA, 2012).

Com as leituras realizadas, percebeu-se que a alimentagdo pode esté relacionada
com o aumento do diagndstico de hipertensdo arterial, pois atualmente o consumo de
alimentos que séo considerados fatores de risco s&o consumidos em excessos.

A pesquisa realizada pelo IBGE (2011), apontou que o consumo alimentar hoje
no Brasil apresentou um alto percentual de alimentos com baixo teor de nutrientes, e tendo
como consequéncia uma dieta de fator de risco para a deficiéncia de importantes nutrientes, o
que torna-se mais vulneravel para o desenvolvimento de muitas doencas crbnicas ndo
transmissiveis.

As leituras realizadas mostraram também que a hipertensdo arterial e a obesidade
séo principais fatores de risco que mais levam a morte no Brasil, fato que as doencas cronicas
ndo transmissiveis em sua grande maioria sdo silenciosas e de longa duracgéo.

Para Coutinho, et al., (2008) as doencas cronicas ndo transmissiveis de longa
duracdo como a hipertensdo arterial e o diabetes, sdo uma das mais atendidas no sistemas
unico de salde, sendo ainda que essas doencas tém como uma de suas causalidades a questdo
do héabito adotados pelas familiares com um crescente consumo de sodio, acUcar e gorduras
saturadas.

De modo geral, nos materiais selecionados para o estudo foram encontrados
assuntos sobre as mudancas dos habitos alimentares e como eles podem interferir na saude,
tanto podem ser positivos, ou seja, aliados na prevencdo das doengas, como podem ser viloes
quando consumidos em excesso se tornado fator de risco para o surgimento de doengas.

Em vista disso, podemos perceber que a questdo alimentar contribui para o
aumento do diagnoéstico da hipertenséo arterial na populacdo isso levando em consideracao
que o novo estilo de vida contemporaneo tem mostrado que as grandes mudangas nos padrdes
alimentares vem seguindo pela reducdo da adogéo de um baixo consumo de frutas e legumes e
um aumento de alimentos ricos em sodio, gordura e aglcar que acabam por contribuir para
novos e crescentes diagnadsticos.



5 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo permitiu compreender um pouco sobre a alimentacdo, seu
contexto historico e a evolugdo no século XXI e também, as consideragdes sobre a
hipertensdo arterial. Com a questdo norteadora e 0s trés questionamentos realizados
encontramos respostas diante das leituras realizadas por meio da pesquisa bibliogréfica,
contudo, foi possivel compreender um pouco mais sobre os habitos alimentares dos
brasileiros e a hipertensao.

Hoje as transformacGes ocasionadas pela industrializacdo e urbanizacdo
contribuem com a mudanca no ambito do produzir e consumir os alimentos. Comprovando
que a relacdo da alimentacdo e hipertensdo arterial encontra-se no perfil alimentar adotado,
uma vez que se segue uma alimentacdo irregular com baixo consumo de frutas, verduras,
legumes, e segue para adogdo em excesso de sodio, aclcar, gorduras, alimentos congelados e
industrializados tornado-se vulneravel a desenvolver o diagnéstico da hipertenséao arterial pois
esse perfil é considerado um grande fator de risco para a doenca.

Além disso, a pesquisa contribuiu com o compreender que a alimentacdo hoje é
marcada por um novo estilo de vida e que alimentar-se vai muito além de consumir alimentos,
estdo presentes também as consideracdes ligadas aos valores bioldgicos e culturais.

Diante de todos os dados apresentados, foi possivel compreender a importancia de
se trabalhar a educacdo alimentar em salde, em vista disso 0 Ministério da Saude vem
publicando o guia alimentar para a populacao brasileira, que se constitui como uma estratégia
de promocéo da salde.
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