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APRESENTAÇÃO 

Nas últimas décadas, o Brasil passou por diversas mudanças políticas, 
econômicas, sociais e culturais que evidenciaram modificações no modo 
de vida da população. A ampliação de políticas sociais na área de saúde, 
educação, trabalho e emprego e assistência social contribuiu com a 
redução das desigualdades sociais e permitiu que o País crescesse de 
forma inclusiva. Também se observou rápida transição demográfica, 
epidemiológica e nutricional, apresentando como consequência maior 
expectativa de vida e redução do número de filhos por mulher, além 
de mudanças importantes no padrão de saúde e consumo alimentar da 
população brasileira.

As principais doenças que atualmente acometem os brasileiros deixaram 
de ser agudas e passaram a ser crônicas. Apesar da intensa redução da 
desnutrição em crianças, as deficiências de micronutrientes e a desnutrição 
crônica ainda são prevalentes em grupos vulneráveis da população, 
como em indígenas, quilombolas e crianças e mulheres que vivem em 
áreas vulneráveis. Simultaneamente, o Brasil vem enfrentando aumento 
expressivo do sobrepeso e da obesidade em todas as faixas etárias e as 
doenças crônicas são a principal causa de morte entre adultos. O excesso 
de peso acomete um em cada dois adultos e uma em cada três crianças 
brasileiras.

Para o enfrentamento desse cenário, é emergente a necessidade da 
ampliação de ações intersetoriais que repercutam positivamente sobre 
os diversos determinantes da saúde e nutrição. Nesse contexto, o setor 
saúde tem importante papel na promoção da alimentação adequada e 
saudável, compromisso expresso na Política Nacional de Alimentação e 
Nutrição e na Política Nacional de Promoção da Saúde. A promoção da 
alimentação adequada e saudável no Sistema Único de Saúde (SUS) deve 
fundamentar-se nas dimensões de incentivo, apoio e proteção da saúde e 
deve combinar iniciativas focadas em políticas públicas saudáveis, na criação 
de ambientes saudáveis, no desenvolvimento de habilidades pessoais e na 
reorientação dos serviços de saúde na perspectiva da promoção da saúde.
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O Guia Alimentar para a População Brasileira, publicado em 2006, 
apresentou as primeiras diretrizes alimentares oficiais para a nossa 
população. Diante das transformações sociais vivenciadas pela sociedade 
brasileira, que impactaram sobre suas condições de saúde e nutrição, se fez 
necessária a apresentação de novas recomendações. A segunda edição 
do guia passou por um processo de consulta pública que permitiu o seu 
amplo debate por diversos setores da sociedade e orientou a construção 
da versão final, aqui apresentada. 

Tendo por pressupostos os direitos à saúde e à alimentação adequada 
e saudável, o guia é um documento oficial que aborda os princípios 
e as recomendações de uma alimentação adequada e saudável para a 
população brasileira, configurando-se como instrumento de apoio às ações 
de educação alimentar e nutricional no SUS e também em outros setores. 
Considerando os múltiplos determinantes das práticas alimentares e a 
complexidade e os desafios que envolvem a conformação dos sistemas 
alimentares atuais, o guia alimentar reforça o compromisso do Ministério 
da Saúde em contribuir para o desenvolvimento de estratégias para a 
promoção e a realização do direito humano à alimentação adequada.

Ministério da Saúde
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1.2	 RECOMENDAÇÕES SOBRE ALIMENTAÇÃO DEVEM ESTAR 
EM SINTONIA COM SEU TEMPO 

Recomendações feitas por guias alimentares devem levar em 
conta o cenário da evolução da alimentação e das condições de 
saúde da população.

Padrões de alimentação estão mudando rapidamente na grande maioria 
dos países e, em particular, naqueles economicamente emergentes. 
As principais mudanças envolvem a substituição de alimentos in 
natura ou minimamente processados de origem vegetal (arroz, feijão, 
mandioca, batata, legumes e verduras) e preparações culinárias à base 
desses alimentos por produtos industrializados prontos para consumo. 
Essas transformações, observadas com grande intensidade no Brasil, 
determinam, entre outras consequências, o desequilíbrio na oferta de 
nutrientes e a ingestão excessiva de calorias. 

Na maioria dos países e, novamente, em particular naqueles 
economicamente emergentes como o Brasil, a frequência da obesidade 
e do diabetes vêm aumentando rapidamente. De modo semelhante, 
evoluem outras doenças crônicas relacionadas ao consumo excessivo 
de calorias e à oferta desequilibrada de nutrientes na alimentação, como 
a hipertensão (pressão alta), doenças do coração e certos tipos de 
câncer. Inicialmente apresentados como doenças de pessoas com idade 
mais avançada, muitos desses problemas atingem agora adultos jovens 
e mesmo adolescentes e crianças. 

Em contraste com a obesidade, a tendência mundial de evolução da 
desnutrição tem sido de declínio, embora haja grandes variações entre 
os países e ainda que o problema persista com magnitude importante na 
maioria dos países menos desenvolvidos. No Brasil, como resultado de 
políticas públicas bem-sucedidas de distribuição da renda, de erradicação da 
pobreza absoluta e de ampliação do acesso da população a serviços básicos 
de saúde, saneamento e educação, o declínio da desnutrição, e de doenças 
infecciosas associadas a essa condição, foi excepcional nos últimos anos. Com 
a continuidade dessas políticas públicas e o aperfeiçoamento de programas de 
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controle de carências específicas de micronutrientes em grupos vulneráveis 
da população, projeta-se o controle da desnutrição em futuro próximo. 

Sintonizado com seu tempo, este guia oferece recomendações 
para promover a alimentação adequada e saudável e, nesta 
medida, acelerar o declínio da desnutrição e reverter as tendências 
desfavoráveis de aumento da obesidade e de outras doenças 
crônicas relacionadas à alimentação. 

1.3	 ALIMENTAÇÃO ADEQUADA E SAUDÁVEL DERIVA DE 
SISTEMA ALIMENTAR SOCIALMENTE E AMBIENTALMENTE 
SUSTENTÁVEL

Recomendações sobre alimentação devem levar em conta o 
impacto das formas de produção e distribuição dos alimentos sobre 
a justiça social e a integridade do ambiente.

A depender de suas características, o sistema de produção e 
distribuição dos alimentos pode promover justiça social e proteger 
o ambiente; ou, ao contrário, gerar desigualdades sociais e ameaças 
aos recursos naturais e à biodiversidade.
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Alimentos in natura ou minimamente processados incluem muitas 
variedades de grãos, tubérculos e raízes, legumes e verduras, frutas, 

leite, ovos, peixes, carnes e, também, a água. 

Como vimos, alimentos in natura são obtidos 
diretamente de plantas ou de animais e são 
adquiridos para o consumo sem que tenham 
sofrido qualquer alteração após deixarem a 
natureza.

A aquisição de alimentos in natura é limitada 
a algumas variedades como frutas, legumes, 
verduras, raízes, tubérculos e ovos. E, ainda 
assim, é comum que mesmo esses alimentos 
sofram alguma alteração antes de serem 
adquiridos, como limpeza, remoção de 
partes não comestíveis e refrigeração. Outros 
alimentos como arroz, feijão, leite e carne 
são comumente adquiridos após secagem, 
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O que são?

Alimentos in natura são 
obtidos diretamente de 
plantas ou de animais 
e não sofrem qualquer 
alteração após deixar a 
natureza. 

Alimentos 
minimamente 
processados 
correspondem a 
alimentos in natura que 
foram submetidos a 
limpeza, remoção de 
partes não comestíveis 
ou indesejáveis, 
fracionamento, 
moagem, secagem, 
fermentação, 
pasteurização, 
refrigeração, 
congelamento e 
processos similares 
que não envolvam 
agregação de sal, 
açúcar, óleos, gorduras 
ou outras substâncias 

ao alimento original.

Exemplos

Legumes, verduras, frutas, batata, 
mandioca e outras raízes e tubérculos 
in natura ou embalados, fracionados, 
refrigerados ou congelados; 

arroz branco, integral ou parboilizado, 
a granel ou embalado; 

milho em grão ou na espiga, grãos de 
trigo e de outros cereais; 

feijão de todas as cores, lentilhas, 
grão de bico e outras leguminosas; 
cogumelos frescos ou secos; 

frutas secas, sucos de frutas e sucos 
de frutas pasteurizados e sem adição 
de açúcar ou outras substâncias; 

castanhas, nozes, amendoim e outras 
oleaginosas sem sal ou açúcar; cravo, 
canela, especiarias em geral e ervas 
frescas ou secas; 

farinhas de mandioca, de milho ou de 
trigo e macarrão ou massas frescas ou 
secas feitas com essas farinhas e água; 

carnes de gado, de porco e de aves 
e pescados frescos, resfriados ou 
congelados; 

leite pasteurizado, ultrapasteurizado 
(‘longa vida’) ou em pó, iogurte (sem 
adição de açúcar); 

ovos; 

chá, café, e água potável. 

ALIMENTOS IN NATURA OU MINIMAMENTE PROCESSADOS
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cozinhar alimentos in natura ou minimamente processados e para 
com eles criar preparações culinárias agradáveis ao paladar. Sobre 
esta categoria de produtos, aplica-se a segunda recomendação 
deste capítulo.

2.2	ÓLEOS, GORDURAS, SAL E AÇÚCAR 

Utilize óleos, gorduras, sal e açúcar em pequenas quantidades 
ao temperar e cozinhar alimentos e criar preparações 
culinárias

Desde que utilizados com moderação em preparações 
culinárias com base em alimentos in natura ou minimamente 
processados, óleos, gorduras, sal e açúcar contribuem para 
diversificar e tornar mais saborosa a alimentação sem que 
fique nutricionalmente desbalanceada.  

  

. 

Óleos, gorduras, sal e 
açúcar são produtos 
alimentícios usados para 
temperar e cozinhar 
alimentos e para criar 
preparações culinárias
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POR QUE ÓLEOS, GORDURAS, SAL E AÇÚCAR DEVEM SER UTILIZADOS 
EM PEQUENAS QUANTIDADES EM PREPARAÇÕES CULINÁRIAS?

Óleos, gorduras, sal e açúcar são produtos alimentícios com alto teor 
de nutrientes cujo consumo pode ser prejudicial à saúde: gorduras 
saturadas (presentes em óleos e gorduras, em particular nessas 
últimas), sódio (componente básico do sal de cozinha) e açúcar livre 
(presente no açúcar de mesa). O consumo excessivo de sódio e de 
gorduras saturadas aumenta o risco de doenças do coração, enquanto 
o consumo excessivo de açúcar aumenta o risco de cárie dental, de 
obesidade e de várias outras doenças crônicas. 

Além disso, óleos, gorduras e açúcar têm elevada quantidade de calorias 
por grama. Óleos e gorduras têm 6 vezes mais calorias por grama do 
que grãos cozidos e 20 vezes mais do que legumes e verduras após 
cozimento. O açúcar tem 5 a 10 vezes mais calorias por grama do que a 
maioria das frutas. 

Entretanto, dado que o sal, óleos, gorduras e açúcar são produtos 
usados para temperar e cozinhar alimentos, seu impacto sobre a 
qualidade nutricional da alimentação dependerá essencialmente da 
quantidade utilizada nas preparações culinárias.

É verdade que esses produtos tendem a ser bastante acessíveis, tanto 
porque podem ser estocados por muito tempo, como porque, em geral, 
não são caros. Isso pode favorecer o uso excessivo. Mas, utilizados com 
moderação e apropriadamente combinados com alimentos in natura 
ou minimamente processados, permitem a criação de preparações 
culinárias variadas, saborosas e ainda nutricionalmente balanceadas. 

Como se verá no próximo capítulo deste guia, alimentos in natura ou 
minimamente processados e preparações culinárias feitas com base 
nesses alimentos e no uso de óleos, gorduras, sal e açúcar propiciam aos 
brasileiros uma alimentação de qualidade nutricional bastante superior 
à que seria propiciada por alimentos processados ou ultraprocessados, 
aos quais se referem as duas próximas recomendações.
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Alimentos processados incluem alimentos em conserva, frutas em 
calda, queijos e pães feitos de farinha de trigo, leveduras, água e sal 

2.3	ALIMENTOS PROCESSADOS

Limite o uso de alimentos processados, consumindo-os, em 
pequenas quantidades, como ingredientes de preparações 
culinárias ou como parte de refeições baseadas em alimentos 
in natura ou minimamente processados

Os ingredientes e métodos usados na fabricação de alimentos 
processados – como conservas de legumes, compota de frutas, 
queijos e pães – alteram de modo desfavorável a composição 
nutricional dos alimentos dos quais derivam.
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de preparações culinárias, seja como acompanhamento de refeições 
baseadas em alimentos in natura ou minimamente processados. No 
caso do seu consumo, é importante consultar o rótulo dos produtos 
para dar preferência àqueles com menor teor de sal ou açúcar.

2.4	EVITE ALIMENTOS ULTRAPROCESSADOS

Devido a seus ingredientes, alimentos ultraprocessados 
– como biscoitos recheados, “salgadinhos de pacote”, 
refrigerantes e “macarrão instantâneo” – são nutricionalmente 
desbalanceados. Por conta de sua formulação e apresentação, 
tendem a ser consumidos em excesso e a substituir alimentos in 
natura ou minimamente processados. As formas de produção, 
distribuição, comercialização e consumo afetam de modo 
desfavorável a cultura, a vida social e o meio ambiente

A fabricação de alimentos ultraprocessados, feita em geral por indústrias 
de grande porte, envolve diversas etapas e técnicas de processamento e 
muitos ingredientes, incluindo sal, açúcar, óleos e gorduras e substâncias 
de uso exclusivamente industrial.

Ingredientes de uso industrial comuns nesses produtos incluem proteínas de 
soja e do leite, extratos de carnes, substâncias obtidas com o processamento 
adicional de óleos, gorduras, carboidratos e proteínas e substâncias 

Alimentos ultraprocessados incluem biscoitos recheados e ‘salgadinhos de 
pacote’, refrigerantes e ‘macarrão instantâneo’
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de sabor e vários outros tipos de aditivos) indicam que o produto 
pertence à categoria de alimentos ultraprocessados. 

Diferentemente dos alimentos processados, a imensa maioria dos 
ultraprocessados é consumida, ao longo do dia, substituindo alimentos 
como frutas, leite e água ou, nas refeições principais, no lugar de 
preparações culinárias. Portanto, alimentos ultraprocessados tendem a 
limitar o consumo de alimentos in natura ou minimamente processados.

ALIMENTOS ULTRAPROCESSADOS

O que são? 

Alimentos ultraprocessados são 
formulações industriais feitas 
inteiramente ou majoritariamente de 
substâncias extraídas de alimentos 
(óleos, gorduras, açúcar, amido, 
proteínas), derivadas de constituintes 
de alimentos (gorduras hidrogenadas, 
amido modificado) ou sintetizadas 
em laboratório com base em 
matérias orgânicas como petróleo 
e carvão (corantes, aromatizantes, 
realçadores de sabor e vários tipos 
de aditivos usados para dotar os 
produtos de propriedades sensoriais 
atraentes). Técnicas de manufatura 
incluem extrusão, moldagem, e 
pré-processamento por fritura ou 
cozimento. 

Exemplos

Vários tipos de biscoitos, sorvetes, balas e 
guloseimas em geral, ‘cereais açucarados’ 
para o desjejum matinal, bolos e misturas 
para bolo, ‘barras de cereal’, sopas, 
macarrão e temperos ‘instantâneos’, 
molhos, ‘salgadinhos de pacote’, refrescos 
e refrigerantes, iogurtes e bebidas lácteas 
adoçados e aromatizados, ‘bebidas 
energéticas’, produtos congelados e prontos 
para aquecimento como pratos de massas, 
pizzas, hambúrgueres e extratos de carne de 
frango ou peixe empanados do tipo nuggets, 
salsichas e outros embutidos, ‘pães de 
forma’, pães para hambúrguer ou hot dog, 
pães doces e produtos panificados cujos 
ingredientes incluem substâncias como 
gordura vegetal hidrogenada, açúcar, amido, 
soro de leite, emulsificantes e outros aditivos

POR QUE EVITAR O CONSUMO DE ALIMENTOS 

ULTRAPROCESSADOS?

Há muitas razões para evitar o consumo de alimentos ultraprocessados. 
Essas razões estão relacionadas à composição nutricional desses produtos, 
às características que os ligam ao consumo excessivo de calorias e ao 
impacto que suas formas de produção, distribuição, comercialização e 
consumo têm sobre a cultura, a vida social e sobre o meio ambiente. 
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CAFÉ DA MANHÃ

Aqui apresentamos a composição do café da manhã de oito 
brasileiros selecionados entre aqueles que baseiam sua alimentação 
em alimentos in natura ou minimamente processados.

O leitor notará que frutas e café com leite são presenças constantes 
na primeira refeição do dia. Em um dos exemplos, a fruta é substituída 
pelo suco de laranja e, em outro, o café é consumido puro.

Café com leite, tapioca e banana

Leite, cuscuz, ovo de galinha e banana

Café, pão integral com queijo e ameixa

Café com leite, bolo de milho e melão
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ALMOÇO

Aqui apresentamos a composição do almoço de oito brasileiros 
selecionados entre aqueles que baseiam sua alimentação em 
alimentos in natura ou minimamente processados.

A mistura de feijão com arroz aparece em quase todos os almoços 
selecionados. Esta situação traduz a realidade alimentar da imensa maioria 
dos brasileiros que privilegiam alimentos in natura ou minimamente 
processados e, de fato, da grande maioria da população brasileira.  

Em um dos exemplos, nota-se o uso de lentilhas no lugar do feijão. 
Em outro, o feijão aparece ao lado da farinha de mandioca (e não 

Arroz, feijão, coxa de frango assada, beterraba 
e polenta com queijo

Feijoada, arroz, vinagrete de cebola e tomate, 
farofa, couve refogada e laranja

Salada de tomate, arroz, feijão, bife grelhado 
e salada de frutas

Arroz, feijão, omelete e jiló refogado
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JANTAR

Aqui apresentamos a composição do jantar de oito brasileiros 
selecionados entre aqueles que baseiam sua alimentação em alimentos 
in natura ou minimamente processados.

Repetindo a situação encontrada no almoço, a combinação de feijão com 
arroz é encontrada na grande maioria das refeições do jantar. 

Em um dos exemplos, o feijão com arroz é substituído pela farinha de 
mandioca com açaí e, em outro, por uma preparação de macarrão, neste 
caso servida com frango. 

Legumes e verduras aparecem em todas as refeições, por vezes crus, na 
forma de saladas, cozidos ou refogados acompanhando o feijão com o 
arroz e, ainda, utilizados no preparo de sopas. 

Sopa de legumes, 
farinha de macaxeira 

e açai

Arroz, feijão, fígado bovino, abobrinha 
refogada

Salada de folhas, arroz, feijao, ovo e maça

salada de folhas, macarrao e galeto
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3.3	PEQUENAS REFEIÇÕES 

Além das refeições principais (café da manhã, almoço e jantar), algumas 
pessoas podem sentir necessidade – ou mesmo terem o hábito – de 
fazer outras refeições ao longo do dia. Crianças e adolescentes, por se 
encontrarem em fase de crescimento, usualmente precisam fazer uma 
ou mais pequenas refeições, mas isso pode ocorrer com pessoas em 
outras fases do curso da vida. 

No caso de pequenas refeições, a escolha dos alimentos a serem 
consumidos deve seguir as recomendações gerais deste guia quanto a 
privilegiar alimentos in natura ou minimamente processados, limitar os 
processados e evitar os ultraprocessados.

Frutas frescas ou secas são excelentes alternativas, bem como leite, 
iogurte natural e castanhas ou nozes, na medida em que são alimentos 
com alto teor de nutrientes e grande poder de saciedade, além de serem 
práticos para transportar e consumir.

CastanhasIogurte com frutas

Salada de frutasLeite batido com frutas
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GRUPO DOS CEREAIS

Este grupo abrange arroz, milho (incluindo 
grãos e farinha) e trigo (incluindo grãos, 
farinha, macarrão e pães), além de outros 
cereais, como a aveia e o centeio. 

ARROZ

O arroz é o principal representante do grupo 
dos cereais no Brasil. Como mencionado, o 
consumo mais frequente é na mistura com o 
feijão. Mas, sendo um alimento extremamente 
versátil, é também consumido em preparações 
com legumes, verduras, ovos e carnes, como 
em vários tipos de risoto, arroz à grega, arroz de 
cuxá, arroz carreteiro, galinhada e Maria Izabel. O 
arroz também é ingrediente de doces tradicionais 
brasileiros como o arroz-doce ou arroz de leite.

Da mesma forma que nas preparações de 
feijão, o uso de óleo e sal no preparo culinário 

Poleta de milho com molho 
de tomate

Macarrão com molho de 

tomate e ervas frescas

Arroz com legumes
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GRUPO DAS RAÍZES E TUBÉRCULOS

Este grupo inclui a mandioca, também 
conhecida como macaxeira ou aipim, batata ou 
batata-inglesa, batata-doce, batata-baroa ou 
mandioquinha, cará e inhame.

Raízes e tubérculos são alimentos muito 
versáteis, podendo ser feitos cozidos, assados, 
ensopados ou na forma de purês. São 
frequentemente consumidos pelos brasileiros 
no almoço e no jantar, junto com feijão e arroz, 
legumes e carnes. Em algumas regiões do Brasil, 
a mandioca e a batata-doce são consumidas 
no café da manhã como substitutos do pão. A 
mandioca, em particular, também é usada no 
preparo de doces caseiros como pudins e bolos.

A mandioca consumida na forma de farinha é 
acompanhamento frequente de peixes, legumes, 
açaí e vários outros alimentos. A farinha de 
mandioca também é usada como ingrediente de 
receitas de pirão, cuscuz, tutu, feijão-tropeiro e 
farofas. Nas Regiões Norte e Nordeste, substitui 
com frequência o arroz na mistura com o feijão.

A fécula extraída da mandioca, também 
conhecida como polvilho ou goma, é usada  

Mandioca cozida com 
cebolinha e/ou salsinha

Purê de batata doce

Batata inglesa ao 
forno com ervas

Batata assada  
com alecrim
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GRUPO DOS LEGUMES E DAS VERDURAS

A diversidade de legumes e verduras é 
imensa no Brasil: abóbora ou jerimum, 
abobrinha, acelga, agrião, alface, almeirão, 
berinjela, beterraba, brócolis, catalonha, 
cebola, cenoura, chicória, chuchu, 
couve, espinafre, gueroba, jiló, jurubeba, 
maxixe, mostarda, ora-pro-nóbis, pepino, 
pimentão, quiabo, repolho e tomate. 
Variedades dentro de um mesmo tipo 
são frequentes e variam conforme região, 
como no caso da abóbora, que pode ser 
a paulista, a baianinha, a de pescoço, 
a menina, a japonesa ou a moranga, 
ou da alface, que pode ser lisa, crespa, 
americana, roxa, romana.

Boa parte dos legumes e verduras é 
comercializada em quase todos os meses 
em todas as regiões do País. No entanto, 

Salada crua de 
alface, tomate e 
cebola

Mix de legumes refogados

Abóbora refogada com 
cebola, cebolinha e/ou 
salsinha

Salada de alface, 
tomate e cebola
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GRUPO DAS CASTANHAS E NOZES

Este grupo de alimentos inclui 
vários tipos de castanhas (de caju, 
de baru, do-brasil ou do-pará) e 
de nozes e, também, amêndoas e 
amendoim.

Castanhas, nozes, amêndoas 
e amendoim têm vários 
usos culinários. Podem ser 
usados como ingredientes de 
saladas, de molhos e de várias 
preparações culinárias salgadas 
e doces (farofas, paçocas, pé 
de moleque) e também ser 
adicionados em saladas de 
frutas. Por exigirem pouco ou 
nenhum preparo, são excelentes 
opções para pequenas refeições. 

Todas os alimentos que 
integram este grupo são ricos 
em minerais, vitaminas, fibras e 
gorduras saudáveis (gorduras 
insaturadas) e, como frutas e 
legumes e verduras, contêm 
compostos antioxidantes que 
previnem várias doenças.

Castanhas, nozes, amêndoas 
e amendoim adicionados de 
sal ou açúcar são alimentos 
processados e, assim sendo, o 
consumo deve ser limitado.

Castanhas variadas

Salada de folhas com 
castanhas de cajú

Quibe de carne assado com 
nozes
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GRUPO DO LEITE E QUEIJOS

Este grupo inclui alimentos minimamente 
processados, como leite de vaca, 
coalhadas e iogurtes naturais, e alimentos 
processados, como queijos. 

No Brasil, o leite de vaca é consumido 
frequentemente na primeira refeição do dia, 
puro, com frutas ou com café. É também 
usado como ingrediente de cremes, tortas e 
bolos e outras preparações culinárias doces 
ou salgadas. O consumo de iogurtes naturais, 
alimentos resultantes da fermentação do 
leite, embora ainda reduzido, é crescente 
no País. Queijos são consumidos, sobretudo, 
como parte de preparações culinárias feitas 
com base em alimentos minimamente 
processados, como na macarronada com 
molho de tomate ou na polenta feita com 
farinha de milho.

Vitamina de mamão 
com leite de vaca

Iogurte natural 
com fruta

Copo de leite de vaca
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Leite e iogurtes naturais são ricos em proteínas, em algumas 
vitaminas (em especial, a vitamina A) e, principalmente, em 
cálcio. Quando na forma integral, são também ricos em gorduras, 
em particular em gorduras não saudáveis (gorduras saturadas). 
Versões sem gordura ou com menos gordura (desnatadas ou 
semidesnatadas) podem ser mais adequadas para os adultos. 

Queijos são também ricos em proteínas, vitamina A e cálcio. 
Entretanto, além do conteúdo elevado de gorduras saturadas 
próprio do leite, são produtos com alta densidade de energia 
(em função da perda de água durante o processamento) e 
com alta concentração de sódio (devido à adição de sal). Por 
isso, queijos, como todos os alimentos processados, devem ser 
consumidos sempre em pequenas quantidades, como parte 
ou acompanhamento de preparações culinárias com base em 
alimentos in natura ou minimamente processados.

Bebidas lácteas e iogurtes adoçados e adicionados de corantes 
e saborizantes são alimentos ultraprocessados e, como tal, 
devem ser evitados.
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GRUPO DAS CARNES E OVOS

Este grupo inclui carnes de gado, porco, cabrito e cordeiro (as 
chamadas carnes vermelhas), carnes de aves e de pescados e 
ovos de galinha e de outras aves.

Carnes de vários tipos e ovos são frequentemente consumidos 
no Brasil como acompanhamento do feijão com arroz ou de 
outros alimentos de origem vegetal, sendo muito valorizados 
em face do sabor que agregam à refeição. Possuem também 
em comum o fato de serem ricos em proteína e em vitaminas 
e minerais. Entretanto, diferenças quanto ao tipo gordura, 
relação com a saúde, preço e disponibilidade recomendam que 
carnes vermelhas, de aves, pescados e ovos sejam considerados 
individualmente nesta seção.

 

CARNES VERMELHAS

Carnes de gado e de porco, assim como outras carnes vermelhas, são 
muito apreciadas no Brasil e são consumidas com muita frequência 
em todas as regiões do País. Alguns cortes são consumidos 
grelhados e temperados apenas com sal. Outros são consumidos 
ensopados ou assados com batatas, mandioca e legumes e vários 
temperos e outros podem ser moídos para a preparação de molhos 
ou recheios. A forma de preparo mais indicada para cortes com 

Cozido de carne 
vermelha com batata 
e legumes

Omelete com legumes Peixe assado
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maior quantidade de gordura é assar, grelhar ou refogar, enquanto 
cortes com menos gordura podem ser utilizados no preparo de 
ensopados. 

Como no caso dos demais alimentos, as carnes vermelhas devem 
ser preparadas com a menor quantidade possível de óleo e sal. 
Uma forma de reduzir o uso de sal no tempero dessas carnes é 
utilizar ervas como tomilho, sálvia e alecrim.

As carnes vermelhas são excelentes fontes de proteína de 
alta qualidade e têm teor elevado de muitos micronutrientes, 
especialmente ferro, zinco e vitamina B12. Porém tendem a ser 
ricas em gorduras em geral e, em especial, em gorduras saturadas, 
que, quando consumidas em excesso, aumentam o risco de 
doenças do coração e de várias outras doenças crônicas. Além 
disso, há evidências convincentes de que o consumo excessivo de 
carnes vermelhas pode aumentar o risco de câncer de intestino. 

CARNES DE AVES 

As carnes de aves são bastante apreciadas pelos brasileiros, em 
particular a carne de frango. Carnes de aves fazem parte de pratos 
tradicionais da culinária brasileira como a galinhada mineira e goiana, 
a galinha guisada, a galinha à cabidela e o pato no tucupi. Cortes de 
carnes de aves são também preparados de formas variadas. Cortes 
com mais gordura, como coxa, sobrecoxa e asas, devem ser assados 
ou grelhados; aqueles com menos gordura podem ser cozidos ou 
ensopados. Como no caso de outros alimentos, o uso de temperos 
naturais diminui a quantidade de sal adicionada a cortes de carne 
de aves. 

Como as carnes vermelhas, as carnes de aves, embora ricas em 
proteínas de alta qualidade e em vários minerais e vitaminas, têm 
teor elevado de gorduras não saudáveis (gorduras saturadas). O 
que as faz diferentes de carnes vermelhas é que a gordura das 
aves está concentrada na pele. Neste sentido, recomenda-se que 
as carnes de aves sejam consumidas sem a pele. 
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chuchu, brócolis, maxixe e abobrinha. São também usados com 
leite e açúcar na preparação de bolos, pudins e tortas doces. 

Como as carnes e os peixes, os ovos são ricos em proteínas de 
alta qualidade, em minerais e em vitaminas, especialmente as 
do complexo B. São também considerados bons substitutos 
para as carnes vermelhas. 

Por diversas razões, algumas pessoas optam por não consumir 
alimentos de origem animal, sendo assim denominadas 
vegetarianas. A restrição pode ser apenas com relação a carnes 
ou pode envolver também ovos e leite ou mesmo todos os 
alimentos de origem animal. 

Embora o consumo de carnes ou de outros alimentos de origem 
animal, como o de qualquer outro grupo de alimentos, não seja 
absolutamente imprescindível para uma alimentação saudável, 
a restrição de qualquer alimento obriga que se tenha maior 
atenção na escolha da combinação dos demais alimentos que 
farão parte da alimentação. Quanto mais restrições, maior a 
necessidade de atenção e, eventualmente, do acompanhamento 
por um nutricionista.

Orientações específicas sobre a alimentação de vegetarianos, 
assim como no caso de outros tipos de restrição de alimentos, 
como a restrição ao consumo de leite ou de trigo, não são 
tratadas neste guia. Entretanto, as recomendações gerais quanto 
a basear a alimentação em alimentos in natura ou minimamente 
processados e a evitar alimentos ultraprocessados se aplicam 
a todos, incluindo os vegetarianos. 
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4.2	COMER EM AMBIENTES APROPRIADOS 

Procure comer sempre em locais limpos, confortáveis e 
tranquilos e onde não haja estímulos para o consumo de 
quantidades ilimitadas de alimentos. 

As características do ambiente onde comemos influenciam 
a quantidade de alimentos que ingerimos e o prazer que 
podemos desfrutar da alimentação. Cheiros, sons, iluminação, 
conforto, condições de limpeza e outras características do lugar 
são importantes.  

Locais limpos, tranquilos e confortáveis ajudam a concentração 
no ato de comer e convidam a que se coma devagar. Nesta 
medida, permitem que os alimentos e as preparações culinárias 
sejam apreciados adequadamente e contribuem para que não 
comamos em excesso. 

Telefones celulares sobre a mesa e aparelhos de televisão ligados 
devem ser evitados. Também é importante evitar comer na mesa 
de trabalho, comer em pé ou andando ou comer dentro de carros 
ou de transportes públicos, embora, infelizmente, essas práticas 
possam ser comuns nos dias de hoje. 

As pessoas tendem a comer mais do que o necessário 
quando estão diante de grandes quantidades de alimentos 
ou quando há oferta de grandes porções. Boa providência 
para evitar comer demais é servir-se apenas uma vez ou, pelo 
menos, aguardar algum tempo para se servir uma segunda 
vez. Frequentemente, a segunda porção excede às nossas 
necessidades. Ao comer fora de casa, lugares como bufês ou 
aqueles onde se oferecem segundas ou terceiras porções sem 
custo devem ser limitados a ocasiões especiais. Restaurantes 
onde se paga pela quantidade (peso) da comida selecionada 
pelo cliente, conhecidos como restaurantes de comida a quilo, 
oferecem grande variedade de alimentos preparados na hora 
e são melhores alternativas para o dia a dia.
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Os chamados restaurantes fast-food (“comida rápida”) são 
lugares particularmente inapropriados para comer. Além de 
oferecerem pouca ou nenhuma opção de alimentos in natura 
ou minimamente processados, são em geral muito barulhentos 
e pouco confortáveis, onde somos levados a comer muito 
rapidamente e, comumente, em quantidade excessiva. 

4.3	COMER EM COMPANHIA

Sempre que possível, prefira comer em companhia, com 
familiares, amigos ou colegas de trabalho ou escola. 
Procure compartilhar também as atividades domésticas 
que antecedem ou sucedem o consumo das refeições. 

Seres humanos são seres sociais e o hábito de comer em 
companhia está impregnado em nossa história, assim como a 
divisão da responsabilidade por encontrar ou adquirir, preparar 
e cozinhar alimentos. Compartilhar o comer e as atividades 
envolvidas com este ato é um modo simples e profundo de criar 
e desenvolver relações entre pessoas. Dessa forma, comer é 
parte natural da vida social.

Refeições compartilhadas feitas no ambiente da casa são 
momentos preciosos para cultivar e fortalecer laços entre 
pessoas que se gostam. Para os casais, é um momento de 
encontro para saber um do outro, para trocar opiniões sobre 
assuntos familiares e para planejar o futuro. Para as crianças e 
adolescentes, são excelentes oportunidades para que adquiram 
bons hábitos e valorizem a importância de refeições regulares e 
feitas em ambientes apropriados. Para todas as idades, propiciam 
o importante exercício da convivência e da partilha. 

Comer em companhia quando se está fora de casa, no trabalho 
ou na escola ajuda colegas e amigos a se conhecerem melhor 
e trocarem experiências. Facilita o entrosamento de grupos, 
aumenta o senso de pertencimento e contribui para o bom 
desempenho de tarefas do trabalho ou da escola. 
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aquisição de bons hábitos de alimentação e a valorização 
do compartilhamento de responsabilidades são outros 
benefícios do envolvimento de crianças e adolescentes com 
as atividades relacionadas à preparação de refeições.

A vida moderna é marcada por crescentes demandas e 
pela falta crônica de tempo, e essas circunstâncias hoje 
são comuns a homens e mulheres. O compartilhamento de 
responsabilidades no processo doméstico envolvido com a 
preparação de refeições e a divisão das tarefas entre todos, 
incluindo homens e mulheres e crianças e adolescentes, são 
essenciais para que a carga de trabalho não pese de modo 
desproporcional sobre um dos membros da família.
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HABILIDADES CULINÁRIAS 

O enfraquecimento da transmissão de habilidades 
culinárias entre gerações favorece o consumo de alimentos 
ultraprocessados. 

Em contraste com alimentos ultraprocessados, alimentos in 
natura ou minimamente processados usualmente precisam ser 
selecionados, pré-preparados, temperados, cozidos, combinados 
a outros alimentos e apresentados na forma de pratos para que 
possam ser consumidos. As habilidades envolvidas com a seleção, 
pré-preparo, tempero, cozimento, combinação e apresentação 
dos alimentos são as habilidades culinárias. Dessas habilidades, 
desenvolvidas em cada sociedade e aperfeiçoadas e transmitidas 
ao longo de gerações, dependem o sabor, o aroma, a textura e a 
aparência que os alimentos in natura ou minimamente processados 
irão adquirir e o quanto eles serão apreciados pelas pessoas. 

No Brasil e em muitos outros países, o processo de transmissão 
de habilidades culinárias entre gerações vem perdendo força e as 
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PUBLICIDADE

A publicidade de alimentos ultraprocessados domina os 
anúncios comerciais de alimentos, frequentemente veicula 
informações incorretas ou incompletas sobre alimentação e 
atinge, sobretudo, crianças e jovens.

Os brasileiros de todas as idades são diariamente expostos a 
diversas estratégias utilizadas pelas indústrias de alimentos na 
divulgação dos seus produtos. Comerciais em televisão e rádio, 
anúncios em jornais e revistas, matérias na internet, amostras grátis 
de produtos, ofertas de brindes, descontos e promoções, colocação 
de produtos em locais estratégicos dentro dos supermercados e 
embalagens atraentes são alguns dos exemplos mais frequentes 
dos mecanismos adotados para a sedução e convencimento dos 
consumidores.

Mais de dois terços dos comerciais sobre alimentos veiculados na 
televisão se referem a produtos comercializados nas redes de fast-
food, “salgadinhos de pacote”, biscoitos, bolos, cereais matinais, 
balas e outras guloseimas, refrigerantes, sucos adoçados e refrescos 
em pó, todos estes ultraprocessados. A maioria desses anúncios 
é dirigida diretamente a crianças e adolescentes. O estímulo ao 
consumo diário e em grande quantidade desses produtos é claro 
nos anúncios. 

Além disso, com base no que veem nos comerciais, crianças e 
adolescentes, e a população em geral, são levados a acreditar 
que os alimentos ultraprocessados têm qualidade superior a dos 
demais ou que tornarão as pessoas mais felizes, atraentes, fortes, 
“supersaudáveis” e socialmente aceitas ou, ainda, que suas calorias 
seriam necessárias para a prática de esportes.

Se comerciais, anúncios, ofertas, promoções e embalagens são 
convincentes e sedutores para os adultos, para as crianças são ainda 
mais. As crianças estão em um processo especial de desenvolvimento 
e, sozinhas, ainda não conseguem compreender muitos dos 
elementos do mundo adulto. Cada vez mais precocemente, as 
crianças se constituem no público-alvo da publicidade de alimentos. 
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3

4

5

LIMITAR O CONSUMO 

DE ALIMENTOS PROCESSADOS

Os ingredientes e métodos usados na fabricação de 
alimentos processados – como conservas de legumes, 
compota de frutas, pães e queijos – alteram de modo 
desfavorável a composição nutricional dos alimentos 
dos quais derivam. Em pequenas quantidades, podem 
ser consumidos como ingredientes de preparações 
culinárias ou parte de refeições baseadas em alimentos 
in natura ou minimamente processados.

EVITAR O CONSUMO 

DE ALIMENTOS ULTRAPROCESSADOS

Devido a seus ingredientes, alimentos ultraprocessados 
– como biscoitos recheados, “salgadinhos de 
pacote”, refrigerantes e “macarrão instantâneo” – são 
nutricionalmente desbalanceados. Por conta de sua 
formulação e apresentação, tendem a ser consumidos em 
excesso e a substituir alimentos in natura ou minimamente 
processados. Suas formas de produção, distribuição, 
comercialização e consumo afetam de modo desfavorável 
a cultura, a vida social e o meio ambiente.

COMER COM REGULARIDADE 
E ATENÇÃO, EM AMBIENTES 
APROPRIADOS E, SEMPRE QUE 

POSSÍVEL, COM COMPANHIA  

Procure fazer suas refeições em horários semelhantes todos 
os dias e evite “beliscar” nos intervalos entre as refeições. 
Coma sempre devagar e desfrute o que está comendo, sem se 
envolver em outra atividade. Procure comer em locais limpos, 
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PARA SABER MAIS SOBRE
ALIMENTAÇÃO SAUDÁVEL, 

CONSULTE O GUIA ALIMENTAR 
PARA A POPULAÇÃO BRASILEIRA 
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BRASILEIRA.
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PARA SABER MAIS

Nesta seção, você encontra sugestões de leituras adicionais que 
aprofundam os temas abordados e discutidos em cada um dos 
capítulos do Guia Alimentar para a População Brasileira.

CAPÍTULO 1 – PRINCÍPIOS

SCRINIS, G. Nutritionism: the Science and Politics of Dietary Advice. New York: 
Columbia University Press, 2013. 

Este livro desenvolve vários dos argumentos que justificam o olhar 
abrangente da relação entre alimentação e saúde adotado por este guia, 
em particular quanto a não reduzir os alimentos aos nutrientes individuais 
neles contidos. 

CONTRERAS, J.; GRACIA, M. Alimentação, Sociedade e Cultura. Rio de Janeiro: 
Editora Fiocruz, 2011.

FISCHLER, C. Commensality, society and culture. Social Science Information, 
[S. l.], v. 50, p. 528-548, 2011. 

Disponível em: http://ssi.sagepub.com/content/50/3-4/528.full.pdf+html.

As dimensões sociais e culturais da alimentação e a influência que exercem 
na saúde e bem-estar das pessoas são retratadas com grande propriedade 
nessas duas publicações. 

LANG, T.; BARLING, D; CARAHER, M. Food Policy: Integrating Health, Environment 
and Society. Oxford: Oxford University Press, 2009.

O capítulo 6 deste livro examina a relação entre a produção e consumo de alimentos 
e o ambiente físico e oferece elementos que justificam por que as recomendações 
deste guia levam em conta o impacto das escolhas alimentares sobre a ecologia e 
a biodiversidade. Os capítulos 7 e 8 aportam mais elementos para se compreender 
a relação entre as dimensões sociais e culturais da alimentação e a saúde e o bem-
estar. Uma interessante abordagem das dimensões ambientais, sociais e culturais 
da alimentação e de suas relações com a saúde e o bem-estar pode ser apreciada 
na publicação do movimento Slow Food “A centralidade do alimento” (disponível 
em: http://www.slowfoodbrasil.com/documentos/a-centralidade-do-alimento-
carlo-petrini.pdf).





133

     GUIA ALIMENTAR PARA A POPULAÇÃO BRASILEIRA

A primeira publicação traça um panorama geral das condições de saúde 
da população brasileira, com ênfase nas iniquidades em saúde geradas 
pelos determinantes sociais. A necessidade de que a educação alimentar 
e nutricional seja acompanhada de políticas públicas que assegurem o 
suprimento seguro e sustentável de alimentos em quantidade e qualidade 
adequadas para todos é abordada na segunda publicação, enquanto a 
terceira oferece relato circunstanciado da implementação dessas políticas 
no Brasil. 

BRASIL. Decreto nº 7.794, de 20 de agosto de 2012. Institui a Política Nacional 
de Agroecologia e Produção Orgânica. Diário Oficial [da] República Federativa 
do Brasil, Brasília, DF, v. 149, n. 162, 21 ago. 2012. p. 4. 

O Plano Nacional de Agroecologia e Produção Orgânica (Planapo) é uma 
política pública do Governo Federal que objetiva ampliar e efetivar ações 
para orientar o desenvolvimento rural sustentável.

BRASIL. Decreto nº 11.346, de 15 de setembro de 2006. Cria o Sistema Nacional 
de Segurança Alimentar e Nutricional – Sisan com vistas em assegurar o direito 
humano à alimentação adequada, e dá outras providências. Diário Oficial [da] 
República Federativa do Brasil, Brasília, DF, v. 143, n. 179, 18 set. 2006. p. 1.

BRASIL. Decreto nº 7.272, de 25 de agosto de 2010. Regulamenta a Lei nº 
11.346, de 15 de setembro de 2006, que cria o Sistema Nacional de Segurança 
Alimentar e Nutricional – Sisan com vistas a assegurar o direito humano à 
alimentação adequada, institui a Política Nacional de Segurança Alimentar e 
Nutricional – PNSAN, estabelece os parâmetros para a elaboração do Plano 
Nacional de Segurança Alimentar e Nutricional, e dá outras providências. Diário 
Oficial [da] República Federativa do Brasil, Brasília, DF, v. 147, n. 164, 26 ago. 
2010. p. 6.

A primeira publicação se refere à Lei Orgânica de Segurança Alimentar e 
Nutricional que institucionalizou a responsabilidade do poder público na 
promoção do direito de todas as pessoas ao acesso regular e permanente 
a alimentos, em qualidade e quantidade, enquanto que a segunda trata 
do decreto que regulamentou esta lei e institui a Política Nacional de 
Segurança Alimentar e Nutricional. 
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de que a produção, a preparação e o consumo de alimentos voltem a ocupar 
lugares de destaque entre as principais atividades humanas. Apresenta o 
conceito do consumidor de alimentos como “coprodutor”, cujo papel é 
essencial para direcionar o sistema alimentar para um horizonte mais justo 
e sustentável, e valoriza o valor simbólico dos alimentos e das preparações 
culinárias, o compartilhamento das refeições e outras importantes dimensões 
sociais e culturais da alimentação. 

FOOD AND AGRICULTURE ORGANIZATION OF THE UNITED NATIONS. World 
Livestock 2011: Livestock in food security. Rome, 2011.

Disponível em: http://www.fao.org/docrep/014/i2373e/i2373e.pdf. 

FOOD AND AGRICULTURE ORGANIZATION OF THE UNITED NATIONS. 
Livestock’s long shadow: environmental issues and options. Rome, 2006.

Disponível em: http://www.fao.org/docrep/010/a0701e/a0701e00.HTM. 

Publicações da FAO que sistematizam os impactos da pecuária sobre o 
meio ambiente em todo o mundo, considerando diferentes sistemas de 
produção. Trazem à luz a urgência da mitigação destes impactos, uma vez 
que é esperado aumento significativo da demanda por alimentos de origem 
animal até 2050. Apontam para a necessidade de temperança no uso de 
carne na alimentação. 

CARNEIRO, F. F. et al. Dossiê ABRASCO: um alerta sobre os impactos dos 
agrotóxicos na saúde. Rio de Janeiro: ABRASCO, 2012. Parte 1.

Este dossiê, publicado pela Associação Brasileira de Saúde Coletiva (Abrasco), 
registra a preocupação com a escalada ascendente de uso de agrotóxicos 
no Brasil e a contaminação do ambiente e das pessoas dela resultante, com 
severos impactos sobre a saúde pública.

AGÊNCIA NACIONAL DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA (Brasil); UNIVERSIDADE 
DE BRASÍLIA. Rotulagem nutricional obrigatória: manual de orientação aos 
consumidores. Brasília, 2005.

Disponível em: http://www.anvisa.gov.br/alimentos/rotulos/manual_
consumidor.pdf.

Essa publicação apresenta a legislação brasileira para a rotulagem de alimentos no 
País e discute como algumas informações obrigatoriamente presentes nos rótulos 
dos alimentos embalados, como a lista de ingredientes  ̧podem contribuir na escolha 
dos produtos.
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CAPÍTULO 3 – DOS ALIMENTOS A REFEIÇÃO

IBGE. Pesquisa de Orçamentos Familiares 2008–2009: avaliação nutricional da 
disponibilidade domiciliar de alimentos no Brasil. Rio de Janeiro: IBGE, 2010. 

Disponível em: http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/
condicaodevida/pof/2008_2009_aval_nutricional/pof20082009_avaliacao.pdf.

Publicação do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística que descreve 
mudanças na composição da cesta de alimentos adquiridos pelas famílias 
brasileiras entre 1974 e 2009, indicando a substituição de alimentos in 
natura ou minimamente processados por alimentos ultraprocessados.

IBGE. Pesquisa de Orçamentos Familiares 2008–2009: análise do consumo 
alimentar pessoal no Brasil. Rio de Janeiro: IBGE, 2011.

Disponível em: http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/
condicaodevida/pof/2008_2009_analise_consumo/pofanalise_2008_2009.pdf.

Publicação do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística sobre o primeiro 
inquérito nacional sobre consumo alimentar individual realizado no Brasil 
em 2008–2009. A base de dados deste inquérito foi extensivamente 
utilizada nas análises conduzidas por este guia para descrever as principais 
características da alimentação dos brasileiros e, em particular, daqueles que 
ainda baseiam sua alimentação em alimentos in natura ou minimamente 
processados e em preparações culinárias feitas com esses alimentos. 

WORLD HEALTH ORGANIZATION. Diet, nutrition and the prevention of 
chronic diseases: report of a Joint WHO/FAO Expert Consultation. Geneva, 
2003. Technical Report, 916 
Disponível em: http://whqlibdoc.who.int/trs/who_trs_916.pdf.

Publicação da Organização Mundial da Saúde que apresenta recomendações 
internacionais quanto à ingestão de proteínas, gorduras, carboidratos, 
açúcar livre, fibras e sódio. Essas sugestões orientaram as análises sobre 
o consumo alimentar dos brasileiros conduzidas com base no inquérito de 
2008–2009. 

WORLD CANCER RESEARCH FUND; AMERICAN INSTITUTE FOR CANCER 
RESEARCH. Food, Nutrition, Physical Activity, and the Prevention of Cancer: a Global 
Perspective. Washington DC: AICR, 2007.

Disponível em: http://www.dietandcancerreport.org/cancer_resource_center/
downloads/Second_Expert_Report_full.pdf.

Publicação que apresenta as recomendações sobre densidade de energia 
e consumo de carnes vermelhas adotadas por este guia nas análises do 
inquérito de 2008–2009. 
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SAWKA, M. N.; CHEUVRONT, S. N.; CARTER, R. Human Water Needs. Nutrition 
Reviews, [s. l.], v. 63, , p. S30-S39, 2005, Suppl. 1.

Disponível em: http://www.nap.edu/books/0309091691/html. 

Artigo que sumariza resultados de um painel de especialistas designado 
em 2004 pelo Instituto de Medicina dos Estados Unidos para estabelecer 
recomendações dietéticas para a ingestão de água e eletrólitos. O artigo 
enfatiza recomendações quanto à ingestão de água por pessoas sadias 
ao longo do ciclo da vida, considerando tanto a influência do nível de 
atividade física quanto a exposição ao calor. Essas orientações embasam 
as orientações sobre consumo de água feitas pelo Guia Alimentar para 
a População Brasileira. O conjunto das recomendações do painel de 
especialistas pode ser consultado na publicação Food and Nutrition Board, 
Institute of Medicine. Dietary Reference Intakes for Water, Potassium, 
Sodium, Chloride, and Sulfate. Washington, DC: National Academies 
Press, 2004 (disponível em: http://www.nap.edu/openbook.php?record_
id=10925&page=4).

AGÊNCIA NACIONAL DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA (Brasil). Guia de alimentos e 
vigilância sanitária. Brasília, DF: Anvisa, [201-].

Disponível em: http://www.anvisa.gov.br/alimentos/guia_alimentos_vigilancia_
sanitaria.pdf. 

AGÊNCIA NACIONAL DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA (Brasil). Orientações aos 
Consumidores. Disponível em: http://anvisa.gov.br/alimentos/consumidor/
index.asp. 

Duas publicações da Agência Nacional de Vigilância Sanitária (Anvisa) 
que apresentam informações e orientações sobre os cuidados na escolha, 
manipulação e conservação dos alimentos.

WORLD HEALTH ORGANIZATION; FOOD AND AGRICULTURE 
ORGANIZATION OF THE UNITED NATIONS. Preparation and use of food-
based dietary guidelines: report of a joint FAO/WHO consultation, Nicosia, 
Cyprus. Geneva, 1996.

Disponível em: http://www.fao.org/docrep/X0243E/X0243E00.htm. 

Esta publicação das Nações Unidas sobre a preparação e uso de guias 
alimentares recomenda que esses guias sempre levem em conta o contexto 
sociocultural específico de cada sociedade e todos os fatores sociais, 
econômicos e ambientais que podem afetar a disponibilidade de alimentos 
e os padrões de alimentação. Recomenda, em particular, que eles tenham 
como ponto de partida padrões correntes de alimentação, mais do que metas 





140

MINISTÉRIO DA SAÚDE           

STROEBELE, N.; DE CASTRO, J. M. Effect of ambience on food intake and food 
choice. Nutrition, [s.l.], v. 20, p. 821-838, 2004.

Disponível em: http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/
S0899900704001510#.

WANSINK, B. Mindless Eating: why we eat more than we think. New York: Bantam, 2006.

COHEN, D. A; FARLEY, T. A. Eating as an automatic behavior. Preventing 
Chronic Disease, Atlanta, v. 5, p. 1-7, 2008.

Disponível em: http://www.cdc.gov/pcd/issues/2008/jan/07_0046.htm.

Essas três publicações fornecem as bases científicas que sustentam as 
recomendações deste guia quanto a comer com regularidade e atenção e 
quanto a evitar ambientes que estimulam o consumo excessivo de calorias. 

BRILLAT-SAVARIN, J-A. A fisiologia do gosto. São Paulo: Companhia das 
Letras, 1995.

POLLAN, M. Cozinhar: uma história natural da transformação. São Paulo: 
Instrínseca, 2014.

Esses dois livros, distanciados quase duzentos anos (a primeira edição 
francesa do livro de Brillat-Savarin é de 1825), discorrem de modo magistral 
sobre a essencialidade da dimensão do prazer em todas as ações humanas 
relacionadas à alimentação, da escolha de alimentos à preparação de 
pratos, do desfrute da comida ao convívio com os seres queridos. 

CAPÍTULO 5 – COMPREENDENDO E SUPERANDO OBSTÁCULOS

Compreendendo obstáculos

STUCKLER, D. et al. Manufacturing epidemics: the role of global producers in 
increased consumption of unhealthy commodities including processed foods, 
alcohol, and tobacco. PLoS Med, [s. l.], v. 9, n. 6, p. e1001235, 2012.

Disponível em: http://www.plosmedicine.org/article/
fetchObject.action?uri=info%3Adoi%2F10.1371%2Fjournal.
pmed.1001235&representation=PDF.
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MONTEIRO, C. A.; CANNON, G. The impact of transnational “Big Food” 
companies on the South: a view from Brazil. PLoS Med, [s.l.], v. 9, n. 7, p. 
e1001252.

Disponível em: http://www.plosmedicine.org/article/
fetchObject.action?uri=info%3Adoi%2F10.1371%2Fjournal.
pmed.1001252&representation=PDF.

Os obstáculos para a adoção de uma alimentação saudável representados pela 
oferta e publicidade agressivas de alimentos ultraprocessados são descritos 
nesses dois artigos, o primeiro sob uma perspectiva mundial, o segundo com 
ênfase no Brasil. 

ORGANIZAÇÃO PAN-AMERICANA DA SAÚDE. Recomendações da consulta de 
especialistas da Organização Pan-Americana da Saúde sobre a promoção e a 
publicidade de alimentos e bebidas não alcoólicas para crianças nas Américas. 
Washington: OPAS, 2012.

Disponível em: http://www2.paho.org/bra/index.php?option=com_
docman&task=cat_view&Itemid=423&gid=997&orderby=dmdate_
published&ascdesc=DESC).

CAIRNS, G. et al. Systematic reviews of the evidence on the nature, extent and 
effects of food marketing to children: a retrospective summary. Appetite, [s.l.], 
v. 62, p. 209-215, 2013.

Essas duas publicações tratam especificamente da publicidade de 
alimentos dirigida a crianças. A primeira, da Organização Pan-americana 
da Saúde, descreve a extrema vulnerabilidade infantil à publicidade, 
destaca a predominância de alimentos ultraprocessados nas propagandas, 
ressalta o uso de vários meios de comunicação e a eficácia da publicidade 
e recomenda que os países da região das Américas implantem políticas que 
reduzam a exposição das crianças à publicidade de produtos alimentícios 
não saudáveis. A segunda publicação, um artigo de revisão, confirma a 
predominância de alimentos ultraprocessados na publicidade de alimentos 
dirigida a crianças e evidencia o efeito negativo da publicidade de alimentos 
sobre preferências alimentares, hábitos de compra, padrões de consumo e 
várias condições de saúde relacionadas à alimentação.  

MOUBARAC, J-C. et al. International differences in cost and consumption of 
ready-to-consume food and drink products: United Kingdom and Brazil, 2008-
2009. Global Public Health, [s.l.], v. 8, p. 845-856, 2013.

Este artigo descreve estudo que aborda a influência de preços sobre a compra 
de alimentos no Brasil e no Reino Unido. Entre outros achados, a pesquisa 
demonstra que, no Reino Unido, preparar alimentos em casa onera mais o 
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orçamento familiar do que comprar alimentos prontos para consumo e 
ultraprocessados, enquanto no Brasil ainda é economicamente mais vantajoso 
preparar alimentos. O estudo demonstra também que o preço relativamente 
menor dos alimentos ultraprocessados no Reino Unido explica em boa parte 
porque esses produtos são os que predominam na alimentação dos britânicos, 
mas ainda não na dos brasileiros. 

SHAPIRO, L. Something from the oven. New York: Penguin, 2004.

Este livro, baseado na história americana do pós-guerra, desafia a noção comum 
de que a substituição de preparações culinárias por alimentos ultraprocessados 
nos Estados Unidos foi simples consequência do engajamento das mulheres 
no mercado de trabalho e da consequente falta de tempo para cozinhar. Papel 
extremamente relevante é atribuído às estratégias de marketing empregadas 
pela indústria de alimentos para convencer as pessoas de que cozinhar 
tomava muito tempo (que poderia ser usado em coisas mais interessantes) 
e de que preparar alimentos havia se tornado desnecessário diante de tantas 
opções de produtos prontos para consumo. A relação entre o valor atribuído 
à alimentação, o uso do tempo e a opção por preparar alimentos ou utilizar 
produtos prontos para consumo é abordada com grande sensibilidade por 
Michael Pollan no livro Cozinhar, já mencionado nas leituras relativas ao 
capítulo anterior deste guia. 

Superando obstáculos

Publicações da Coordenação-Geral de Alimentação e Nutrição do Ministério da 
Saúde. Disponíveis em: http://dab.saude.gov.br/.

As publicações disponibilizadas nesta página do Ministério da Saúde são 
fontes adicionais de informações confiáveis 	 sobre alimentação saudável. 
Entre outros temas importantes, os leitores deste guia encontrarão 
nessas publicações informações detalhadas sobre aleitamento materno, 
alimentação de crianças menores de dois anos, alimentação saudável para 
idosos e alimentos regionais.

BRASIL. Ministério do Desenvolvimento Social. Segurança Alimentar. Rede 
equipamentos. Disponível em: www.mds.gov.br/segurancaalimentar/
equipamentos.

Informações sobre equipamentos públicos criados para reduzir os índices 
de insegurança alimentar da população e para promover o acesso à 
alimentação adequada e saudável são disponibilizadas nesta página 
do Ministério do Desenvolvimento Social. Nela, os leitores deste guia 
encontrarão informações sobre o que são e como podem ser criados 
restaurantes populares, cozinhas comunitárias, unidades de apoio à 
distribuição de alimentos da agricultura familiar, bancos de alimentos e 
mercados populares. 
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POLLAN, M. Regras da comida: um manual da sabedoria alimentar. São Paulo: 
Editora Intrínseca, 2010.

WATERS, A. A arte da comida simples: lições e receitas de uma deliciosa 
revolução. Rio de Janeiro: Editora Agir, 2011.

LOBO, R. Panelinha: receitas que funcionam. 5. ed. São Paulo: Editora Senac, 2012.

Finalmente, nesses três livros, selecionados de uma longa lista de publicações semelhantes, 
os leitores encontrarão sugestões práticas que irão apoiá-los no processo de 
incorporar na sua vida diária as recomendações e orientações deste guia. 
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