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Alimentacao suburbana pobre

Emilio Peres
Curso de Ciéncias da Nutricao
Universidade do Porto

a0 ha uma maneira de comer a
portuguesa, mas varias, cada uma
com suas causas e efeitos e seus pro-

tagonistas. A pratica alimentar e a
escolha de alimentos € instavel e muda
rapidamente, tal como nas sociedades em
vias de desenvolvimento, onde faltam
programas de educ \limentar (e para a
saude), onde estal
alimentar do pai§,
consumo penetram sem dlflculdade
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gorduras degradadas por sobreaquecimento
e uso repetido, e gorduras alteradas pela
hidrogenacao (margarinas sélidas).

Também importantes sao a fraquissima
utilizacao de produtos horticolas e frutos em
natureza, o discreto consumo de lacticinios,
e 0 abuso de refrigerantes e de bebidas
alcoolicas, nomeadamente cerveja.

Os adultos tendem para comer o que
calha, umas coisas, ja que nao sabem
reconhecer o valor alimentar e nutricional
do que escolhem, estruturar refeicdes e,
muito menos, organizar a sequéncia
alimentar da jornada.

E preocupante o comportamento de
adolescentes e criancas, porque quanto mais
cedo se comecam a cometer erros alimen-
tares, mais precoces e graves sao as doencas
deles resultantes, nomeadamente o cancro
O EtADmBNEmbéhca De facto, os
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no padrao de alimentacdao suburbana pobre.

Este padrao prevalece nos estratos
sociais de recursos limitados e escassa
cultura, tipicamente trabalhadores pouco
diferenciados e indiferenciados da indudstria
e dos servi¢cos, que habitam dormitorios
periféricos e bairros modestos das
aglomeracdes urbanas em expansio.

lTem a ver com a procura voluntaria,
Ou com a sujei¢ao acritica, aos costumes €
paradigmas do novo ambiente, normalizante
e agressivamente incitante ao consumo, e
com a ruptura intencional com valores e
habitos alimentares do meio de origem.

Uma ou duas volumosas refeicoes mal
construidas contribuem para desorganizar o
ritmo desejavel do dia alimentar, igualmente
prejudicado por um primeiro-almocgo
rudimentar, ou até ausente; entre mulheres,
criancas e adolescentes € comum depenicar
a toda a hora lixo-alimentar e outros
alimentos e bebidas, fracamente nutritivos
embora supercaldricos. Eventualmente, uma
verdadeira refei¢cado € substituida por comida
de piquenique.

E de salientar o abuso de fritos e de
outros cozinhados, de compra ou caseiros,
muito engordurados, onde abundam
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comida e até se lhes possibilita substitui-la
por produtos vistosos, na onda, que dao
premios € sio bem promovidos.

Os carros a saida dos hipermercados
revelam esta maneira nefasta de comer: nao
carregam verdadeiros alimentos (hortalicas,
legumes, frutas, pao, massa, arroz, batatas,
leguminosas, azeite, peixe, etc.) mas sim
batatas-fritas, bolachas, bolos, salsichas
hamburguesas, margarinas, 6leos, cremes
para barrar, prontos-a-cozinhar, refrige-
rantes, cervejas, guloseimas.

Entre as causas da alimentacao
suburbana pobre também conta a
desorganizacao urbana, com demorados
transportes entre casa e trabalho, o
desencontro de horarios laborais e
escolares, a pouca vontade para cozinhar, a
ma qualidade da alimentacao possivel fora
de casa com o recurso as manjedouras
urbanas, a perda do valor convivencial da
mesa, para o qual o espectaculo televisivo
concorre.

2. Do ponto de vista nutricional, a
alimentacao suburbana pobre caracteriza-se

por um consumo caldrico mais ou menos
ajustado as necessidades pela maioria dos

"homens, ou por um consumo algo ou
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bastante excessivo por mulheres e criangas.
Recorde-se que é entre estas mulheres que
a obesidade mais prevalece, dado que o
trabalho lhes exige pouco esforco muscu-
lar. Andar a pé ou praticar desporto nao
colhe adeptos entre quem quer esquecer O
rude trabalho bracal do seu passado ou dos
seus maiores. Sao manifestas as caréncias
de substiancias reguladoras e protectoras:
faltam indigeriveis gelificaveis e fibras
(complan-tix), minerais, vitaminas,
flavondides e outros anti-oxidantes de
proveniéncia vegetal, com actividade
protectora contra o cancro, a aterosclerose,
a doenca inflamatéria crénica Osteo-
articular, a senilidade, etc..

Abundam gorduras; mas ndo € sO O
total lipidico que conta, € a quantidade
exagerada de dcidos gordos isomeéricos e
rancados pela fritura, tanto maior quantas
mais vezes se rentabilizam os 0leos, e pela
cozinha a temperaturas elevadas, e tambeém
presentes nas margarinas vegetais solidas e
nos produtos de compra (bolachas, tostas,

etc.) cujo rotul ETHCHE &y gorduia vegctal
hidrogenada. E contagani (E “[%;Eg 3

exagerada de a gordos saturados
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infeccoes em virtude de deficiente
imunocompeténcia, peso ao nascer abaixo
do centil 50, envelhecimento precoce,
atrofia da pele e faneras com manifestagoes
de avitaminose A, € morte precoce.

Porque sio excessivas as calorias
provenientes de gorduras, agucar e alcool,
porque abundam nutrimentos alterados pela
culindria e pela manipulacdo industrial, e
porque sobreabundam moléculas toxicas
sem contrapartida de flavonodides e
nutrimentos protectores, estes grupos
humanos exibem indicadores de
alimentacdo hipercaldrica nutricionalmente
desajustada. Sobressaem obesidade,
diabetes da maturidade, hipertensao arterial,
cdlculos biliares, cancros, aterosclerose €
suas complicacdes, ou seja, a patologia do
conglomerado de doencas metabolicas e
degenerativas cronicas, e ainda alcoolismo
e cirrose hepatica.

4. Enquanto o padrdao alimentar oci-
dental (ver o n° 3 desta revista) qualifica a
pratica alimentar de ricos nas sociedades de
consumo, e a comida de cafetaria, a pratica
de remediados e pobres nas sociedades mais
ricas e consumistas, a alimentacao

aterogénicos (mirfstico e plmisies) PERERCiad DSNDHIBAR 2 APRRIGpEsSaracteristica de

tes em carnes gordas, sobnefude deboyHpsrth remediados nas sociedades ricas € em vias

em preparados carneos industriais (hambui-
guesas, croquetes, etc.) € em margarinas
s6lidas animais, mistas ou vegetais.

Amido pode nao faltar, sobretudo nos
comedores de arroz, batata, massa € pao em
quantidade, mas sdo os dissacaridos prove-
nientes de acucar, refrigerantes e
culoseimas que desajustam a qualidade da
racao glicidica.

O 4lcool comparticipa persistente €
vultuosamente, embora sem bebedeiras
aparatosas; é a toma de cerveja e aperitivos
com estdmago vazio e as refeicoes bem
regadas o que conta. As mulheres tambeém
bebem muito, bastante mais do que esponta-
neamente revelam. Felizmente, as criangas
e 0s adolescentes mais novos nao costumam
ingerir bebidas alcoolicas.

3. As consequéncias sanitarias da
alimentacao suburbana pobre sao preocu-
pantes.

Sao numerosas e profundas as carén-
cias de nutrimentos reguladores e protec-
tores e de nutrimentos estruturantes
(pldsticos). Em consequéncia, O0S
indicadores de subnutrigcao estao presentes
nos grupos humanos que assim se nutrem.
Sobressaem atrasos de desenvolvimento e
de maturacido Ossea, susceptibilidade a

q

de desenvolvimento.

Em Portugal, tal como noutros paises
capitalistas em situacdo semelhante de
desenvolvimento, produtos de cafetaria
tendem a ser cada vez mais consumidos
pelas franjas urbanas e suburbanas com
rendimentos entre baixos e médios.

Este € o momento em que a educagao
alimentar é mais produtiva porque as
pessoas, incultas quanto ao valor da alimen-
tacdo e susceptiveis a qualquer mudanga,
sdo tdo vulnerdveis a compra indiscriminada
do que lhes vendem engalanadamente como
ao discurso da alimentacdao saudavel. E
estio desejosas de receber informacgao
credivel.

A educacio para a saude, incluindo a
educacido nutrio-alimentar, deve ser
preocupacido dos profissionais de saude e
deve ser desenvolvida em acc¢des colabo-
rantes com autarquias e escolas.

A definicdo da politica alimentar
adequada ao caso portugués nao se
vislumbra tio cedo no horizonte das op¢oes
covernativas; compete aos cidadaos
remediar tal situacdo e os médicos de
familia e de satdde publica disporem de
suficiente prestigio para intervir com
eficacia.
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