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Abstract

This study aimed to evaluate the relationship
between the cost and energy density of diet con-
sumed in Brazilian households. Data from
the Brazilian Household Budget Survey (POF
2008/2009) were used to identify the main foods
and their prices. Similar items were grouped,
resulting in a basket of 67 products. Linear pro-
gramming was applied for the composition of
isoenergetic baskets, minimizing the deviation
from the average household diet. Restrictions
were imposed on the inclusion of items and the
energy contribution of the various food groups. A
reduction in average cost of diet was applied at
intervals of R$0.15 to the lowest possible cost. We
identified an inverse association between energy
density and cost of diet (p < 0.05), and at the low-
est possible cost we obtained the maximum value
of energy density. Restrictions on the diet’s cost re-
sulted in the selection of diets with higher energy
density, indicating that cost of diet may lead to
the adoption of inadequate diets in Brazil.
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Introducao

A obesidade desponta como importante questao
de Satde Publica desde o final do século XX, a
principio atingindo paises desenvolvidos, como
os Estados Unidos e regides da Europa 1. Com
o passar dos anos, tornou-se uma epidemia de
dimensoes globais e, atualmente, acomete cerca
de 500 milhdes de individuos adultos em todo o
mundo 2, com os maiores aumentos de prevalén-
cia em paises em desenvolvimento 1.3.

No Brasil, o excesso de peso é considerado o
problema nutricional mais frequente 4. O conti-
nuo acréscimo nas taxas de excesso de peso nas
ultimas décadas resultou em prevaléncias de ex-
cesso de peso e obesidade de respectivamente
49% e 14,8% em 2008-2009. Embora esse aumen-
to tenha ocorrido em todos os estratos econd-
micos, elevacdes mais intensas foram verifica-
das na populacdo com menor renda. Enquanto
para o conjunto total da populagdo verifica-se
aumento de 127,7% na prevaléncia de excesso de
peso entre 1974-1975 e 2008-2009. Para o estra-
to da populacdo equivalente ao primeiro quintil
da distribuicdo de renda no pais, esse aumento
foi de 570,9% entre os homens e 208,2% entre as
mulheres 45.

As mudancas ocorridas na dieta da popula-
¢ao durante esse periodo certamente contribu-
fram para o quadro. Nos ultimos 35 anos, veri-
ficou-se diminui¢ao no consumo de alimentos
tradicionais, como arroz e feijao, em paralelo ao
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aumento especialmente no consumo de 6leos
vegetais, alimentos de origem animal, como car-
nes, embutidos e leite e derivados, refrigerantes
e biscoitos, além de permanéncia do consumo
excessivo de acticar e insuficiente em frutas e
hortalicas, caracteristicas que revelam um pa-
drao alimentar inadequado, com dietas pobres
em alguns micronutrientes e fibras e com alta
densidade energética 67.

A densidade energética da dieta, definida
como a quantidade de energia fornecida por
unidade de peso do alimento (kcal/g), exerce
importante influéncia no consumo de alimen-
tos e no aporte caldrico total da alimentacao 8.
Dietas com alta densidade energética tendem a
ser mais palatdveis e a aumentar a ingestdao de
alimentos e energia, o que favorece o aumento
excessivo do peso corporal e desenvolvimento
de doencas associadas. Estudos realizados em
paises desenvolvidos encontraram associacao
inversa entre a densidade energética e o custo
da dieta 9,10,11,12,13  confirmando a presenca de
incentivos econémicos ao consumo de dietas
de alta densidade energética. Nesses estudos,
todos realizados em mercados com economias
desenvolvidas e com cendrios de consumo ali-
mentar e precos muito diferentes do brasileiro,
a imposicdo de uma reducao ao valor médio da
dieta acarretou em elevacdo de sua densidade
energética. Desse modo, familias de baixa renda
ou com or¢amento restrito, buscando minimizar
seu gasto com alimentos, seriam direcionadas a
fazer escolhas alimentares menos saudéveis, de
maior densidade energética, no intuito de atin-
gir a necessidade energética minima dentro das
restricoes estabelecidas por seu orcamento 14,15,
A verificacdo dessa relacdo na populagdo brasi-
leira é particularmente importante, uma vez que
grande contingente da populagao ainda possui
rendimentos abaixo dos patamares ideais. Con-
tudo, a relacdo entre custo da dieta e sua den-
sidade energética permanece pouco explorada
entre paises em desenvolvimento, nos quais a ali-
mentagdo ainda representa importante parcela
do orcamento familiar. O objetivo deste trabalho
é avaliar a relacdo entre o custo da alimentacgdo e
sua densidade energética no Brasil.

Metodologia

Definicdo da cesta de alimentos

Foram utilizados dados da Pesquisa de Org¢a-
mentos Familiares (POF) realizada entre maio de
2008 e maio de 2009 pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE). A POF 2008/2009
utilizou plano amostral complexo, por conglo-
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merados, com sorteio dos setores censitarios em
um primeiro estdgio e de domicilios em um se-
gundo, de modo que, ao final, 55.970 domicilios
foram pesquisados. A informacao analisada no
presente estudo se refere as aquisi¢coes de ali-
mentos e bebidas para consumo domiciliar feitas
pelas familias, durante um periodo de sete dias
consecutivos, e registradas diariamente por um
dos moradores do domicilio ou por entrevistador
do IBGE. O procedimento amostral e as condutas
empregadas para coleta de dados sdo descritos de-
talhadamente em publicacao especifica 16.

Do total de alimentos registrados pela POF
(N =1.717), selecionaram-se aqueles com dispo-
nibilidade didria média igual ou superior a um
grama per capita por dia (n = 125). A cesta de
alimentos adotada nas anélises, composta por
67 itens, foi obtida apds a exclusdao dos géneros
isentos de calorias (n = 5), das bebidas (n=12) e
do agrupamento de 58 produtos semelhantes em
17 itens (Tabela 1).

A fracao nao comestivel da quantidade ad-
quirida dos alimentos foi excluida, empregando-
se para tal os fatores de correcao disponibilizados
pelo IBGE 17; e o valor energético (kcal) foi obtido
preferencialmente pelo uso da Tabela Brasileira
de Composigao dos Alimentos 18 e, na auséncia
de informacao sobre determinado alimento nela,
foi utilizada a tabela de composicao oficial dos
Estados Unidos 19.

Os alimentos foram classificados em trés ma-
crogrupos de acordo com a extensdo e o proposi-
to do processamento ao qual foram submetidos,
baseados na classificagdo proposta por Monteiro
et al. 20: (1) alimentos in natura ou minimamente
processados (3 grupos e 8 subgrupos); (2) ingre-
dientes para uso culindrio ou na industria de ali-
mentos (3 grupos e 3 subgrupos); e (3) alimentos
ultraprocessados (4 grupos e 7 subgrupos). O es-
quema de agrupamento utilizado é apresentado
em detalhes na Tabela 1.

Os precos de cada um dos macrogrupos e gru-
pos de alimentos, em R$/1.000kcal, foram obtidos
pela média ponderada pelo consumo do total des-
pendido para aquisicao dos produtos incluidos em
cada um dos grupos.

Densidade energética

O método utilizado para obter a densidade ener-
gética considerou apenas os componentes séli-
dos da dieta e o leite 21,22. O cédlculo da densida-
de energética foi realizado dividindo-se o total
de energia da dieta (kcal) por seu peso total (g).
Para obtencdo do peso dos alimentos na forma
como esses sao habitualmente consumidos (i.e.,
cozidos, assados, fritos ou grelhados), aplicou-
se o indice de coccao a quantidade liquida total



Tabela 1

CUSTO DA ALIMENTAGCAO E DENSIDADE ENERGETICA DA DIETA

Alimentos com disponibilidade média igual ou superior a um grama per capita/dia nos domicilios brasileiros. Pesquisa de Orcamentos Familiares

(POF 2008/2009).

Macrogrupos e grupos de alimentos

Subgrupos e alimentos incluidos

Grupo1 (alimentos néo processados ou minimamente processados)

Frutas, legumes e verduras

Carnes, ovos e leites

Alimentos basicos |

Grupo 2 (ingredientes para uso culinario ou na industria de alimentos)

Aclcares
Oleos e gorduras

Alimentos basicos Il

Grupo 3 (alimentos ultraprocessados)

Paes, biscoitos e doces

Carnes processadas
Refeicbes prontas

Outros processados

Frutas (abacaxi, agai, banana, goiaba, laranja, limdo, magad, mamao, manga,
melancia, meléo, tangerina, uva)

Legumes e verduras (abdébora, abobrinha, alface, alho, beterraba, cebola,
cenoura, chuchu, pepino, pimentéo, repolho, tomate)

Carnes (carne bovina de primeira, carne bovina de segunda, carne suina,
frango/galinha, peixe)

Ovos (ovo de galinha)

Leites (leite desnatado, leite em po, leite integral, leite semidesnatado)
Cereais (arroz com casca/integral, arroz polido)

Raizes e tubérculos (batata-doce, batata, inhame, mandioca)

Feijoes (feijoes)

Acucar (agucar)
Oleos e gorduras (6leo de soja, creme de leite)

Farindceos e macarrdo (farinhas/féculas, macarrao)

Paes (paes)

Biscoitos (biscoito doce/recheado, biscoito salgado)

Doces (chocolate em po, iogurte de qualquer sabor, leite condensado, sorvete)
Carnes processadas (carne seca, linguica, mortadela, salsicha)

Refei¢bes prontas (refeicdo pronta, massa pronta, frango assado ou defumado)
Queijos (queijo minas, queijo mucarela)

Molhos, conservas e gorduras (maionese, margarina vegetal, milho enlatado,

molho/massa de tomate)

adquirida dos produtos identificada na POE Os
indices de cocgdo estimados correspondem a di-
visdo entre o valor caldrico por 100g do alimento
cru pelo mesmo valor calérico do alimento cozi-
do (desde que nenhum ingrediente caldrico te-
nha sido adicionado durante o processo de cozi-
mento), tendo sido consultada, para obtencao de
tais valores, a tabela de composicdo de alimentos
do U.S. Department of Agriculture (USDA) 19. No
caso dos alimentos que usualmente pudessem
ser preparados de diversas formas (como cozido
ou grelhado), foi utilizado um valor médio entre
os indices de coccao definidos para cada forma
de preparacgao (até trés formas de preparacao
por alimento). De forma andloga, para alimentos
com consumo possivel tanto em sua forma crua
quanto cozida foi utilizado um valor médio entre
os indices de coccao definidos para forma prepa-
rada e o indice de cocc¢ao utilizado para consumo
na forma de aquisicgao.

Desenvolvendo dietas com a
programacéo linear

Programacao linear é uma ferramenta matema-
tica ttil para guiar decisdes quantitativas. Ela se
encarrega de encontrar o valor 6timo ou ideal
(usualmente por meio de processo de maximi-
zagdo ou minimizacdo) de uma funcao linear,
denominada fungdo objetivo, delimitada por um
conjunto de restri¢cdes 23. No presente estudo, a
programacao linear foi empregada para compor
cestas isoenergéticas, compativeis com a die-
ta dos brasileiros e valores de gasto definido. O
aporte energético das dietas otimizadas foi fixado
em 1.362kcal, disponibilidade de calorias didria
per capita encontrada quando utilizada a quanti-
dade média disponivel nos domicilios brasileiros
dos itens incluidos na cesta de alimentos.

Para assegurar que as dietas fossem o mais
préximo possivel daquela observada no Brasil, o
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percentil 75 de aquisicdo dos alimentos foi ado-
tado como limite mdximo da quantidade de in-
clusao de cada item. Foram aplicadas também
restricbes quanto a contribuicao energética de
cada um dos grupos e subgrupos de alimentos,
que deveria estar entre os percentis 15 e 85 e en-
tre os percentis 25 e 75 de aquisicao, respectiva-
mente, considerando-se para tal apenas as fami-
lias que adquiriram esses itens. Os valores reais
utilizados como limites podem ser observados
na Tabela 2. A funcdo utilizada foi desenvolvida
a fim de minimizar o afastamento da dieta mé-
dia observada nos domicilios brasileiros, ou seja,
para identificar, para cada valor de gasto testado,
a dieta mais semelhante com a média do pais.

Tabela 2

Essa funcao foi definida como a soma dos va-
lores absolutos resultantes da diferenca entre a
quantidade de cada alimento incluido na dieta e
a média de aquisi¢ao do alimento entre a popu-
lacdo brasileira. Essa funcao foi adaptada em um
modelo linear, conforme metodologia proposta
por Darmon et al. 23.

Aplicando-se as restri¢des descritas anterior-
mente, quanto a quantidade de inclusdo de cada
alimento e contribuicdo energética dos grupos e
subgrupos, chega-se a uma dieta de referéncia,
sobre a qual redugdes em seu custo foram apli-
cadas em intervalos progressivos de R$0,15 até
que o menor custo possivel, atendendo as res-
tricdes impostas, fosse encontrado. O modelo de

Limites empregados para controle da quantidade de grupos, subgrupos e alimentos incluidos nas cestas.

Grupos

Percentil 15 (kcal)

Percentil 85 (kcal)

Frutas, legumes e verduras
Carnes, ovos e leites
Alimentos basicos | *
Aclcares

Oleos e gorduras
Alimentos basicos Il **
P3es, biscoitos e doces
Carnes processadas
Refei¢bes prontas

Outros processados

13,18 123,31
46,93 389,62
111,78 1016,24
52,88 404,66
76,44 242,88
30,80 274,48
93,59 297,51
11,88 62,46
2,81 23,50
18,75 76,04

Subgrupos Percentil 25 (kcal) Percentil 75 (kcal)
Frutas 12,48 50,41
Legumes e verduras 5,89 12,98
Carnes 47,06 167,84
Ovos 7,78 13,42
Leites 17,57 116,14
Cereais 126,67 339,66
Raizes e tubérculos 5,99 23,91
Feijoes 30,64 163,44
Aglcar 81,80 309,98
Oleos e gorduras 104,86 201,38
Farindceos e macarréo 45,67 168,82
Paes 80,40 155,99
Biscoitos 30,79 65,38
Doces 9,53 28,51
Carnes processadas 17,17 49,37
Refei¢bes prontas 4,75 18,64
Queijos 3,31 15,70
Molhos, conservas e gorduras 21,11 43,86

(continua)
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CUSTO DA ALIMENTAGCAO E DENSIDADE ENERGETICA DA DIETA 2353

Alimentos Percentil 75 (g)
Abacaxi 5,56
Acail 0,00
Banana 28,00
Goiaba 1,35
Laranja 19,80
Limao 2,02
Maca 8,16
Mamao 7,89
Manga 3,62
Melancia 12,98
Melzo 1,72
Tangerina 4,17
Uva 3,14
Abdbora 2,92
Abobrinha 1,65
Alface 3,46
Alho 1,74
Beterraba 1,69
Cebola 11,47
Cenoura 5,55
Chuchu 3,12
Pepino 1,82
Pimentao 2,02
Repolho 3,62
Tomate 17,36
Carne bovina de primeira 22,07
Carne bovina de segunda 25,17
Carne suina 1,62
Frango/galinha 44,26
Peixe 1,16
Ovo de galinha 10,38
Leite desnatado 12,08
Leite em po 3,35
Leite integral 134,77
Leite semidesnatado 1,02
Arroz com casca/integral 1,56
Arroz polido 87,35
Batata-doce 2,13
Batata 21,84
Inhame 0,83
Mandioca 5,56
Feijoes 25,99
Aclcar 67,58
Oleo de soja 21,92
Creme de leite 1,49
Farinhas/Féculas 31,44
Macarrao 12,09
Paes 51,18
Biscoito doce/recheado 8,17
Biscoito salgado 6,57

(continua)
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Tabela 2 (continuagéo)

Alimentos

Percentil 75 (g)

Chocolate em pé

logurte de qualquer sabor
Leite condensado

Sorvete

Carne seca

Linguica

Mortadela

Salsicha

Refeicdo pronta

Massa pronta

Frango assado ou defumado
Queijo minas

Queijo mugarela
Maionese

Margarina vegetal

Milho enlatado

Molho/Massa de tomate

2,68
7,10
2,59
2,40
1,36
7,85
3,00
4,66
2,43
1,99
2,92
2,67
2,62
1,58
5,44
4,89
5,12

Nota: os percentis empregados para reducdo da contribuicdo energética de grupos e subgrupos de alimentos foram obtidos

considerando apenas as familias que adquiriram os produtos presentes neles.

* Cereais, raizes e tubérculos e feijdes;

** Farindceos e macarrao.

programacao linear nao permite que a soma dos
valores absolutos resultantes da diferenca entre
a quantidade de cada alimento incluido na dieta
de referéncia e a média de aquisicao dele entre
a populacao brasileira seja exatamente igual a
zero, de modo que pequenas diferencas podem
ser observadas entre o consumo médio da popu-
lacao brasileira e a dieta de referéncia utilizada
no estudo. O modelo foi formulado com a utili-
zacao do suplemento solver do programa Micro-
soft Office Excel 2007 (Microsoft Corp., Estados
Unidos).

A associacdo entre a densidade energética da
dieta e seu custo foi estudada por meio de teste
de correlacdo de Wilcoxon entre as variaveis, ado-
tando-se p < 0,05 como nivel de significancia.

Resultados

A Tabela 3 apresenta o valor médio dos macro-
grupos e grupos de alimentos além do valor mi-
nimo e méximo de seus componentes. Os maio-
res precos (R$/1.000kcal) foram encontrados pa-
ra frutas, legumes e verduras (R$5,14), refeicoes
prontas (R$5,18), e carnes, ovos e leites (R$3,45).
J4 os menores valores foram encontrados para
os agucares (R$0,27), 6leos e gorduras (R$0,34) e
para os alimentos bdsicos pertencentes ao grupo
2 (R$0,56).

Cad. Saude Publica, Rio de Janeiro, 28(12):2349-2361, dez, 2012

A soma das calorias dos alimentos selecio-
nados foi igual a 1.362kcal, cerca de 85% do total
de energia presente no conjunto completo dos
alimentos da POF 2008/2009 7. Quando excluidos
da relacdo de alimentos obtida no inquérito na-
cional, aqueles produtos isentos de calorias e as
bebidas, o preco estimado foide R$1,61/1.000kcal
para uma densidade energética de 1,78kcal/g.
Na dieta de referéncia, os valores encontrados
foram semelhantes, respectivamente iguais a
R$1,67/1.000kcal (R$2,28 para a cesta de alimen-
tos completa) e 1,74kcal/g.

Identificou-se associacao inversa entre a den-
sidade energética e o preco da dieta (p < 0,05).
Com arestricao progressiva no custo total da die-
ta, iniciada a partir do valor da cesta de referéncia
(R$2,28), verificou-se aumento de sua densidade
energética, e, no menor custo possivel (R$1,10), o
valor de densidade energética atingiu seu ponto
maximo, 2,13kcal/g (Figura 1).

A imposicdo de restricdes sobre preco da ces-
ta de alimentos resultou no aumento na propor-
¢ao de ingredientes para uso culindrio e alguns
alimentos tradicionais da dieta brasileira, em de-
trimento da participagao dos demais alimentos.
O aumento da densidade energética deveu-se,
especialmente, ao crescimento da participacao
do actcar além de cereais e leguminosas em
substituicao a alimentos in natura e ultraproces-
sados. A maioria dos géneros do grupo 1 tiveram



CUSTO DA ALIMENTAGCAO E DENSIDADE ENERGETICA DA DIETA 2355

Tabela 3

Preco (R$) por 1.000kcal dos grupos de alimentos. Pesquisa de Orcamentos Familiares (POF 2008/2009).

Macrogrupos e grupos de alimentos n Preco médio (R$/1.000 kcal) Variacdo de precos (R$/1.000 kcal)
Grupo 1 42 1,90 0,43-49,97
Frutas, legumes e verduras 25 514 2,10-49,97
Carnes, ovos e leites 10 3,45 2,27-6,69
Alimentos basicos | * 7 0,65 0,43-2,74
Grupo 2 5 0,39 0,27-2,32
Aclcares 1 0,27 0,27-0,27
Oleos e gorduras 2 0,34 0,31-2,32
Alimentos basicos Il ** 2 0,56 0,46-0,91
Grupo 3 20 1,90 1,37-10,92
Paes, biscoitos e doces 7 1,59 1,37-8,62
Carnes processadas 4 2,38 1,90-5,30
Refeicbes prontas 3 518 4,72-5,77
Outros processados [} 2,06 0,89-10,92
Total 67 1,61 0,31-10,92

* Cereais, raizes e tubérculos e feijdes;

** Farindceos e macarrao.

Figura 1

Impacto de oito redugdes no custo * total da dieta sobre sua densidade energética, estimado por meio de

programacao linear.
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* Redugbes progressivas de R$0,15.
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Figura 2

reducdo acentuada, particularmente os alimen-
tos frescos, representados por frutas, verduras e
legumes e carnes, ovos e leites (Figura 2).

Discussao

Os resultados deste estudo demonstram que a
imposi¢do de uma reducao no custo médio da
dietaestd associadaao aumento de suadensidade
energética. Observou-se uma elevacao progressi-
vana densidade energética da dieta de referéncia
(1,74kcal/g) com a imposicao de restricdes em
seu custo até que ela atingisse seu valor maximo
(2,13kcal/g) na dieta de menor custo. Tal aumen-
to da densidade energética deveu-se, sobretudo,
ao crescimento da participacao de ingredientes
para uso culindrio em substituicao a alimentos
in natura e ultraprocessados. Destaca-se a redu-
¢do acentuada no consumo de alimentos de alto
valor nutricional e baixa densidade energética,
como frutas, verduras e legumes (de 3,8% para
1,3% das calorias totais) e carnes, ovos e leites (de
19,8% para 5,3% das calorias totais) e 0 aumento
no consumo de alimentos de baixo valor nutri-
cional e alta densidade energética como o acu-
car de mesa (de 6,1% para 19,2% das calorias to-

tais). Esses resultados evidenciam a presenca de
obstdculos econdmicos para a adogao de dietas
saudéaveis — de baixa densidade energética, com
alto teor de frutas, verduras e legumes e outros
alimentos in natura — especialmente por familias
de baixa renda.

Vale ressaltar que os resultados apresentados
no presente estudo se baseiam em simulacées
matemadticas e ndo em observacoes realizadas
nos domicilios brasileiros. Sendo assim, sado inti-
mamente dependentes da validade dos critérios
adotados na constru¢do do modelo de progra-
macao linear utilizado 9. Um procedimento crite-
rioso foi utilizado para que as cestas de alimentos
compostas pelo modelo de programacao linear
fossem compativeis com o hédbito de aquisicao
de alimentos observado na populagdo. Os ali-
mentos incluidos foram aqueles mais relevantes
(aquisicao média > 1g/per capita/dia na popula-
¢do brasileira) e restricoes foram impostas para
que a quantidade de cada alimento e proporcao
dos grupos e subgrupos ndo se distanciasse de-
masiadamente do verificado nos domicilios bra-
sileiros. E importante destacar que tais restricdes
se baseiam na prépria distribuicao da aquisicao
dos alimentos observada para a populacao brasi-
leira na POF 2008/2009. Outra limitacgao se refere

Participagao (%) de macrogrupos e grupos de alimentos no total de calorias da cesta de alimentos, de acordo com a redugdo no custo.
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2b) Grupo 2
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ao fato de que neste estudo tenham sido inclui-
dos apenas os registros de alimentos adquiridos
para consumo domiciliar, excluindo-se, portan-
to, a parcela da alimentacao realizada fora de ca-
sa. Contudo, no Brasil, a proporcao de alimentos
adquiridos para alimentacdo no domicilio é bas-
tante representativa, abrangendo 66,9% do total
gasto com alimentacado na drea urbana e 82,5%
na drea rural do pais 16.

N3ao hd consenso na literatura sobre o méto-
do mais adequado para o cdlculo da densidade
energética da dieta 21,2224, No presente estudo,
optou-se por utilizar o método que inclui todos
os alimentos sélidos e o leite 21,22, Uma vez que o
teor de d4gua de um alimento é o maior determi-
nante de sua densidade energética 25, a inclusao
de bebidas no célculo da densidade energética da
dieta seria capaz de influenciar tal estimativa de
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maneira desproporcional 26. Desse modo, optou-
se pela exclusdo das bebidas adocadas, itens que
possuem grande proporcao de dgua adicionada
em sua constituicdo e, consequentemente, bai-
xa densidade energética. Tais produtos, ao con-
trario dos alimentos s6lidos de baixa densidade
energética, se relacionam diretamente com o
consumo excessivo de alimentos e com o ganho
excessivo de peso por serem capazes de preju-
dicar a capacidade do organismo de reconhecer
seu teor caldrico, prejudicando a regulagdo do
balango energético 27. Além disso, uma vez que
tais produtos possuem alto custo por equivalente
energético 28, sua presenca nas dietas de menor
custo — reduzindo sua densidade energética — se-
ria improvavel.

Este é o primeiro estudo dedicado a analisar
a relacao entre a densidade energética da die-
ta e seu custo por meio de programacao linear
envolvendo parametros de consumo alimentar
referentes a populagdo brasileira. Os resultados
sdo condizentes com os disponiveis na literatura
para paises desenvolvidos 810,13 e indicam que,
ainda que o hdbito alimentar, o cendrio de preco
dos alimentos e a cultura sejam bastante distin-
tos, a relacdo inversa entre densidade energética
e custo da dieta estd presente também em paises
em desenvolvimento, o que pode contribuir pa-
ra o planejamento de estratégias de melhora da
qualidade da alimentac¢do nesses paises.

Estudo realizado com objetivo e metodologia
semelhantes aos adotados neste artigo, basea-
do em questiondrio de frequéncia alimentar de
837 individuos adultos e informacdes da publi-
cacao nacional de preco médios dos alimentos
na Franca, encontrou resultados semelhantes,
em que a densidade energética, calculada pela
exclusdo apenas as bebidas alcodlicas e isentas
de calorias, passou de 1,45kcal/g e 1,28kcal/g pa-
ra 2,15kcal/g e 1,99kcal/g, respectivamente, para
homens e mulheres, quando o custo foi reduzido
aproximadamente a metade do valor médio da
dieta 9. J4 um trabalho que avaliou a dieta de 112
mulheres de baixa renda da Califérnia, Estados
Unidos, também mediante anélise de questiona-
rio de frequéncia alimentar, encontrou diferenca
significante na densidade energética da dieta,
tanto quando ela foi obtida considerando apenas
os componentes sélidos da dieta, quanto calcu-
lada com todos os alimentos e bebidas, exceto
dgua 10. A comparacgao de nossos achados com
esses estudos € dificultada, ja que seus resultados
foram expostos segundo género e a densidade
energética estimada de formas distintas quan-
to a inclusdo e exclusdo de bebidas, todavia os
resultados sdo unanimes em indicar associacao
inversa entre o custo da dieta e sua densidade
energética. Essa mesma relacdo foi encontrada
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ainda noutros estudos observacionais tanto para
o conjunto total de alimentos da dieta 8,10 quanto
também para itens alimentares analisados isola-
damente 12,1329,

Nas dietas de baixo custo, as quantidades de
frutas, verduras e legumes e carnes sao diminu-
idas da dieta enquanto se aumenta a participa-
¢do de acucares, graos e 6leos e gorduras, resul-
tando em dietas de alta densidade energética e
reduzida qualidade nutricional 23,30, De fato, em
nosso estudo os itens mais baratos foram ali-
mentos de alta densidade energética, como os
acucares (R$0,27/1.000kcal) e 6leos e gorduras
(R$0,34/1.000kcal). O alto consumo desses ali-
mentos possibilitaria a manutencao do aporte
energético da dieta para familias de baixa renda
frente a um orgamento restrito 29,31,32. Por outro
lado, os altos pregos encontrados para as frutas,
legumes e verduras (R$5,14) e para as carnes, ovos
e leites (R$3,45) agiriam como um importante
limitante do consumo desses alimentos pela po-
pulacdo mais pobre. Do mesmo modo, a parti-
cipacdo de todos os subgrupos representantes
dos alimentos ultraprocessados, produtos que,
de forma geral, apesar de possuirem perfil nutri-
cional adverso, caracterizado por maior densida-
de energética e maior teor de actcar adicionado,
gordura saturada e sédio e baixa quantidade de
fibras 33, possuem preco elevado, também di-
minuiu nas dietas de menor custo. O custo dos
alimentos é dindmico e pode variar intensamen-
te com o passar do tempo 34. Especialmente no
que tange ao mercado nacional, evidéncias de-
monstram diminuicdo do preco dos alimentos
ultraprocessados em relacdo ao conjunto dos
demais alimentos da dieta, especialmente frutas,
legumes e verduras e carnes frescas, nos ultimos
trinta anos 34.

Uma vez que a alta densidade energética da
dieta estd associada ao consumo excessivo de
alimentos 26, nossos resultados apontam a baixa
renda como um fator de risco para o consumo ex-
cessivo de alimentos e, consequentemente, para
o ganho excessivo de peso e obesidade, tendo
em vista a relacdo inversa entre o custo da dieta
e sua densidade energética. Logo, politicas pu-
blicas desenvolvidas no intuito de reverter esse
cendrio devem ser urgentemente consideradas.
O aumento darenda das familias ou a reducao do
preco dos alimentos de baixa densidade energé-
tica em relagdo aos demais produtos sao medidas
indicados como possiveis formas de melhorar a
qualidade da alimentacdo da populagdo brasi-
leira. Politicas publicas de transferéncia de renda
sdo a principal forma de promover elevagao da
renda de uma parcela da populagdo de forma di-
reta e imediata. Tais politicas jd sdo adotadas no
Brasil hd dez anos e ainda que elas resultem em



maior quantidade de alimentos adquiridos, esse
aumento é maior para alimentos altamente cal6-
ricos e de baixo valor nutritivo 3536. As politicas
parareducao de preco, em principio, apresentam
maior propensao a obter resultados imediatos e
efetivos, visto que afetam de forma direta e dire-
cionada a escolha dos consumidores 37.

A relacao inversa entre o custo da dieta e sua
densidade energética indica que a melhora da

Resumo

Este estudo tem por objetivo avaliar a relagdo entre
o custo da alimentagdo e a densidade energética da
dieta consumida nos domicilios brasileiros. Utiliza-
ram-se dados da Pesquisa de Or¢camentos Familiares
(POF-2008/2009) para identificag¢do dos alimentos
com consumo mais relevante e seus pregos. Tais ali-
mentos foram agrupados, resultando em uma cesta de
67 produtos. Empregou-se a programagao linear para
composigdo de cestas isoenergéticas, minimizando o
afastamento da dieta média encontrada nos domici-
lios. Foram impostos limites para quantidade de in-
clusdo dos itens e contribuigdo energética dos grupos
de alimentos; e uma redugdo no custo médio da dieta
foi aplicada a intervalos de R$0,15 até o menor custo
possivel. Identificou-se associagdo inversa entre densi-
dade energética e prego da dieta (p < 0,05), e, no me-
nor custo possivel, obteve-se o valor mdximo de den-
sidade energética. Verificou-se que restricoes no custo
da alimentagdo resultaram na selegdo de dietas com
maior densidade energética, indicando que o custo da
alimentagdo pode conduzir a adogdo de dietas inade-
quadas no Brasil.

Ingestao de Energia; Consumo de Alimentos; Dieta
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dieta da populacao brasileira, sobretudo das fa-
milias de menor renda, passa por medidas que
sejam capazes tanto de reduzir o preco de ali-
mentos frescos, de baixa densidade energética,
quanto elevar o preco dos alimentos de alta den-
sidade energética e baixo valor nutricional.

Colaboradores

C. Z. Ricardo participou da revisao da literatura, organi-
zacgao e andlise de dados, redacao do artigo, construgcao
das tabelas e figuras e aprovou a redacao final do artigo.
R. M. Claro idealizou o projeto, orientou as etapas de
andlise dos dados, redacao e revisao do texto e aprovou
aredacao final do artigo.

Agradecimentos

C. Z. Ricardo recebe bolsa de iniciacao cientifica da
Fundacdao de Amparo a Pesquisa do Estado de Sao
Paulo (FAPESP; processo 2011/13227-8). R. M. Claro
recebe bolsa de pds-doutorado da FAPESP (processo
2010/08421-7).

Cad. Salude Publica, Rio de Janeiro, 28(12):2349-2361, dez, 2012



2360

Ricardo CZ, Claro RM

Referéncias

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Caballero B. The global epidemic of obesity: an
overview. Epidemiol Rev 2007; 29:1-5.

World Health Organization. Obesity and over-
weight. http://www.who.int/mediacentre/fact
sheets/fs311/en/index.html (acessado em 07/
Mai/2012).

Popkin BM, Gordon-Larsen P. The nutrition transi-
tion: worldwide obesity dynamics and their deter-
minants. Int J Obes Relat Metab Disord 2004; 28
Suppl 3:52-9.

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Pes-
quisa de Orcamentos Familiares 2008/2009: antro-
pometria e estado nutricional de criangas, adoles-
centes e adultos no Brasil. Rio de Janeiro: Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica; 2010.
Secretaria de Atencao a Sauide, Ministério da Sau-
de. Indicadores de vigilancia alimentar e nutri-
cional: Brasil 2006. Brasilia: Ministério da Satde;
2009.

Levy-Costa RB, Sichieri R, Pontes NS, Monteiro CA.
Disponibilidade domiciliar de alimentos no Bra-
sil: distribuicao e evolucao (1974-2003). Rev Satide
Publica 2005; 39:530-40.

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Pes-
quisa de Orcamentos Familiares 2008/2009: ava-
liacao nutricional da disponibilidade domiciliar de
alimentos no Brasil. Rio de Janeiro: Instituto Brasi-
leiro de Geografia e Estatistica; 2010.

Darmon N, Briend A, Drewnowski A. Energy-dense
diets are associated with lower diet costs: a com-
munity study of French adults. Public Health Nutr
2003; 7:21-7.

Darmon N, Ferguson E, Briend A. Do economic
constraints encourage the selection of energy
dense diets? Appetite 2003; 41:315-22.

Townsend MS, Aaron GJ, Monsivais P, Keim NL,
Drewnowski A. Less-energy-dense diets of low-
income women in California are associated with
higher energy-adjusted diet costs. Am J Clin Nutr
2009; 89:1220-6.

Drewnowski A, Monsivais P, Maillot M, Darmon
N. Low-energy-density diets are associated with
higher diet quality and higher diet costs in French
adults. J Am Diet Assoc 2007; 107:1028-32.
Monsivais B, Drewnowski A. Lower-energy-density
diets are associated with higher monetary costs
per kilocalorie and are consumed by women of
higher socioeconomic status. ] Am Diet Assoc
2009; 109:814-22.

Waterlander WE, Haas WE, van Amstel I, Schuit AJ,
Twisk JWR, Visser M, et al. Energy density, energy
costs and income: how are they related? Public
Health Nutr 2009; 13:1599-608.

Darmon N, Drewnowski A. Does social class pre-
dict diet quality? Am J Clin Nutr 2008; 87:1107-17.
Monsivais P, Aggarwal A, Drewnowski A. Are socio-
economic disparities in diet quality explained by
diet cost? J Epidemiol Community Health 2012;
66:530-5.

Cad. Saude Publica, Rio de Janeiro, 28(12):2349-2361, dez, 2012

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Pes-
quisa de Orcamentos Familiares 2008/2009: des-
pesas, rendimentos e condi¢oes de vida. Rio de
Janeiro: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatis-
tica; 2010.

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Estu-
do Nacional da Despesa Familiar: tabela de com-
posicdo de alimentos. 42 Ed. Rio de Janeiro: Insti-
tuto Brasileiro de Geografia e Estatistica; 1996.
Ntcleo de Estudos e Pesquisas em Alimentacao,
Universidade Estadual de Campinas. Tabela Brasi-
leira de Composicao de Alimentos — TACO. Campi-
nas: Nucleo de Estudos e Pesquisas em Alimenta-
¢do, Universidade Estadual de Campinas; 2004.
United States Department of Agriculture. USDA
national nutrient database for standard reference.
Beltsville: United States Department of Agricul-
ture; 2002.

Monteiro CA, Levy RB, Claro RM, Castro IRR, Can-
non G. A new classification of foods based on the
extent and purpose of food processing. Cad Satide
Publica 2010; 26:2039-49.

Cox DN, Mela DJ. Determination of energy density
of freely selected diets: methodological issues and
implications. Int ] Obes 2000; 24:49-54.

Ledikwe JH, Blanck HM, Khan LK, Serdula MK,
Seymour JD, Tohill BC, et al. Dietary energy den-
sity determined by eight calculation methods in
a nationally representative United States popula-
tion. J Nutr 2005; 135:273-8.

Darmon N, Ferguson E, Briend A. A cost constraint
alone has adverse effects on food selection and
nutrient density: an analysis of human diets by lin-
ear programming. ] Nutr 2002; 132:3764-71.
Johnson L, Wilks DC, Lindroos AK, Jebb SA. Reflec-
tions from a systematic review of dietary energy
density and weight gain: is the inclusion of drinks
valid? Obes Rev 2009; 10:681-92.

Drewnowski A. Obesity and the food environment:
dietary energy density and diet costs. Am J Prev
Med 2004; 27(3 Suppl):154-62.

Rolls BJ, Drewnowski A, Ledikwe JH. Changing the
energy density of the diet as a strategy for weight
management. ] Am Diet Assoc 2005; 105(5 Suppl
1):598-103.

Monteiro CA, Castro IRR. Por que € necessdrio re-
gulamentar a publicidade de alimentos. Ciénc Cult
(Sao Paulo) 2009; 61:56-9.

Claro RM, Levy RB, Popkin BM, Monteiro CA. Sug-
ar-sweetened beverage taxes in Brazil. Am ] Public
Health 2012; 102:178-83.

Monsivais P, Drewnowski A. The rising cost of
low-energy-density foods. ] Am Diet Assoc 2007;
107:2071-6.

Andrieu E, Darmon N, Drewnowski A. Low-cost di-
ets: more energy, fewer nutrients. Eur J Clin Nutr
2006; 60:434-6.



31.

32.

33.

34.

Drewnowski A, Specter SE. Poverty and obesity:
the role of energy density and energy costs. Am J
Clin Nutr 2004; 79:6-16.

Basiotis PP. Validity of the self-reported food suf-
ficiency status item in the U.S. In: American Coun-
cil on Consumer Interests 38th Annual Conference
[CD-ROM]. Washington DC: U.S. Department of
Agriculture; 1992.

Monteiro CA, Levy RB, Claro RM, Castro IRR, Can-
non G. Increasing consumption of ultra-processed
foods and likely impact on human health: evidence
from Brazil. Public Health Nutr 2011; 14:5-13.
Mondini L, Martins VA, Margarido MA, Bueno
CRE Claro RM, Levy RB. Evolucao dos precos de
alimentos em Sao Paulo, Brasil, 1980-2009: consi-
deragdes sobre o acesso a alimentagdo sauddvel.
Informagoes Econdmicas 2012; 42:47-55.

35.

36.

37.

CUSTO DA ALIMENTAGCAO E DENSIDADE ENERGETICA DA DIETA 2361

Castifieira BR, Nunes LC, Rungo P. Impacto de los
programas de transferencia condicionada de renta
sobre el estado de salud: el Programa Bolsa Familia
de Brasil. Rev Esp Salud Publica 2009; 83:85-97.
Lignani JB, Sichieri R, Burlandy L, Salles-Costa R.
Changes in food consumption among the Pro-
grama Bolsa Familia participant families in Brazil.
Public Health Nutr 2010; 14:785-92.

Claro RM, Carmo HCE, Machado FMS, Monteiro
CA. Income, food prices, and participation of fruit
and vegetables in the diet. Rev Satide Publica 2007;
41:557-64.

Recebido em 15/Mai/2012

Versao final reapresentada em 07/Ago/2012
Aprovado em 17/Ago/2012

Cad. Salde Publica, Rio de Janeiro, 28(12):2349-2361, dez, 2012



