Ambiente
Alentar

SAUDE [& NUTRI(;AO

)
amr v Organizadoras
: Larissa Loures Mendes

Respeite o direito aulorl

Milene Cristine Pessoa

Bruna Vieira de Lima Costa

R#BIO




Ambiente Alimentar: Satde e Nutricao
Copyright © 2022 Editora Rubio Ltda.
ISBN 978-65-88340-16-5

Todos os direitos reservados.

E expressamente proibida a reproducao
desta obra, no todo ou em parte,

sem autorizacdo por escrito da Editora.

Produgéo
Equipe Rubio
Capa

Bruno Sales

Imagens de capa
©iStock.com/gmaydos/Macrovector/mathisworks/Macrostore/Macrovector

Editoracao eletrbnica
Edel

CIP-BRASIL. CATALOGAGAO NA PUBLICACAO
SINDICATO NACIONAL DOS EDITORES DE LIVROS, RJ

Ab28

Ambiente alimentar: salide e nutrigcdo/organizacao Larissa Loures Mendes,

Rubio, 2022.
208p.; 24cm.

Inclui bibliografia e indice
ISBN 978-65-88340-16-5

1. Servigos de alimentacdo — Administracdo. 2. Alimentos — Manuseio —
Medidas de seguranca. 3. Alimentos — Controle de qualidade. |. Mendes,
Larissa Loures. Il. Pessoa, Milene Cristine. Ill. Costa, Bruna Vieira de Lima.

21-73014 CDD: 664.07
CDU: 613.2.03

Milene Cristine Pessoa, Bruna Veira de Lima Costa. — 1. ed. — Rio de Janeiro:

R#BIO

Editora Rubio Ltda.

Av. Franklin Roosevelt, 194 s/l. 204 — Castelo
20021-120 - Rio de Janeiro — RJ

Telefone: 55(21) 2262-3779

E-mail: rubio@rubio.com.br
www.rubio.com.br

Impresso no Brasil
Printed in Brazil

Organizadoras

Larissa Loures Mendes
Nutricionista pela Universidade Federal de Ouro Preto (UFOP), MG.

Mestre em Salide e Enfermagem e Doutora em Enfermagem pela Universidade
Federal de Minas Gerais (UFMG).

Professora Adjunta do Departamento de Nutricao da UFMG.

Pesquisadora e Lider do Grupo de Estudos Pesquisas e Praticas em Ambiente
Alimentar e Salde (GEPPAAS) da UFMG.

Orientadora nos Programas de Pés-graduacdo em Nutricdo e Satide, Ciéncias da
Salde: Salde da Crianga e do Adolescente e Salide Publica da UFMG.

Experiéncia na area de Epidemiologia Nutricional e Nutricdo, com énfase em
Ambiente Alimentar e Analise Nutricional de Populagéo.

Milene Cristine Pessoa

Nutricionista pela Universidade Federal de Ouro Preto (UFOP), MG.

Mestre em Saude e Enfermagem e Doutora em Enfermagem pela Universidade
Federal de Minas Gerais (UFMG).

Professora Adjunta do Departamento de Nutricao da UFMG.
Pesquisadora e Lider do Grupo de Estudos Pesquisas e Praticas em Ambiente
Alimentar e Salde (GEPPAAS) da UFMG.

Orientadora nos Programas de Pés-graduacdo em Nutrigdo e Salde da UFMG e
Salide e Nutricac da UFOP.

Experiéncia na area de Epidemiologia Nutricional e Nutricdo, com énfase em
Ambiente Alimentar e Andlise Nutricional de Populacéo.



72

Ambiente Alimentar: Salide e Nutrigdo

20.
21.

22.

23;

24.

25;

26.

27.

Mais LA, Warkentin S, Latorre MRDO et al. Validation of the Comprehensive Feeding Practices
Questionnaire among Brazilian Families of School-Aged Children. Front Nutr. 2015; 2:35.

Sato PM, Unsain RF, Gittelsohn J et al. Strategies used by overweight and obese low-income moth-
ers to feed their families in urban Brazil. Appetite. 2017; 111:63-70.

Lourenco AER, Vieira JL, Rocha CMM et al. Influence of school ambience on the nutritional sta-
tus of preschoolers of Macaé, Rio de Janeiro, Brazil. Revista Ciéncia & Salde Coletiva. 2019;
24(7):2399-410.

Contreras J. A modernidade alimentar: entre a superabundéncia e a inseguranga. Historia:
Questdes & Debates. 2011; 54(1):19-45.

Fonseca AB, Souza TSN, Frozi DS et al. Modernidade alimentar e consumo de alimentos: con-
tribuicdes sécio-antropologicas para a pesquisa em nutricdo. Revista Ciéncia & Satde Coletiva,
2011; 16(9):3853-62.

Pollan M. Em defesa da comida. Tradugao: Adalgisa Campos da Silva. Rio de Janeiro: Intrinseca;
2008.

Brasil. Secretaria de Atencdo a Salde. Departamento de Atengdo Bésica. Coordenagao Geral de
Alimentacao e Nutricao. Guia Alimentar para a populagao brasileira. Guia alimentar para a popu-
lagao brasileira. 2 ed. Brasilia: Ministério da Salide; 2014.

Nguyen QC, Meng H, Li D et al. Social media indicators of the food environment and state health
outcomes. Public Health. 2017; 148:120-8.

3

Ambiente Alimentar
Comunitario

Milene Cristine Pessoa  Irene Carolina Sousa Justiniano =
Mariana Zogbi Jardim » Luciene Fatima Fernandes Almeida
Andréia Queiroz Ribeiro # Bruna Vieira de Lima Costa

Introducao

0 ambiente fisico inclui o ambiente construido que se refere as construgoes fisicas
(casas, espacos de recreacao, estabelecimentos comerciais de alimentos), presentes
no contexto social onde o individuo esta inserido e que influenciam ou ndo a adogéo
de uma vida saudavel.! Este contexto social reporta as normas sociais e culturais e as
interacdes familiares e afetivas que intervém nas escolhas alimentares.?

O ambiente alimentar, por sua vez, é composto pelos ambientes fisico, econdmico,
politico e sociocultural que determinam oportunidades ou barreiras para a adocao de
uma alimentagao saudavel, e, assim como o comportamento individual, os diferentes
dominios ambientais também influenciam as escolhas alimentares.*

Nesse sentido, uma abordagem socioecoldgica torna-se Util para a compreensao
da relacao do ambiente alimentar com as escolhas alimentares. Tal abordagem &
contemplada no modelo conceitual proposto por Glanz et al. (2005),5 o qual propde
a subdivisao do ambiente alimentar em categorias que abrangem o ambiente fisico,
econdmico, politico e sociocultural. Entre essas categorias, esta o ambiente alimentar
comunitario, definido pelo nimero, tipo, localizacéo e acessibilidade aos estabeleci-
mentos comerciais de alimentos, que seré o foco do presente capitulo.

0 Ambiente Alimentar Comunitario e as
Dimensoes do Acesso

A influéncia do ambiente alimentar comunitério na escolha dos alimentos relaciona-
se com as dimensoes de acesso, sendo relevantes para esta categoria do ambiente
alimentar a disponibilidade e a acessibilidade,® sendo que ambas podem variar de
acordo com os fatores socioecondmicos da vizinhanga.
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A disponibilidade esté associada a densidade dos estabelecimentos comerciais de
alimentos, que corresponde & quantidade em numero desses estabelecimentos em
uma éarea de interesse (setor censitario, bairros, cidade, buffers ao redor de um ponto
especifico).”?

A acessibilidade, por sua vez, inclui a localizagao e a proximidade dos estabele-
cimentos comerciais de alimentos, o horario de funcionamento, a existéncia de es-
tacionamento e servico de drive-thru.>®19 A proximidade diz respeito & disténcia a
ser percorrida até os estabelecimentos de comercializagdo de alimentos, além das
facilidades e barreiras fisicas para acessa-los. O horario de funcionamento dos es-
tabelecimentos relaciona-se com as oportunidades de aquisicao de alimentos, que é
uma atividade afetada pela agenda de atividades do individuo e pelo funcionamento
dos estabelecimentos comerciais de alimentos.!! Esses fatores sao importantes na
escolha do local de compra, uma vez que a aquisi¢ao dos alimentos é primariamente
feita nas proximidades da residéncia dos individuos.%12

A Tabela 7.1 sumariza as definicdes de disponibilidade e acessibilidade e apresen-
ta maneiras de avaliar tais dimensoes.

Diferentes estudos mostram que vizinhangas socioeconomicamente favorecidas
apresentam maior presenca de supermercados, sacoloes e feiras livres, que sdo esta-
belecimentos comerciais caracterizados por oferecer maior disponibilidade, variedade
e qualidade de alimentos saudaveis a um menor custo,1316 o que pode propiciar um
consumo maior desses alimentos, 1720

Quanto as vizinhancas com baixo nivel socioecondmico, estas apresentam maior
nlmero de pequenos comércios e lojas de conveniéncia, caracterizados pela comercia-
lizagdo de produtos com pouca variedade, qualidade inferior e prego mais alto.1415:21
Essas areas ainda tém nimero limitado de supermercados e maior concentracao de
estabelecimentos do tipo fast-food, indicando maior exposicao aos alimentos pouco
saudaveis,16:17,19,22-25

Assim, diferengas no ambiente alimentar comunitario podem exercer influéncia na
alimentacao dos individuos, por propiciarem oportunidades e/ou barreiras na oferta e
consumo de alimentos saudaveis e nao saudaveis, e levar a disparidades nos desfe-
chos em salide, como excesso de peso, obesidade e doencas cronicas.?2® Dessa ma-
neira, uma distribuicdo mais equilibrada de estabelecimentos de venda de alimentos
possibilitaria uma equidade social e melhoraria a salde dos individuos.

Avaliacao e Afericao do Ambiente Alimentar Comunitario

Existe uma série de métodos objetivos e subjetivos para avaliar as caracteristicas
do ambiente alimentar comunitario. Os métodos subjetivos avaliam a percepgéao dos
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Tabela 7.1 Definigoes de disponibilidade e acessibilidade e formas de

avaliagdo dessas dimensdes

Disponibilidade (densidade)

= Pode ser definida no contexto de:

* Limites administrativos: bairro, setor censitario

e Buffer de ruas ou circular: o buffer de ruas
considera o tipo de transporte utilizado para
acessar determinado ponto de interesse. Buffer
circular  um circulo ao redor do ponto de
interesse com raio (metros, quildmetros) definido
conforme pressuposto pelo estudo

Pode ser avaliada por meio de:

* fungdo K-Ripley: representa a dependéncia
espacial no processo e estima o relacionamento
entre pares de eventos no espago,
correspondendo a uma aproximagéo do clculo da
covariancia entre as variveis aleatorias

* Método do vizinho mais préximo: estima a
distribuicdo cumulativa com base na distancia
entre eventos e compara estatisticamente a
distribuigao dos eventos observadas com o que
se esperaria na hipotese da aleatoriedade espacial
completa

* Andlise de Kernel: visa identificar a existéncia
de dreas de cluster espacial; trata-se de um
interpolador, que estima a intensidade de eventos
de interesse referenciados em determinada regiao

Acessibilidade (proximidade)

= Pode ser definida no contexto de:

» Distancia entre um ponto (casa, escola,
trabalho) até o estabelecimento de comércio de
alimentos mais proximo

« Distancia a ser percorrida {a pé ou utilizando
meio de transporte) até um estabelecimento de
comércio de alimento

= Pode ser avaliada por meio de:

* Distdncia euclidiana: distncia em linha reta de
um ponto de interesse ao outro

* Distdncia de Manhattan: considera
caracteristicas como curvaturas de angulos na
avaliacao de pontos de interesse

* Distancia de Minkowiski: mostrou-se mais
precisa na comparacdo entre a distancia
euclidiana e de Manhattan, pois considera
outras varidveis do espago

= Rede rodovidria: considera a distincia mais curta
entre dois pontos ao longo de uma rede rodovidria
= JTempo de deslocamento: calculado a partir

de um ponto (casa, escola, trabalho) até o

gstabelecimento de comércio de alimentos mais

proximo

Fonte: adaptada de Charreire et al,, 2010;" Costa et al., 201577 Caineito & Santos, 2003;77 Druck, 2004;7% Kloog et al,,
2009;7" Kogure & Takasaki, 2019:*" McKinnon et al., 2009 Shahid et al., 2009;% Assirali, 2018.%

individuos em relacdo a diversos fatores associados a ambiente alimentar, pratica de
atividade fisica, infraestrutura, ambiéncia, seguranca e satisfacdo pelo bairro.34 A fim
de elucidar a relagdo entre 0o ambiente e as escolhas alimentares, a percepcdo dos
individuos tem sido observada a partir de grupos focais e entrevistas.3%

As percepcOes subjetivas do ambiente alimentar podem ser aferidas por meio da
exploracdo da percepcdo em niveis fisico, social e de servigo. No nivel fisico, o indivi-
duo descreve a vizinhanga em relagdo a moradia; a facilidade de acesso aos espacos
publicos e aos estabelecimentos comerciais; a percepgao de seguranga no bairro; e
a existéncia de areas verdes e locais publicos de recreagdo, entre outros fatores3%-36

A percepgdo em nivel social pode ser explorada por meio da descri¢ao individual
da relagdo com os vizinhos, autoestima, seguranca pessoal, facilidades e dificuldades
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de acesso aos espacos pUblicos e aos estabelecimentos comerciais. Quanto a percep-
¢ao dos servigos locais, esta pode ser verificada com base na percepgao individual
em relagao a proximidade de escolas e estabelecimentos comerciais; a qualidade do
transporte piblico, iluminacado e coleta de lixo do local onde os individuos residem.36

Tradicionalmente, as medidas espaciais para avaliagdo do acesso alimentar, reali-
zadas por métodos objetivos, sac usualmente mais utilizadas para analise do ambien-
te alimentar comunitario.>37 Para aferi-lo, ¢ comum o uso de sistemas de informacao
geogréafica (SIG), porém com grande variabilidade nas métricas utilizadas.38

As informacoes sobre os estabelecimentos comerciais de alimentos podem ser ob-
tidas por métodos diretos ou indiretos.3? Os métodos diretos envolvem auditorias /n
foco ou virtuais, a partir de ferramentas como o Google Street View,>*9 conduzidas
por observadores treinados e que, embora possam ser mais demoradas e onerosas,
fornecem a descrigdo mais precisa do ambiente avaliado.*4?

Os métodos indiretos baseiam-se principalmente no uso de bancos de dados se-
cundarios, como listas telefénicas e registros governamentais ou nao governamentais,
sendo mais ulilizados devido a maior praticidade e menor custo.*345 No entanto,
dados provenientes de fontes comerciais e governamentais nao incluem estabeleci-
mentos comerciais informais e podem estar incompletos e espacialmente imprecisos
para identificar os estabelecimentos de comercializacao de alimentos, o que pode
nao representar o real ambiente alimentar no entorno do ponto de interesse.39:43,46,47
Diante disso, recomenda-se validar essas listas contidas nos bancos de dados secun-
darios, preferencialmente com auditorias in loco, ou combinar duas ou mais fontes de
dados preexistentes de informagao do comércio varejista.*3:4548:49

Indmeros estudos associam o tipo de estabelecimento comercial aos alimentos
por ele comercializados. Recentemente, o estudo técnico realizado pela Camara
Interministerial de Seguranga Alimentar e Nutricional,’® nomeado “Mapeamento
dos Desertos Alimentares no Brasil”, teve o objetivo de mapear e entender melhor o
contexto do comércio varejista de alimentos no Brasil, propondo a classificacdo dos
estabelecimentos de alimentos a partir dos alimentos predominantemente comercia-
lizados e de acordo com o grau de processamento proposto pelo Guia Alimentar para
a Populacdo Brasileira (Tabela 7.2).51

Uma das criticas relacionadas com a classificagéo do estabelecimento comercial,
segundo o tipo generalizado ou a predominancia dos alimentos por ele comerciali-
zados, refere-se a negligenciar a diversidade entre os mesmos tipos de lojas e entre
bairros, cidades e contextos.*3 Para exemplificar, estudos realizados no municipio de
Belo Horizonte (MG) verificaram que estabelecimentos classificados como saudaveis,
como sacoldes e feiras livres, apresentavam elevada disponibilidade e variedade de
alimentos ultraprocessados.?9:52
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Tabela 7.2 Classificagdo dos estabelecimentos que comercializam alimentos no varejo
de acordo com a predominancia de aquisigéo
Categoria Estabelecimentos incluidos

Peixarias, hortifrutigranjeiras, agougues, supermercados (regioes Norte
e Centro-Oeste, além de CE, MA, Pl e RN; e ES), minimercados (AM,
AP PA e RR; AL, CE, MA e PI; MT; e ES), servigos ambulantes de
alimentacao (AP; AL, CE, Pl e BN; GO e MT; e PR)

Estabelecimentos de aquisicao de
alimentos in natura

Lanchonetes, lojas de conveniéncia, lojas de doces, bares (regides
Nordeste, Centro-Oeste, Sul e Sudeste e AC, AP RO e T0), cantinas
(AP AM, PA, RO e RR; AL, CE, MA, PBe Pl; DFe MT, RSe SC; eES e
‘ RJ), servigos ambulantes de alimentagéo (RJ)

| Hipermercados, restaurantes, padarias, laticinios, produtos alimenticios

| em geral, varejistas de alimentos preparados para consumo domiciliar,
supermercados (regiao Sul; AL, BA, PB, PE, SE, MG, RJ e SP},
mercearias {regiao Sul; AC, RO 10, BA, PB, PE, RN, SE, DF GO, MS,
MG, RJ e SP), bares {AM, PA e RR}, cantinas {AC, T, BA, PE, RN, SE,
GO, MS, PR, MG e SP), servicos ambulantes de alimentagao (PA, RO,

i RR, TO, AC, AM, BA, MA, PB, SE, PE; DF, MS, RS, SC, ES, MG, SP)

Estabelecimentos de aquisigao de
alimentos ultraprocessados

Estabelecimentos mistos

Nota: os estabelecimentos incluidns em cada categoria podem variar de acardo com o estado ou regiao devido a diferen-
les perlis de aquisicao de alimentos
Fonte: adaptada de Camaia Interministerial de Seguianca Alimentar e Nuliicional, 2018,

Outras limitagdes dos estudos de avaliagcao do ambiente alimentar comunitério di-
zem respeito a inclusao, em geral, de apenas uma gama limitada de estabelecimentos
comerciais (sacoldes, supermercados, mercados, entre outros) e a sua avaliacao de
forma isolada. Sugere-se, portanto, que os pesquisadores considerem a totalidade das
fontes alimentares em suas areas de estudo de interesse e explorem a relacdo mutua
entre as multiplas fontes alimentares.*3

Nesta avaliacdo de fontes alimentares, embora, a rigor, nao esteja contemplada
no ambiente alimentar comunitario, € relevante incluir os servigos de entrega de re-
feicdes on-line, que atualmente apresentam répido crescimento e ainda s&o pouco
regulamentados e estudados. Esse tipo de servico é realizado por estabelecimentos
virtuais (dark kitchens ou ghost restaurants) que produzem e comercializam refeicoes
exclusivamente mediante entrega.’® A comercializacao das refeicdes ocorre por meio
de plataformas, que expdem os individuos a uma ampla variedade de alimentos, em
sua maioria nao saudaveis, sendo reconhecida como uma forma ativa de exposicao,
pois somente € acionada com uma procura on-/ine. Ao ndo considerar esses servicos,
o ambiente alimentar pode estar deturpado ou subestimado, por considerar apenas o
ambiente construido. Justifica-se a realizacdo de estudos com servigos de entrega de

77
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refeigdes on-line para se compreender como ocorre a interagao de ambiente alimentar
on-line com o construido e a influéncia deste no consumo e na satde.%*

Relacao entre o Ambiente Alimentar Comunitério
e a Saude — Algumas Evidéncias

Estudos que avaliam o ambiente alimentar comunitario de criancas e adolescentes ge-
ralmente consideram a influéncia da escola. O ambiente escolar esta incluido no am-
biente alimentar organizacional, quando avalia o ambiente dentro da escola. Contudo,
diversos estudos considerando o pUblico escolar sao realizados no @mbito do ambien-
te alimentar comunitario no entorno das escolas.

Na cidade de Santos (SP), por exemplo, observou-se que estabelecimentos que co-
mercializavam alimentos ultraprocessados estavam mais préximos das escolas do que
aqueles que comercializavam alimentos menos processados.®® Estudos ecoldgicos reali-
zados no entorno de escolas de Minas Gerais nas cidades de Belo Horizonte,%® Vigosa®’
e Juiz de Fora®® encontraram resultados similares. No ambiente alimentar comunitario
das escolas, havia pelo menos um estabelecimento de venda de alimentos, sendo o0s es-
tabelecimentos de venda predominante de alimentos no saudaveis os mais presentes.>8

Na cidade de Juiz de Fora (MG), outro estudo foi realizado para avaliar a associa-
cao das varidveis ambientais com a obesidade em criancas e adolescentes. Verificou-
se associacao inversa entre a densidade de supermercados e hipermercados e a
presenca de obesidade.5?

Em estudo conduzido com escolares na cidade de Vigosa, foi avaliado o ambiente
comunitario no entorno da escola e domicilio dos alunos. Observou-se associagao
inversa entre presenca de estabelecimentos de alimentos saudaveis no entorno das
escolas e obesidade e associacac direta entre presenca de estabelecimentos de ali-
mentos ndo saudaveis e obesidade. Quando avaliado o entorno dos domicilios dos
escolares, observou-se associacao inversa entre presenca de estabelecimentos de ali-
mentos saudaveis e obesidade.69

Uma recente revisao sistemaética, conduzida com 31 estudos, a maiotia realizada
na América do Norte e Europa, mostrou que 18 (58,06%) estudos encontraram as-
sociagao entre proximidade ou densidade de estabelecimentos no entorno de escolas
e sobrepeso e obesidade em criancas e adolescentes, dos quais 14 (77,77%) apre-
sentaram associacao direta e quatro (22,22%) apresentaram associagao inversa.®!

Essas evidéncias mostram que o ambiente alimentar no entorno das escolas e
domicilios pode ser protetor ou potencializador para o excesso de peso em criancas
e adolescentes, dependendo do acesso e dos tipos de alimentos comercializados.
Em geral, a baixa qualidade do ambiente alimentar comunitario ao redor das escolas

7 | Ambiente Alimentar Comunitdrio

mostrada pelos diversos estudos sobre a tematica indica uma urgéncia de agoes vol-
tadas também para a regulamentacao desse espaco.

No Brasil, muitos estudos avaliaram o ambiente alimentar comunitario da popu-
lacdo adulta. Estudo realizado na cidade de Belo Horizonte, com dados do Vigitel de
2008 a 2010, mostrou que tanto a distribuicado de estabelecimentos de comércio
de alimentos quanto o consumo de frutas e hortalicas por adultos eram maiores
nas areas de maior renda.18 Qutro estudo também realizado em Belo Horizonte com
a mesma base de dados individuais identificou que bairros com maior nimero de
espacos publicos e privados para a pratica de atividade fisica, maior nimero de esta-
belecimentos que comercializavam alimentos saudaveis e com melhor renda estavam
associados a menor chance de obesidade.®?

Na cidade de Sao Paulo, Jaime et al. (2011)63 encontraram consumo supetrior de
frutas e hortalicas em &reas que apresentavam maior concentracao de sacoldes, feiras
livres e mercados municipais em comparacdo a areas com maior concentragao de
supermercados.

Considerando os estudos brasileiros, ha uma tendéncia de caracterizacao similar
do ambiente alimentar comunitario em diferentes cidades. Observa-se também que,
assim como para criancas e adolescentes, encontraram-se evidéncias para os adultos
mostrando que o ambiente alimentar comunitario com uma maior disponibilidade de
alimentos saudéaveis foi diretamente associado ao consumo de frutas e hortalicas e
inversamente associado a obesidade.

Considerando a literatura internacional, uma revisao sistematica foi conduzida com
o objetivo de examinar a relacéo entre ambiente alimentar local e obesidade. Dos 71
artigos incluidos, 47 eram limitados a adultos, 22 a criancas, um incluia tanto adultos
quanto criangas (separadamente), e um nao especificou, mas supunha-se que incluis-
se predominantemente adultos. Apenas sete foram realizados no Canadé; os outros
64 estavam nos EUA.® De acordo com os autores, em geral, a maioria dos estudos
nao mostrou associagao do ambiente alimentar comunitario com a obesidade. Apenas
em alguns estudos realizados com adultos, houve evidéncia de que a disponibilidade
dos supermercados esta associada negativamente a obesidade e a disponibilidade de
fast-food estd associada positivamente. Citaram também pontualmente a ocorréncia
de associacao positiva entre disponibilidade de supermercado e obesidade, o que nao
é necessariamente esperado.?

Quanto a pessoa idosa, as dificuldades de mobilidade e a falta de suporte social
causadas pelas mudancas vinculadas ao envelhecimento podem contribuir para que
a pessoa idosa tenha maior dependéncia dos recursos disponiveis em sua vizinhanga
mais préxima. Dessa maneira, sugere-se que este publico tende a adquirir alimentos
em estabelecimentos localizados em um entorno de até 500m de sua residéncia. A
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definicao dessa distancia considera a viabilidade de que uma pessoa idosa indepen-
dente seja capaz de percorrer esse trajeto a pé com compras na mao.®4-70

Na maioria dos estudos sobre essa temética, encontrou-se associagéo entre dietas
menos saudaveis e a pior qualidade do ambiente alimentar no entorno da residéncia
de pessoas idosas de cidades dos EUA, Brasil, Reino Unido e Canada. Em geral,
esses estudos indicam que o menor consumo de frutas e hortalicas esteve associado
a maior distancia até supermercados ou até locais que vendiam frutas ou hortali¢as
frescas e processadas,’! a maiores distincias de qualquer tipo de estabelecimento de
venda de alimentos’2 ou a menor diversidade desses estabelecimentos.’3 Além disso,
pessoas idosas canadenses que residiam em vizinhancas com maior densidade de
restaurantes tipo fast-food tinham menores escores para um padrao de dieta consi-
derada saudavel 6566

Apenas dois estudos avaliaram a relacao do estado nutricional de pessoas idosas
e 0 ambiente alimentar comunitario. Em uma cidade brasileira de médio porte, o0s
conglomerados de alta prevaléncia de obesidade entre pessoas idosas apresentaram
menor densidade de estabelecimentos de venda de alimentos mistos e maior densi-
dade de locais que vendiam alimentos ultraprocessados.’4 Ja em cinco municipios
japoneses, a maior disponibilidade de supermercados na vizinhanga associou-se a
maior chance de excesso de peso entre pessoas idosas.®*

Apesar da escassez de estudos sobre a relagdo do ambiente alimentar comunitaric
e desfechos em salde e nutricdo de pessoas idosas, estratégias ja tém sido propos-
tas para ampliar e melhorar a qualidade do acesso da pessoa idosa aos recursos
disponiveis na sua vizinhanca. Nesse contexto, destaca-se o programa “Cidades e
Comunidades Amigas do Idoso”, proposto pela Organizagado Mundial da Saude (OMS),
em 2008.75 Entre as recomendactes desse programa, destaca-se a manutengao ou
criagdo de pequenos estabelecimentos de bairro, a fim de facilitar o acesso a alimen-
tos por pessoas idosas.

Consideracoes Finais

0 ambiente alimentar comunitario tem sido bastante estudado nos dltimos anos.
Sabemos que ha desafios de mensuragao, padronizagdo e comparabilidade entre os
estudos. Apesar disso, apenas por meio de avaliagdes abrangentes da relacao ambien-
te alimentar e consumo alimentar e/ou obesidade, os pesquisadores podem fornecer
informacoes importantes sobre como ¢ ambiente pode ser alterado para obter melho-
tias reais na salide da populagéo. Por fim, a combinagéao de métodos adequados para
avaliacdo dos dados, juntamente a garantia de qualidade dessas informagdes (sejam
primarias ou secundarias), pode gerar as melhores perspectivas para a caracterizacao
adequada do ambiente alimentar comunitério.
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