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RESUMO

A carie dentéria € a doenca infecciosa mais comum na infancia, tornando- a um
problema de saude publica. A presenca de uma dieta cariogénica contribui
ainda mais com o agravamento deste quadro. O presente trabalho busca
desenvolver receitas de cookies de baixo potencial cariogénico enriquecidos
com vitaminas e minerais, utilizando como ingredientes, alimentos que ja
demonstraram apresentar algum efeito cariostatico e que apresentem na sua
composicdo uma concentracdo de acgucar <10% e pH >5,5. Foram
desenvolvidos cookies nos sabores banana com cacau, ma¢a com canela e
baunilha com passas. O percentual de acucares foi calculado levando em
consideracdo o acUcar naturalmente presente na fruta e o acucar adicionado.
As composi¢cdes de macro e micronutrientes foram avaliadas utilizando as
tabelas TACO e USDA. O pH foi analisado através de fitas indicadoras e foi
realizada comparacdo com produto semelhante disponivel no mercado. Os
cookies produzidos apresentaram composicdo semelhante de macro e
micronutrientes e mostraram ser uma excelente fonte de vitaminas e minerais
(Fe, Zn e Vit A). Apresentaram concentracdo de acgucares média de 9,18% e
pH neutro, podendo ser qualificadas como um alimento de baixo potencial
cariogénico. Os cookies produzidos se mostraram uma alternativa saudavel do

ponto de vista nutricional e de saude oral, viavel e de baixo custo.

Palavras-chave: alimentos cariostaticos, dieta cariogénica, nutricdo infantil,

saude oral, cookies



ABSTRACT

The dental cavity is the most common infectious disease in childhood, and is
considered a public health problem. The presence of a cariogenic diet
contributes further worsens the situation. This study seeks to develop recipes
for cookies fortified with vitamins and minerals of low cariogenic potential, using
as ingredients, foods that have been shown to present some caries inhibition
effect and which are sugar concentration <10%, and pH> 5.5. Three flavors of
cookies were developed, banana with cocoa, apple with cinnamon and vanilla
with raisins. The percentage of sugars was calculated taking into account the
sugar naturally present in fruits and sugar added. The macro compositions and
micronutrients were evaluated. The pH was measured and the produced
cookies was compared with a similar product available in the market was
performed. The cookies produced had a similar composition of macro and
micronutrients and have proved to be an excellent source of vitamins and
minerals (Fe, Zn, Vit A). They showed average concentration of sugar 9.18%,
neutral pH which are necessary qualifications for a food low cariogenic
potential. Cookies available in the market had an average of 25.4% sugar. The
cookies produced proved to be a healthy alternative from a nutritional point of

view and oral health, as well as being feasible and low cost.

Key words: cariostatic food, cariogenic diet, child nutrition, oral health
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1 INTRODUCAO

A carie dentaria € uma doenca de origem multifatorial, infecciosa,
transmissivel e induzida pela dieta. E caracterizada pela perda localizada dos
tecidos calcificados dos dentes, decorrentes da fermentacédo dos carboidratos
provenientes da dieta por microrganismos presentes no biofilme dentario. E
considerada o principal agravo a saude oral devido a sua prevaléncia e
gravidade, sendo a doenca crénica mais frequente na infancia, o que a torna

um problema para saude publica em todo o0 mundo (LEMOS et al., 2012).

A prevaléncia de cérie dentaria no Brasil vem diminuindo nos ultimos
anos devido a implantacdo de programas que visam acdes de promocéao,
prevencao e recuperacdo da saude bucal dos brasileiros. O Programa Nacional
de Saude Bucal em que esta inserido o Brasil Sorridente tem no seu pilar
acOes voltadas para a promoc¢ao da saude bucal nas equipes de estratégia de
saude da familia. Desde o primeiro levantamento realizado pelo Ministério da
Saude em 1986, a média de numero de dentes permanentes cariados,
perdidos e obturados (CPO-D) caiu de 6,7 dentes para valores entre 2,07 e
4,25 dentes em 2010. O ultimo estudo realizado em 2012 encontrou uma média
de 2,43 dentes deciduos cariados em criangas com 5 anos de idade (BRASIL,
2012).

Mesmo apresentando um declinio, a presenca de carie na primeira
infancia (CPI) pode levar a crianca a apresentar prejuizos no desenvolvimento
devido a reducdo na ingestdo de alimentos, relacionada principalmente a
presenca de dor no ato de comer. Além disso, alguns trabalhos mostram que
criangas de 3 a 5 anos de idade com carie precoce apresentam dificuldades
mastigatorias, problemas na funcdo da fala, desordens gastrointestinais,
problemas psicologicos e comprometimento do desenvolvimento corporeo,
tanto em estatura, quanto em peso, quando comparadas com criancas da
mesma faixa etaria livre de caries (DIAS, RASLAN, SCHERMA, 2011;
FELDENS et al., 2010).

O processo de formacdo da carie depende da interacdo entre alguns
fatores determinantes: o hospedeiro, a dieta, microrganismos e tempo de
desmineralizagéo (FERREIRA, 2008).
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O hospedeiro compreende os dentes e a saliva. O dente € o local onde a
doenca se manifesta, e algumas condi¢cdes especificas podem tornar alguns
dentes mais suscetiveis a carie. A exemplo da morfologia, que se caracteriza
por anomalias na forma e da macromorfia dos dentes posteriores, que
possuem saliéncias e reentrancias que dificultam o controle do biofilme. A
saliva, através da acdo dos ions bicarbonato e fosfato, tampona os &cidos
produzidos pelos microrganismos, e pela presenca de algumas proteinas e
imunoglobulinas, também age como um sistema de autolavagem e limpeza
bucal (BRAGA, MENDES, IMPARATO, 2008).

A cavidade bucal é habitat de diversas espécies de microrganismos,
mas poucos deles estdo tdo relacionados com o processo de formacéo de
caries como o Streptococcus mutans (SM), esta bactéria € capaz de aderir nas
estruturas dentarias, produzir acidos a partir da fermentacéo de carboidratos e

de sobreviver em um meio com baixo pH (PAULA et al., 2009).

7

A formacdo da cérie € resultado do desequilibrio entre os fatores de
desmineralizacdo e remineralizacdo, sendo funcéo direta das condi¢cdes que
mantenham o pH bucal abaixo do valor critico, inferiores a 5,5. O pH bucal
sofre alteracdo quando séo ingeridos carboidratos fermentaveis e estes séo
absorvidos pelo biofilme dentéario e fermentados pelos microrganismos bucais
presentes que produzem acidos a partir destes carboidratos (JORGE, 2012).

A dieta exerce um papel importante no desenvolvimento da doenca,
visto que 0S microrganismos necessitam da energia proveniente da
fermentacdo dos alimentos para sobreviver. A frequéncia e a consisténcia dos
carboidratos consumidos interferem no desenvolvimento da céarie dentéria
(PAULA et al., 2009).

Existem atualmente inUmeras evidéncias de que o consumo frequente
de carboidratos fermentaveis esta associado a prevaléncia de carie dentaria.
Alguns estudos que compararam dietas em que os carboidratos refinados
estavam presentes ou ausentes mostraram uma prevaléncia significativamente
baixa para o grupo que ndo apresentava consumo de carboidratos refinados
(FEJERSKOV, KIDD, 2005).



15

A alimentagcdo tem papel primordial no ciclo de vida dos individuos,
principalmente na infancia, onde o metabolismo € mais intenso e a demanda
por nutrientes € maior. Sabendo disso, habitos saudaveis na infancia bem
como uma dieta balanceada, sao fatores que contribuem ndo s para uma
menor incidéncia de doencas como a obesidade, mas também s&o
fundamentais para uma boa saude bucal. Desta forma, uma alimentacao
inadequada pode acarretar aos individuos além de caréncias nutricionais, o
desenvolvimento precoce de carie dentaria (DIAS, RASLAN, SCHERMA, 2011;
PHILLIPI,2000).

Um estudo recente observou que méaes orientadas quanto a alimentacao
dos seus filhos, baseadas nos Dez Passos para uma Alimentacdo Saudavel,
desenvolvido pelo Ministério da Saude, conseguiram melhorar diversas praticas
alimentares, entre as quais retardar a introducédo do acucar (FELDENS et al.,
2010).

Tendo em vista a importancia da alimentacdo na formacdo da carie
justifica-se entender como essa relacdo se da e desenvolver alternativas
viaveis para seu enfrentamento. Além disso, acredita-se que a prevencao da
carie e o desenvolvimento de habitos alimentares saudaveis devem ter inicio
na infancia, e para que isso ocorra € fundamental a mudanca de atitude

conjunta, que envolva o ambiente familiar e as instituicbes de ensino.
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivos Gerais
Desenvolver e analisar receitas de cookies de baixo potencial

cariogénico.

2.2 Objetivos Especificos

- Produzir receitas de cookies de baixo potencial cariogénico que possam ser
reproduzidas em casa ou no ambiente escolar;

- Calcular a quantidade de acucar a ser adicionada em cada preparacéo;
- Elaborar fichar técnica das preparacdes;

- Calcular e analisar os custos para elaboracao das receitas;

- Elaborar os rotulos das preparacdes, incluindo macro e micronutrientes;

- Comparar os cookies produzidos com produtos semelhantes disponiveis no

mercado;

- Analisar o pH dos trés sabores de cookies elaborados.
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3 REVISAO BIBLIOGRAFICA

3.1 Cérie Dentaria

3.1.1 Epidemiologia da carie dentéaria

A céarie dentaria é uma doenca que ainda pode ser considerada um
problema de saude publica no pais, uma vez que 60% das criancas de 5 anos
ja sado acometidas por esta doenca (FERREIRA et al., 2011). O Brasil tem sido
frequentemente descrito como um pais que possui altos indices de prevaléncia
de doencgas bucais, principalmente a carie. Porém, somente em 1986 foi
realizado o primeiro levantamento de saude bucal pelo Ministério da Saude
(MELO, LIMA, 2009).

Os estudos epidemioldgicos no pais utilizam como ferramenta basica de
monitoramento da saude bucal um indice que se baseia ho nimero de dentes
permanentes cariados, perdidos e obturados (CPO-D). O CEO-D refere-se ao
mesmo indice, mas leva em consideracdo apenas a denticdo decidua
acometida pela doenca (MELO, LIMA, 2009).

Os resultados encontrados pelo Ministério da Saude em 1986 mostraram
uma situacdo nada animadora. De acordo com o levantamento, o Brasil
apresentou uma média (+ desvio padrdao) de CPO-D de 6,65 (+ 4,17) para
criancas de 12 anos, e a regido Sul apresentou uma média de 6,31 (+ 4,24),

um ndmero um pouco menor, mas muito preocupante (MELO, LIMA, 2009).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) lancou uma meta para paises
em desenvolvimento como o Brasil alcancarem valores de CPO-D menor do
que 3,0 para criancas de até 12 anos. O resultado do ultimo levantamento
realizado pelo Ministério da Saude em 2010 mostrou que o0 pais investiu em
programas e prevenc¢do da saude bucal conseguindo, desta maneira, alcancar
a meta determinada. Criancas brasileiras de 12 anos de idade e adolescentes
de 15 a 19 anos apresentaram respectivamente, indices CPO-D 2,07 e 4,25.
Com relacdo a regido Sul, Porto Alegre e interior do Rio Grande do Sul
apresentaram respectivamente uma média do Indice CEO-D, CPO-D
1,71(1,29-2,12) e 2,56(1,95-3,18) para criancas de 5 anos, 1,49(1,14-1,84) e
2,17(1,7-2,65) para criancas de 12 anos e 2,98(2,25-3,7) e 4,30(3,49-5,11) para
adolescentes de 15 a 19 anos (BRASIL, 2012).
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3.1.2 Fisiopatologia da carie dentaria

A cérie dentdria é considerada uma infeccdo que provoca lesdes
dentarias. O inicio do seu processo de formacdo ocorre devido a acédo de
bactérias capazes de produzir glicosiltransferase, uma enzima envolvida na
formacao da matriz celular da placa bacteriana. A placa bacteriana vai facilitar
a adesédo e o acumulo de bactérias na superficie do dente (MONTEIRO, 2014).
Estas bactérias sdo responsaveis por produzir acido lactico como produto da
fermentacdo de carboidratos, induzindo assim a desmineralizacdo do esmalte
dentario. Este processo facilita a invasao de outros microrganismos nos tecidos
mais duros do dente, contribuindo para formacdo da cérie dentaria (JORGE,
2012).

Os agentes etioldgicos mais relevantes no desenvolvimento desta
doenca sao microrganismos gram-positivos como o Streptococcus mutans
(SM), Streptococcus sobrinus (SS) e alguns Lactobacillus (MONTEIRO, 2014).
Quanto maior e mais precoce a colonizacdo pelo SM maior a susceptibilidade

ao desenvolvimento de lesdes cariogénicas (PAULA et al., 2009).

3.1.3 Colonizacao bacteriana, formacéao de biofilme e o papel da saliva

O processo de adesdo continua de microrganismos leva a formacédo de
um biofilme sélido e organizado, conferindo as bactérias algumas propriedades
diferentes das que possuiam quando néo faziam parte do biofilme e estavam
suspensas nos fluidos orais (MONTEIRO, 2014).

A carie dentéaria vai ocorrer em locais onde existem desequilibrios no
biofilme decorrentes do aumento do numero de bactérias patdgenas em
relacdo a flora considerada normal. Este desequilibrio estd associado
diretamente com o tipo de dieta e pH. A permanéncia e a frequéncia de baixos
valores de pH gerados pela dieta na placa bacteriana permitem um maior e
melhor desenvolvimento de Lactobacillus e SM (MONTEIRO, 2014).

A saliva é o liquido secretado por todas as glandulas salivares, sendo
responsavel por umedecer a cavidade bucal (BRETAS et al., 2008). E
considerada um dos principais fatores de protecéo contra a céarie dentaria por

promover o processo de remineralizacdo dos dentes desmineralizados por
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acidos. Esta caracteristica se deve a sua composicdo saturada de calcio e
fosfato que agem sob pH neutro. O pH salivar varia entre 6,7 a 7,4 e sua
capacidade tampao é importante para manter o pH da placa acima do valor
critico, protegendo o esmalte dentario contra a dissolucdo dos seus minerais
(SILVA et al., 2008). Valores de pH abaixo de 5,5 causam desmineralizagdo do
dente favorecendo o aparecimento da carie (MONTEIRO, 2014). Sendo assim,
alguns autores consideram 5,5 o valor critico de pH para dissolucédo do esmalte
dentario (MOREIRA, CUNHA, GONDIM, VALENCA, 2012).

3.2 Dieta cariogénica

Dentre os diversos fatores que contribuem para o desenvolvimento da
carie dentaria, a dieta representa um papel fundamental juntamente com outras
medidas preventivas, como higiene bucal e o uso do flior. O controle da dieta
contribui de forma relevante como parte de estratégias para prevencao dessa
doenca (FEJERSKOV, KIDD, 2005).

3.2.1 Carboidratos

3.2.1.1 Agucares

A frequéncia de consumo e o tempo de exposicdo aos acucares sao
fatores que juntamente com o fluxo salivar, capacidade tamp&o da saliva, tipo e
namero de bactérias vao interferir na taxa de acidificagdo da placa bacteriana
(SILVA et al., 2008).

O termo acgucar pode ser aplicado aos carboidratos fermentaveis cuja
digestédo tem inicio na cavidade oral pela acdo da amilase salivar. Os acucares
séo divididos em agucares simples, que sdo monossacarideos, nos quais estdo
incluidas a glicose, frutose e galactose e os dissacarideos, que sao resultado
da ligacdo entre dois monossacarideos, por uma ligacdo glicosidica. Séo

exemplos de dissacarideos a sacarose, lactose e maltose (MONTEIRO, 2014).

Os acucares sao inseridos na dieta de duas formas: naturalmente, a
exemplo das frutas, hortalicas, gréos e laticinios ou adicionado aos alimentos

durante o processamento com o0s objetivos de alterar o sabor, paladar, textura,
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cor ou até mesmo acrescentar valor energético ao alimento (DAMLE; BECTOR;
SAINI, 2011).

A sacarose esta entre os acgucares mais estudados pelos grupos que
pesquisam saude oral, pois ela tem capacidade de favorecer o crescimento de
SM em relagdo a outras bactérias. Tal fato pode ser explicado pela presenca
de enzimas especificas, glicosiltransferases (GTF) para metabolizacdo da
sacarose no SM (MONTEIRO, 2014). A permanéncia de SM na superficie do
dente leva a diminuicdo do pH em decorréncia da fermentacdo dos agucares
da dieta (PAULA, 2009). Considera-se que alimentos contendo concentracdes
maiores que 10% de sacarose sao suficientes para promover uma queda de pH
do biofilme a niveis criticos para o esmalte dental humano (HANAN et al.,
2012).

A frutose € o principal acucar encontrado nas frutas, juntamente com a
glicose e a sacarose. O percentual de acucar nas frutas pode variar entre 10 a
15% nas frutas frescas, podendo chegar até 75% nas frutas secas
(MONTEIRO, 2014). Uma pesquisa publicada em 2012 sugeriu qgue 0 consumo
de frutas pode contribuir para um aumento da ocorréncia de carie dentaria em
criancas, porém o estudo limitou-se em verificar apenas a quantidade de frutas
consumidas ao longo do dia e ndo a frequéncia do seu consumo (ARORA;
EVANS, 2012). Embora as frutas sejam acidogénicas, a textura e o contetdo
de acucar podem influenciar nesse seu potencial acidogénico. Frutas
esmagadas tem um  potencial cariogénico maior, pois sua
digestdo/metabolizacdo na cavidade oral € mais facil. As frutas secas, em
detrimento do maior percentual de acucar, tem o0 poder causar uma maior

gueda do pH quando comparadas a frutas frescas (MONTEIRO, 2014).

3.2.1.2 Amido

Os amidos séo polimeros de glicose que podem variar em comprimento,
ramificacbes e conteudo de amilose e amilopectina. Na presenca de calor,
ocorre a liberacdo das moléculas de amido através de um processo

denominado gelatinizagéo, ou seja, a formagédo de uma pasta visco- elastica ou
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um gel elastico opaco, dependendo da temperatura (DENARDIN, SILVA, 2008;
LOBO, SILVA, 2003).

Na cavidade oral, os amidos séo hidrolisados por amilases salivares e 0s
produtos desta clivagem s&@o bons substratos para producdo de acidos pelas
bactérias. Desta maneira, 0 modo de preparacdo e a frequéncia de ingestao
influenciam no potencial cariogénico do amido. O tempo de remocao de
acucares salivares derivados do pao € maior do que o de acgUcares da batata
ou do arroz. Além disso, quanto maior o grau de processamento da farinha de
trigo, mais acidogénica ela se torna, pois tem se comprovado que alimentos
contendo maior teor de amido sdo mais viscosos e aderentes, 0 que aumenta
nao sO a sua permanéncia na cavidade oral, mas também a permanéncia de
carboidratos mais simples, o que aumentaria ainda mais o0 risco do
desenvolvimento de cérie dentaria (MONTEIRO, 2014).

3.3 Alimentos Cariostaticos

3.3.1 Maca

A crenca de que alguns alimentos podem atuar na prevenc¢do da carie
dentaria existe a mais de um século, sendo que as pesquisas envolvendo a
maca tiveram inicio na década de 70 (PERES et al., 2014). Estudos realizados
nos anos de 1969, 1977 e 1995 ndo associaram o consumo da fruta a um
menor potencial cariogénico. Ainda assim, trabalhos publicados posteriormente
descreveram a magad como sendo fator de protecdo contra a cérie dentéaria
devido a presenca de taninos, um composto polifendlico presente nas plantas
capaz de inibir a sintese de glucanos pela GTF do SM e sobre a aderéncia das
células bacterianas (MONTEIRO, 2014; MOYNIHAN, 2000). Um estudo
realizado em 2014 avaliando a capacidade da mag¢a no controle do biofilme
dental demostrou que essa fruta tem a capacidade de desorganizar o biofilme
dentario recém-formado nas superficies dos dentes, mas os resultados né&o

mostraram diminuicao significativa dos niveis de SM na saliva.

3.3.2 Cacau
As propriedades funcionais do cacau sédo descritas na literatura desde o

século XVII, mas somente nos anos 90 surgiram resultados que mostravam um
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possivel beneficio no consumo desta especiaria contra a carie dentaria
(ANDUJAR et al., 2012). Dentre os inimeros achados descritos na literatura
sobre o efeito cariostatico do cacau, 0s principais seriam: a capacidade de
reduzir significativamente a queda de pH induzida pelo consumo de glicose
(MONTEIRO, 2012); a acéo inibidora da enzima dextrano- sacarase, que atua
na formacdo da placa bacteriana (ANDUJAR et al., 2012); a diminuicdo da
resposta inflamatoria em casos de periodontite (ANDUJAR et al., 2012) e a
capacidade de estimular a producdo de anticorpos do tipo IgA, que atuariam
como fator de protecao contra o SM (PETTI; SCULLY, 2009).

3.3.3 Passas de Uva

As passas de uva sdo alimentos constituidos por aproximadamente 60%
de acucares, principalmente glicose e frutose, sem a presenca de sacarose,
que € considerada o substrato principal para sintese de glucanos que
constituem a placa bacteriana e dédo origem a céarie dentaria e doencas
periodontais (WU, 2009). Devido a presenca de inlUmeros compostos
fitoquimicos, alguns com caracteristicas antimicrobianas, as passas de uva
podem ser capazes de suprimir agentes cariogénicos como o0 SM
(LOLAYEKAR, SHANBHAG, 2012). Alguns estudos foram realizados para
avaliar a acidogenicidade e a viscosidade das passas em criancas de 7 a 11
anos de idade quando consumida juntamente com cereais. Os resultados
mostraram uma maior queda no pH quando os cereais foram consumidos sem
a presenca das passas, nao sendo encontrados valores de pH <6 quando
houve consumo das passas tanto isoladamente, quanto com cereais. Além
disso, ndo houve retencédo de alimento na superficie dos dentes, o que indica
baixo poder de adesdo. Estes achados convergem com estudos que
encontraram a eliminacdo completa das passas de uva dos dentes no tempo
de 5 minutos (WU, 2009).
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4 MATERIAIS E METODOS

4.1 Materiais

Os materiais utilizados para elaboracdo dos cookies foram: acucar
mascavo marca Rodeio®; banana ‘prata’; cacau em pd 100% puro marca Méae
Terra®; canela da india em pé marca Kitano® da General Mills Brazil©;
esséncia de baunilha marca Fleischmann® AB Brasil; farinha e farelo de aveia
marca Quaker®, fabricadas pela Pepsico do Brasil LTDA; fermento quimico
marca Dr. Oetker Brasil LTDA; maca "Fuji"; manteiga sem sal marca Leco®
distribuido pela Vigor Alimentos 2016©; ovos brancos do tipo grandes
distribuidos pela Naturovos® (Grupo Solar); passas de uva marca Feliz,
distribuido pela Uniagro Industria e Comércio de Produtos Alimenticios LTDA e
sementes de linhaga dourada marca Jasmine®. Balanga digital marca
Plenna®, capacidade 5kg e precisdo de 1g. Todos os alimentos foram
comprados em estabelecimentos comerciais da cidade de Porto Alegre, Rio
Grande do Sul.

4.2 Métodos

4.2.1 Elaboragéo das receitas

O processo de elaboracédo das receitas (cookies) sabores: banana com
cacau, macd com canela e baunilha com passas foi desenvolvido no
Laboratério de Técnica Dietética do curso de nutricdo da Universidade Federal
do Rio Grande do Sul, bem como os materiais e equipamentos utilizados. Os
alimentos utilizados foram adquiridos em supermercados locais e no Mercado
Publico de Porto Alegre. A busca por diferentes sabores nos cookies foram
realizadas através de pesquisas em websites de marcas conhecidas e blogs de

receitas.

4.2.2 Cookies de banana com cacau

Para preparagéao dos cookies de banana com cacau foram utilizados os
seguintes ingredientes: farinha de aveia, ovos, farelo de aveia, banana, acucar
mascavo, sementes de linhaga, cacau em po, manteiga e fermento quimico.

O processo de elaboracdo dos cookies se iniciou com a mistura de todos

os ingredientes, nesta ordem: banana amassada, ovos, manteiga, farinha de
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aveia, farelo de aveia, cacau em po, sementes de linhaca. E por ultimo foram
acrescentados a quantidade de acuUcar mascavo referente a quantidades
inferiores a 10% do contetddo da receita e o fermento quimico. Todos os
ingredientes foram misturados até a obtencdo de uma massa homogénea.
Logo apos, foram distribuidos em uma forma forrada com papel manteiga com
o auxilio de uma colher de sobremesa e levados ao forno pré-aquecido em

temperatura média de 180° por aproximadamente 25 minutos.

4.2.3 Cookies de maca com canela

Para preparacdo dos cookies de magad com canela foram utilizados os
seguintes ingredientes: macéa, farinha de aveia, ovo, farelo de aveia, agucar
mascavo, sementes de linhaca, manteiga, canela da india em p6 e fermento
quimico.

O processo de elaboracdo dos cookies se iniciou com a mistura de todos
os ingredientes, nesta ordem: macad ralada com a casca, ovos, manteiga,
farinha de aveia, farelo de aveia, canela da india em p6, sementes de linhaca.
E por ultimo foram acrescentados a quantidade de agucar mascavo referente a
guantidades inferiores a 10% do conteudo da receita e o fermento quimico.
Todos os ingredientes foram misturados até a obtencdo de uma massa
homogénea. Logo apds, foram distribuidos em uma forma forrada com papel
manteiga com o auxilio de uma colher de sobremesa e levados ao forno pré-
aguecido com temperatura média de 180° pelo tempo aproximado de 25

minutos.

4.2.4 Cookies de baunilha com passas de uva

Para preparacdo dos cookies de baunilha com passas de uva foram
utilizados os seguintes ingredientes: ovo, farinha de aveia, farelo de aveia,
sementes de linhaga, aclucar mascavo, passas de uva, manteiga, fermento
guimico e esséncia de baunilha.

O processo de elaboracdo dos cookies se iniciou com a mistura de todos
os ingredientes, nesta ordem: ovos, manteiga, farinha de aveia, farelo de aveia,
sementes de linhaca, esséncia de baunilha, passas de uva picada. E por ultimo

foram acrescentados a quantidade de acUcar mascavo referente a quantidades
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inferiores a 10% do conteudo da receita e o fermento quimico. Todos 0s
ingredientes foram misturados até a obtencdo de uma massa homogénea.
Logo apés, foram distribuidos em uma forma forrada com papel manteiga com
o auxilio de uma colher de sobremesa e levados ao forno pré-aquecido com

temperatura média de 180° pelo tempo aproximado de 25 minutos.

4.2.5 Célculo da Adicédo de Acucar
O calculo realizado para determinar a quantidade de acucar a ser
adicionado nas preparacoes levou em consideragéo dois fatores importantes: o
acucar naturalmente presente nos alimentos e os dados da literatura que
descrevem que alimentos de baixo potencial cariogénico devem conter uma
concentracdo de agucar que nao exceda 10% da composicao do alimento.
Sendo assim, a quantidade de acucar adicionado em cada preparacao

dos cookies foi calculada da seguinte maneira:

QAA < (MTR x 0,1) - (QAF x QFU)
Sendo:
QAA: Quantidade de acucar adicionado em gramas
MTR: Massa total da receita sem adicdo de acucar
QAF: percentual de acucar na fruta
QFU: Quantidade de fruta utilizada em gramas

4.3 Elaboracéo de fichas técnicas
Para fins didaticos, foram elaboradas as fichas técnicas referentes a
cada preparacdo. Nessas fichas foram incluidas:
- Ingredientes utilizados em cada preparacdo, bem como suas quantidades em
gramas e as respectivas medidas caseiras;
- Modo de preparo;
- QAA;
- Tempo de coccéo e temperatura do forno;
- Rendimento e tamanho das porc¢oes;
- Custo total e custo por unidade;

- Fotografia da receita apds o término.
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4.4 Elaboragéo dos rotulos dos produtos

Para elaboracédo dos rotulos a composicdo de macro e micronutrientes
das preparacbes foram calculadas levando em consideracdo o0s valores
referentes a uma porcédo do grupo dos cereais com valor energético em torno
de 150 kcal, utilizando como referéncia as tabelas de composicao de alimentos
TACO (4° edicédo, 2011) e USDA (Food Composition Databases).

Os valores diarios estabelecidos para o0s micronutrientes foram
determinados de acordo com as Dietary Reference Intake (DRI’S) e informados
de acordo com o percentual de recomendacéo diario.

De acordo com a portaria SVS/MS n°27/1998 da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA) que fornece orientacdes quanto as informacdes
nutricionais complementares aos setores ligados a producdo de alimentos, sdo
feitas as seguintes considera¢cfes quanto as quantidades e denominacgfes de
macro e micronutrientes:

- Aclcares: Um alimento é considerado com baixos teores de acgUcares se tiver
na sua composi¢cao um valor maximo de 5g para cada 100g de alimento.

- Gorduras totais: Um alimento é considerado baixo em valores de gorduras
totais se apresentar na sua composi¢cado no maximo 3g de gordura para cada
100g de alimento.

- Proteinas: Um alimento é considerado fonte de proteina se sua composi¢cao
apresentar no minimo 10% deste nutriente para cada 100g, e sera considerado
um alimento de alto teor de proteinas se apresentar na sua composi¢cdo no
minimo 20% deste nutriente para cada 100g de alimento.

- Fibras: Um alimento sera considerado fonte de fibras quando apresentar na
sua composicdo no minimo 3g de fibras para cada 100g e ser& considerado
com alto teor de fibras se apresentar na sua composicdo um minimo de 6g
para cada 100g de alimento.

- Sédio: Um alimento com baixas concentracfes de sodio deve apresentar na
sua composi¢cdo no maximo 120 mg para cada 100g de alimento.

- Vitaminas e minerais: Um alimento é considerado fonte de vitaminas e
minerais quando apresentar em sua composi¢cao centesimal valores maximos
de 15% e valores minimos de 7,5% das DRI'S e seré considerado um alimento
com alto teor de vitaminas e minerais quando apresentar em sua composi¢cao

centesimal valores minimos de 15% e maximo de 30% das DRI’'S.
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4.5 Comparagéao entre os cookies produzidos e cookies semelhantes
disponiveis no mercado

A comparacdo entre os cookies produzidos e os cookies disponiveis
atualmente no mercado foi estabelecida levando em consideracdo as
informagdes nutricionais encontradas nos cookies caseiros e as informagdes
nutricionais fornecidas pelo fabricante no site oficial da marca. Também foi
realizada a comparagdo entre o custo de fabricacdo dos cookies de baixo
potencial cariogénico e o preco de venda dos cookies disponiveis no mercado.

O custo foi calculado levando em consideracdo os valores dos
ingredientes necessarios para producdo dos cookies e o valor do produto

similar no mesmo estabelecimento comercial.

4.6 Anélise do pH

As andlises de pH dos cookies foram realizadas no Instituto de Quimica
da UFRGS no laboratério de quimica organica com a supervisao de um técnico
em quimica. O método utilizado para determinacdo do pH das amostras de
cookies foi o método do indicador universal, que consiste em uma mistura de
diversos indicadores associados a uma tabela de cores que vao do vermelho
escuro (pH acido) ao roxo (pH alcalino), passando por essa sequéncia de
cores, onde cada cor representa uma faixa de pH diferente. As fitas indicadoras
sao produzidas com compostos que quando emergidos em uma solugdo com
pH desconhecido mudam sua coloracdo. A cor resultante na fita imersa na
solucdo desconhecida € comparada com a tabela de cores (WALKER, 2006)

Os testes foram realizados em duplicata e para realizacdo das analises
de pH foi necessaria a diluicdo de 10g de cada amostra de cookie em 100mL

de agua destilada a temperatura ambiente.
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5 RESULTADOS

5.1 Fichas técnicas
Abaixo estdo representadas as fichas técnicas de preparacdo dos
cookies na seguinte ordem: cookies de banana com cacau, cookie de maca

com canela e cookies de baunilha com passas.

5.1.1 Cookies de banana com cacau

Figura 1 - Ficha técnica 1

Ficha técnica de preparagéo do cookie de banana com cacau

Ingredientes Peso bruto (g) Peso liquido (g) Fator de corregao Medida caseira
Owo 124 88 1,41 2 unidades grandes
Farelo de aweia 75 75 1 1 1/2 xicara
Farinha de aweia 90 90 1 1 1/2 xicara
Linhaca 20 20 20 2 colheres de sopa
Banana 116 72 1,61 1 xicara
Manteiga 10 10 1 1 colher de sopa
Cacau em po 14 14 1 2 colheres de sopa
Fermento quimico 5 5 1 1 colher de cha
Aclcar mascavo 25 25 1 2 colheres de sopa

Modo de Preparo:

Amasse as bananas e em uma travessa funda va adicionando todos os ingredientes, deixando o fermento por
ultimo. Resenve. Forre uma forma com papel manteiga e com o auxilio de uma colher pequena, coloque a massa
dos cookies na forma e espalhe no formato de sua preferéncia.

Rendimento:

N° de Porgdes: 22 unidades/ 18g

Média de Custo: R$ 0,33/unidade
Tempo de cocgdo: 25 minutos
Temperatura de cocgéo: 180 graus

Calculo do total de aglcar a ser adicionado:

100g banana __16,9g aclcar 72g

banana __ Xg a(;L]CElI’ X= 12,169 acucares

Massa total da receita sem adi¢édo de aglcar = 374g
Teor méaximo de sacarose (10%): 379 x 0,1= 37,49
Quantidade a agucar adicionado (QAA) = 37,4 - 12,169

QAA< 25,24g

Fonte: Tomiello, S.T. (2016)



5.1.2 Cookies de macéa com canela

Figura 2 - Ficha técnica 2
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Fichatécnica de preparacdo do cookie de magé com canela

Ingredientes Peso bruto (9) Peso liquido (g) Fator de correcao Medida caseira
Ow 124 88 1,41 2 unidades grandes
Farinha de aweia 90 90 1 1 1\2 xicara
Linhaca 20 20 1 2 olheres de sopa
Farelo de Aweia 75 75 1 1 1\2 xicara
Magca fuji 146 126 1,16 1 xicara
Manteiga 10 10 1 1 colher de sopa
Canela em p6 7 1 1 colher de sopa
Fermento quimico 1 1 colher de cha
Aglcar mascavo 36 36 1 2 colheres de sopa

Modo de Preparo:

sua preferéncia.

Com o auxilio de um ralador, rale a mag& com a casca até sobrar apenas o miolo e as sementes. Em uma travessa
funda va adicionando todos os ingredientes, deixando o fermento por Gltimo. Resene. Forre uma forma com papel
manteiga e com o auxilio de uma colher pequena, cologue a massa dos cookies na forma e espalhe no formato de

Rendimento:

N° de Porgdes:

23 unidades/ 20g

Média de Custo: R$ 0,36/unidade
Tempo de coccdo: 25 minutos
Temperatura de cocgéo: 180 graus

Calculo do total de aglca

r a ser adicionado:

100g maga 4,79 agucar
126g maga Xg de agucar

X=5,92g acUlcar

Massa total da receita sem adi¢éo de agucar = 421g
Teor méximo de sacarose (10%): 421 x 0,1= 42,19
Quantidade a agUcar adicionado (QAA) = 42,1 - 5,92

QAA< 36,189

Fonte: Tomiello, S.T. (2016)



5.1.3 Cookies de baunilha com passas de uva

Figura 3 - Ficha técnica 3

Fichatécnica de preparagdo do cookie de baunilha com passas

Ingredientes Peso bruto (g) Peso liquido (g) Fator de corregao Medida caseira
Owvo 124 88 1,41 2 unidade grandes
Farelo de aweia 50 50 1 1 xicara
Farinha de aweia 60 60 1 1 xicara
Linhaca 20 20 1 2 colheres de sopa
Passas de uva 13 13 1 1 colher de sopa
Manteiga 12 12 1 1 colher de sopa
Fermento quimico 5 5 1 1 colher de cha
AcUcar mascawo 16 16 1 1 colher de sopa

Modo de Preparo:

sua preferéncia.

Em uma travessa funda, adicione todos os ingredientes, deixando as passas de uva e o fermento por ultimo. Para
melhor distribuicdo da passas nos cookies, corte-as em tamanho menor. Reserve. Forre uma forma com papel
manteiga e com o auxilio de uma colher pequena, coloque a massa dos cookies na forma e espalhe no formato de

Rendimento:

N° de Porgdes:

15 unidades/18g

Média de Custo: R$ 0,49/unidade
Tempo de cocgdo: 25 minutos
Temperatura de cocgéo: 180 graus

Calculo do total de agucar a ser adicionado:

passas __ Xg acUcar

100g passas __ 65g aclicar 13g

X= 8,459 agucar

QAA< 16,359

Massa total da receita sem adigdo de aglcar = 248g
Teor maximo de sacarose (10%): 24,8g
Quantidade a agUlcar adicionado (QAA) = 24,8 - 8,459

5.2 Elaboracéao dos Rotulos

Fonte: Tomiello, S.T. (2016)

Nas tabelas abaixo estdo descritas as composicdes de macro e

micronutrientes por por¢ao de cada preparagao, na ordem: cookies de banana

com cacau, cookies de macgéa com canela e cookies de baunilha com passas de

uva. Também estdo descritos os percentuais referentes as recomendacdes

diarias dos micronutrientes de acordo com as DRI'S para as faixas etéarias de 4

a8 anos ede 9 a 13 anos.




5.2.1 Cookies de banana com cacau

Tabela 1 — Composigéo nutricional dos cookies de banana com cacau

Informacgéo Nutricional

Porcéo de 64g (3 cookies)

Banana com cacau %VD(*) %VD(*)

4-8 anos | 9-13 anos

Valor energético 146kcal

Carboidratos 20,54¢g

AcUcares 5,079

% de agucares 9,38

Proteinas 5,689

Gorduras Totais 5,14g

Colesterol 50,5mi

Saédio 90,05mg

K 184,5mg

Ca 31,63mg 3,9% 2,4%

Mg 58,4mg 44,9% 24,3%

P 168,82mg 33,8%

Mn 0,19mg 12,7%

Fe 1,91mg 19,1% 23,9%

Cu 0,04mg 0,0% 0,0%

Zn 1,11mg 22,2% 13,9%

Vit A 27,84ug

Vit B1 0,2mg 33,4% 22,3%

Vit B2 0,08mg 13,3%

Vit B3 0,22mg 2,7% 1,8%

Vit B6 0,04mg 4,0%

Vit B9 7,81ug 3,9% 2,6%

Vit C 2,12mg 4,7%

Vit E 0,94 13,4%

Vit K Oug 0,0% 0,0%

* Valores diarios de referéncia com base nas DRI’s , 2006.

Legenda:
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Fonte: Tomiello, S.T. (2016)

Percentual de acucar < 10% da composicao

Fonte
Alto teor



5.2.2 Cookies de macéa com canela

Tabela 2 — Composic¢éo nutricional dos cookies de maca com canela

Legenda:

Informacgéo Nutricional

Porcao d~e 60g (3 cookies) %VD(*) %VD(*)
Maca com canela
4-8 anos | 9-13 anos
Valor energético 148,75kcal
Carboidratos 20,81g
AcUcares 5,469
% de acucares 9,10%
Proteinas 5,37¢g
Gorduras Totais 4,919
Colesterol 48,31mg
Fibra Alimentar 3,25¢g
Saodio 86,43mg
K 174,36mg
Ca 31,19mg 3,9% 2,4%
Mg 54,68mg 42% 22,8%
P 161,37mg 32%
Mn 0,17mg 11%
Fe 1,95mg 17% 24,4%
Cu 0,05mg 0% 0,0%
n 1,04mg
Vit A 26,63ug
Vit B1 0,19mg
Vit B2 0,08mg
Vit B3 0,21 mg
Vit B6 0,03mg
Vit B9 7,47ug 3,7% 2,5%
Vit C 0,39mg 1,6% 0,9%
Vit E 0,08mg 1,1% 0,7%
Vit K 0 0% 0,0%

* Valores diarios de referéncia com base nas DRI's , 2006.
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Fonte: Tomiello, S.T. (2016)

Percentual de acucar < 10% da composicao

Fonte

Alto teor
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5.2.3 Cookies de baunilha com passas de uva

Tabela 3 — Composicéo nutricional dos cookies de baunilha com passas de uva

Informacgéo Nutricional
“Baunina com passas | %VD() | 96vD()

4-8 anos | 9-13 anos

Valor energético 167, 7kcal

Carboidratos 21,15¢

AcUcares 4,899

% de aiacares 9,06

Gorduras Totais 6,939

Colesterol 74,94mg

Fibra Alimentar 3,649

Saodio 128,18mg

K 195,9mg

Ca 36,49mg 2,8%

Mg 36,22mg 27,9% 15,1%

P 184,38mg 36,9% 14,7%

Mn 0,2mg 13,4% 10,5%

Fe 2,03mg 20,3% 25,4%

Cu 2,34mg 0,5% 0,3%

Zn 0,83mg 16,6% 10,4%

Vit A 39,96ug 16,0%

Vit B1 0,2mg 33,4% 22,3%

Vit B2 0,1mg 16,7% 11,1%

Vit B3 0,28mg 3,5% 2,4%

Vit B6 0,04 4,0%

Vit B9 11,44ug 3,8%

Vit C 0,09mg 0,4% 0,2%

Vit E 0,08mg 1,1% 0,7%

Vit K 1,92ug 3,5% 3,2%

* Valores diarios de referéncia com base nas DRI’s , 2006.

Legenda:

Fonte: Tomiello, S.T. (2016)

Percentual de acucar < 10% da composicao

Fonte
Alto teor
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5.3 Comparagéo entre alimento produzido e produto semelhante oferecido
no mercado.

As tabelas a seguir mostram a comparacéo entre os cookies produzidos
e cookies de sabores similares disponiveis para compra.

5.3.1 Cookies de banana com cacau

Tabela 4 Tabela comparativa entre os cookies de banana com cacau

produzidos e o produto similar disponivel no mercado

Comparacao entre o alimento produzido e o alimento
oferecido no mercado equivalente a 1 por¢éo

Porcao de 40g (2 cookies) Porcéo de 40g (3 cookies)
Banana com cacau Cacau com aveld Quaker

Valor energético 87,6kcal | Valor energético 154kcal
Carboidratos 12,32g | Carboidratos 249
AcUcares 3,049 | Agucares 9,5
% de agucares 9,38 | % de acucares 23,7%
Proteinas 3,49 | Proteinas 2,99
Gorduras Totais 3,089 | Gorduras Totais 5,39
Colesterol 30,3mg | Colesterol Omg
Fibra Alimentar 2,029 | Fibra Alimentar 3,39
Sodio 54,03 | Sbdio 39mg
Custo Médio R$ 0,66 | Custo Médio** R$ 1,79

* Informacgdes nutricionais informadas no site da Quaker:
http://www.pepsico.com.br/quaker-biscoitos

** Custo médio no site:
http://www.deliveryextra.com.br/produto/294891/cookies

Fonte: Tomiello, S.T. (2016)
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5.3.2 Cookies de macéa com canela

Tabela 5 Tabela comparativa entre os cookies de maca com canela produzidos

e o produto similar disponivel no mercado

Comparacéo entre o alimento produzido e o alimento
oferecido no mercado equivalente a 1 porcéo de 40g
Porcao de 40g (2 cookies) Porcao de 40g (3 cookies)
Maca com canela Maca com canela Quaker (*)
Valor energético | 99,66kcal | Valor energético 158kcal
Carboidratos 13,94g |Carboidratos 249
AcUcares 3,66g |Acucares 10g
% de agucares 9,10% | % de acUcares 25%
Proteinas 3,69 Proteinas 2,79
Gorduras Totais 3,299 | Gorduras Totais 5,89
Colesterol 32,37mg | Colesterol Omg
Fibra Alimentar 2,189 Fibra Alimentar 3,49
Saédio 57,9mg | Sddio 38mg
Custo Médio R$ 0,72 |Custo Médio** R$ 1,79

* Informacdes nutricionais informadas no site da Quaker:
http://www.pepsico.com.br/quaker-biscoitos

** Custo médio no site:
http://www.deliveryextra.com.br/produto/294891/cookies

Fonte: Tomiello, S.T. (2016)
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5.3.3 Cookies de baunilha com passas de uva

Tabela 6 Tabela comparativa entre os cookies de baunilha com passas de uva

produzidos e o produto similar disponivel no mercado

Comparacao entre o alimento produzido e o alimento
oferecido no mercado equivalente a 1 porgéo
Porcéo de 40g (2 cookies) Porcéo de 40g (3 cookies)
Baunilha com passas Aveia com passas Quaker

Valor energético | 100,62kcal | Valor energético 155kcal
Carboidratos 12,69g | Carboidratos 24g
AcUlcares 2,939 AcUlcares 11
% de acucares 9,06 % de acucares 27,5%
Proteinas 3,899 Proteinas 2,79
Gorduras Totais 4,169 Gorduras Totais 5,39
Colesterol 44,96mg | Colesterol Omg
Fibra Alimentar 2,189 Fibra Alimentar 3,49
Sadio 76,9mg | Sbdio 37mg
Custo médio R$ 0,98 | Custo médio** R$ 1,79

* Informacdes nutricionais informadas no site da Quaker:
http://www.pepsico.com.br/quaker-biscoitos

** Custo médio no site:
http://www.deliveryextra.com.br/produto/294891/cookies

Fonte: Tomiello, S.T. (2016)

5.4 Comparacéao entre a composicao centesimal de macronutrientes entre
0os 3 sabores de cookies produzidos

A tabela 7 abaixo mostra a composicdo centesimal de macronutrientes
nos cookies produzidos, destacando a presenca de acgucares abaixo de 10% da

composicao, a quantidade e proteinas e fibra alimentar.
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Tabela 7 - Comparacao entre a composicao centesimal dos 3 sabores de

cookies produzidos com relacdo aos macronutrientes

Comparacdo entre a composi¢cdo centesimal dos 3 sabores de cookies
produzidos com relacdo aos macronutrientes

Banana com cacau Macad com canela | Baunilha com passas
Valor energético 228,12kcal 247 ,5kcal 278,89kcal
Carboidrato 32,099 34,68¢g 35,329
Acucares 9,389 9,19 9,069
% de acucares 9,38% 9,10% 9,06%
Proteina 8,879 8,959

Gorduras totais
Fibra alimentar

Legenda:

8,039

8,189

Fonte: Tomiello, S.T. (2016)

Percentual de aclcar < 10% da composicao

Fonte
Alto teor

5.5 Analise de pH

6,089

A tabela 8 abaixo mostra o resultado das andlises de pH dos cookies

produzidos.

Tabela 8 — Resultado das anélises de pH dos cookies produzidos

Banana com Macd com Baunilha com
cacau canela passas
Amostra 1 Neutro neutro neutro
Amostra 2 Neutro neutro neutro

Fonte:

Tomiello, S.T. (2016)
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6. DISCUSSAO

6.1 Composicao de macronutrientes, desenvolvimento infantil e a relagéo
com a cérie dentaria

Todos os sabores de cookies apresentaram composicdo semelhante de
macronutrientes, com excecao dos cookies de baunilhna com passas, 0s quais
apresentaram valores consideraveis de proteinas e fibra alimentar, sendo
considerados pela portaria SVS/MS n°27/1998 da ANVISA um alimento fonte
de proteinas e com alto teor de fibras. Tal achado deve- se ao fato de que a
preparacdo destes cookies se deu com menor quantidade de farinha e farelo
de aveia quando a mesma quantidade de ovos foi adicionada. Além disso,
nesta preparagao, nao foram utilizadas frutas in natura, fato que nao contribuiu

para um maior volume e rendimento da receita.

As fibras alimentares desenvolvem um papel importante na salude das
criancas e adolescentes e seu baixo consumo tem sido associado com a
ocorréncia de constipacdo, sobrepeso e obesidade (FREITAS, COELHO,
RIBEIRO, 2009). Um estudo transversal que avaliou 38 criancas e
adolescentes com constipacdo encontrou que 89,5% dos pacientes
apresentavam consumo insuficiente de fibras, inferior a recomendacédo de
consumo baseada no calculo de idade mais cinco gramas (MELLO et al.,
2010).

Os mecanismos que relacionam a presenca de fibras e a diminuicdo do
potencial cariogénico dos alimentos ainda nao estdo bem elucidados, porém,
de acordo com alguns autores, alimentos ricos em fibras sdo capazes de
causar um efeito de “autolimpeza” dos dentes, contribuindo desta maneira,

para diminuigdo do potencial cariogénico (MONTEIRO, 2014).

O consumo regular de alimentos de boas fontes proteicas durante o
periodo da infancia, além de proporcionar o adequado crescimento e
desenvolvimento, ainda pode atuar na prevencdo de doencas como O
Kwashiorkor, osteoporose e anemia ferropriva (SILVA et al.,, 2014, MONTE,
2000).
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Alguns autores descrevem o potencial cariostatico das proteinas. A
fofivitina, presente na clara dos ovos, por possui regides de alta polaridade nas
suas moléculas, criadas por grupos de aminoacidos fosforilados, estas
proteinas sdo capazes nado sO de prevenir a dissolucdo do esmalte dentario,
atuando no processo de remineralizacdo 0ssea, mas também de reduzir a
atividade da GTF produzida pelo SM e a diminuir a adesdo do SM e do SS
sobre a superficie dos dentes (DUARTE, et al., 2000; MONTEIRO, 2014).

6.2 Composicao de micronutrientes e desenvolvimento infantil

Todos os cookies produzidos resultaram em alimentos fonte ou com alto
teor de inimeras vitaminas e minerais, algumas delas fundamentais para o
desenvolvimento infantii como ferro, zinco e vitamina A. Estes resultados
podem estar relacionados com utilizacdo de frutas, ovos, cereais integrais e
sementes como ingredientes para preparacdo das receitas (PEDRAZA,
QUEIROZ, 2011).

6.2.1 Ferro, zinco e vitamina A

As deficiéncias e ferro, zinco e vitamina A sdo consideradas as causas
mais frequentes da deficiéncia de micronutrientes na infancia. Estes nutrientes
sdo essenciais para o funcionamento adequado do organismo e para
otimizacdo do processo de crescimento e desenvolvimento (PEDRAZA,
QUEIROZ, 2011).

A deficiéncia de ferro é a caréncia nutricional e a causa de anemia mais
comum na infancia de meninos e meninas. Desta maneira, ainda é considerada
um problema de saude publica (PEDRAZA, QUEIROZ, 2011).

Durante o periodo da adolescéncia, tanto homens quanto mulheres
atingem o pico maximo de crescimento. Com isso, ocorre aumento das
necessidades de ferro, em decorréncia do aumento da sintese de massa
muscular e do maior volume sanguineo (BUENO, CZEPIELEWSKI, 2007).

O ferro desempenha inumeras fungbes no organismo tais como

transporte de oxigénio, respiracdo celular, funcdo imunolégica e
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desenvolvimento cognitivo. Sendo assim, o0 baixo consumo deste mineral em
criangas esta associado a um desenvolvimento neuroldgico deficiente (BUENO,
CZEPIELEWSKI, 2007).

Todos os sabores de cookies produzidos apresentaram na sua

composicao alto teor de ferro.

O zinco é um mineral que participa de inimeros processos celulares,
atua como cofator de muitas enzimas que participam do processo de divisdo
celular, sintese proteica, sintese de DNA e RNA, metabolismo energético de
carboidratos, lipideos, além da participacdo no processo de regulacéo
hormonal (BUENO, CZEPIELEWSKI, 2007; PEDRAZA, QUEIROZ, 2011).

Depois do ferro, o zinco € o micronutriente mais abundante no corpo
humano e sua deficiéncia estd comumente associada a desnutricdo proteico-
caldrica, afetando o desenvolvimento cognitivo, atengdo e atividade motora
(PERSON, BOTTI, FERES, 2006).

Com relagéo aos cookies desenvolvidos, todos os sabores apresentaram

alto teor deste micronutriente.

A vitamina A € a mais estudada das vitaminas, e sua deficiéncia esta
associada principalmente a hipovitaminose A, uma doenca que acarreta uma
sindrome ocular chamada de xeroftalmia, podendo levar a um quadro de
cegueira irreversivel (SOUZA, VILAS BOAS, 2002).

Além de desempenhar papel na visdo, esta vitamina também contribui
para o crescimento, desenvolvimento 6sseo, desenvolvimento e manutencdo
do tecido epitelial e secrecéo noturna do GH (BUENO, CZEPIELEWSKI, 2007)

Os sintomas associados a deficiéncia de vitamina A sédo a
queratinizacdo da pele, diminuicdo da resposta imunoldgica, perda de apetite,
inibicdo do crescimento, anormalidades 6sseas e perda de paladar (BUENO,
CZEPIELEWSKI, 2007).

Os cookies de baunilha com passas foram 0s que apresentaram as
maiores quantidades de vitamina A, sendo considerado um alimento com alto
teor desta vitamina pra criancas de 4 a 8 anos e um alimento fonte para

adolescentes (9 a 13 anos). Os cookies de banana com cacau podem ser
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considerados alimentos fonte de vitamina A, tanto para criangas quanto para
adolescentes, enquanto que os cookies de macéd com canela resultaram em

produtos fonte desta vitamina apenas para criancgas.

Na maioria dos paises em desenvolvimento, a alimentacdo habitual ndo
€ suficiente para suprir 100% das necessidades de micronutrientes,
principalmente o ferro, zinco, calcio e a vitamina A e muitas publicacfes na
area de salde publica, nutricho e pediatria sugerem a utilizacdo de
suplementos destes micronutrientes como forma de diminuir a prevaléncia
destas caréncias (PEDRAZA, QUEIROZ, 2011).

6.3 Comparacéao dos cookies produzidos com cookies disponiveis no
mercado

Todos o0s cookies disponiveis no mercado apresentaram porcdes
menores (40g) dos que os cookies produzidos (61,4g). Com relacdo ao
percentual de aclcares, os cookies comerciais apresentaram uma média de
25,4% de acUcares por porcdo, enquanto que os produzidos apresentaram
9,18%.

O percentual de acucares esta diretamente relacionado com o potencial
cariogénico dos alimentos, tendo em vista que todos os acucares da dieta sdo
utiizados no metabolismo energético de muitas bactérias do biofilme,
principalmente o SM e 0 SS. Dentre 0s agUcares, a sacarose € 0 que apresenta
maior potencial cariogénico em funcdo do pequeno tamanho das suas
moléculas e a facilidade de difusdo pelo biofilme (HANAN, SILVA, PACHECO,
SIMOES, FILHO, 2012).

Os impactos negativos do consumo excessivo de agucar vdo além da
saude oral, sendo associado ao aumento de doencas cronicas nao
transmissiveis na infancia como o diabetes mellitus e obesidade (TARDIDO,
FALCAO, 2006). Sendo assim, produzir alimentos que apresentem na sua
composicao baixos teores de agucares, gorduras e carboidratos simples, e que
sejam atrativos para o publico infantil é visto como um grande desafio, mas que

o presente trabalho mostrou ser possivel.
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Os cookies produzidos apresentaram em meédia maior teor de proteinas,
(2,65%) enquanto que os cookies comerciais apresentaram maior quantidade
de gorduras totais (4,41%) e carboidratos (26,7%).

A média de custo € outro aspecto que merece atencdo. Enquanto os
cookies comercias apresentam preco médio de R$1,79 por pocéo, os cookies
produzidos apresentam custo médio de R$ 1,18, ou seja, foram 34,1% mais
baratos. Porém, o presente trabalho levou em consideracdo apenas o custo
dos ingredientes utilizados nas preparacdes, enquanto que a industria adiciona
ao custo do produtos valores referentes aos impostos e embalagem.

Com relacdo aos micronutrientes, ndo possivel realizar a analise
comparativa, tendo em vista que os cookies disponiveis no mercado nao

disp6em destas informacdes nutricionais no rotulo.

6.4 Resultado da andlise de ph e importancia para saude oral

Todos os cookies produzidos apresentaram valores de pH em
torno de 7, isto é, pH neutro. Sabe-se, que a erosdo dentaria ocorre quando
qualquer solucdo com um valor de pH inferior ao valor critico de 5,5 entram em
contato com a superficie dentaria. Principalmente quando esse ataque acido é

de longa duracéo e se repete ao longo do tempo (MOREIRA et al., 2012).

Com base nos resultados das andlises de pH, pode-se inferir que os
cookies produzidos ndo apresentam potencial para promover erosdo no
esmalte dos dentes, fato que contribui para diminuigdo do potencial cariogénico

dos alimentos.

6.5 LimitacOes do trabalho
Apesar dos resultados da composicdo de macro e micronutrientes,

percentual de aclUcares e pH terem sido satisfatorios para 0s cookies
produzidos, ndo ha como concluir se de fato eles apresentam baixo potencial
cariogénico, em virtude da falta de testes que analisem a variacao do pH bucal

em criancas que consomem estes produtos. Além disso, deve-se levar em
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consideracao a acao da saliva e o papel da viscosidade do alimento produzido,

a qual néo foi avaliada no presente trabalho.

Com o objetivo de tornar os cookies ainda mais atrativos para o publico
infantil, se faz necesséria a utilizacdo de ferramentas qualitativas como analise

sensorial e intengéo de compra das receitas.
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7 CONCLUSAO

O presente trabalho mostrou ser possivel a elaboracdo de cookies com
caracteristicas favoraveis de alimentos com baixo potencial cariogénico, ou
seja, com menos de 10% de sacarose e pH acima do valor critico. Além disso,
as preparacdoes de todos os sabores resultaram em alimentos ricos em
vitaminas e minerais, algumas delas fundamentais para o desenvolvimento

infantil, como o ferro, zinco e a vitamina A.

A elaboracdo dos cookies com baixo potencial cariogénico mostrou ser
uma alternativa mais nutritiva, viavel e de baixo custo do que os mesmos
produtos disponiveis no mercado, contribuindo ndo sé para a prevencao da

carie dentaria, mas também para a deficiéncia de micronutrientes na infancia.

Sugere-se a realizagcdo de mais estudos que avaliem o0s cookies

produzidos in vivo, também a analise sensorial e intencdo de compra.
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