Universidade Federal do Rio Grande do Sul
Instituto de Ciéncia e Tecnologia de Alimentos

Curso de Engenharia de Alimentos

FUNCIONALIDADE DA FIBRA ALIMENTAR EM BARRAS DE CEREAIS

Ana Paula Pasqualotto

Porto Alegre

2009/2



Universidade Federal do Rio Grande do Sul
Instituto de Ciéncia e Tecnologia de Alimentos

Curso de Engenharia de Alimentos

FUNCIONALIDADE DA FIBRA ALIMENTAR EM BARRAS DE CEREAIS

Ana Paula Pasqualotto

Monografia apresentada ao Curso
de Engenharia de Alimentos para
obtengao do Titulo de Engenheiro

de Alimentos.

Orientador: Prof. Alessandro de

Oliveira Rios.

Porto Alegre
2009/2



FUNCIONALIDADE DA FIBRA ALIMENTAR EM BARRAS DE CEREAIS

Ana Paula Pasqualotto

Aprovada em: [

BANCA EXAMINADORA

Alessandro de Oliveira Rios (Orientador)
Doutor em Ciéncia de Alimentos
ICTA/UFRGS

Plinho Francisco Hertz Simone Hickmann Flores

Doutor em Ciéncia de Alimentos Doutora em Engenharia de Alimentos



AGRADECIMENTOS

Agradeco a Deus, pela vida e por mais essa conquista.

A minha familia, agradego todo amor, compreensao, carinho e respeito.

A UFRGS, pela oportunidade de utilizar toda sua infra-estrutura para a

consolidacdo do meu conhecimento.

Ao Instituto de Ciéncia e Tecnologia de Alimentos (ICTA) da UFRGS, por
permitir meu contato com professores de sdélido conhecimento, que

contribuiram para meu crescimento pessoal e profissional.

Ao Prof. Alessandro O. Rios, pela amizade, orientacido e confianca.

Ao Prof. Caciano Zapata, pelo estimulo e ensinamentos.

A Giovana, Ana, Samia, Carolina, Graciela, Mariana, Vanessa, Juliana,
Fabiana, Jaslim e Paula, pela amizade, momentos convividos, companheirismo

e conselhos.

Ao Joao Henrique da Silva pela amizade, troca de conhecimento e grande

ajuda na obtencgao de bibliografia.

Aos funcionarios do ICTA, principalmente ao Marcio, pela colaboragao e apoio

na revisao desse trabalho.

A todos que de alguma forma contribuiram para que eu chegasse até aqui.



RESUMO

A explosdo do interesse dos consumidores em alimentos funcionais é
justificada pela necessidade de melhoria da saude. Durante a ultima década, o
termo funcional, aplicado aos alimentos, tem assumido diferente conotagcao que
€ a de proporcionar um beneficio fisiolégico adicional, além daquele de
satisfazer as necessidades nutricionais basicas. Um exemplo disso sdo as
fibras dietéticas. A ingestao de fibra dietética em niveis moderados mostrou-se
eficaz para a regulacdo dos niveis plasmaticos de glicose, colesterol e
trigliceridios, assim como na prevencao de certas enfermidades degenerativas
ou crdnicas (arteriosclerose, diabetes, etc.). Em vista disso, busca-se cada vez
mais a insercdo de fibras na alimentagcdo mediante produtos versateis,
portateis, que tragam prazer no seu consumo. Neste sentido, varios alimentos
ricos em fibras, e contendo até proteinas, minerais e vitaminas, vém sendo
elaborados em todo o mundo como, por exemplo, as barras de cereais. As
barras de cereais conquistaram seu espaco em virtude da sua relacdo com
saude, pois contém fibras e baixo teor de gordura, além de serem de facil
consumo, visto que ndo necessitam de nenhum tipo de preparo. Diante do
exposto, o presente trabalho objetivou realizar uma revisdo bibliografica
abordando assuntos sobre os beneficios da ingestdo de fibras alimentares e a
inser¢cao da barra de cereais na alimentagdo como uma fonte de fibras. Além
disso, foi sugerida a realizagdo de um estudo experimental a fim de
desenvolver uma barra de cereais com alto teor de fibra alimentar.

Palavras-chaves: alimentos funcionais. fibras dietéticas. barra de cereais.



ADA
AGCC
AGV
ANVISA
AR
CCR
CRA
FOS
FOSHU
GLP
PIB
PIQ
PUFA
MUFA

LISTA DE ABREVIACOES

American Dietetic Association
Acido Graxo de Cadeia Curta
Acido Graxo Volatil

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
Amido Resistente

Céancer Colorretal

Capacidade de Retencéo de Agua
Frutooligossacarideo

Foods Specified Health Use
Glucagon Like Peptide

Produto Interno Bruto

Padrao de Identidade e Qualidade
Polyunsaturated Fatty Acid
Monounsaturated Fatty Acid



Quadro 1:
Quadro 2:
Quadro 3:
Quadro 4:

Quadro 5:
Quadro 6:

LISTA DE QUADROS

Classificagao dos alimentos funcionais
Definicado de Fibra Dietética, Autor e Termo Recomendado
Classificacao, tipos, fontes e agdes das fibras dietéticas.

Classificacao das fibras e substancias semelhantes a elas
Propriedades fisico/quimicas das fibras e substancias
semelhantes a elas.

Composicao nutricional de barras de cereais.

22
33
36
36

46
69



Figura 1:
Figura 2:
Figura 3:
Figura 4:
Figura 5:

Figura 6:

Figura 7:

Figura 8:

LISTA DE FIGURAS

Estrutura base dos flavondides

Estrutura molecular de 6mega-3

Estrutura molecular da lignina

Estrutura molecular da celulose

Estrutura molecular da pectina

Representagdes das formas D- e L-glicose em cadeias
abertas e a-D-glicose e B-L-glicose em cadeia fechada

Em baixas concentrag¢des, as moléculas movem-se
independentemente através da solugao; em concentracdes

mais elevadas, as moléculas entrelagcam-se, tornando a
solugao viscosa

Fluxograma de produgao de barra de cereais

23
24
37
38
39

42

43

67



11
1.2
1.3
131
1.3.2

3.1
3.11
3.1.1.1
3.1.1.2
3.1.1.3
3.1.14
3.1.15
3.1.2
3.1.21
3.1.2.2
3.1.2.3
3.1.2.4
3.1.25
3.1.2.6
3.1.2.7
3.1.2.8
3.1.2.9
3.13

SUMARIO

INTRODUCAO

Definicdo do Problema

Justificativa

Objetivos

Objetivo Geral

Objetivos Especificos
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS
DESENVOLVIMENTO TEORICO
Revisao Teodrica

Alimento Funcional

Definicao

Breve Historico

Classificagao

Legislagao

Papel na Economia

Fibra Alimentar

Visao Global

Definicao

Classificacao

Tipos

Recomendacao Diaria e Legislacao
Propriedades Fisico/Quimicas da Fibra
Fibra Dietética e seus Efeitos Fisiologicos

Fibra Dietética e sua Relagcdo Com Doencas
Efeito Potencial Adverso da Fibra Dietética

Barra de Cereais
CONSIDERACOES FINAIS
REFERENCIAS

10
10
13
14
14
15
16
17
17
17
17
19
20
25
28
30
30
33
35
37
40
41
46
50
60
61
73
74



1. INTRODUCAO

1.1 Definicdo do Problema

O Brasil encontra-se numa fase de transi¢cao nutricional, que consiste na
substituicdo de um padrao de doencgas e mortes caracteristico de um estagio
historico de subdesenvolvimento econdémico, social e de saude, por outro padréo
semelhante ao modelo atual dos paises desenvolvidos. No caso especifico do
Brasil, é interessante observar uma caracteristica singular: ao mesmo tempo em
que os indices de obesidade se elevam, os de caréncia nutricional (anemia)

também seguem um perfil parecido (FILHO, 2008).

Filho et. al (2003) configuram a transi¢do nutricional como um processo
composto de quatro etapas: (1) desaparecimento, como evento epidemioldgico
significativo, do “kwashiorkor”, ou desnutricdo edematosa, aguda e grave, com
elevada mortalidade, quase sempre causada por uma doencga infecciosa de
elevado impacto patogénico, como o sarampo, atuando sobre uma crianga ja
previamente desnutrida; (2) desaparecimento do marasmo nutricional,
caracterizado pela perda elevada e até extrema dos tecidos moles (massa
adiposa e muscular, principalmente), de instalacdo lenta, habitualmente
associado a doencgas infecciosas de duragdo prolongada, como a otite crénica,
pielonefrites, tuberculose, diarréias protraidas e extensas piodermites; (3) a
terceira fase teria como representacdo o aparecimento do binbémio
sobrepeso/obesidade, em escala populacional e (4) a ultima etapa da transigéo,

se configura na corregao do déficit estatural.

Nessa transigdo nutricional, os habitos comuns convergem para uma dieta
rica em gordura (principalmente de origem animal), agucar, alimentos refinados,
porém carente em carboidratos complexos e fibras. Tal aumento de
fornecimento de energia pela dieta, e redugao da atividade fisica, caracteriza o
chamado estilo de vida ocidental contemporéneo (KUMANYAKA, 2001).
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Considerando-se que a constituicdo genética humana € a mesma desde o
inicio da revolugao agricola, ha 10 mil anos, pode-se questionar que fator
ocasionou o surgimento do estilo de vida ocidental contemporédneo ou “dieta
ocidental”. Na alimentagdo do homem no periodo pré-agricola: os alimentos néo
eram energéticos, mas sim protéicos, e era muitas vezes maior do que o atual o
consumo de fibras e vitaminas. O homem gastava energia no processo de
obtencdo da carne e do peixe e a repunha coletando mel de colméias e
consumindo gorduras solidas, que eram escassas nos animais selvagens que
cacava. Além disso, por serem ndémades obtiam um sortimento de frutas e

outros vegetais, como folhas e sementes (FELICIO, 2005).

Poucos viviam por muitos anos a ponto de sofrer de doengas
degenerativas. Foi nesse ambiente que se deu a formagao do elemento humano
com seus requisitos nutricionais que persistem até os dias de hoje. No entanto
os habitos alimentares e os estilos de vida foram mudando com o tempo, até a
revolugao industrial, quando teve inicio uma constante onda de transformagdes
na alimentagdo. Tal transformacao fez com que a humanidade se tornasse
dependente de cereais refinados como fontes de energia, com grandes
implicagdes na saude, dado que o consumo de carboidratos de rapida
assimilagdo faz aumentar a resisténcia a insulina, conduz a obesidade e

predispde o organismo a doencas cronicas (FELICIO, 2005).

Assim, pode-se observar que sao varios fatores que influenciaram e ainda
influenciam o estilo de vida atual da populagcdo, como por exemplo, a
alimentagao, a industrializagdo, o sedentarismo, a globalizagdo, entre outros.
Portanto, habitos e praticas alimentares sdo construidos com base em
determinagdes socioculturais onde, no mundo contemporaneo, a midia
desempenha papel estruturador na construcdo e desconstrucdo de
procedimentos alimentares. Deve-se ainda acrescentar que a televisao contribui
para a delimitacdo do estilo de vida ocidental mediante a propagag¢ao de

incentivo ao consumo.

Estudos realizados a nivel mundial mostram que a condi¢cado nutricional da
populacao esta intimamente relacionada com o surgimento de doencgas crbénicas

nao transmissiveis. Na Inglaterra, somente 2 a 4% de sua populagdo consome a
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quantidade recomendada de gordura saturada, e segundo a Organizagao
Mundial da Saude tal quantidade deve ser inferior a 10% do total da energia
ingerida diariamente, e 5 a 25% atende a recomendac&o de consumo de fibras
alimentares (25-30g diarias) (WHO, 2002). No Brasil, o numero de pesquisas
relacionadas ao consumo de fibras tem crescido significativamente, dada a
importancia na ingestdo das mesmas para prevencao de doengas, como a

doenca diverticular do célon, cancer colorretal e diabetes mellitus.

Madruga et al. (2006), investigaram o habito de consumo de fibras
alimentares de 3.993 individuos da cidade de Pelotas-RS, com idade igual ou
superior a 10 anos, entre os meses de outubro e dezembro de 2005, e
concluiram que 65% desses nao consomem fibras alimentares
adequadamente. O estudo ainda indicou que 78% dos adolescentes
apresentam habito inadequado de consumo de fibras alimentares quando
comparados aos adultos (64%) e aos idosos (55%). Os individuos de menor
nivel socioecondmico também apresentaram maiores percentuais de consumo

inadequado em relacéo aos de niveis socioecondmicos mais altos.

Neutzling et al. (2007), que também avaliaram 4.452 adolescentes (10 a 12
anos) da cidade de Pelotas-RS, nos anos 2004 e 2005, constataram que a
maioria dos jovens (83,9%) consumia dieta pobre em fibra, e mais de um tergo
deles (36,6%) consumia dieta rica em gordura. O nivel socioeconémico e a
escolaridade materna mostraram-se diretamente associados com a prevaléncia

de consumo de dietas ricas em gordura.

Segundo Mattos et al. (2000), que estudaram uma amostra da populagao
do municipio de Cotia/SP composta por 559 individuos com mais de 20 anos,
relataram um baixo consumo de fibras alimentares, similar aos encontrados por
Federmann (1994) que investigou o consumo de fibras em individuos
diabéticos, verificando que 92% deles apresentaram ingestbes abaixo das

recomendagdes.

Outro estudo realizado em Ribeirao Preto-SP, por Pallos et al. (2006),
comparou o estado nutricional e o consumo alimentar de 575 individuos

adultos, com caracteristicas socioeconédmicas distintas e em dois momentos
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diferentes, 1991/93 e 2001/03. Nessa comparagao observou-se que 0 consumo
de frutas, hortaligcas, verduras e fibras aumentou de 1991/93 para 2001/03, em
porcentagens distintas entre esses grupos de alimentos, entretanto a ingestao

permaneceu bem abaixo dos niveis recomendados.

1.2. Justificativa

A ligagao entre uma alimentacao equilibrada e saude esta sendo, cada vez
mais, evidenciada as pessoas, seja através de revistas, reportagens de televiséo
ou artigos de jornais, indicando que os habitos alimentares exercem grande

influéncia sobre o crescimento, desenvolvimento e saude geral dos individuos.

Pesquisas tém mostrado que dietas ricas em fibras protegem contra
obesidade, doengas cardiovasculares, diabetes e alguns tipos de cancer (KEY,
2003), e ainda aumenta a saciedade e o volume fecal, servindo como meio de
fermentagcdo para a microflora bacteriana intestinal. Além disso, estudos
clinicos e epidemioldgicos sugerem que a gordura tem importante papel no

desenvolvimento de doencas cardiovasculares (OH, 2005).

Conforme Salmeron et al. (1997), o risco de desenvolver diabetes esta
ligado inversamente ao consumo de fibra de cereal e positivamente associado
com a carga glicémica. Os pesquisadores afirmaram que os grdos deveriam

ser consumidos pouco refinados para reduzir a incidéncia de diabetes.

Friedrich (2008) menciona que uma dieta pobre em fibras pode levar a
constipacao crénica e condi¢gbes associadas, como diverticulite, considerados

fatores de risco para o cancer colorretal (CCR).

Apesar dessas evidéncias, o consumo de dietas ricas em gordura e pobres
em frutas, vegetais e cereais integrais ainda é elevado tanto em paises

desenvolvidos quanto em paises em desenvolvimento (OH, 2005).
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Em vista disso, torna-se importante determinar um meio para que os
individuos possam ter acesso a alimentos ricos em fibras e ao mesmo tempo

saborosos o suficiente, garantindo prazer no seu consumo.

Uma alternativa promissora seriam os snacks, definidos como refei¢cdes
pequenas, leves ou substanciais, podendo estar relacionados com os atributos
descritos como “saudavel’ e/ou “diversao”. Além disso, tais produtos sao
portateis, nutritivos e convenientes, se adequando a rotina das pessoas. Uma
categoria que tem se destacado dentre os snacks sdo as barras de cereais,
sendo que nos ultimos anos, esta vem apresentando um consideravel
crescimento nas vendas (TETTWEILER, 1991).

Dentro deste contexto, o presente trabalho visa abordar diferentes
pesquisas que indicam que o aumento da ingestdo de fibras na alimentagao
pode trazer beneficios a saude, como por exemplo, na prevencido de certas
doencas e que o simples fato de consumir barras de cereais diariamente pode

contribuir para tal beneficio.

1.3. Objetivos

1.3.1 Objetivo Geral

e Analisar estudos publicados sobre funcionalidade de fibra
alimentar na area de ciéncia e tecnologia de alimentos e na
area da saude e discutir a inser¢ao da fibra alimentar na dieta

do brasileiro por meio de barra de cereais.

14



1.3.2 Objetivos Especificos

e Discutir a acao dos alimentos funcionais na saude;

e Relacionar os efeitos sobre a saude de uma dieta pobre em

fibras;

¢ Relacionar estudos referentes a acao das fibras alimentares e

prevencao de diferentes doencgas;

e Discutir a opgao pela barra de cereais como meio de aumentar

o consumo de fibra alimentar.

15



2. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Para o desenvolvimento do presente trabalho, buscou-se embasamento
em livros, monografias, dissertacbes, teses, reportagens e em artigos
cientificos publicados nas bases de dados SCIELO e Periédico CAPES. As

palavras-chaves utilizadas para a pesquisa foram: “dietary fiber”, "cereal bar”,

“fibra alimentar’ e “barra de cereais”.

Este estudo aborda, em uma revisao bibliografica, uma analise e sintese
das principais pesquisas publicadas que evidenciam o beneficio do consumo
de fibra alimentar, assim como o inadequado habito alimentar brasileiro. Em
vista disso, sugere-se a barra de cereais como alternativa para suprir essa
caréncia na alimentagao, além de ser um produto conveniente, agradavel, de

custo acessivel e, principalmente, de garantir prazer ao ser consumido.

Os artigos cientificos que contribuiram para essa discussao estao

compreendidos entre o periodo 1990 e 2008.

16



3. DESENVOLVIMENTO TEORICO

3.1. Reviséao Tebdrica

3.1.1. Alimento Funcional

3.1.1.1 Definigao

Do tempo em que os homens eram némades até os dias atuais muitas
foram as mudancas. Hoje se procuram alimentos que além de suas fungdes
nutricionais, também possuam fungdes fisiolégicas com agdo na promogao de
saude e prevencgao de doencgas. Logo, a qualidade de vida esta associada a
qualidade da dieta que se consome, assim como ao estilo de vida (BIANCO,
2008).

Assim surgiram os alimentos funcionais, uma nova concepg¢ao de
alimento langada pelo Jap&do na década de 80 através de um programa de
governo com o objetivo de desenvolver alimentos saudaveis para uma
populagdo que envelhecia e apresentava uma grande expectativa de vida. Em
1991 os alimentos funcionais foram regulamentados com a denominagao de
"Foods for Specified Health Use" (FOSHU). Atualmente, 100 produtos est&o
licenciados como alimentos FOSHU no Japao (ARABBI, 2001; BIANCO, 2008).

A idéia de "funcionalidade" reflete uma grande mudancga de atitudes na
relacdo entre dieta e saude. Os nutricionistas tém se focado em
identificar uma "dieta balanceada", garantindo uma ingestdo adequada de
nutrientes, evitando certos desequilibrios alimentares (por exemplo, 0 consumo
excessivo de gordura, colesterol e sal). No entanto, o foco, atualmente, esta na
obtencdo de “nutricdo otimizada”, maximizando a expectativa de vida e

qualidade através da identificagdo de ingredientes alimentares que, quando
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adicionado a uma "dieta balanceada", melhoram a capacidade de resistir a
doengca e melhoram a saude. Os alimentos funcionais se encaixam

perfeitamente nessa nova tendéncia de nutricdo otimizada (JONES, 2002).

Segundo Lajolo (2003) alimento funcional é aquele semelhante em
aparéncia ao convencional, que deve ser consumido como parte da dieta usual,
produzindo efeitos metabdlicos ou fisiolégicos uteis na manutengcdo de uma
boa saude fisica e mental, podendo auxiliar na reducdo do risco de doencas

cronico-degenerativas, além de suas fun¢des nutricionais basicas.

Sgarbieri; Pacheco (1999) definem alimento funcional como sendo
qualquer alimento, natural ou preparado, que contenha uma ou mais
substancias, classificadas como nutrientes ou ndo nutrientes, capazes de atuar
no metabolismo e na fisiologia humana, promovendo efeitos benéficos, para a
saude, podendo retardar o estabelecimento de doengas crénico-degenerativas

e melhorar a saude e a expectativa de vida das pessoas.

Segundo Gibson (2000) um alimento pode ser considerado como
"funcional" se este demonstrar afetar beneficamente uma ou mais fungdes alvo
no corpo, além da nutricido adequada, de uma forma que melhore a saude e

bem-estar ou reduza o risco de doencgas.

Para Jones (2002) os alimentos funcionais sdo definidos amplamente
como alimentos que fornecem mais do que uma simples nutricdo, propiciando

beneficios fisioldgicos adicionais para o consumidor.

Roberfroid (2001) destaca as seguintes acdes dos Alimentos Funcionais

no organismo:

Fisiologia do Trato Digestivo: fun¢des associadas a flora bacteriana,
imunidade, biodisponibilidade de micronutrientes, modulagcdo da proliferacao

epitelial.

Sistema Antioxidante: defesa contra o estresse oxidativo, através de
determinadas vitaminas, com efeito protetor contra a aterosclerose, alguns

tipos de cancer e o envelhecimento.
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- Metabolismo de Macronutrientes: reducao de efeitos patoldgicos decorrentes
da resisténcia a insulina, prevenindo doenca cardiovascular por reduzir a

glicemia e colesterolemia.

Diante disso, pode-se dizer que o conceito de alimento funcional é
atribuido a qualquer alimento ou ingrediente modificado que proporcione algum
beneficio a saude do ser humano, além do fornecimento tradicional de
nutrientes (CRAVEIRO; CRAVEIRO, 1999; PADILHA; PINHEIRO, 2004).

3.1.1.2 Breve Histoérico

A idéia de que os alimentos poderiam ser utilizados para prevenir e tratar
doengas surgiu ha mais ou menos 2.500 anos atras, quando Hipdcrates
declarou “faca do seu alimento seu medicamento”. Desde essa época, muitos
componentes como vegetais, folhas, flores, raizes e cascas, foram utilizados
para tratar enfermidades especificas. Assim sendo, os alimentos funcionais
sempre estiveram presentes na histéria humana, porém, apenas recentemente
receberam esta denominacédo (EVANGELISTA, 2005).

De acordo com Heasman; Mellentin (2001) os japoneses foram os
pioneiros no desenvolvimento dos alimentos funcionais. O médico Minora
Shirota descobriu os beneficios da bactéria Lactobacillus casei para a
regulagdo do transito intestinal na década de 1930, quando trabalhava com
individuos de baixa renda e mal nutridos. Ele fundou a Companhia Yakult
Honsha em 1955 e comecgou a produzir as garrafinhas de leite fermentado que

alcangaram progressivamente um sucesso mundial.

No ano de 1984, a Cia. Kellogg, nos Estados Unidos, langou sua
campanha publicitaria do cereal matinal All-Bran, baseada em alegagdes de
saude: uma dieta rica em fibra e pobre em gordura reduziria o risco de
desenvolver certas formas de cancer. Desde entdo, a maioria das
multinacionais do ramo alimentar, como a Danone, a Nestlé, a Unilever etc.,
passaram a langar seus produtos funcionais (HEASMAN; MELLENTIN, 2001).
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Entre os fatores que explicam o éxito dos alimentos funcionais, Hasler
(2000) cita a preocupacao crescente pela saude e pelo bem estar, mudancas
na regulamentacdo dos alimentos e a crescente comprovagao cientifica das

relagcbes existentes entre dieta e saude.

Craveiro; Craveiro (1999) ainda relatam que muitas evidéncias
cientificas tém sido acumuladas dia apds dia, dando suporte e mostrando a
eficacia dos alimentos funcionais na prevengdo e no tratamento de muitas
doengas. Em virtude disso, um produto que ja obteve a classificagdo como
alimento funcional no Japao, foi a quitosana, uma fibra soluvel de origem
animal que apresenta propriedade de absorver e excretar a gordura advinda da
alimentacao, além de auxiliar na redugao do colesterol através da excrecao de

acidos biliares.

Estima-se que atualmente exista cerca de 3.000 variedades de
alimentos direcionados para a saude na China, o que corresponde a um total
de vendas aproximado de dois bilhdes de délares (CRAVEIRO; CRAVEIRO,
1999).

No Brasil, desde o inicio da década de 90 ja existiam na Secretaria de
Vigilancia Sanitaria pedidos de analise para fins de registro de diversos
produtos até entdo ndo reconhecidos como alimentos funcionais, dentro do
conceito tradicional de alimento. Com o passar dos anos, além do aumento do
numero de pedidos, aumentou também a sua variedade e os apelos e

divulgagao nos meios de comunicagao desses produtos.

3.1.1.3 Classificacao

Os alimentos e ingredientes funcionais podem ser classificados de dois
modos: quanto a fonte, de origem vegetal ou animal, ou quanto aos beneficios
que oferecem, atuando em seis areas do organismo: no sistema

gastrointestinal; no sistema cardiovascular; no metabolismo de substratos; no
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crescimento, desenvolvimento e diferenciagao celular; no comportamento das

fungdes fisioldgicas e como antioxidantes (ROBERFROID, 2001).

Roberfroid (2001) ainda apresenta as seguintes caracteristicas dos

alimentos funcionais:

a) devem ser alimentos convencionais e serem consumidos na dieta

normal/usual;

b) devem ser compostos por componentes naturais, algumas vezes, em
elevada concentragcdo ou presentes em alimentos que normalmente nao os

supririam;

c) devem ter efeitos positivos além do valor basico nutritivo, que pode aumentar
0 bem-estar e a saude e/ou reduzir o risco de ocorréncia de doencgas,
promovendo beneficios a saude além de aumentar a qualidade de vida,

incluindo os desempenhos fisico, psicolégico e comportamental;
d) a alegacao da propriedade funcional deve ter embasamento cientifico;

e) pode ser um alimento natural ou um alimento no qual um componente tenha

sido removido;

f) pode ser um alimento onde a natureza de um ou mais componentes tenha

sido modificada;

g) pode ser um alimento no qual a bioatividade de um ou mais componentes

tenha sido modificada.

Ja Pimentel et al. (2005) classificam os alimentos funcionais de acordo
com a natureza quimica e molecular, dividindo-os em sete categorias que estdo

apresentadas na Quadro 1.
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Quadro 1: Classificagdo dos alimentos funcionais.

Carotendides
Saponinas
Isoprendides Tocotrienos
Tocoferdis
Terpenos simples

Cumarinas
Taninos
- Lignina
Compostos Fendlicos & o
Antocianinas
Isoflavonas

Flavondides

Aminodcidos

Compostos Alil-S
Proteinas, aminodcidos e afins  |sotiocianatos

Folato

Colina

Acido ascérbico
Carboidratos e derivados Oligossacarideos
Polissacarideos ndo amilaceos

PUFA 6mega-3
Acidos graxos e lipidios MU_F_A
Lecitina

Esfingolipideos

Ca —célcio
Se — selénio
Minerais K — potdssio
Cu —cobre
Zn —zinco

. o Probiodtico
Microbidticos o
Prebidtico

Fonte: Pimentel et al. (2005).

No grupo dos isoprendides, se enquadram os carotendides, grupo de
pigmentos vegetais que emprestam sua cor a vegetais como a cenoura € 0
tomate; as saponinas, encontradas principalmente na alfafa, grao de bico,

lentilha, espinafre, ervilha e beterraba; os tocotrienos; os tocoferdis, grupo de
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vitaminas lipossoluveis encontradas em abundancia em figado de animais e
nos vegetais como germe de trigo, semente de algodéao, arroz, cereais integrais
e alface; os terpenos simples, um grupo de substéncias aromaticas vegetais,
volateis, como o mirceno das folhas de louro, o limoneno do limdo e o
zingibereno do gengibre (PIMENTEL, 2005).

Segundo Anjo (2004) os compostos fendlicos mais importantes
sdo os acidos fenolicos (acidos hidroxibenzoicos e hidroxicindmicos), os
polifendis e os flavondides. Dentro do grupo dos flavonodides destacam-se as
flavonas, flavanonas, flavandis, catequinas e antocianinas. Tais compostos

estao presentes em vinhos, cha verdes, cha preto e soja.

Figura 1: Estrutura base dos flavondides.

No terceiro grupo, constituido pelas proteinas e aminoacidos afim,
podemos encontrar os aminoacidos, os compostos Alil-S, os isotiocianatos, o
folato, qualquer sal ou éster do acido félico e colina, uma vitamina participante
do complexo B (PIMENTEL, 2005).

O quarto grupo € composto pelos carboidratos e seus derivados. Nele
podemos encontrar substdncias como o acido ascorbico, conhecido
comumente como vitamina C e encontrada em frutas como a laranja, a acerola
€ 0 maracuja; os oligossacarideos e polissacarideos, que sao conhecidos como
fibra alimentar (ANJO, 2004; PIMENTEL, 2005).

No quinto grupo, encontramos alguns acidos graxos como o dmega 3,
PUFA (polyunsaturated fatty acid) e MUFA (monounsaturated fatty acid),

encontrados principalmente em peixes de agua fria, sementes de linhaca
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douradas, canola e gérmen de trigo; a lecitina, pertencente a uma classe de
lipideos complexos presentes em todos os tecidos animais e vegetais, e
particularmente abundante na gema do ovo e no tecido nervoso; e os
esfingolipideos, lipideos que contém uma base de cadeia longa (PIMETEL,
2005).

CO0,H

DA

_\/_\/_\/—CDIH
Omega 3

Figura 2: Estrutura molecular de 6mega-3.

No grupo dos minerais destacam-se principalmente o calcio, o selénio, o
potassio, o cobre e o zinco. O calcio é encontrado no leite, agrido, espinafre,
entre outros. As principais fontes do selénio sédo frutos do mar e carne bovina.
O potassio encontra-se em peixes, leite e cereais. O cobre esta presente no
figado, frutas secas e nozes. Por fim, o zinco encontra-se em ostras, mariscos,

nozes e feijao.

Por ultimo, encontramos os probidticos e prebidticos, classificados como
microbidticos. Os prebidticos sdo alimentos a base de fibras e os probidticos
por sua vez constituem-se de um alimento que incorpora microrganismos vivos
(como lactobacilos e bifidobactérias, por exemplo), e que, consumido em
quantidades suficientes, deve produzir efeitos benéficos para a saude e para o
bem estar, além dos efeitos nutricionais habituais (PIMENTEL, 2005; ANJO,
2004).
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3.1.1.4 Legislacao

Os fundamentos que relacionam dieta com doengas sao, por muitas
vezes, objetos de controvérsia. Diversas informacdes surgiram do meio
cientifico e das redes de comunicacdo sobre os beneficios potenciais de uma
série de alimentos e nutrientes, incluindo o farelo de arroz, vitaminas C e E,
carotendides, quitosana e o6leo de palma, no tratamento e prevencdo de
doencas cronicas, como o cancer, diabetes mellitus e doencas
cardiovasculares (JONES, 2002).

Esta confusdo, somada ao portifdlio de produtos atualmente
comercializados que fazem questionaveis alegagdes sobre saude, tem tornado
profissionais da saude e consumidores céticos sobre o estado nutricional e

afirmacgdes feitas a respeito dos emergentes produtos alimentares.

Em muitos paises, incluindo os Estados Unidos, os 6rgaos reguladores
do governo tém aprovado a comercializagao de alimentos que levam alegagdes
de saude. Estes alimentos "funcionais" sdo aprovados com base em evidéncias
cientificas. Tais produtos sao autorizados a expor rotulos claros descrevendo

as relagdes especificas entre nutrientes e doengas (JONES, 2002).

No Brasil a situacdo nao é diferente. A Anvisa, que representa o
Ministério da Saude, vem desde 1999 tentando regulamentar esta nova classe
de produtos. Em sua Portaria n.° 398, de 30 de abril de 1999, define alimento
funcional como sendo “todo aquele alimento ou ingrediente que, além das
fungdes nutricionais basicas, quando consumido como parte da dieta usual,
produza efeitos metabdlicos e/ou fisioldgicos e/ou efeitos benéficos a saude,

devendo ser seguro para consumo sem supervisao médica” (BRASIL, 1999).

Ainda, a Resolucdo n° 16 de 30 de abril de 1999 — ANVISA/MS - trata de
Procedimentos para Registro de Alimentos e ou Novos Ingredientes, cuja
caracteristica € de ndo necessitar de um Padrdo de ldentidade e Qualidade
(PIQ) para registrar um alimento, além de permitir o registro de novos produtos
sem historico de consumo no pais e também novas formas de comercializacao

para produtos ja consumidos (BRASIL, 1999a).
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A Resolugao n° 17, de 30 de abril de 1999 — ANVISA/MS - Aprova o
Regulamento Técnico que estabelece as Diretrizes Basicas para Avaliagao de
Risco e Seguranga de Alimentos que prova, baseado em estudos e evidéncias

cientificas, se o produto é seguro ou ndo a saude (BRASIL, 1999b).

A Resolucao n°® 18, de 30 de abril de 1999, — ANVISA/MS - Aprova o
Regulamento Técnico que estabelece as Diretrizes Basicas para a Analise e
Comprovagdo de Propriedades Funcionais e/ou de Saude, alegadas em
rotulagem de alimentos (BRASIL, 1999c).

E a Resolugdo n°® 19, 1999, — ANVISA/MS - Aprova o Regulamento
Técnico de Procedimentos para Registro de Alimentos com Alegacdo de

Propriedades Funcionais e ou de Saude em sua Rotulagem (BRASIL, 1999d).

As diretrizes para a utilizagdo da alegagao de propriedades funcionais e

ou de saude, segundo a Anvisa s3o:

a) A alegacao de propriedades funcionais e ou de saude é permitida em

carater opcional;

b) O alimento ou ingrediente que alegar propriedades funcionais ou de
saude pode, além de fungdes nutricionais basicas, quando se tratar de
nutriente, produzirem efeitos metabdlicos e ou fisiolégicos e ou efeitos

benéficos a saude, devendo ser seguro para consumo sem supervisdo médica;

c) Sao permitidas alegagbes de fungcéo ou conteudo para nutrientes e
nao nutrientes, podendo ser aceitas aquelas que descrevem o papel fisiolégico
do nutriente ou ndo nutriente no crescimento, desenvolvimento e fungdes
normais do organismo, mediante demonstracao da eficacia. Para os nutrientes
com fungdes plenamente reconhecidas pela comunidade cientifica ndo sera
necessaria a demonstracéo de eficacia ou analise da mesma para alegacao

funcional na rotulagem (item 3.3 da Resolugdo ANVISA n° 18);

d) No caso de uma nova propriedade funcional, ha necessidade de
comprovacgao cientifica da alegagao de propriedades funcionais e ou de saude
e da seguranga de uso, segundo as Diretrizes Basicas para avaliagdo de Risco

e Segurancga dos alimentos;
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e) As alegagdes podem fazer referéncias a manutengao geral da saude,
ao papel fisiolégico dos nutrientes e ndo nutrientes e a reducédo de risco de
doengas. Nao sao permitidas alegagdes de saude que fagam referéncia a cura
ou prevencgao de doencgas (BRASIL, 1999c; BRASIL, 1999d).

O registro de um alimento funcional sé pode ser realizado apos
comprovada a alegagao de propriedades funcionais ou de saude com base no
consumo previsto ou recomendado pelo fabricante, na finalidade, condi¢cdes de
uso e valor nutricional, quando for o caso ou na(s) evidéncia(s) cientifica(s):
composi¢cao quimica ou caracterizacao molecular, quando for o caso, e ou
formulacdo do produto; ensaios bioquimicos; ensaios nutricionais e ou
fisiolégicos e ou toxicologicos em animais de experimentagdo; estudos
epidemioldgicos; ensaios clinicos; evidéncias abrangentes da literatura
cientifica, organismos internacionais de saude e legislac&do internacionalmente
reconhecidas sob propriedades e caracteristicas do produto e comprovacéao de
uso tradicional, observado na populagdo, sem associagao de danos a saude
(BRASIL, 1999c; BRASIL, 1999d).

Em 2005, a Anvisa revisou as alegacgdes de propriedades funcionais e
ou de saude dos alimentos, de novos alimentos/ingredientes, substancias
bioativas e probiodticos. Nesse processo de revisao, alguns produtos deixaram
de ter alegagdes e outros tiveram as suas alegagdes modificadas. Atualmente
os alimentos considerados funcionais sédo: acido graxo dmega 3, carotendides
(licopeno, luteina), fibras alimentares (B-glicana, frutooligossacarideos, inulina,
psyllium, quitosana, lactulose), fitoesterdis, probidticos e a lecitina de soja
(ANVISA, 2005).

3.1.1.5 Papel na Economia

O setor de alimentos vem, ao longo dos ultimos anos, despertando a
atencao de governos, industrias, economistas e, principalmente, consumidores,
sobre o papel que os alimentos devem representar para a saude da populagao.

Com o aumento da expectativa de vida dos brasileiros € a0 mesmo tempo o
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crescente aparecimento de doencas crdonicas como obesidade, hipertenséo,
osteoporose, diabetes e cancer, é crescente a preocupagdo com uma
alimentacdo saudavel, em funcdo do conceito de que alimentagdo saudavel

pode prevenir a ocorréncia de doencas.

Os principais mercados para alimentos funcionais hoje sao o Japao, os
Estados Unidos e a Europa. Estima-se que o mercado mundial de alimentos
funcionais movimentou, em 2005, em torno de US$ 60 bilhdes na Europa,
Japao e Estados Unidos — sé neste ultimo ele representou US$ 15 bilhdes
(BROWN, 2008).

Brown (2008) estima que as vendas no varejo de alimentos e bebidas
funcionais totalizaram US$ 30,7 bilhdes em 2008 em todos os setores do varejo
nos Estados Unidos, um aumento de 6% em relacdo a 2007. Dentre os
alimentos funcionais, a categoria mais vendida é a dos iogurtes com US$ 3,3
bilhdes em vendas (valor calculado entre os anos 2007 e 2008). Em seguida
tém-se os chas engarrafados, com US$ 1,2 bilhdes, e cereais (hot cereal) com
US$ 891 milhdes. As categorias que apresentaram ganhos significativos de
vendas incluem as de bebidas energéticas, leite de soja, sucos de fruta,
lanches nutritivos e smoothies (combinagédo de frutas, gelo e/ou sorvete e/ou
iogurte). Categorias que perderam terreno substancial durante esse periodo
foram as barras de granola (embora as barras de cereais e de frutas

apresentaram crescimento nas vendas).

No Brasil, em 2005, o mercado foi avaliado em US$ 600 milhdes. Os
produtos diet e light, presentes no mercado desde o inicio da década de 90,
atingiram vendas anuais ao redor de US$ 4 bilhdes, em 2005. Desse volume, o
mercado de produtos funcionais representou 14% e na industria de alimentos,
0,8%. Sendo assim, juntos, os segmentos de diet e light, e funcionais somam
6,3% do volume de vendas da industria brasileira da alimentagdo. Dos R$ 88,2
bilhdes que as fabricas brasileiras do setor faturaram no ano de 2005, apenas
R$ 700 milhdes (0,8%) foram provenientes das vendas de alimentos funcionais.
No entanto, enquanto o ramo de alimentos deve crescer entre 4,5% e 5% neste

ano, os funcionais devem ter expansao de 12% a 14% (ABIA, 2005).
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Segundo um estudo realizado por Ac Nielsen (2007) das 24 categorias
de alimentos mais vendidos em 2005, 75% estavam ligados a saude. Uma
pesquisa feita pela Health Focus em 30 paises mostra que 44% dos
consumidores brasileiros da classe A e B escolhem seus alimentos com base
na relacdo que eles tém com a saude, sendo um dos maiores indices da
América Latina (OLIVEIRA; FERNANDES, 2004).

De maneira geral, a industria alimenticia brasileira viu seu faturamento
aumentar nos ultimos anos, passando de 112 bilhdes de reais, em 2001, para
184,6 bilhdes, em 2005, mas sua participacdo manteve-se ao redor de 10% do
Produto Interno Bruto (PIB) brasileiro, entre 2001 e 2005. Os principais setores
em 2005 (em valor faturado) eram, por ordem decrescente: derivados de carne;
beneficiamento de café, cha e cereais; 6leos e gorduras; laticinios e agucares
(ABIA, 2005).

Em nivel de mercado brasileiro, podem-se encontrar varios alimentos
funcionais no comércio: além dos iogurtes com probidticos que melhoram a
saude intestinal, podemos citar leites enriquecidos com ferro (que atuam na
prevencgao e no tratamento da anemia), com vitaminas e com o acido 6mega-3
(que atuam no controle do colesterol), bem como ovos e margarinas
enriquecidos também com 6&mega-3. O setor da agua mineral também
ingressou recentemente no mercado das bebidas funcionais, oferecendo aguas
que contém alta concentracdo de vitaminas C e do complexo B, a fim de
fortalecer o sistema imunolégico, ou que conttm a fibora FOS
(frutooligossacarideo) e prometem contribuir para a prevengao dos canceres de
mama e de célon e para a reducdo dos riscos de doencas cardiovasculares,
além de regular o intestino (SOCIEDADE BRASILEIRA DE ALIMENTOS
FUNCIONAIS, 2007).

Os alimentos associados a uma forte imagem de “saude” representam
uma fonte de diferenciacdo e de rentabilidade em certos ramos do setor
alimentar que conhecem uma forte estagnacdo, como os laticinios. Para as
industrias alimentares o sucesso no mercado dos alimentos funcionais reside
na inovagao, o que constitui uma poderosa barreira a entrada de novas

empresas. Para atender as demandas especificas em termo de saude, as
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industrias devem cada vez mais se especializar e segmentar seus produtos,
sendo necessario aumentar os investimentos na area da pesquisa,

desenvolvimento e comunicagéo (ABIA, 2005).

Em vista disso, as industrias alimentares sdo levadas a adotar
determinadas estratégias, como a aproximagao com firmas farmacéuticas por
meio de operagdes de parceria. A vantagem da farmacia reside no seu forte
potencial de pesquisa e nas suas relacdes estreitas com o meio médico. Por
sua vez, a industria alimentar domina o marketing necessario para a
comercializagdo, conhece a preferéncia do consumidor e assim pode fornecer

alimentos que além de funcionais sejam saborosos (JONES, 2002).

3.1.2. Fibra Alimentar

3.1.2.1. Visao Global

O papel da fibra dietética na saude e nutricdo tem, desde os anos 70,
estimulado uma gama de atividades de investigacédo e chamado atencao dos
individuos. O assunto ganhou atencdo do consumidor e atualmente uma

variedade de alimentos ricos em fibra esta disponivel no mercado.

O acelerado interesse na pesquisa da fibra dietética nao ocorreu em um
cenario favoravel para os estudos, e os pesquisadores enfrentaram muitos
obstaculos, como por exemplo, a falta de uma nomenclatura universal,
informagéo incompleta ou inconsistente do conteudo de fibra nos alimentos,

sem mencionar a falta de padronizacdo nos métodos analiticos.

A histdria da fibra alimentar e da saude nos 50 primeiros anos do século
20 revela ocasional interesse, com poucas publicagdes cientificas. A fibra foi
relegada a ser a “Cinderela” de nutrientes. Lembrando que estes eram os dias

de grandes descobertas em vitaminas, minerais, e todos os outros nutrientes
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digestiveis. De alguma forma o conceito de que um grupo de substancias
praticamente nao digeriveis pelas enzimas gastrointestinais humanas poderia
ser importante para a saude, n&do atraiu nutricionistas, fisiologistas e médicos
neste periodo (SPILLER, 2001).

Na década de 1920, McCarrison (1921) se interessou pela boa saude de
uma tribo no norte da india, constatando que ela era composta por gréos
integrais e pouco adulterada pela tecnologia moderna. Na mesma década,
John e Harvey Kellogg estavam exaltando as virtudes de todos os grdos nos
E.U.A. As convicgdes do ultimo culminaram com o desenvolvimento da
industria de cereais matinais KELLOGG. Cowgill e Anderson, na década de
1930, publicaram pesquisas bem desenvolvidas, revelando que a "fibra" era
responsavel pela agao laxativa do farelo de trigo (SPILLER, 2001).

Na década de 30, foi relatada a eficacia de farelo de trigo no tratamento
da constipagdo e, no final dos anos 40, Walker, da Africa do Sul foi um dos
primeiros a apreciar as propriedades de fibras vegetais e estuda-las de uma
forma verdadeiramente cientifica (SPILLER, 2001).

Nos anos que se seguiram, algumas correlagbes epidemiologicas por
Cleave na Gra-Bretanha (1956 a 1966) e Trowell na Africa, com seu livro
“Doencas nao infecciosas em Africa” (1960), atribuiram efeitos protetores aos

carboidratos nao-refinados. Esta & a historia inicial da fibra.

Outras manifestacbes ocorreram na década de 1970 e 1980, como a
publicacido de uma série de livros que contribuiram para o esclarecimento da

funcao da fibra no organismo humano.

Desde 1978, em muitos encontros internacionais, debateu-se sobre
varios aspectos da fibra dietética, levando a importantes discussdes sobre a
definicdo, funcdes e efeitos na saude da fibra dietética. Congressos
Internacionais de Nutricdo no Brasil (1978), San Diego (1981), Brighton (UK,
1985), e outros comegaram a incluir a fibra dietética em seus programas
(SPILLER, 2001).
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Burkitt; Trowell (1987), em um de seus estudos, formularam uma “hipotese

da fibra dietética”, que pode ser dividida em duas partes:

1) Uma dieta, que é rica em alimentos fontes de fibra e pobre em
alimentos processados, é capaz de proteger contra uma ampla variedade de

doencas prevalecentes ocidentais.

2) Dietas compostas de baixo consumo de fibra alimentar pode ser um

fator causal na etiologia dessas doengas ocidentais.

Na Gra-Betanha, um relatério do Royal College of Physicians criticou essa
hipétese global como sendo demasiadamente vaga, tornando-a possivel de ser
falsificavel (TROWELL, 2001). Isso, no entanto, ndo € uma unica hipétese, mas
um numero de hipdteses que relacionam a etiologia de doengas especificas.
Deste modo, cada hipdtese individual podera ser verificada, modificada ou
rejeitada a partir do momento que o processo dessas doengas se tornarem
mais entendidos. A premissa basica € que os humanos n&do parecem ter se
adaptado bem ao consumo excessivo de certos alimentos altamente

processados.

N&o obstante mesmo com todo esse progresso e interesse generalizado
por cientistas, médicos e profissionais da saude em todos os continentes, ainda
existem muitos aspectos controversos, como a definicdo de fibra alimentar e o

termo fibra propriamente dito.

A fibra dietética € tdo complexa que desafia o desejo dos cientistas em
isolar uma substancia pura e estuda-la em humanos ou animais. Muitas vezes

a purificagao de fibra significa grandes alteragdes estruturais.

A “Hipdtese da Fibra Dietética” de Burkitt e Trowell agora &€ muito mais
que uma simples hipotese: € uma verdade que pode auxiliar as pessoas a
levarem uma vida muito mais saudavel e prevenir muitas doencgas crbnicas
(SPILLER, 2001).
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3.1.2.2. Definicao

Pode-se encontrar um vasto numero de definigdes do termo “fibra

dietética” devido a grande complexidade dessa substancia. Spiller (2001)

reuniu algumas definicbes com o termo recomendado e o autor, conforme

Quadro 2:

Quadro 2: Definicdo de Fibra Dietética, Autor e Termo Recomendado.

TERMO

AUTOR

DEFINICAO

Fibra Dietética

Trowell
(1975)

Substancias vegetais, nao digeridas
pelas enzimas digestivas humanas,
incluindo substaéncias vegetais da
parede celular (celulose, hemicelulose,
pectina e lignina), bem  como
polissacarideos intracelulares, tais como

gomas e mucilagens.

Fibra Dietética

Complexa

Trowell e
Spiller (1976)

Mesma definicdo que fibra dietética, mas
também incluem outras substancias
vegetais que nado sdo digeridas pelas
enzimas digestivas humanas, tais como
ceras e as proteinas n&o digeriveis da
parede celular. Estas sao as substancias
que normalmente estdo concentradas

em torno da parede celular da planta.

Fibra Dietética

Southgate
(1975)

A soma de lignina e polissacarideos que
nado sao hidrolisados pelas secrecdes
endogenas do trato digestivo humano.
Este autor sugere uma definigdo quimica
baseada no fato que a soma de lignina e
polissacarideos nao-amilaceos ¢é o

melhor indice de fibra alimentar na dieta.
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Amido Resistente

Englyst
(1994)

Amido que ndo é digerido por enzimas
digestivas humanas e que atinge o
célon, muitas vezes agindo da mesma

forma que a fibra.

Fonte: SPILLER, 2001.

Um conceito de fibras mais atual, originalmente definida como restos

indigeriveis de plantas, tem surgido nas ultimas duas décadas. Agora, os

nutricionistas classificam as fibras em fracbes hidrossoliuveis e nao-

hidrossoluveis. Recentemente, o conceito de fibras foi ampliado de modo a

incluir substancias semelhantes a elas, tais como inulina, frutooligossacarideos

e amido resistente. Assim, as fibras contém muitos compostos com diversas

propriedades fisicas e quimicas (NESTLE, 2005).

No entanto, os varios tipos de fibras apresentam caracteristicas em

comum (NESTLE, 2005):

Originam-se das plantas (exceto a quitosana);

e Sao carboidratos ou derivadas de carboidratos (exceto a lignina);

¢ Resistem a hidrélise pelas enzimas digestivas humanas;

e Atingem o colon intactas e, Ia, podem ser, pelo menos parcialmente

hidrolisadas e fermentadas pela flora do célon.

3.1.2.3. Classificacao

Podemos classificar as fibras quanto sua estrutura, solubilidade em

agua e quanto ao grau de fermentagéao.

Quanto a estrutura, o que mais difere o tipo de fibra € (IMEN, 2003):

e Quantidade de monossacarideos;
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Tipo de monossacarideos na cadeia polimérica;

Sequéncia dos monossacarideos na cadeia;

Cadeias secundarias;

Tipo de ligagao, alfa ou beta, entre os monossacarideos.

As ramificacbes da estrutura basica da fibra sdo responsaveis pela

solubilidade, que pode ser dividida em soluvel ou insoluvel.

Fibras solluveis: pectinas, mucilagens, gomas (goma arabica e goma
guar), inulina, FOS (frutooligossacarideos), B-glicana, psyllium, e hemiceluloses
tipo A. Estas fibras tém a capacidade de se ligar a agua e formar géis. No trato
gastrintestinal, retardam o esvaziamento gastrico e o tempo de transito
intestinal, diminuem o ritmo de absorgéo de glicose e colesterol, sdo substratos
para fermentagdo bacteriana que resultam em gases (hidrogénio, metano e
diéxido de carbono) e em acidos graxos de cadeia curta (AGCC), importantes

para o metabolismo intestinal (IMEN, 2003).

Fibras insoluveis: celulose, hemicelulose tipo B, amido resistente e
lignina. Fazem parte da estrutura das células vegetais. Apresentam efeito
mecanico no trato gastrintestinal, sdo pouco fermentaveis, aceleram o tempo

de transito intestinal devido a absorgao de agua (IMEN, 2003).

A Quadro 3 resume os tipos de fibras, suas fontes e agbes no
metabolismo e a Quadro 4 representa outra classificagdo das fibras e

substancias semelhantes a elas.
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Quadro 3: Classificagao, tipos, fontes e agdes das fibras dietéticas.

Classificacéo Tipos Fontes Acdes
Pecting Frutas, Retardo na absorgéo da glicose;
Mucilagens éoma Verduras, Aveia, | Redugdo do esvaziamento gastrico
Fibras Soluveis B-glicana, Legfr‘]’q?:ss’as (maior saciedade);
hemicelulose (feijao, lentilha Diminuicdo dos niveis de colesterol;
(algumas) s’oja) ’ Protegao contra o cancer de
intestino;
Aumento do bolo fecal;
Verduras, Estimulo ao bom funcionamento
Lignina, Celulose, | Farelo de Trigo, intestinal
Fibras Insoluveis Hemicelulose Cereais 5 N
(maioria) Integrais (arroz, (aceleragdo do transito);
pao) Prevencao de Constipagao Intestinal;

Fonte: IMEN, 2003.

Quadro 4: Classificacdo das fibras e substancias semelhantes a elas.

Lignina
Celulose Fibras Insoluveis
Hemicelulose (tipo B)
Al Polissacarideos | Hemjcelulose (tipo A)
"nao-amilaceos" Pectinas
) Fibras Soluveis
Mucilagens
Gomas
Substancias Inulina Maioria Soluveis
semelhantes as Frutooligossacarideos
Fibr: . . . = .
el Amido Resistente, Agucares ndo absorvidos

Fonte: IMEN, 2003.

A fermentacdo das fibras ocorre no colon pela acdo das bactérias

anaerobicas. O grau de fermentagao sofre interferéncia da composicao da flora

intestinal e das caracteristicas quimicas e fisicas, ou seja, o tipo de fibra, a

solubilidade, a fonte, a forma e o tamanho das particulas (IMEN, 2003).

Os produtos da fermentacao bacteriana das fibras sao:

- Acidos graxos de cadeia curta (AGCC): os mais importantes da

fermentagcdo das hemiceluloses e pectinas sdo o acido acético, butirico e
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propiénico. Sao removidos do lumen intestinal por difusdo ibnica e facilitam a

absorgao do sodio e potassio.

- Gases: hidrogénio, metano e dioxido de carbono, que sdo excretados via

retal.
- Energia: utilizada para crescimento e manutengao das bactérias.

A fermentacdo das fibras varia de 0% a 90%, e, s6 €& considerada
fermentavel, se for no minimo 60% fermentada. Quanto mais soluveis as fibras,
maior o seu grau de fermentagao, exemplo: lignina, 0%; celulose, 15% a 60%;

hemicelulose, 56% a 85% e pectinas, 90% a 95%.
3.1.2.4. Tipos

Dentro da classificagdo de fibras insoluveis encontramos a lignina, a

celulose e algumas hemiceluloses.

A lignina € um composto fendlico tridimensional e complexo, associado

aos carboidratos das paredes celulares das plantas.

CH,CH
CH

I
CH

OCH;

OH
Figura 3: Estrutura molecular da lignina.

A celulose é o polimero mais abundante na natureza e o polissacarideo
estrutural mais importante das plantas. E um polissacarideo linear, de alto peso
molecular, constituido por unidades de glicose unidas por ligagao do tipo beta,

que é mais resistente, o que permite menor agéo das enzimas digestivas. Pode
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ser utilizada para aumentar o volume em alimentos devido sua capacidade de

absorcao de agua e retengao de liquidos (IMEN, 2003).

Figura 4: Estrutura molecular da celulose.

No grupo das fibras soluveis, destacam-se as gomas, pectina,

mucilagens e algumas hemiceluloses.

A pectina esta presente nas paredes celulares de plantas que produzem
sementes, formada por unidades de acido galacturbnico, mas que podem
incluir outras moléculas de monossacarideos (frutose, xilose e ramnose). A
quantidade de acidos galacturbénicos € que proporcionam o poder de
viscosidade e geleificante. Grande parte da pectina comercializada é extraida
dos subprodutos da industria de frutos citricos enlatados. A casca desses frutos
é grande fonte de pectina, e sua quantidade varia segundo a estacdo e a
variedade do fruto (BIANCO, 2008).

A pectina é classificada como agente protetor e suspensor, por isso esta
presente em varias férmulas antidiarréicas. No trato intestinal superior, a
pectina possui uma superficie composta por particulas ultramicroscépicas
(micelas) que tém a capacidade de absorver as toxinas. A eficacia da pectina

no tubo digestivo deve-se em grande parte a sua acao coloidal (IMEN, 2003).
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Figura 5: Estrutura molecular da pectina.

As hemiceluloses ou pentosanas séo polissacarideos complexos nao
amilaceos e nao celulésicos associados a lignina. Nos vegetais formam a
parede celular e o material que liga as células. Podem ser quimicamente muito
variadas e apresentam fragcdes insoluveis. Entre as mais importantes

encontram-se as -glicana da aveia e da cevada (BIANCO, 2008).

As gomas sado polissacarideos com um numero variavel de
monossacarideos em sua cadeia, ou seja, sao polissacarideos complexos. Sao
consideradas parte nao estrutural das plantas e tém alta capacidade de
formacgao de gel, por isso € amplamente utilizada na industria alimenticia como

emulsificante ou estabilizante de alimentos (IMEN, 2003).

Ja foi proposto classificar outros carboidratos como fibras devido as
propriedades fisiolégicas semelhantes a estes compostos. Esses carboidratos
sdo a inulina, frutooligossacarideos (FOS) e amido resistente (AR). Tais
substancias escapam da agao das enzimas digestivas, porém sao quase
totalmente fermentadas no colon (BIANCO, 2008).

A inulina € um polimero de glicose (contém de 2 a 60 unidades de
frutose ligadas a uma unidade de glicose). E fermentavel e bifidogénica (funcéo
de prebiottico). Ela é altamente soluvel, mas ao contrario das fibras soluveis ela

nao forma solugdes viscosas (BIANCO, 2008).

Os FOS sao carboidratos de cadeia curta (oligossacarideos), e suas
qualidades sao a resisténcia a acdo das enzimas hidroliticas e uma preferéncia
por bifidobactéria, ou seja, sdo bifidogénicos, por esta razdo possui efeito
prebidtico. Alimentando as bactérias benéficas que habitam o intestino e
provocando uma reducao do pH, proporcionam uma melhor absor¢ao de certos

minerais como calcio e magnésio. Sao obtidos pela hidrélise de inulina através
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da enzima inulase e sintetizados a partir da sacarose pela enzima
frutosiltransferase, enzima fungica obtida do Aspergilus ninger (BIANCO,
2008).

O amido resistente (AR) foi classificado como a soma do amido e dos
produtos de degradagdo que ndo sédo absorvidas no intestino delgado de uma
pessoa saudavel. Existem 3 (trés) categorias de AR: AR1, amido fisicamente
envolvido (gréos e sementes parcialmente moidos); AR2, granulos cristalinos
nao gelatinizados (encontrados em bananas e batata); AR3, amilose invertida
(formada durante o cozimento do amido gelatinizado pelo calor umido). Os
fatores intrinsecos e extrinsecos interferem na digestao e/ou degradagao dos
ARs. Fator intrinseco é a propria estrutura fisica do amido que pode interferir
na sua digestdo. Fatores extrinsecos s&o: mastigacdo, tempo de transito
digestivo, concentragdo de enzimas digestivas (amilase e outras), pH,
quantidade de amido e outros componentes da alimentagao que interferem na
digestdo do amido. O AR age como fibra soltuvel, ndo é digerido no intestino
delgado, mas é fermentado pelas bactérias colénicas (por¢éo distal do colon)
(BIANCO, 2008).

3.1.2.5. Recomendacéo Diaria e Legislagao

A ADA (“American Dietetic Association”) recomenda o consumo de 20-
35 g fibras/dia por adultos. Este nivel é considerado eficaz e seguro e € quase
o dobro da ingestdo usual nos paises ocidentais. Uma dieta normal e variada
inclui cerca de 30-50% de fibras soluveis e 50-70% de fibras insoluveis, e os
nutricionistas recomendam estas proporgdes a populacdo em geral (OHR,
2004).

A Anvisa recomenda a ingestdo de 25 gramas de fibra alimentar por dia
para uma dieta de 2.000 kcal (ANVISA, 2003) e descreve dois termos para
rotulagem referentes ao teor de fibras — “fonte de fibras” ou “alto teor de fibras”.

O primeiro equivale a um valor minimo de 3 g de fibras por cada 100 g de
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produto sélido, enquanto que o segundo equivale a um valor minimo de 6 g de
fibras por cada 100 g de produto sélido (ANVISA, 1998).

3.1.2.6. Propriedades Fisico/Quimicas da Fibra

A fibra dietética, muitas vezes, tem um impacto negativo sobre a
preferéncia alimentar e este € um fator que implica no menor consumo da fibra.
A maior parte dos consumidores, por exemplo, prefere o pao branco ao pao
integral, arroz branco ao arroz integral. Uma razao para isso pode ser que
alimentos ricos em fibras costumam exigir um esforco consideravel para
mastigar; outro fator consideravel é a rejeicdo quanto ao sabor caracteristico de

alimentos ricos em fibras (no caso, de fibras insoluveis) (SPILLER, 2001).

Um efeito positivo sobre a preferéncia de fibra alimentar pode ser visto
no uso de polissacarideos nao-amildceos como agentes modificadores de
textura na industria de alimentos. A notavel capacidade dos polissacarideos em
aumentar a viscosidade de solugdes aquosas, formando géis, é explorada em
diversos produtos alimentares que vao desde geléias aos molhos, sem gordura
e usada em saladas. Através de um sutil ajuste na formulagédo e nos métodos
de processamento, essas substancias podem melhorar muito a aceitacdo do
consumidor em relagao as fibras. Um exemplo disso é a especial atengado que
esta sendo dada no uso de polissacarideos para imitar a textura da gordura. Ja
existem hoje alguns produtos a base de polissacarideos, o que tornou possivel
formular versbes com baixos teores de gordura de produtos que,
tradicionalmente, eram gordurosos, como o sorvete. Embora essa quantidade
adicionada de polissacarideos nao seja muito alta, estes aditivos podem

aumentar significativamente a ingestao de fibra dietética (SPILLER, 2001).

Solubilidade é um fator importante para as propriedades nutricionais da
fibra dietética, de modo geral. Assim, pode-se questionar o que determina se
uma fracéo de fibra em particular € soluvel ou insoluvel. O ponto principal para

compreender porque alguns polissacarideos sao soluveis em agua e outros
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nao é a estrutura molecular. Polissacarideos sdo compostos por unidades de
monossacarideos ligados, dos quais o0 mais comum ¢é D-glicose (Figura 6).
Muitas estruturas diferentes sao possiveis com distintas geometrias de ligagcao
e diferentes unidades de monossacarideos. Mas as propriedades fisicas (tais
como solubilidade) sdo determinadas mais pelas ligagdes do que pela natureza
das unidades dos monossacarideos (OAKENFULL, 2001).

HO HO

1
H—G—OH 2 HO—G—H
HO—C—H 3 H—C—OH
H—C—OH 4 HO—G—H
H—C—OH 5 Hm(::—H :
CHOH 8 CHZOH CHoOH
D-glucose L-glucose w-D-glucose

B-L-glucose

Figura 6: Representag¢des das formas D- e L-glicose em cadeias abertas

e a-D-glicose e B-L-glicose em cadeia fechada.
Fonte: OAKENFULL, 2001.

Tal fato é ilustrado pela comparacao de duas formas da familia de poli-
D-glicose — a celulose, que € insoluvel, e a B-glicana que é soluvel, presente na
cevada e no farelo de aveia. A celulose tem exclusivamente ligagdes B(1-4),
enquanto as B-glicanas tém ligagdes B(1-4) e B(1-3). A regularidade da celulose
permite adotar estruturas cristalinas ordenadas de cadeias de polissacarideos
unidas por pontes de hidrogénio. Estas estruturas ordenadas sao insoluveis.
Em contraste, a estrutura irregular das [(-glicanas impede a formacédo de
estruturas cristalinas ordenadas, por isso estes polissacarideos tendem a ser
soluveis em agua. Estruturas ramificadas, como no arabinoxilanos do trigo, séo
igualmente incapazes de adotar estruturas cristalinas ordenadas, e estes

compostos também sao soluveis em agua (OAKENFULL, 2001).

Quase toda solubilidade dos polissacarideos produz solucdes viscosas.

A viscosidade € causada por interacbes fisicas entre as moléculas de
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polissacarideo em solugao - em termos simples, pelo enlace das moléculas.
Em concentragdes baixas as moléculas estdo bem separadas umas das outras
e livres para se mover de forma independente. A uma concentragéo critica (c*)
as moléculas se tornam suficientemente aglomeradas, comegando a se
interpenetrarem e formarem uma rede emaranhada (Figura 7). A viscosidade,
entdo, aumenta acentuadamente com a concentragdo e torna-se mais
dependente da taxa de cisalhamento (isso significa, na pratica, a taxa na qual o
liguido é agitado). Solugbes de polissacarideos geralmente mostram "shear
thinning" — a aparente diminuigdo da viscosidade com o aumento da taxa de
cisalhamento (OAKENFULL, 2001).

Baixa Concentragao Alta Concentracgao

Figura 7: Em baixas concentragbes, as moléculas de polissacarideos
movem-se independentemente através da solugdo; em concentragdes mais
elevadas, as moléculas entrelagam-se, tornando a solugéo viscosa.

Fonte: OAKENFULL, 2001.

Polissacarideos viscosos ou polissacarideos que formam uma matriz de
gel podem retardar a absorgdo por captura de nutrientes, enzimas digestivas,
ou acidos biliares na matriz e retardando a mistura e difus&o no intestino. Em
um modelo in vitro usando tubos de dialise, um estudo mostrou que a goma
guar inibiu a absorcdo por resistir aos efeitos convectivos de contragdes
intestinais. Polissacarideos que formam solugcbes viscosas parecem ser 0S
mais eficazes na redugdo da concentracdo plasmatica de colesterol. Assim, é
conveniente supor que as fibras soluveis inibem a absor¢do do colesterol e
acidos biliares no intestino delgado (OAKENFULL, 2001).
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A fermentacdo depende da acessibilidade das moléculas de
polissacarideos pelos microorganismos, o que depende, por sua vez, da
estrutura quimica e as propriedades fisicas, particularmente da solubilidade. As
propriedades quimicas do polissacarideo também parecem influenciar os tipos
de atividade microbiana presentes no intestino grosso. Fragdes de fibra soluvel
sdo muito acessiveis e de rapida fermentacdo no célon proximal; fracées de
fibra insoluvel fermentam muito mais lentamente em um processo que é
continuo durante o transito (SPILLER, 2001).

A extensdo da degradacdo pode também estar relacionada com a
estrutura fisica da planta - fibra de frutas e legumes é mais fermentavel que a
fibra de cereais. Assim, as caracteristicas fisicas tém um efeito profundo sobre
a cinética de liberacdo de metabdlitos importantes como acidos graxos de
cadeia curta (AGCC) (SPILLER, 2001).

O amido resistente comporta-se funcionalmente como fibra alimentar,
porque resiste a digestdo pelas enzimas do estdbmago e intestino. Este € um
caso em que a microestrutura tem um efeito poderoso sobre as propriedades
fisiologicas. O amido é poli-D-glicose em uma estrutura complexa - uma
mistura de amilose linear e amilopectina altamente ramificada. Amilose tem
ligacdes a(1-4) que introduzem uma tor¢do na molécula, levando a formagao
de estruturas helicoidais; amilopectina tem ligagdes a(1-4) e a(1-6), dando
origem a sua estrutura altamente ramificada. Na planta, o amido é mais
embalado como granulos de amido, mas a maioria dos alimentos ricos em
amido tem sido processada por uma combinagdo de calor e umidade que
perturba a estrutura granular nativa e provoca a solubilizagao parcial do amido.
O amido que foi gelatinizado por aquecimento em agua € rapidamente
hidrolisado pelas enzimas amiloliticas. No entanto, da refrigeracdo a
temperatura ambiente a solubilidade dos polissacarideos podem retrogradar
(SPILLER, 2001).

Os polissacarideos s&do moléculas hidrofilicas, tém numerosos grupos de
hidroxilas livres que podem formar ligagdes de hidrogénio com a agua. Por
conseguinte, polissacarideos soluveis e insoluveis tém a capacidade de reter a

agua. A demonstracdo mais evidente da capacidade de polissacarideos
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soluveis em reter a agua é o fendbmeno da gelatinizacdo. Uma quantidade
relativamente pequena de polissacarideo, como agarose a 1%, pode ser o
suficiente para ludibriar a agua em que é dissolvido em uma rede tridimensional
de moléculas de polissacarideo. A agua € mantida dentro da matriz de
polissacarideos, incapaz de escoar, e o sistema tém propriedades semi-sélidas
caracteristica de um gel. As fibras insoluveis também podem absorver agua,
tipo uma esponja. Elas também formam uma matriz hidrofilica em que a agua
esta aprisionada - mas onde a quase-cristalinidade do polissacarideo
permanece e a agua enche os intersticios, muitas vezes causando
consideravel inchago (OAKENFULL, 2001).

Portanto, as fungdes fisioldgicas da fibra dietética mudam a medida que
se progride através do trato gastrointestinal. Essas fungdes dependem também

das propriedades fisicas, que podem mudar juntamente.

O Quadro 5 sintetiza as propriedades fisico-quimicas e fisiolégicas das

fibras sollveis e insoluveis e substancias semelhantes as fibras.
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Quadro 5: Propriedades fisico/quimicas das fibras e substancias semelhantes a

elas.

Fibras Insoluveis - lignina, celulose, hemicelulose tipo B -

Nao hidrossoluveis;
Propriedades Fisico/Quimicas Nao fermentaveis (a);

N&o viscosas;

Reduzem a constipagédo: aumentam a massa fecal, a

consisténcia das fezes e a frequéncia da evacuagao e
Beneficios Fisiologicos aceleram o transito intestinal (b). Promovem o
desenvolvimento da mucosa do ileo e do coélon,

intensificam a protegdo contra a infecgdo bacteriana.

Fibras Soluveis - pectinas, gomas, mucilagens (c) , B-glicana, hemicelulose tipo A -

Hidrossoluveis;
Propriedades Fisico/Quimicas Fermentaveis (a);

Viscosas/Geleificante (d);

Retardam o esvaziamento gastrico e o transito no
intestino delgado (e), modulam a motilidade
gastrintestinal e aumentam a massa, volume e
consisténcia das fezes. Reduzem a diarréia e
promovem o desenvolvimento da mucosa do ileo e do
célon; proporcionam energia a mucosa intestinal,
diminuem o pH do célon, aumentam a protegéo
contra infecgdo. Aumentam a intolerancia a glicose (c)
, diminuem os niveis elevados de colesterol total e de
LDL (e).

Beneficios Fisiologicos

Inulina, Frutooligossacarideos

Hidrossoluveis;
Propriedades Fisico/Quimicas Fermentaveis;

N&o viscosas;

Promovem uma flora intestinal saudavel. Diminuem o
pH do cdlon (producéo de &cido latico). Aumentam a
Beneficios Fisiologicos protecdo contra infec¢gdo. Reduzem a diarréia e
constipagéo, diminuem os altos niveis de glicose no
sangue e melhoram o perfil de lipideos do sangue.

(a) celulose e a fibra de soja s&o insoluveis e, em parte, altamente fermentaveis; (b)
estes efeitos sdo menores com particulas de fibras mais finas; (c) psilio € uma
mucilagem que retém agua sem ser muito soluvel e tem propriedades laxativas
semelhantes aquelas das fibras insoluveis; (d) a hemicelulose tem uma baixa
viscosidade. A hidrélise da goma guar reduz bastante sua viscosidade; (e) este efeito
aumenta com a viscosidade (isto €, maior com gomas e pectinas).

Fonte: NESTLE (2005).
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3.1.2.7 Fibra dietética e seus efeitos fisiologicos

A fibra dietética pode afetar em muitos processos metabdlicos. Ela tende
a diminuir a taxa de digestdo e absor¢cdo e modular o transito das fezes e
volume fecal. A eficacia de uma dada fibra dietética no intestino € determinada
por suas propriedades fisico-quimicas, no entanto, os efeitos da fibra no
intestino podem ser altamente variaveis. Alguns desses efeitos podem ser
mostrados apdés uma unica dose, enquanto outros podem apenas ser

observados depois de um longo prazo de admissdo (DREHER, 1987).

O controle do consumo alimentar € uma questdo extremamente
complexa que envolve tanto sinais fisioldgicos quanto psicoldgicos.
Antigamente, pensava-se que a fome fisiolégica era regida por dois centros do
cérebro: o centro do apetite, que ativa a fome, e o centro da saciedade, que
desativa a fome. Hoje se sabe que o sistema neuro-quimico afeta muitas partes
do cérebro, controlando o desejo de comer ou ndo. As sensagdes de fome e
saciedade sao também desencadeadas por hormoénios liberados do intestino e
figado para a corrente sanguinea e carregados até o cérebro. Mesmo que os
mecanismos de controle fisioldgicos do apetite sejam conhecidos, ainda assim
seria dificil impedir as pessoas de cometer excessos, porque muitas pessoas
confundem a fome real com o desejo psicolégico por alimento (SPILLER,
2001).

A fibra dietética em geral apresenta o efeito de retardar a taxa de
ingestdo. O controle de peso e a redugdo de niveis de hiperglicemia e insulina
podem ser associados com os efeitos de ingestao de fibra dietética (DREHER,
1987).

Na boca, os alimentos ricos em fibras s&o dificeis de mastigar, isso faz
com que os alimentos demorem mais tempo de serem ingeridos. Dietas que
consistem de pao integral e 70% de pao branco levam respectivamente de 45 e
34 minutos para serem ingeridos. A ingestao de fibras também estimula o fluxo
de saliva que pode ajudar na lavagem dos dentes, ficando os mesmos livres de
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particulas alimentares. A combinagdo dos efeitos da ingestdo de fibras e o
aumento de producgao da saliva podem preencher rapidamente o estdmago, e
isso reduz a taxa em que noés comemos e retarda o esvaziamento gastrico
(DREHER, 1987).

As fibras sdo fontes altamente ineficientes em calorias, e elas ainda
aumentam exageradamente seu volume no estbmago devido sua capacidade
de retencdo de agua (CRA). Alta CRA e produgéo de viscosidade das fibras
como pectinas e goma guar, resultam no retardamento do esvaziamento
gastrico. O estdbmago de humanos possui dois compartilhamentos funcionais, o
antro e o fundo. Quando se ingere alimentos solidos, o fundo é preenchido
primeiramente, e em seguida esse alimento passa para o antro, esvaziando o
fundo, e assim sucessivamente. Em contraste, quando se ingere alimentos
liquidos, estes vao direto para o antro. A adicdo de fibras com propriedades
viscosas em liquidos permite ao estdmago lidar com alimentos liquidos como
se fossem solidos, causando um retardo no esvaziamento do mesmo
(DREHER, 1987).

A distensdo do estdbmago é um sinal que o organismo atingiu a
saciedade. Isso pode ser rapidamente desencadeado por fibras soluveis.
Estas fibras parecem ser mais efetivas no controle da fome do que o farelo de
trigo, que é fibra insoluvel (SPILLER, 2001).

Relagcbes entre fibra e assimilacdo de nutrientes vém sendo
demonstradas. A fibra dietética, em graus variados, reduz ou retarda a
absorcdo de proteinas, gordura e carboidratos, bem como certos
micronutrientes tais como alguns minerais e vitaminas. Também, muitos
componentes indigeriveis associados a fibra como silica, acido fitico, taninos e

saponinas podem reduzir a assimilagdo de nutrientes (DREHER, 1987).

Certos estudos apdiam a idéia de que a presenca de fibras no intestino
delgado pode prejudicar a digestdo e absorgédo de nutrientes. Essa capacidade
de reduzir a assimilacdo pode estar associada com as mudang¢as nas enzimas
pancreaticas, morfologia da mucosa intestinal e mecanismos de absorgao;

todos os quais podem ser influenciados pelas propriedades fisico-quimicas do
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conteudo intestinal. Embora essas informagdes terem sido provadas como
verdadeiras, o efeito da fibra na absorgéo é geralmente marginal. Por exemplo,
quando a glicose € ingerida com goma guar, sua absorgédo € lenta, porém
completa, como demonstrado pela auséncia de hidrogénio no ar expirado apos
a ingestao. Tipicamente, a digestibilidade de nutrientes em dietas ricas em
fibras € em torno de 90%, o que ndo € muito diferente da digestibilidade de
nutrientes em dietas pobres em fibras (digestibilidade superior a 90%). Isto
ilustra a vasta capacidade do intestino delgado em digerir e absorver nutrientes
(DREHER, 1987).

O consumo de fibra tem o potencial de reduzir a reabsorg¢ao de certos
acidos biliares. Estudos in vitro demonstraram que fibras soluveis e lignina tém

consideravel capacidade de vincular acidos biliares (SPILLER, 2001).

A fibra dietética, parte relativamente pequena na maioria das dietas,
torna-se um dos principais componentes entregues ao intestino grosso. Deste
modo, o intestino grosso € o lugar onde as mais significativas acbes da fibra
ocorrem. Deste modo, o intestino grosso € mais do que um 6rgado que apenas
recupera agua e sais que escapam da absorc¢ao no intestino delgado. Muitas
fontes de fibras aceleram o transito intestinal e aumentam o bolo fecal. A
relacado entre o bolo fecal e a CRA tende a ser o inverso, isto €, quanto maior a
capacidade de retencdo de agua pela fibra, menor sera seu efeito sobre o bolo
fecal. Geralmente, o tempo de transito diminui até que uma producao fecal de
150 g/dia é atingida. Outros importantes fatores ao lado da fibra dietética, na
regulacdo do tempo de transito sdo genéticos e pessoais. Um possivel
beneficio de dietas ricas em fibras € a protecdo contra o cancer de intestino
devido a reducdo do tempo de transito, ligagdo de agentes cancerigenos,
diluicido fisica, efeitos da fermentacao, e alteragdo do metabolismo do acido
biliar (DREHER, 1987).

Os efeitos mais amplamente estudados das fibras, que resultam
indiretamente de suas atividades no intestino, sdo os seus efeitos no
metabolismo da glicose e lipidio (SPILLER, 2001).
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A associagao inicial de fibora com o metabolismo da glicose foi
desenvolvida de observagdes epidemioldgicas que ligaram um aumento na
incidéncia de diabetes mellitus com o consumo de alimentos pobres em fibras.
Essas observagbes estimularam estudos experimentais a longo e em curto
prazo. Os estudos em curtos prazos envolveram comparagbes com as
respostas glicémicas, medido numa base horaria, depois da ingestdo de um
suplemento de fibras. Os estudos a longo prazo exploraram o efeito do
consumo prolongado de alimentos rios em fibras ou suplemento de fibras em

dietas com tolerancia a glicose (SPILLER, 2001).

A acéo da fibra na resposta glicémica tem sido extensivamente estudada

e os efeitos variam muito com o tipo de fibra consumida.

- FIBRA INSOLUVEL: Resultado de estudos explorando o efeito de fibra
insoluvel na melhoria da tolerancia a glicose tendem a ser inconsistentes. Um
dos primeiros estudos realizados indicou que o consumo de farelo de trigo
melhorou a tolerancia a glicose, mas o mesmo procedimento com celulose tem
um pequeno efeito na tolerancia. O farelo, no entanto, foi constatado ser

relativamente ineficiente na redugao de glicemia pés-prandial (DREHER, 1987).

- FIBRA SOLUVEL: A solubilidade e tipo de viscosidade da fibra sdo os fatores
que mais afetam na melhoria da tolerancia a glicose quando adicionadas as
refeicdes de diabéticos. Estudos demonstraram que diabéticos que
consumiram goma guar e pectina no café da manha melhoraram a tolerancia a
glicose em comparagdo com outro grupo de diabéticos que tinham um café da
manha pobre em fibras. A refeicdo do grupo teste continha pdo com 16g de
goma guar e marmelada com 10g de pectina. Apds 2 horas da ingestdo da
refeicdo complementada com fibra, foram medidos a glicemia e niveis séricos
de insulina dos pacientes diabéticos, demonstrando ser significativamente

inferiores aos do grupo controle (DREHER, 1987).

Em um subsequente estudo com individuos normais, usando um
protocolo similar, foram observados que os niveis de glicose no sangue e

insulina sérica dos individuos que consumiram componentes de fibra soluvel
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apresentaram significativamente abaixo dos niveis de controle (DREHER,
1987).

A hipercolesterolemia € um dos fatores de risco mais importantes no
desenvolvimento da doenga coronariana, por isso ha varios estudos
investigando a reducao dos niveis de colesterol e Lipoproteina de Baixa
Densidade (LDL - Low Density Lipoprotein) séricos. Sabe-se que uma
diminuicdo em torno de 5-15% € obtida com goma guar, pectina, fibras de
aveia e B-glicana, com doses de 3-15 g/dia. O efeito € mais acentuado em

pessoas com elevado nivel de colesterol no sangue (ANDERSON et al. 1999).

Anderson et al. (1999) sugeriram que as fibras que diminuem o nivel de
colesterol no sangue o fazem ligando os &cidos biliares, aumentando sua
excregao. Entretanto, esse é um assunto controverso, além de existirem outras
explicagbes possiveis, como, por exemplo, a de que a viscosidade conferida
pelas fibras soluveis pode interferir na absorc¢ao de lipidios. As fibras soluveis
sdo quase completamente fermentadas no célon, produzindo acido graxos de
cadeia curta, os quais podem inibir a sintese hepatica de colesterol e

incrementar a depuragao de LDL-colesterol.

3.1.2.8. Fibra dietética e sua relacdo com doencas

Controle de peso

Excesso de peso (100 -120% do peso corporal ideal) e obesidade (mais
que 120% do peso corporal ideal) sdo dois dos problemas que mais preocupam
a saude publica. Estatisticas sobre saude nos Estados Unidos mostraram que
14% dos homens e 24% das mulheres, entre idades 20 e 74 anos, estdo
obesos (U.S. Departament of Health and Human Services, 1980). Esses
individuos tém maior risco de ter doengas do coracéo e diabetes que pessoas

com peso normal.

51



O aumento da incidéncia da obesidade desde 1900 ocorreu
concomitantemente com mudangas do mercado na composicdo da nossa
alimentacdo e reducdo da atividade fisica. Tal mudanca na dieta inclui
significativa diminuicdo na ingestdo de fibras e significativo aumento no
consumo de acgucar e gordura. Basicamente, dietas ricas em fibras sdo menos
caldricas quando compostas por alimentos refinados. Muitos mecanismos para
a agao da fibra tém sido propostos (DREHER, 1987):

1) Uma reducdo da densidade caldrica da dieta ou uma diminui¢cdo da

eficiéncia de absorcao caldrica;
2) Aumento da mastigacao de alimentos atrasa a taxa de ingestao;

3) Aumento da saciedade associada ao volume extra do conteudo

intestinal,
4) Mudancas na glicose e horménios sanguineos.

A fibra € um fator na regulagdo do consumo alimentar humano, sendo
que seu consumo atua como uma barreira natural a ingestdo de excesso de
energia. Esta afirmac&o € uma simplificacdo da fibra alimentar e a situagao de
controle de peso, pois ela € uma mistura complexa de uma ampla variedade de
fontes, que possuem diferentes efeitos dependendo da sua estrutura quimica e
forma fisica (BURGOS, 2008).

Contudo, cabe ressaltar que muitos alimentos fontes de fibras ndo sao
livres de calorias. Tais calorias resultam da acdo da microflora do intestino
grosso. Os fatores que influenciam o conteudo caldrico sado individuais, como o
tipo da flora do intestino e condigcbes ambientais, tipo de dieta consumida e

condigbes de preparo dos alimentos (BURGOS, 2008).

Krotkiewski (1984, apud DREHER, 1987), realizou um dos mais
evidentes estudos que demonstra a relagao apresentada acima. Numa primeira
etapa, participaram nove mulheres obesas, a elas eram dados 10 gramas de
goma guar dissolvidas em agua, duas vezes ao dia antes das principais
refeicbes (almogo e janta) por oito semanas. O peso corporal médio caiu de

95,6 + 3,1 kg para 91,3 + 2,1kg, e isso foi confirmado pela gordura corporal
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medida. Num segundo momento, 21 pacientes obesos tiveram suas dietas
suplementadas com 10 gramas de goma guar ou farelo de trigo (adicionadas a
agua antes do consumo) em semanas alternadas, num total de dez semanas.
O peso inicial era de 92,5 + 4,2 kg e o final foi de 85,4 £ 3,7 kg; a perda de
peso semanal foi de 0,94 + 0,2 kg quando era consumida goma guar, e 0,64 *
0,1 kg quando o farelo de trigo era consumido. Segundo os autores, embora os
individuos, que participaram do estudo, tivessem sido orientados a manter suas
refeicdes normais durante o estudo, verificagbes complementares teriam sido

uteis para garantir a conformidade.

Nesse mesmo contexto, estudos clinicos complementaram que nao
havia provas contundentes de perda de peso pela ingestdo de fibras, embora
alguns estudos indicassem uma consideravel redu¢do na sensagao de fome e
algum grau de perda de peso em individuos que consumiram suplementos de
fibras (DREHER, 1987).

Segundo Dreher (1987), o Comité Consultivo Canadense de Fibra
Dietética (1985) conclui que a fibra pode ser usada como um fator de apoio e

nao como um agente farmacoldgico na redugéo de peso.

Desordem intestinal

A constipacao intestinal, provavelmente, atormenta a ragca humana
desde os primoérdios. Lopes et al. (2008) descrevem a constipagao através de
muitos parametros: baixa frequéncia de defecacao, dificuldade em expulsar
fezes, fezes duras e pequenas, e evacuacdo incompleta do reto. E dificil criar
uma definicdo universal de constipagdo, pois ha grandes variagdes individuais
internas que afetam no problema. Mais dificil ainda € dimensionar os casos de
constipacdo no mundo, mas isso pode ser parcialmente resolvido se
estimarmos a venda de laxantes como um indicador. Apenas nos Estados
Unidos, a venda anual de laxantes chega a 500 milhdes de ddlares (Estudo de
Despesas dos Consumidores, 1983 apud DREHER, 1987).
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Existem muitos fatores que podem afetar a constipacao intestinal:

- Entre varias fontes de fibras testadas, os farelos de cereais mostraram
um efeito laxante maior que as fibras de vegetais e frutas. Muitas fibras
soluveis, como pectina e goma guar, sao ineficientes no efeito laxante, com
excecgao da psyllium (DREHER, 1987).

- O estilo de vida e estado emocional do individuo pode influenciar na
producao fecal. A reducao de trabalho fisico é a primeira causa da constipacao
(DREHER, 1987). A inatividade pode ser tdo importante quanto a falta de fibras
na promocao da constipacado. Estresse e o tipo de personalidade também

podem influenciar na atividade do intestino.

- Algumas doengas podem contribuir para a constipagdo, como o
diabetes e o hipotireoidismo. Remédios como analgésicos, antidepressivos e
diuréticos também podem induzir a constipacédo. No entanto, isso ndo € a maior
causa desse problema intestinal (DREHER, 1987).

- Hormoénios sexuais parecem influenciar na funcado intestinal. A
constipacado é mais comum em mulheres do que em homens. O ciclo menstrual
pode afetar a atividade intestinal, produzindo um periodo de constipacédo antes
do inicio do periodo menstrual. O aumento de progesterona € provavelmente a
causa da constipagdo durante o periodo menstrual e gravidez (DREHER,
1987).

Um estudo de Thomazine (2007) avaliou o efeito das fibras alimentares
presentes na linhaga, aveia, germem de trigo e farelo de trigo, associados ou
nao a pratica de exercicio fisico (esteira), no tratamento da constipacao
intestinal de ratos wistar. A pesquisadora concluiu que o grupo na qual
consumiu farelo de trigo, sem exercicio fisico, e o grupo que consumiu aveia,
com exercicio fisico, apresentaram os melhores resultados, no que se refere a
quantidade de fezes, quando comparados aos demais grupos (germem de
trigo, linhaga e controle). A este resultado foi atribuido a grande quantidade de
fibra insoluvel no farelo de trigo e de fibra soluvel (B—glicana) presente na

aveia, quando esta for associada com exercicio fisico, isso porque tal
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associacdo aumenta a quantidade e volume das fezes assim como o tempo de

transito intestinal.

O farelo de trigo tem se demonstrado efetivo na prevengdo de
constipagcdo em idosos, além de aumentar o movimento intestinal durante a
gestacdo. Mas nao sao todos farelos de trigo igualmente efetivos, por exemplo,
o farelo mais grosso € melhor que o fino na redugcao do tempo intestinal e
pressdo intraluminal e € melhor também no aumento de peso das fezes. O

processamento, como a coc¢ao do farelo, reduz sua eficacia (DREHER, 1987).

Além disso, a constipagao frequentemente conduz ao surgimento de
hemorroidas e doengas diverticulares. Doengas diverticulares do intestino
grosso tém se tornado um problema clinico comum nos paises ocidentais no
ultimo século. Elas resultam de mudancas no tébnus muscular do intestino e
falta de coordenacdo nos movimentos de propulsdo. Deste modo, a pressao
intraluminal aumenta dentro do lumem do intestino grosso, forgando a
formacgao de bolsas externas ao revestimento da mucosa através dos pontos
fracos na parede muscular. A condicdo diverticulite € associada com dor
abdominal, constipagao, diarréia e flatuléncias (DREHER, 1987).

O aumento da incidéncia de diverticulites nas nacdes ocidentais coincide
com a diminuigdo de ingestdo de fibras, juntamente com a maior
disponibilidade de alimentos processados desde a virada de século. A
prevencao dos sintomas dessa doenga, com a ingestao de alimentos ricos em
fibras, acontece da seguinte maneira: (a) aumento do volume das fezes,
alargando o diametro do intestino grosso, o que impede a formacdo de
diverticulites; (b) reducdo do tempo de trénsito e passagem de fezes mais
macias que diminuem a tensao do intestino grosso e assim nao favorecendo o

desenvolvimento de diverticulos.

Muitos estudos indicam que dietas suplementadas com farelo de trigo
reduziram os sintomas da diverticulite em seus pacientes. A quantidade usada
foi entre 6 a 10 gramas de fibra de cereal por dia, com uma eficiéncia
aproximada de 80% dos pacientes testados (DREHER, 1987).
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A sindrome do intestino irritado se confunde muito com diverticulite,
sendo que a unica diferenca € que a primeira tem maior incidéncia sobre
jovens e a segunda sobre idosos. Mas mesmo assim, o tratamento para aliviar
os sintomas é o mesmo. Geralmente individuos com sindrome do intestino
irritado tém duas vezes mais chances de desenvolver diverticulite que os

normais.

Cancer Colorretal

O possivel papel da fibra dietética na patogénese do cancer de cdlon
demonstrou-se importante em estudos epidemiolégicos de diferentes
populagdes. Em muitos paises subdesenvolvidos eram raros os diagnosticos
de cancer de célon, porém eram relativamente comuns entre os habitantes da
maioria das nagdes ocidentais. Freeman ( 2001) posteriormente verificou uma
baixa incidéncia de cancer de célon no norte da india, onde a dieta habitual,
aparentemente, continha grandes quantidades de fibras, e uma alta incidéncia
de cancer de célon no sul da india, onde a dieta habitual continha menos

celulose.

Costa (2003) que analisou varios estudos publicados, relacionando a
ingestao de fibras com a prevencédo do cancer de colon, mostra que esses
estudos sdo, por muitas vezes, controversos e que ainda ndo sédo conclusivos.
No entanto, o autor menciona que este ndao é um fato para um individuo desistir
de uma dieta rica em fibra e baixa em gordura, pois esse tipo de dieta ainda é
recomendado para prevencdo de varias outras doengas ja comprovadas

cientificamente, como o diabetes.

Segundo Friedrich (2008), em seu trabalho de revisdo sobre cancer
colorretal, sdo muitos as acbes de protegcao que a fibra oferece em relagao a
esse tipo de cancer. Dentre eles cita-se a aceleragdo do transito intestinal, o
que reduz o contato direto entre os agentes carcinogénicos fecais e a mucosa

intestinal; outra agao proposta € que as fibras podem absorver os sais biliares,
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que sao agentes favoraveis ao surgimento e desenvolvimento do céancer

colorretal.

Haas et al. (2006) investigaram outras a¢dées dos graos integrais na
prevencao do cancer colorretal. Um dos mecanismos relacionou a capacidade
das fibras em servir como substrato para a fermentacido das bactérias
presentes no colon, influenciando a ecologia intestinal e gerando produtos
finais fisiologicamente ativos. Tal fermentagdo contribui para o aumento da

massa bacteriana e aumento do volume das fezes.

A fermentagdo também eleva a produgdo de acidos graxos de cadeia
curta (acetato, propionato e butirato) que alteram o pH e a microflora intestinal,
exercendo efeitos fisiologicos benéficos, sendo que o butirato parece exercer
as seguintes fungdes: fornecimento de energia na mucosa intestinal; estimulo
da diferenciagao celular e multiplicacdo das células basais; aumento da
superficie de contato das microvilosidades; aumento da absorcao de calcio e
atividade pancreatica e, ainda, aumento das secre¢des das enzimas digestivas
(BURGOS, 2008).

Haas et al. (2006) ainda mencionam estudos na qual mostram que uma
alimentagao pobre em fibras, contendo altos teores de gorduras e altos niveis
caldricos, esta relacionada com um maior risco para o desenvolvimento de
cancer colorretal. A pesquisa concluiu que apesar de haver mecanismos, é
necessaria a elaboracdo de mais estudos a fim de elucidar definitivamente

como ocorre tal protegao contra o cancer.

Diabetes Mellitus

O diabetes mellitus é uma doenca metabdlica caracterizada por
hiperglicemia crénica em fungdo da ocorréncia de defeitos na secrecéo de
insulina e/ou de sua acgdo. A adocdo de estratégias dietéticas adequadas
favorece para que o controle glicémico seja obtido, pois ele é considerado um

importante fator na prevengao do diabetes (FABRINI, 2008).
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Assim, o diabetes mellitus estd emergindo como um importante
problema de saude em todo o mundo, isso se deve ao aumento da ingestao de
gordura e diminuigdo da ingestdo de fibras. Estas e outras observagdes
levaram Trowell (2001) a postular que o diabetes € um disturbio de deficiéncia
de fibra. Desde 1976, muitos investigadores tém demonstrado os beneficios

terapéuticos da fibra em diabetes e suas complicacoes.

Embora a utilidade clinica de fibra dietética no tratamento do diabetes
esteja bem esclarecida, o papel de fibra na prevengao do diabetes e reducéo
do risco de complicagdes ateroscleréticas ainda néo esta. Entretanto, segundo

Dreher (1987) alguns estudos relataram que:

1. Dietas ricas em fibra tém efeitos favoraveis sobre a reologia do

sangue e nas variaveis hemostaticas em individuos diabéticos.

2. Dietas ricas em fibra podem reduzir os fatores de risco para doenca

cardiovascular aterosclerotica - lipidios, pressao arterial, e obesidade.

3. Dietas ricas em fibra podem reduzir o aparecimento da obesidade e

do diabetes.

Cotta et al. (2007) relataram que as estratégia na prevencdo e
tratamento do diabetes mellitus é a obtencdo do equilibrio energético e a
manutencdo do peso corporal adequado, mantidos por meio do consumo de
uma dieta balanceada e da pratica regular de atividade fisica. Sendo que essa
dieta deve conter alto teor de fibra alimentar, uma vez que esta reduz a
velocidade de absor¢cdo da glicose em nivel intestinal, contribuindo para o

controle glicémico e melhoria do perfil lipidico.

Fabrini et al. (2008) mencionaram um estudo em seu artigo de revisao,
no qual foi verificada a efetividade do consumo de fibras no controle glicémico.
Nas primeiras quatro semanas do estudo, 63 voluntarios consumiram o padrao
de dieta que estavam habituados. Nas 24 semanas seguintes, os mesmos
foram aleatoriamente divididos em dois grupos, um consumindo dieta com alto
teor de fibras (50 g/dia) e outro com baixo teor de fibras (15 g/dia). Os

participantes foram instruidos a monitorar suas glicemias e a registrar suas
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refeicbes. No final do estudo, o teor de glicose plasmatica foi reduzido
substancialmente no grupo que ingeriu altas quantidades de fibras em
comparagao com o outro grupo. Porém, cabe ressaltar que a quantidade de

fibra ingerida foi superior ao recomendado (25-30g/dia).

Na década de 90 foram realizadas pesquisas relacionadas aos fatores
hormonais e sua relagdo no controle glicémico, sendo entdo descoberta a

importancia do horménio GLP-1 (Glucagon Like Peptide-1).

O GLP-1 é um peptideo derivado do Proglucagon, encontrado em
grandes concentragdes na mucosa do ileo distal e intestino grosso. Também é
considerado um potente agente antidiabetogénico, porque estimula a secregao
de insulina, inibe a secregdo de glucagon e retarda o esvaziamento gastrico.
Essas reagdes levam a redugdo da glicemia, permitindo melhor controle
glicémico nos pacientes diabéticos. Alguns pesquisadores tém avaliado a
relagdo entre a producdo de GLP-1 através do consumo alimentar, sendo,
portanto, descoberto que dependendo da dieta ofertada, pode-se encontrar
maior ou menor producao de GLP-1. As fibras soluveis altamente fermentaveis
produzem grandes quantidades de AGCC, e estes sdo potentes estimuladores
da secrecao de GLP-1 (IMEN, 2003).

Suplementos de fibra dietética soluvel e insoluvel tem a tendéncia de
produzir efeitos fisioldgicos, a longo prazo, associados ao controle da glicemia,
menor necessidade de insulina e menor colesterol sérico. Dreher (1987) reuniu
18 estudos referentes a individuos diabéticos que foram tratados com uma
dieta suplementada de fibras. Um total de 347 individuos foi tratado num
periodo médio de 10 semanas. Em torno de 90% dos estudos foram
demonstrados melhora no controle glicémico, indicada pela diminuigdo dos
niveis de glicose no sangue, diminuigdo da necessidade de insulina e glicosuria

reduzida.
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3.1.2.9.Efeito potencial adverso da fibra dietética

Ha muitas incoeréncias nos dados sobre o efeito da fibra sobre a
disponibilidade de minerais. A adicdo de 15 a 20 g de fibra por dia a dieta, no
entanto, parece ser um nivel seguro para a disponibilidade de minerais. Em
uma area mais controversa, Harland (1985, apud DREHER, 1987) sugeriu que
as dietas ricas em fibra, de até 40g de fibra por dia, ndo s&o uma ameacga
grave para o equilibrio mineral em adultos saudaveis. Em contraste, Van
Dokkum (1982, apud DREHER, 1987) demonstrou que um aumento na
ingestao diaria de fibras, de 35g, resultou em saldo mineral negativo. Esta
diferenca pode estar relacionada a adaptacdo. Por exemplo, o status mineral
de vegetarianos é comparavel com os n&o vegetarianos, mas o status mineral
de um nao vegetariano quando este comega a consumir uma dieta vegetariana
€ reduzido, visto que a adaptacdo ainda nao ocorreu. Consequentemente, um

aumento controlado da ingestao de fibra ao longo do tempo é o recomendado.

Comparando o nivel de dados sobre a disponibilidade de minerais,
pouco se sabe sobre os efeitos da fibra na disponibilidade de vitamina. Para as
vitaminas hidrossoluveis, o efeito da fibra € variavel. A fibra pode promover a
absorcao de riboflavina, por um lado, e a diminuicdo da disponibilidade de
piridoxina e vitamina B12, por outro lado. Para as vitaminas lipossoluveis, a
interferéncia com a sua absorgao tém sido indicadas em varios estudos. Uma
area que necessita de investigacdo é o efeito do crescimento bacteriano e
fermentagao no intestino grosso sobre a disponibilidade de vitamina (DREHER,
1987).

3.1.3 Barra de Cereais

O consumo de alimentos saudaveis e nutritivos vem crescendo nestes

ultimos anos, visto que a ingestdo de uma dieta balanceada € a maneira mais
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eficaz e segura de se evitar ou até mesmo corrigir os problemas de saude
como diabetes, desnutricdo e obesidade (SPILLER, 2001; DREHER, 1987).

Diante disso, com a crescente preocupacao da populacido em melhorar a
qualidade de vida, principalmente os habitos alimentares, e de modo a atender
esta tendéncia de alimentos nutritivos, as barras de cereais adquiriram grande
espago no mercado por substituirem outros alimentos de menor valor
nutricional. Além de oferecerem praticidade na hora do consumo, o que supre
uma caréncia de tempo, devido as alteragdes na rotina diaria de parte da

populacéao.

As barras de cereais surgiram ha mais de quinze anos, primeiramente
no Reino Unido, como uma alternativa saudavel, em oposi¢cao aos produtos de
confeitaria (chocolates, biscoitos, doces em geral), num momento em que os
consumidores estavam comecando a se conscientizar em relagao aos cuidados
com saude e dieta (BOWER; WHITTEN, 2000).

Tais produtos foram inicialmente desenvolvidos com alto teor de fibra e
baixo teor de gordura, preenchendo uma lacuna de mercado onde os biscoitos
e as barras de confeitaria eram vistos como uma forma de shack pouco
saudavel (BOUSTANI; MITCHELL, 1990).

Nos anos 90, barras energéticas e nutritivas eram predominantemente
consumidas por atletas ciclistas, que escalavam montanhas ou corriam
maratonas. Atualmente, o consumo também é feito por ndo atletas e observa-
se a produgdo de barras para segmentos de mercado especificos. Como
exemplos das novas barras produzidas para tais segmentos pode-se citar:
barras contendo vitaminas e minerais especificos para mulheres; barras
formuladas visando a saude da préstata do homem; barras para diabéticos,
que estabilizam o nivel de agucar do sangue; e barras que auxiliam no combate
a osteoporose (MERMELSTEIN, 2002; PEHANICH, 2003).

A nova dieta alimentar do consumidor, focada na preocupacao de
alimentos mais saudaveis, tem impulsionado o mercado de barra de cereais

que cresce cerca de 20% ao ano. No cenario brasileiro atual, onde a economia
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passa por um momento recessivo, este € um crescimento alto (BARBOSA,
2005).

Segundo Barbosa (2005) as famosas barrinhas movimentam
anualmente de R$ 50 a R$ 80 milhdes. O consumidor deste produto é bastante
elitizado, em sua maioria da classe A, seguido em numero bem menor pela B e
C.

Atualmente, enquanto no Brasil consomem-se 4 milhdes de barras de
cereais por ano, nos Estados Unidos esta quantidade é de 2,9 bilhdes, sendo
que o consumo americano cresceu cerca de 40% nos ultimos dois anos
(FREITAS; MORETTI, 2006).

Um dos motivos que o mercado de barras de cereais tem aumentado
nos ultimos anos deve-se principalmente a tendéncia do consumo de alimentos
saudaveis com alto teor de fibra e baixo teor de gordura, além de serem
produtos inovadores com foco na conveniéncia e saude (ESCOBAR et al.,
1994).

Boustani; Mitchell (1992) investigaram alguns fatores que beneficiaram o
mercado de barra de cereais, entre os quais se destacam: o declinio das
tradicionais refeicbes em familia; aumento do conhecimento em saude, que
resultou num aumento na demanda de alimentos considerados saudaveis;
aumento na renda disponivel em certas se¢des da populagdo, que possibilita

0s consumidores a experimentarem novos produtos.

Além disso, os autores elaboraram um questionario a fim de avaliar os
apelos envolvidos no marketing de barra de cereais. A palavra saude foi
relatada por 32% dos entrevistados como sendo parte de suas razdes de
compra. Quando perguntado diretamente se eles associavam barra de cereais

com alimentos saudaveis, 88% responderam sim e 12% nao.

A primeira empresa a investir no mercado brasileiro de barras de cereais
foi a Nutrimental. Em 1992, a empresa lancou a primeira barra do pais, a

Chonk. O produto — talvez inovador demais para a época — nao foi bem aceito
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pelo consumidor, e dois anos depois a Nutrimental langou Nutry, a barra que €
o carro-chefe da empresa até os dias de hoje (BARBOSA, 2005).

Hoje, pode-se encontrar mais de 25 sabores de barra de cereais e,
apesar dessa grande variedade, ainda € possivel apostar nesse mercado.
Embora ele ja tenha crescido mais no passado, o fato € que as empresas
fabricantes estdo se organizando e investindo em estratégias de marketing e
merchandising. Aliado a isso, o consumidor tem buscado uma alimentagao
mais saudavel, e as barras de cereais sao ideais para complementar a dieta

diaria, sendo consumida entre as refeicdes (BARBOSA, 2005).

Pesquisadores do Instituto de Tecnologia de Alimentos (ITAL, 2008)
levantaram dados que comprovam o crescimento dos mercados de
conveniéncia e saude, na qual inclui o de barra de cereais, — tanto em termos
de demanda quanto de oferta. Os pesquisadores realizaram um levantamento
entre os anos 2003 a 2007 e concluiram que as empresas estavam langando
produtos cada vez mais voltados para conveniéncia — como porgdes
individuais, embalagens e produtos menores — e para a saude — como diet,

light, funcional, com menos gordura, sem gordura trans etc.

Contudo, além de saber que determinado alimento é benéfico a saude, a
aparéncia, textura, odor e sabor tém papel importante na escolha e ingestao
dos alimentos. Embora o corpo humano necessite de varios fatores para
preservar sua integridade estrutural e funcional, a grande maioria da populagao
come e bebe o que gosta, conferindo, assim, ao sabor, papel importante na

escolha e consumo dos alimentos (CASE et al., 2005).

De acordo com Bower; Whitten (2000), os consumidores associam as
barras a produtos saudaveis e tem no sabor a principal razdo de compra. Os
atributos sensoriais de aroma, gosto, textura e aparéncia também foram citados
como importantes para influenciar a intengao de compra dos consumidores. Os
autores mostraram, em seu estudo, que o publico consumidor € tipicamente

composto por jovens e adultos do sexo feminino.

As barras de cereais sdo produtos obtidos da mistura ou combinacio de

trés ou mais alimentos higienicamente preparados, com especificos valores
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nutritivos e especifico sabor. Ao ser acrescentado agente ligante, obtém-se
textura adequada ao produto, que é embalado e comercializado em porgoes
individuais de aproximadamente 25 gramas as quais s&o obtidas das mais
variadas combinagdes de ingredientes, principalmente com frutas e cereais
(PEREIRA et al., 2008).

Murphy (1995) descreve as barras de cereais como retangulares, porém
irregulares, de tamanho pequeno, que com o passar dos anos tem se
modificado, passando de um produto “duro” e crocante para um produto
“‘macio” e mastigavel, e atualmente também oferecido coberto com chocolate.

Outros ingredientes empregados sao cereais, frutas e nozes.

Os principais aspectos considerados na elaboracdo desse produto
incluem a escolha do cereal (aveia, trigo, arroz, cevada, milho), a selegao do
carboidrato apropriado de forma a manter o equilibrio entre o sabor e a vida de
prateleira, o enriquecimento com varios nutrientes e sua estabilidade no
processamento, o uso de fibra dietética e o papel de isoflavonas como
ingrediente funcional. Na selegcédo desses, os aspectos relevantes referem-se a
percepcao do consumidor quanto ao valor nutricional do produto. Sao
preferidos os com baixo teor ou isentos de gordura, porém com alto aporte
energético (BRITO et al., 2004).

Mermelstein (2002) relata que a adigdo de proteina de soja e vitaminas
as barras de cereais deve ser cuidadosa em relacdo a questdo do sabor. A
proteina de soja possui um sabor distinto que a maioria dos consumidores nao
gosta, devido a isso, € de extrema importdncia a escolha adequada de
proteinas com sabor mais sutil. Além disso, podem-se usar aditivos para
reduzir o sabor ndo agradavel da proteina de soja. Ha algumas vitaminas que
também possuem um sabor distinto, sendo que a interagdo entre algumas

dessas com outros ingredientes da barra modificam o sabor.

O autor ainda menciona que o controle de fabricagdo € extremamente
importante para assegurar a boa mistura dos ingredientes. Se o processo nao
for bem monitorado e controlado, o perfil nutricional pode ser prejudicado. A

textura € uma das caracteristicas mais distinguiveis das barras, sendo que a
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funcionalidade das proteinas desempenha um grande papel na determinagao
da textura. As variaveis do processamento também sao determinantes na
obtencao da textura, exemplo disso € o controle de temperatura e velocidade,
pois alguns ingredientes, por serem mais sensiveis, necessitam de um maior

cuidado em determinados equipamentos.

Os principais ingredientes utilizados na elaboracédo de barras de cereais
sdo: cereais diversos (aveia, arroz e similares como flocos de arroz, farelo de
trigo), acucar e/ou similares (mel, glicose liquida, dextrose liquida,
edulcorantes), coadjuvantes de tecnologia (emulsificantes, aromatizantes),
frutas para saborizagdo (como uva-passa, damasco seco, banana-passa,
morango) e, algumas vezes, chocolate para cobertura ou composigéo de sabor.
Uma nova tendéncia é o uso da soja como ingrediente basico (COELHO,
2001).

A aveia é um dos principais e mais importantes ingredientes das barras
de cereais, em termos nutricionais. Ela € um cereal de alta qualidade
nutricional, rico em proteinas, acido oléico e linoléico, e vitaminas. O
carboidrato presente é rico em fibras soluveis, denominadas s, que sao
polissacarideos lineares, ndo-ramificados, compostos por unidades de glicose
unidas por ligagdes do tipo beta 1,4 e beta 1,3 glicose. Sao hidrossoluveis e

resistentes aos processos digestivos (DE SA; DE FRANCISO; SOARES, 1998).

Na aveia, a fibra alimentar encontra-se principalmente nos tecidos
externos do grao (casca e farelo), com fungdes estruturais e de protecao. Estes
tecidos contém acima de 70% do total da fibra alimentar, enquanto o
endosperma (camada mais interna do grdo) apresenta quantidades
relativamente pequenas (MONTEIRO, 2005).

Os flocos de arroz também sao matérias-prima presentes na maioria das
barras de cereais, isso porque conferem crocancia ao produto e menor
densidade. Este é fabricado a partir da farinha de arroz, agucar, malte e sal,
utilizando-se o processo de extrusdo. Neste processo os ingredientes sao
submetidos ao calor, umidade, pressao e cisalhamento, transformando-os em

uma massa viscoelastica que emerge do extrusor. A queda subita de presséao
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permite a vaporizagao de agua e consequentemente a expansdo da massa de
cereal. O produto tem uma estrutura celular formada por bolsdes de ar envoltos
por paredes de amido gelatinizado, o que contribui para sua textura quebradica
(TAKEUCHI; SABADINI; CUNHA, 2005; MURPHY, 1995).

A adigcao de nozes, améndoas e amendoins promove aumento no teor
de fibras além de agregar valor nutritivo, pois sao fontes de gorduras
insaturadas. A lecitina € um agente emulsificante que une agua e gordura,
reduzindo a tensdo superficial, e consequentemente retém a umidade,
prevenindo a cristalizacdo da sacarose. Os 6leos e gorduras utilizados auxiliam
na liberagdo de aroma, pois a gorduras encapsulam o aroma e, quando

derretida na boca, os liberam lentamente’.

Na elaboragéo da calda, responsavel pela aglomeracéo dos ingredientes
so6lidos, a utilizagdo exclusiva de sacarose pode resultar em produto seco, duro
e granuloso, devido ao seu limite de solubilidade, em torno de 67%. Em
associacao a sacarose, podem ser utilizados acucar invertido, glicose, frutose,
maltose e seus xaropes. Xaropes com baixo ponto de ebulicdo conferem maior
maciez as barras, enquanto os com alto ponto de ebulicdo conferem uma
textura mais rigida (GALLI et al., 1996).

O xarope de glicose possui uma propriedade anticristalizante, por
aumentar a solubilidade da sacarose e apresentar polissacarideos complexos
que elevam a viscosidade da solugcdo de acgucares. Além disso, por possuir
menor peso molecular do que a sacarose, exerce maior pressao osmaotica,
aumentando seu poder de penetragcdo nos tecidos vegetais e minimizando a

possibilidade de crescimento de bolores e leveduras (GALLI et al., 1996).

! Curso de Tecnologia de Fabricacéo de Barras de Cereais. XXI Congresso Brasileiro de Ciéncia e
Tecnologia de Alimentos. Belo Horizonte - MG. 2008.
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A Figura 8 mostra o fluxograma de producgao de barra de cereais.

FASE 1 FASE 2
Componentes solidos Agente Ligante
| Selecdo ingredientes | | Selegao ingredientes
| Pesagem e Preparo | Pesagem
| Mistura dos cereais | Mistura Solugdo Ligante |
| Cocgéo |

| Adig&o/Mistura dos cereais |

| Formatagao da Barra |

| Resfriamento |

| Corte |

| Embalagem |

Figura 8: Fluxograma de produgao de barra de cereais.

Fonte 2

No processamento da barra de cereal, os cereais e frutas que compdem
cada produto sao dosados, através de um sistema dosador volumétrico de
solidos, conforme a formulacdo adotada e enviados por esteira a etapa
posterior de fabricacéo. Essa é a fase 1 na qual é feito o pré-mix de cereais. E

importante que essa fase represente 60% da mistura total®.

2 Curso de Tecnologia de Fabricacéo de Barras de Cereais. XXI Congresso Brasileiro de Ciéncia e
Tecnologia de Alimentos. Belo Horizonte - MG. 2008.
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No preparo da solugdo ligante, correspondendo a 40% da mistura total,
os ingredientes liquidos sdo aquecidos até uma temperatura de 105°C, atingido
86°Brix e 36%de sodlidos soluveis; nesse processo de coccdo a atividade de
agua diminui. O xarope a base de agucar e a emulsdo com gordura séo

responsaveis pela liga. Essa é a fase 2 do processo®.

Em seguida, a fase 1 é adicionada a solugao ligante (fase 2), ainda
quente, em um misturador continuo de massa. A mistura resultante € prensada
em forma de “tapete” em um sistema laminador e passa por cilindros

calibradores a fim de definir a espessura final®.

Em seguida ela passa por um tunel de resfriamento. Nesse resfriamento
as barras deverao atingir a temperatura de 9°C, e a sala de produgao devera
ter uma temperatura ndo maior que 20°C, isso para que nédo haja condensagao

de umidade na barra de cereais®.

Logo apds, o tapete resfriado € cortado em tiras, através de facas
rotativas, conforme a dimensao e o peso definidos. As tiras sao separadas por
uma mesa espacgadora para evitar que voltem a se aderir. Nessa mesa
espacgadora, as barras sdo cortadas transversalmente e encaminhadas para o
envase. As embalagens deverdo ser confeccionadas de um material
impermeavel ao vapor da umidade e luz para ndo prejudicar a textura do

produto®.

Pode-se encontrar uma infinidade de marcas e sabores de barras de
cereais nos mercados, lojas de conveniéncias e/ou farmacias. Mais
precisamente em Porto Alegre, encontram-se, entre outras, as seguintes
marcas: Trio, Nutry, Ritter, Neston, Linea, Supino, Taeq, Quaker, Fibraxx,
Nature Valley. A Quadro 6 mostra a composi¢céo nutricional de cada marca
citada acima. Como se pode observar, o teor de fibras € muito variavel, sendo

que em algumas o teor é nulo.

3 Curso de Tecnologia de Fabricacio de Barras de Cereais. XXI Congresso Brasileiro de Ciéncia e
Tecnologia de Alimentos. Belo Horizonte - MG. 2008.
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Quadro 6: Composigao nutricional de barras de cereais.

. . Gorduras Fibra
Marca Sabor (9) Va}lc?r Carboidratos | Proteinas Gordyras Saturadas | Alimentar
caldrico (@) (@) Totais (g)
9) 9)
Supino | Banana com
Banana | cobertura de 25 110 21 1 2 1 3
Brasil chocolate
Trio Brigadeiro 25 100 15 1 4 2 0
Trio CHoce e ol 0 16 2 3 1 1
Light
Chocolate,
Linea avela e 25 75 17 1,5 3 1 1
castanha
Nutri EEGEGEIS | o 110 16 1 4 15 1
chocolate
Péssego e
Taeq damasco 25 79 17 1 1 0 1,3
Light
Ameixa e
Taeq chocolate 25 73 15 1 1 0 2,7
Light
Fibraxx | Coperturade | 4q | g9 9 1 5 3 2
chocolate
Frutas e
Neston fibras Light 25 80 14 1 2 0,5 5
Castanha,
Neston | 2velae 25 80 13 2 2,5 15 5
chocolate
light
Quaker | 'orade | 5, 95 15 14 3,1 1,7 0
Limao
Nature | A eiae Mel | 20 89 14 1,7 3,2 0,4 1,2
Valley
Frutas
Ritter | vermelhase | o5 | 449 18 12 3,8 3,2 0,8
chocolate
light

Fonte: Informagao dos Fabricantes.

Com o intuito de garantir credibilidade as barras ao consumidor, o grupo
de pesquisas da Pro Teste analisou doze barras de cereais de sete marcas. As
marcas analisadas foram: Carrefour, Good Light, Linea, Neston, Nutry, Ritter e
Trio e os sabores foram o de banana e o de castanha, avelad e chocolate (PRO
TESTE, 2007).
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No teste foi avaliada a veracidade das informacgdes contida no rétulo.
Segundo ANVISA (1998) para um produto ser considerado como “fonte de
fibra”, o mesmo deve conter um teor de 3g de fibras em cada 100g do total
solido e para ser considerado com “alto teor de fibras”, o produto deve possuir

6g de fibras em cada 100g do total sélido.

Em tal quesito os produtos piores classificados continham até 60%
menos fibra do que indicavam. A pesquisa ainda cita, como exemplo, que a
barra de cereais da marca Nutry sabor de banana constava ser “fonte de
fibras”, devendo possuir, portanto no minimo 3g de fibra por 100g. Assim, a
barra de cereais de 25g deveria conter 0,75g de fibra, porém continha somente
0,62g.

Quanto ao teor de fibras, a melhor classificada foi a Neston Light
castanha e avela, que continha 4g de fibra por barra (equivalendo a 16% da
necessidade diaria). As demais marcas variaram na recomendacgao diaria numa
faixa de 1,8% a 9,3%, sendo que a Trio e a Nutry light de banana foram as
piores classificadas com as porcentagens de 1,8 e 2,5%, respectivamente
(PRO TESTE, 2007).

Visto que a maioria da barras de cereais possui um baixo teor de fibras,
sugere-se um estudo experimental a fim de desenvolver uma barra de cereais
com 8g de fibras, o que equivale a 32% da recomendacao diaria (25 a 30g,
segundo WHO, 2002). Assim, um individuo que possui uma dieta pobre em
fibras, ao consumir duas barras com 8g de fibras cada uma, estaria ingerindo

um percentual de 64% da recomendagao diaria de fibras.

Porém, o desenvolvimento de tal produto devera ser bem planejado na
questdo das matérias-primas, pois, segundo Gutkoski et al. (2007), o aumento
do teor de fibra alimentar podera afetar significativamente as caracteristicas
sensoriais do produto final, o que podera reduzir a intengdo de compra por
parte do consumidor. Resultado semelhante também foi encontrado quando se

aumentou a concentracédo de agucar na calda.

Os autores ainda relatam que a adicdo de fibra na formulacao

normalmente aumenta a dureza das barras de cereais. Em produtos
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armazenados por sete meses, os autores verificaram que o emprego de inulina
permitiu manter a dureza similar a inicial, enquanto que nas formuladas com
maltodextrina ocorreu um aumento significativo da dureza. Além dos agucares,
outros ingredientes como gelatina e emulsificantes podem ser empregados na
formulacao visando reduzir os efeitos sensoriais indesejaveis devido a adigao
de fibras. No estudo publicado por Gutkoski et al. (2007) foi verificada uma
melhoria nas caracteristicas sensoriais das barras de cereais formuladas com a

adicao de sorbitol, agucar mascavo, gelatina hidrolisada e lecitina de soja.

Uma alternativa de matéria-prima seria o farelo de trigo. Segundo
Montenegro et al. (2008) o farelo de trigo representa uma importante fonte de
fibra insoluvel, trazendo beneficios para o transito intestinal. O teor de fibra
alimentar total presente no farelo de trigo encontra-se em torno de 50%, e,
desse total, o teor de fibra insoluvel representa cerca de 86% e, o de fibra

soluvel, 14%.

Os autores ainda avaliaram a polidextrose, como fonte de fibra (possui
90% de fibras totais). Ela atua em alimentos melhorando a textura, funcionando
como estabilizante e espessante, além de umectante. E muito utilizada em
produtos para dietas de baixas calorias. Seus efeitos laxativos sdo encontrados
somente em dosagens acima de 90 g/dia em adultos. A dosagem maxima
recomendada para criancas € de 1 g.kg‘1 de massa corporea para que nao
provoque flatuléncia. A polidextrose é um polimero soluvel em agua formado
por unidades de glicose, cujo valor caldrico é de apenas 1 kcal.g™". E produzida
através da condensacgao a vacuo de glicose, na presenca de sorbitol e acido
citrico ou fosforico. Estudos foram realizados evidenciando o metabolismo da
polidextrose em mamiferos e o que se pdde observar € que ocorre fermentacao
pelas bactérias do trato intestinal com a producéo de acido acético, propidnico

e butirico.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

A viabilidade futura e o sucesso dos alimentos funcionais na
no mercado dependem de varios elementos. A questao principal € a aceitagao
dos consumidores por tais produtos, os quais devem estar convencidos de que

a sua alegacao de saude é clara, verdadeira e bem embasada cientificamente.

A industria deve evitar a rotulagem de alimentos alegando
funcionalidade se esta ndo for devidamente validada. As agéncias devem
regularizar melhor a questdo da alegacéo de funcionalidade dos alimentos, isso
para dar celeridade ao processo de desenvolvimento e langcamento de novos
produtos. E por fim, o meio académico deve atuar em parceria com as
agéncias reguladoras e desse modo conferir uma maior credibilidade ao

consumidor.

Em se tratando das fibras alimentares, reconhecidas como alimento
funcional, muitos estudos permitem confirmar seus efeitos benéficos, tanto das
fibras soluveis quanto das insoluveis, na prevencao e tratamento de algumas
doencas, como cancer de colon, diabetes, obesidade, doengas coronarias e
gastrintestinais, a partir de diferentes mecanismos de agdo. Contudo,
considerando que, em outros estudos, alguns desses efeitos nao foram
totalmente comprovados, faz-se necessario um maior aprofundamento sobre

seus beneficios.

O presente trabalho mostrou que a barra de cereais pode ser uma
excelente fonte de incorporacao de fibras — caso a barra de cereais tenha um
alto teor de fibras - na alimentacdo das pessoas, visto que seu mercado de
consumo estd em expansdo. A populagdo demonstra-se cada vez mais
preocupada com a saude, o que facilita tal incorporagdo. Contudo, sugere-se o
desenvolvimento de uma barra de cereais com teor maior de fibras, a fim de
aumentar significativamente a ingestdo dessa substancia, ajudando na
prevencdo e tratamento de doengas nao transmissiveis por parte dos

individuos.
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