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RESUMO GERAL

Dados recentes tém demonstrado que a prevaléncia de desnutricao infantil
vem se reduzindo de forma importante em todas as regides do Brasil. Ainda assim,
continua afetando milhares de criangas, mantendo-se como um grave problema de
saude publica em nosso pais, principalmente, nas regiées norte e nordeste. Diante
disso, ao lado de agdes do poder publico, a sociedade civil organizada tem buscado
solucdes alternativas para solucionar o problema. Nesse contexto, surgiu a proposta
da alimentacao alternativa, tendo como principal desdobramento a elaboragéo da
chamada “multimistura® (MM), um farelo formulado a partir das partes normalmente
nao aproveitaveis dos alimentos e usado como suplemento a alimentacdao habitual
de criangas, a qual vem sendo utilizado por profissionais de saude em grande
numero de municipios brasileiros. Todavia, a pertinéncia dessa utilizagdo tem sido
seriamente questionada nos meios académicos. Diante disso, realizou-se a presente
dissertagdo com o objetivo de avaliar a efetividade da MM como suplemento
dietético destinado a promover a saude de criangas em situagao de risco nutricional.
Para desenvolver o tema, foram elaborados dois artigos. No primeiro, denominado
“Composicéo quimica e efetividade da multimistura como suplemento dietético: uma
revisdo da literatura”, apresenta-se uma revisdo atualizada sobre a composi¢cao
quimica, a biodisponibilidade de seus minerais e a efetividade da MM. Os dados
obtidos revelam que a mesma é fonte de minerais (ferro, calcio, zinco, cobre,
manganés, selénio) e vitaminas (A, By Bs, C, acido fdlico, acido pantoténico e
biotina), todavia restam duvidas quanto a biodisponibilidade desses nutrientes. A
possibilidade de intoxicacdo pelo cianeto oriundo da folha de mandioca nido é
descartada. A maioria dos estudos, sobretudo aqueles realizados com seres
humanos, apontam para a sua inefetividade em promover o adequado estado
nutricional. O segundo artigo, intitulado “Efeitos do consumo da multimistura sobre o
estado nutricional: ensaio comunitario envolvendo criancas de uma favela da
periferia de Maceio — Alagoas”, foi elaborado a partir dos resultados obtidos em um
estudo experimental do tipo ensaio comunitario incluindo criangas (6 a 60 meses) de
uma favela de Macei6, alocadas em bloco apés sorteio para o Grupo Controle (Setor
A; n=50) ou para o Grupo Multimistura (Setor B; n=48). Neste, a suplementagéo
consistiu de duas colheres de sopa/dia fracionadas na alimentacdo habitual.

Avaliacbes antropométricas foram realizadas antes e apds a fase experimental (10
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meses). A incidéncia de agravos a saude foi investigada pela realizacdo de
inquéritos quinzenais de morbidade. A adequacdo do consumo alimentar foi
investigada por inquérito dietético recordatorio de 24 horas relativo a 3 dias. A
determinagcdo da hemoglobina (Hemocue®) e do retinol sérico (HPLC) foi efetuada
no final da fase experimental. Conforme cada situagéo, utilizou-se de estatistica
paramétrica ou ndo-paramétrica para analise de significancia (p<0,05) dos
resultados. Nao foram observadas diferengas (p=0,05) entre os resultados obtidos
na avaliacdo antropométrica, dietética, entre as médias de hemoglobina e retinol
sérico e na incidéncia de diarréia, vOmitos e febre. Todavia, as infeccbes
respiratdrias incidiram de forma mais intensa sobre as criancas do Grupo Controle
(24,3% vs. 16,9%; OR=1,59; 1Cg=1,13-2,24; p<0,01). Tendo-se por base as
recomendagdes nutricionais para a faixa etaria em estudo, verificou-se que o
consumo alimentar das criangas, independentemente do grupo ao qual foram
alocadas, ndo atendeu as recomendagdes de energia, calcio, vitamina A, ferro e
zinco, enquanto as proteinas tinham adequacgéao superior a 100%. Concluiu-se que a
suplementacdo com MM nao alterou o perfil antropométrico nem a frequéncia de
anemia e hipovitaminose A entre as criangas, mas reduziu a incidéncia de infeccoes
respiratorias. Considerando-se a relagao entre riscos e beneficios, recomenda-se a
descontinuidade de sua utilizacdo nos servigos de saude, onde medidas efetivas de
intervengcdo sdo conhecidas e devem ser implementadas. Destaca-se, nesse
sentido, a educacdo nutricional baseada na adog¢dao de habitos alimentares
saudaveis, com valorizagdo dos alimentos regionais. Acrescente-se que a
alimentagcdo adequada € um direito do ser humano, inerente a sua dignidade e
indispensavel a realizagdo dos direitos consagrados na Constituigdo Federal,
devendo o Estado adotar as politicas necessarias para garantir a seguranca

alimentar e nutricional da populacéo.

Palavras chave: antropometria, anemia, hipovitaminose A, alimentacao alternativa.
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ABSTRACT GENERAL

Recent data have shown that the prevalence of infant malnutrition has been
importantly reduced everywhere in Brazil. It still affects thousands of children, and
has been maintained as a serious public health problem in the country, especially in
areas of the north and northeast regions. Because of that and together the efforts of
the government, the civil society has sought alternative solutions to resolve the
problem. In this context, emerged the proposal of the food alternative which has as
its main consequence the development of the called “multimixture” (MM), a flour
made of the non-used parts of a food that is utilized as a supplement of the usual diet
of diet of children. That flour is being used by health professionals in a large number
of Brazilian cities. However, the relevance of such use has been seriously questioned
in academic circles. For this reason, this dissertation was made with the aim of
evaluating the effectiveness of MM as a dietary supplement to improve the health of
children at nutritional risk. To develop the theme, two articles were made. In the first,
known as “Chemical composition and effectiveness of multimixture as dietary
supplements: a literature review” there is an updated analysis on the chemical
composition, the bioavailability of its minerals and effectiveness of MM: the data
obtained show that it is a source of minerals (iron, calcium, zinc, copper, manganese,
selenium) and vitamins (A, By, Bs, C, folic acid, biotin and pantothenic acid), but there
is yet some doubts about the bioavailability of these nutrients. The possibility of
poisoning by cyanide coming from sheet of cassava is not discarded. A great number
of studies, especially those conducted with humans, pointing to its ineffectiveness to
promote the appropriate nutritional status. The second article identified as “The
Effects of multimixture” consumption of children nutritional status: Community test
involving kids of a hantytown, in the periphery of Macei6é — Alagoas”, was made from
the results obtained in an experimental study of a Community test type, which
included children (6 to 60 months), allocated in block after a draw selection for the
Control Group (Sector A, n = 50) or the Multimixture Group (Sector B, n = 48). At this
group, the supplementation consisted of two spoons of soup per day in the usual
fractioned food. Anthropometric evaluations were performed before and after the
experimental phase (10 months). The incidence of aggravating risks to the health
was studied through fortnight investigations of morbidity. The adequacy of food

consumption survey was looked into by a dietary recall of 24 hours, for 3 days. The
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determination of the haemoglobin (Hemocue®) and the serum retinol (HPLC) was
done at the end of the experimental phase. According to each situation, a statistical
parametric or non-parametric analysis was made for the significance (p<0.05) of the
results. No differences were observed (p=0.05) between the results obtained in the
anthropometric and dietary evaluations, between the averages of haemoglobin and
serum retinol in the incidence of diarrhea, vomiting and fever. Respiratory infections,
however, occurred more intensely in the children of the control group (24.3% vs.
16.9%, OR = 1.59; 1.13-2.24 = 95, p<0.01). Taking into consideration that it is based
on the nutritional recommendations for the age group under study, it was found that
food consumption of children, regardless of the group to which they were allocated,
did not meet the recommendations for energy, calcium, vitamin A, iron and zinc
contents, while proteins had an exceeding adequacy of 100%. It was concluded that
supplementation with MM has not changed the anthropometric profile or the anemia
frequency and hypovitaminosis A among children, but reduced the incidence of
respiratory infections. Taking into account the relationship between risks and
benefits, it is recommended the discontinuation of its use on health services, where
effective measures are known for intervention and should be implemented. It is,
accordingly, the nutritional education based on the adoption of healthy eating habits,
with recovery of regional foods. In addition, it is necessary to emphasize that suitable
food is a right of the human being, inherent to his dignity and indispensable to act
upon the rights enshrined in the Federal Constitution, where the State must adopt the

necessary politics to guarantee nutritional and safety food for the population.

Key words: Anthropometry, Anemia, Vitamin A deficiency, Food alternative.
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1. APRESENTACAO

Alguns estudos de ambito nacional tém evidenciado que a prevaléncia da
desnutricdo vem diminuindo, refletindo o processo de transi¢ao nutricional. No
entanto, a desnutricido ainda representa importante problema de saude por conta de
sua magnitude e conseqiiéncias deletérias a satde da crianca’ 2.

Segundo Mahle®, a desnutricdo é produto da pobreza e da privagdo, sé
podendo ser erradicada mediante uma agao politica orientada a reduzir as
desigualdades sociais.

Diante desse contexto e objetivando contribuir para a solugdo do
problema, surgiu, no ambito da sociedade civil organizada, a proposta da
alimentagdo alternativa, baseada na utilizagdo de produtos alimentares nao
convencionais, proposta essa que resultou na concepcdo da multimistura®.
Todavia, sdo inumeras as criticas advindas do meio académico condenando tal
estratégia® " 8, alegando-se, entre outras questdes, sua inefetividade em promover a
nutricdo e saude das criangas.

Com o objetivo de investigar tal alegacdo, elaborou-se a presente
dissertacdo, a qual esta composta de dois artigos, os quais, conjuntamente,
pretendem responder a seguinte pergunta: a multimistura é efetiva como suplemento
dietético destinado a promocdo da saude de criangas em situacdo de risco
nutricional?

No primeiro artigo, denominado “Composicdo quimica e efetividade da
multimistura como suplemento dietético: uma revisdo da literatura”, apresenta-se
uma revisao atualizada sobre a composicao e a efetividade da multimistura (MM).

O segundo artigo, intitulado “Efeitos do consumo da multimistura sobre o

estado nutricional: um ensaio comunitario envolvendo criangas de uma favela da
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periferia de Macei6 — Alagoas”, foi elaborado a partir dos resultados obtidos em um
estudo experimental do tipo ensaio comunitario.

Ao final, apresenta-se uma sintese dos resultados, concluindo-se que a
multimistura nao é efetiva no sentido de melhorar o estado nutricional das criangas e
que a descontinuidade de sua utilizagdo deve ser considerada, visto que,
considerando a determinagdo social da fome e desnutrigdo, uma mais justa
distribuicao das riquezas, a educacao nutricional na atencdo basica a saude e as
demais acdes propostas no contexto das politicas publicas, se operacionalizadas de
forma adequada, representam medidas definitivas para promover a saude infantil em

NOSSO pais.



Artigo de Revisao:

Cavalcante SA, Ferreira HS. Assungcdo ML. Composigao quimica e efetividade da

multimistura como suplemento dietético: uma revisao da literatura.

16
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RESUMO

Apresenta-se uma revisao atualizada sobre a composicao e a efetividade da
multimistura (MM), um suplemento alimentar baseado em ingredientes nao
convencionais (farelos, péos de sementes, folhas e casca de ovo) destinado a
promoc¢ao do estado nutricional. A MM é fonte de minerais (ferro, calcio, zinco,
cobre, manganés, selénio) e vitaminas (A, B, Be, C, acido fdlico, acido pantoténico e
biotina), mas ainda restam duvidas quanto a biodisponibilidade desses nutrientes. A
possibilidade de intoxicagao pelo cianeto oriundo da folha de mandioca néo é
descartada. A maioria dos estudos, sobretudo aqueles realizados com seres
humanos, apontam para a sua inefetividade em promover o estado nutricional.
Considerando a relacao entre riscos e beneficios, recomenda-se a descontinuidade
de sua utilizagao, especialmente, nos servigcos de saude, onde medidas efetivas de
intervengdo sao conhecidas e devem ser implementadas. Destaca-se, nesse
sentido, a educacao nutricional baseada na adogdo de habitos alimentares
saudaveis, com valorizacdo dos alimentos regionais. Acrescente-se que a
alimentagcdo adequada € um direito do ser humano, inerente a sua dignidade e
indispensavel a realizacdo dos direitos consagrados na Constituicdo Federal,
devendo o Estado adotar as politicas necessarias para garantir a seguranca

alimentar e nutricional da populacéo.

Palavras-chave: alimentagao alternativa, promocao da saude, saude da crianca.
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ABSTRACT

An up-to-date review is presented about the composition and effectiveness of
multimixture (MM), a food supplement based upon nonconventional ingredients
(brans, powdered seeds, leaves and eggshell) destined for the promotion of the
children nutritional status. MM is a source of minerals (iron, calcium, zinc, copper,
manganese, selenium) and vitamins (A, B,, Bs, C, folic acid, pantothenic acid and
biotin), but there are still doubts as to the degree of bioavailability of these nutrients.
The possibility of cyanide poisoning from the cassava leaves cannot be discarded.
The majority of studies, particularly those of human beings, point at its
ineffectiveness in promoting the nutritional state. Considering risks and benefits, it is
recommended that its use be discontinued, especially in health services, where
effective measures of intervention are known and can be implemented. It
emphasizes the importance of nutritional education based upon healthy eating
habits, with the valorization of regional foods. Besides this, an adequate feeding is a
basic human right, inherent to one’s dignity and indispensable to the realization of
the consecrated rights of the Federal Constitution, obligating the State to adopt the

necessary policies that guarantee the food and nutrition safety of the population.

key words: alternative feeding, health promotion, child health
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Introducao

A prevaléncia de desnutricio em criancas vem se reduzindo de forma
importante em todas as regides do Brasil'. Em contrapartida, crescem os ntimeros
relativos a obesidade, processo que caracteriza a transi¢do nutricional. No entanto,
em virtude das iniqlidades sociais e econdmicas, tal processo nao ocorre de forma
homogénea, existindo contextos onde a obesidade incide com grande intensidade,
mas, em muitos outros, a desnutricdo continua a representar um importante
problema de saude, devido a sua magnitude e aos efeitos deletérios que impde a
saude, crescimento e desenvolvimento das criangasz.

Alagoas, um dos estados que detém os piores indicadores sociais do Pais®,
tinha, em 1975, cerca de 43,3% de suas criancas desnutridas (déficit de altura-para-
idade). Essa prevaléncia reduziu-se para 33,2%, em 1989% e para 18,4%, em
1993°. Levantamentos recentes estimam que esses valores n#o ultrapassam os
10% , no semi-arido alagoano6.

E importante salientar, todavia, que essas cifras representam médias, de
modo que existem subgrupos populacionais com diferenciais significativos quanto a
ocorréncia desses agravos. Assim, enquanto que em algumas comunidades o
problema da desnutricdo € irrelevante e a obesidade assume proporgdes
epidémicas, em outros a desnutricdo prevalece numa magnitude semelhante a
encontrada em décadas passadas.

Portanto, ainda se justificam as acgdes e politicas de prevencao e controle da
desnutricdo infantil, agravo que, segundo Mahler’, é produto da pobreza e da
privacao, so podendo ser erradicada mediante uma acéao politica orientada a reduzir

as desigualdades entre paises e entre os habitantes de um mesmo pais.
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Em 1974, diante de um quadro alarmante de desnutricdo na comunidade em
que atuavam e na auséncia de acgbes efetivas de controle por parte do poder
publico, Branddo e Brand&o® desenvolveram a proposta da alimentagdo alternativa,
tendo por base o conceito de que nem sempre se aproveita o alimento
integralmente, de modo que folhas, cascas e sementes descartadas como lixo,
seriam potencialmente nutritivas. Esse conceito teve como principal desdobramento
a elaboragdo da chamada "multimistura", um farelo formulado a partir desses
subprodutos e usado como suplemento a alimentacdo habitual de criangas. Os
principais argumentos apresentados pelos defensores de sua adogédo, como medida
de prevengao e tratamento da desnutrigdo, foram a disponibilidade regional de seus
ingredientes, a nao interferéncia nos habitos alimentares da populagdo, o baixo
custo, a possibilidade de preparacido caseira e a acessibilidade a praticamente toda
populacdo. Esses aspectos contribuiram para sua utilizacdo crescente por

profissionais de satide, em grande nimero de municipios brasileiros®'°.

No entanto, poucos temas geraram tantas controvérsias nos ultimos anos
como a proposigdo de uso da multimistura como estratégia de combate a
desnutricdo’'?"3. Argumenta-se que n3o apenas a composicdo e concentracdo em
nutrientes sdo importantes, mas, também, sua biodisponibilidade'. Adicionalmente,
aventou-se a possibilidade da existéncia de fatores tdxicos e/ou antinutricionais na
multimistura que poderiam afetar negativamente a saude de seus consumidores’®. A
auséncia de estudos cientificos que comprovassem a eficacia e/ou seguranga do
uso desse produto foi outro argumento empregado no meio académico para se
contrapor a sua adogéo.

Apesar disso, a multimistura, incorporada as ag¢des da Pastoral da Crianca

(associando-se a sua imagem positiva como promotora da saude) e recebendo
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grande atengao da imprensa nacional, rapidamente se difundiu e passou a ser
utilizada em praticamente todos os municipios do pais.

Em virtude do embate de argumentos que se sucedeu, o entdo Instituto
Nacional de Alimentacéo e Nutricdo'® organizou em 1995 um workshop, contando
com a participacao de diversos especialistas. No relatdrio final dessa reunido consta
que,... ainda que nem todos os aspectos quanto a biodisponibilidade de nutrientes e
eventuais riscos de contaminacdo estejam totalmente esclarecidos, o conjunto de
evidéncias obtidas até o momento sinaliza para a validade e seguranca de seu
emprego em populacbes. Recomendou-se, todavia, o desenvolvimento de
investigacbes experimentais ou epidemiolégicas que esclarecessem as duvidas
existentes.

Embora o tema ndo mais ocupe o mesmo espaco na midia e nas discussoes
do meio académico como anteriormente, constatou-se que em diversos municipios
do estado de Alagoas, a multimistura continua sendo utilizada de forma importante,
principalmente, por agentes de saude das secretarias de saude e por voluntarios da
Pastoral da Crianga, alcangando grande contingente de criangas em situagdo de
risco nutricional.

Diante do exposto, realizou-se o presente trabalho objetivando, a partir de
uma revisdo da literatura, sistematizar os resultados e conclusées dos trabalhos
realizados no Brasil sobre o tema, sistematizando as informagdes sobre as
implicacdes da utilizacdo da multimistura como complemento alimentar destinado a

promover a adequada condi¢c&o nutricional de criangas.



22

Metodologia

Trata-se de uma revisao sistematica dos trabalhos cientificos que estudaram
a multimistura quanto a sua composi¢ao quimica, presenca de fatores toxicos e/ou
antinutricionais e sua efetividade na promog¢ao do estado nutricional.

A identificacdo dos artigos foi feita por meio de busca on line nas bases de
dados do Medline (Literatura Internacional em Ciéncias da Saude), Scielo (Scientific
Electronic Library Online) e LILACS (Literatura Latino-americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude). Na estratégia de busca foram utilizadas as palavras-chave
‘multimistura” e “alimentacédo alternativa” ou suas correspondentes em inglés.
Utilizou-se, também o termo, “Pastoral da Crianga”, em virtude da vinculagdo que
essa instituicdo tem com o tema. Outra estratégia utilizada foi a pesquisa em listas
de referéncias dos artigos identificados.

A partir da leitura e fichamento dos artigos selecionados, procedeu-se ao
trabalho de redacdo, enfatizando-se o0s principais achados relacionados aos

objetivos deste trabalho.

Composicao quimica e biodisponibilidade
Estudos bromatoldgicos tém encontrado altas concentragdes de minerais
(ferro, calcio, zinco, cobre, manganés, selénio) e vitaminas (A, B2, Bs C, acido félico,

acido pantoténico e biotina) na multimistura ou em seus componentes’”®.

Sant’Ana et al."®

, @o analisarem uma multimistura difundida pela Secretaria de
Abastecimento de Belo Horizonte, observaram que a mesma possuia elevado teor
de calcio, potassio, fosforo, magnésio e de ferro.

A composicdo quimica de uma multimistura utilizada em programas

institucionais na cidade de Natal — RN foi determinada por pesquisadores e
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constatou-se que a mesma representa uma boa fonte de calcio, potassio, fosforo,
magnésio, zinco e ferro, apresentando ainda, um conteudo elevado de B-caroteno e
pequenas quantidades de niacina, tiamina e riboflavina®.

Madruga et al.?' determinaram a composicdo centesimal e mineral de uma
multimistura utilizada no estado da Paraiba e observaram que a mesma possuia
elevados teores de carboidratos (74,24%) e proteinas (11,7%). Estes
macronutrientes eram provenientes principalmente do fuba de milho e farelo de trigo
utilizados em sua formulagdo. A composicdo mineral mostrou-se elevada em ferro,
célcio, magnésio, potassio e fésforo e baixa proporgao de sédio (7,02%).

Cinco diferentes formulagdes de multimistura utilizadas em diferentes
localidades dos municipios de Duque de Caxias e Petropolis, no Rio de Janeiro,
foram estudadas para determinagcdo da composicao mineral. Os pesquisadores
concluiram que as mesmas poderiam ser consideradas um alimento com alto teor de
cobre, ferro, potassio, magnésio, manganés, fésforo e zinco. Entretanto, como a
porcdo de multimistura recomendada para criancas menores de cinco anos € muito
pequena (2 colheres de cha/dia), ndo seria possivel atingir o minimo necessario de
25% da ingestdo recomendada para os minerais estudados, para ser considerada
um complemento nutricional, com exce¢do do manganés, nos respectivos
municipios?.

Barbosa et al.?® determinaram o contetido de minerais de uma multimistura e
de seus ingredientes, concluindo que as amostras estudadas apresentavam baixas
propor¢cdes de minerais, exceto de manganés (6mg) e magnésio (230mg), quando
comparadas com os valores de referéncia (Portaria n° 27/98 do Ministério da
Saude). Quanto aos ingredientes analisados separadamente, apenas o farelo e a

farinha de trigo apresentaram altos teores de minerais.
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Naves et al.?* objetivaram fortificar com pd de casca de ovo alimentos
tradicionais, de baixo custo e de facil preparo, e estimar a contribuicdo nutricional
desses alimentos para o aporte diario de calcio. Concluiram que a fortificacdo de
alimentos com o p6 da casca de ovo elevou o teor de calcio nas formulagdes
testadas, entre 111,5mg e 506,4mg, podendo contribuir de forma significativa para a
ingestao adequada deste mineral.

O Quadro 1 sintetiza os principais resultados encontrados quanto a
composi¢ao em minerais da multimistura ou de alguns de seus ingredientes.

De um modo geral, a maioria dos estudos evidencia a presenca de
quantidades importantes de minerais na multimistura e/ou nos seus ingredientes.
Apesar disso, sabe-se que o valor nutritivo de qualquer alimento ndo pode ser
estabelecido unicamente com base em sua composigao, ja que uma série de fatores
podem interferir na utilizagdo de nutrientes?.

Segundo Cozzolino®, a biodisponibilidade de nutrientes diz respeito a
quantidade de um nutriente que esta disponivel para a sua absorcdo na forma em
que ele é fisiologicamente aproveitavel.

A biodisponibilidade dos nutrientes pode sofrer interferéncias causadas pelas
interagcdes que ocorrem entre os proprios nutrientes ou com outros componentes
presentes no alimento ou refeigao® #’.

Em relacdo aos minerais, existem muitos fatores que influenciam na sua
biodisponibilidade, tais como: nivel de consumo do mineral, forma quimica,
digestibilidade da dieta, tamanho da particula, interagbes com outros minerais e
nutrientes, agentes quelantes, inibidores, condicdes de processamento as quais o

alimento foi exposto, idade e estado fisioldgico do individuo™.
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Quadro 1 — Estudos sobre a composicédo mineral de diferentes formulagdes de

multimistura (MM) e de alguns de seus ingredientes.

Fe Ca P Mg Na K Zn
Amostra Fonte

(mg) (mg) (mg) (mg) (mg) (mg) (Mmg)

MM (fuba de milho, farelo de
trigo, folha de mandioca, 50 4440 - 1544 - - -
casca de ovo)

Sant'ana et
al 19

MM (farelo de trigo, fuba de

milho, farinha de trigo, folha Camara &
de mandioca, semente de 00 13 05 02 - 05 00 Madruga®
jerimum, casca de ovo)

MM (farelo de trigo, fuba de

milho, sementes de melao,

gergelim, abobora e 8,1 357,5 570,2 235,1 7,02 677,65 -
amendoim, folha de

mandioca, casca de ovo)

Madruga et
al. ?’

MM (farelo de trigo, Folha
de mandioca, casca de ovo)

MM (farelo de trigo, fuba de
milho e folha de mandioca)

MM (farelo de trigo, fuba de
milho, folha de mandiocae 3,8 133,2 412,4 168,3 547,4 41
semente de abodbora)

9,7 695,31203,5450,0 - 14041 7,7

13,7 111,4 1307,8 269,3 751,5 5,8 ;/Zizeu et al.

MM (po de folha de
macaxeira, farelos de arroz
e de trigo, farinha de trigo,
fuba)

Farelo de trigo 9,8 95,0 1142,0395,0 13,7 918,0 84
P6 de folha de macaxeira 13,9 634,0 207,0 370,0 7,5 829,0 3,8
Farinha de trigo 45 21,0 152,0 37,0 3,6 180,0 1,1
Farelo de arroz 8,8 47,0 1410,0679,0 7,6 1148,0 6,3
Fuba de milho 26 33 98,0 31,0 2,7 153,0 0,8

6,2 51,0 607,0 230,0 7,7 629,0 4,2

Barbosa et
al. 23

Lobo e Tramonte®® reuniram alguns resultados de estudos que parecem
evidenciar os potenciais efeitos adversos que os minerais exercem entre si quando
suplementados numa alimentagcdo, como, por exemplo, a influéncia do calcio sobre
a absorcado de ferro, fosforo e zinco, como também os efeitos do ferro sobre a

absorgao de zinco.
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Santos et al.?® avaliaram a biodisponibilidade dos minerais em uma dieta
suplementada de multimistura oferecida a ratos depletados (dieta aprotéica por 14
dias apds o desmame). Os autores constataram que o acréscimo de multimistura as
dietas ndo determinou diferengas nos niveis séricos dos minerais analisados, nem
nas series hematologicas vermelha e branca.

A multimistura possui quantidades razoaveis de fitatos, oxalatos e fibra
dietética. Ainda existe muita controvérsia quanto a acdo desses componentes sobre
a biodisponibilidade de diversos nutrientes'”*’. Ferreira et al.*', numa revisdo da
literatura, destacam que o elevado conteudo desses compostos na composicédo das
multimisturas poderiam reduzir a biodisponibilidade do calcio, ferro, zinco e
magnésio.

A multimistura tem sido questionada devido a possibilidade da presenca de
fatores toxicos ou antinutricionais associados a sua composicao. Entre esses fatores
destaca-se o acido fitico (principal reserva de fosfato das sementes de cereais e
leguminosas) que aparece nas multimisturas em concentragdes que variam de 0,4%
a6,4%%.

Os fitatos (acido hexafosfoérico ou inositol hexafosfato) representam uma
classe complexa de compostos de ocorréncia natural, formados durante o processo
de maturagcdo de sementes e graos de cereais®®. Sua estrutura quimica e
conformagao molecular, constando seis grupos fosfato carregados negativamente,
Ihe conferem alto potencial para interagdo com moléculas carregadas positivamente
como cations e proteinas. Muitos desses complexos s&o insoluveis e biologicamente
indisponiveis para seres humanos em condicdes fisiologicas®*>®. A Figura 1 ilustra a

estrutura do fitato e algumas interagées com minerais e macromoléculas.
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Figura 1. Molécula do fitato (inositol-hexafosfato), evidenciando interagdes com
micro e macronutrientes.

Segundo Silva e Silva®, os fitatos exercem efeitos adversos & absorcdo de
minerais, ocasionados pela formacao de quelatos com ions metalicos como o calcio,
ferro, zinco e manganés. Todavia, essa propriedade pode ser atenuada pela
desfoforilacdo do acido fitico para produzir compostos pentafosfato, tetrafosfato,
trifosfato e, possivelmente, inositol difosfato e monofosfato, pois somente as formas
penta e hexafosfato possuem esse efeito, enquanto as demais tém
proporcionalmente, menor capacidade de ligar-se a minerais.

1.3* o farelo de trigo presente na composi¢do da

Segundo Siqueira et a
multimistura € uma importante fonte de fitato. Todavia, ao ser submetido a torrefacao
durante o processamento, o efeito adverso do acido fitico € atenuado por passar as

formas com menor poder de interagao.
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Siqueira et al.** investigando a biodisponibilidade de calcio, ferro e zinco em
ratos alimentados com dieta deficiente suplementada com multimistura, a qual se
adicionaram varias proporcdes de fitatos e minerais, concluiram que o teor de fitato
nao prejudicou a biodisponibilidade desses minerais.

Além dos farelos de trigo e/ou arroz, o p6 de folhas de mandioca vem sendo
utilizado como ingrediente de multimisturas>°.

Embora as folhas de mandioca (Manihot Esculenta Crantz) possam
desempenhar papel importante na nutricdo humana e animal, pelo conteudo de
proteinas, vitaminas (B-caroteno e vitamina C) e minerais>®, o seu uso é preocupante
em funcéo da presenga em sua composigao de glicosidios cianogénicos (linamarina
e lotaustralina) que, ao sofrerem hidrélise no trato digestivo pela agdo da enzima
beta glicosidase, libera o acido cianidrico, téxico aos seres humanos *'.

Corréa et al. ¥ avaliaram o efeito da temperatura de secagem de folhas de
mandioca sobre a liberagcdo do acido cianidrico e observaram que a secagem a
sombra acarretou a maior liberacdo desse acido por acdo da linamarase, pois
quando os tecidos vegetais sdo danificados, a enzima e o glicosidio entram em
contato (em condigdes normais sao armazenados em compartimentos celulares
distintos), proporcionando a formagao do acido cianidrico que, altamente volatil a
temperatura ambiente, é dissipado na natureza, diminuindo sua concentragcdo de

.8 determinaram o teor de tiocianato

forma importante na matéria prima. Ribeiro et a
urinario em criancas de 0 e 4 anos que utilizavam a multimistura como complemento
nutricional e concluiram que o grupo que utilizava a multimistura apresentou niveis
de excrecao de tiocianato cerca de 2 vezes maior que o grupo controle. Esse dado

pode ser interpretado como indicador de risco de intoxicagao ou, ao contrario, que o

organismo humano apresenta condi¢des, até certo ponto, de metabolisar e eliminar
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o cianeto do organismo. A principal via de detoxificacdo € a reacdo com tiosulfato
para formar tiocianato. Essa conversao representa uma reducédo de 200 vezes em
toxicidade.

Camara & Madruga® analisaram a multimistura utilizada como suplemento
em programas institucionais da Secretaria Municipal de Promog¢ao Social da cidade
de Natal e encontraram baixissimas concentragdes de fitatos (1,04 mg/100g) e
taninos (277,62 mg/Kg) e niveis ndo detectaveis de aflatoxinas e acido cianidrico.

A despeito do crescente incentivo ao consumo de fibras, estudos com animais
e humanos atribuiram a algumas fibras alimentares efeitos adversos especificos,
como o de interferir no processo de digestao-absorgéo de nutrientes conjuntamente
ingeridos na dieta.

Algumas pesquisas citadas por Raupp et al.*'

mostraram que, em individuos
saudaveis, a celulose purificada nao interferia na absorgao do zinco e do ferro, mas,
quando fornecida em alta quantidade (16g/dia) para mulheres, diminuia a absorgéao
do célcio. Em ratos, a casca de um feijdo cultivado na Africa, rico em celulose,
hemicelulose, pectina, lignina e acido fitico, causava diminuicdo da absorgao de
minerais, exceto do calcio.

A biodisponibilidade dos componentes minerais da multimistura é uma
questdao muito complexa e, ainda, ndo muito bem esclarecida, possivelmente, em
virtude de que nao existe uma padronizagado quanto aos ingredientes e proporgoes
utilizadas em sua formulacdo, o que justificaria os diferentes resultados encontrados.
Por outro lado, parece que a importdncia dos fitatos como componentes
antinutricionais presentes na dieta vem se reduzindo, o que, em contrapartida, eleva

sua importancia na alimentacdo, por conta das evidéncias quanto aos seus

possiveis efeitos benéficos. Os fitatos atuam como potentes agentes anti-oxidantes,
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cumprindo uma fungdo importante na redugcado dos riscos de inUmeras doencgas
crbnicas e degenerativas, como alguns tipos de cancer e artrites, contribuem no
tratamento do diabetes (por inibir a acdo de a-amilases, retardando a absorgéo da
glicose), apresentam efeito hipocolesterolemiante, previnem a formacéo de calculos
renais e de caries dentais e melhoram a capacidade de captacédo de oxigénio dos
eritrocitos. Estudos epidemiolégicos e com animais |hes atribuem um papel
preventivo contra diversas doencgas cardiacas, possivelmente em virtude do controle
da hipercolesterolemia e da arteriosclerose. E por isso que, hoje, os fitatos s&o
considerados compostos funcionais e sua ingestdo é de grande importéncia para a

redugao dos riscos dessas doengas > 42,

Efetividade da multimistura

Estudos envolvendo animais de laboratério

Bion et al.*®

estudaram os efeitos da adigdo de multimistura sobre o valor
nutritivo de uma associagao alimentar de feijdo com arroz, concluindo que a mesma
nao exerceu efeitos notdrios sobre os diversos parametros nutricionais estudados.

Boaventura et al.** avaliaram a qualidade protéica da dieta estabelecida em
Quissama, Rio de Janeiro, adicionada ou ndo de multimistura e de p6 de folha de
mandioca. Concluiram que a adicdo da multimistura ou do pé de folha de mandioca
nao causou impacto sobre a qualidade da dieta, ndo tendo melhorado sua
capacidade de recuperar a desnutricdo, em ratos.

Boaventura et al.** avaliaram a influéncia da adicdo de multimistura a uma

dieta estabelecida por inquérito dietético, no municipio de Quissama (Rio de

Janeiro) sobre indicadores bioquimicos e o crescimento de ratos. Concluiram que a
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suplementacéao era desnecessaria, pois nao melhorou a qualidade da dieta além do
obtido sem a suplementacao.

Leite et al.® avaliaram o desempenho lactacional de ratas alimentadas com
dieta suplementada com 2% de multimistura, concluindo que tal performance foi
diminuida.

Azeredo et al.'® determinaram, em ratas, a influéncia da multimistura sobre o
ganho de peso materno e fetal e sobre a hipertrigliceridemia materna no final do
periodo gestacional. Concluiram que a utilizagdo da multimistura ndo determinou
qualquer efeito sobre os parametros estudados.

Souza et al.*®

avaliaram a qualidade protéica de quatro multimisturas
utilizadas por comunidades do municipio de Alfenas - MG. Concluiram que as
multimisturas apresentaram baixa retengcao protéica, ndo promoveram crescimento
adequado e, em um dos grupos teste, nao foi suficiente para a manutengao do peso
corporal.

Bicudo et al.*’

concluiram que o acréscimo de multimistura a dieta que induziu
desnutricao foi benéfico na recuperacao ponderal de ratos, embora em intensidade
inferior a obtida com a dieta padrao.

Santos et al.*®

avaliaram o valor biolégico da proteina da farinha de pena
integral ou hidrolisada, utilizando a multimistura como complemento de sais
minerais. Ratos desnutridos receberam dieta a base dessas fontes protéicas com
reducao de 75% de sais minerais em relagédo a dieta padréo, adicionadas ou nao de
multimistura. As dietas suplementadas com multimistura proporcionaram melhor
crescimento dos animais.

Arruda*® investigou a capacidade de recuperagcao de ratos desnutridos e a

biodisponibilidade de calcio, ferro e zinco de dietas suplementadas com diferentes
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propor¢des de multimistura. Concluiu que a adicdo de, pelo menos, 2% de
multimistura na dieta proporcionou a recuperagédo do pélo, ganho de peso e
deposigao de calcio no fémur cinco vezes maior que os valores verificados nos ratos
mantidos em dieta basal (arroz polido e 6leo vegetal). Foi possivel observar que uma
suplementagcdo de multimistura adicionada a dieta a um nivel de 5% recupera a
anemia, sugerindo que o teor de fitato na multimistura ndo é fator limitante para tal
efeito.

Estudo realizado em nossos laboratérios®™ avaliou a efetividade da
multimistura como suplemento vitaminico e/ou mineral na recuperagado ponderal de
ratos submetidos a desnutricdo pods-natal. O estudo permitiu concluir que a
suplementacdo de dietas pouco nutritivas com a multimistura atende as
necessidades de vitaminas de ratos desnutridos e supre apenas parte das
necessidades de minerais desses animais.

.51 avaliaram a biodisponibilidade de ferro de uma multimistura.

Sant'ana et a
Foram utilizados oito ratos recém-desmamados por grupo, mantidos em dieta sem
adicado de ferro, por 14 dias (deplecéo) e, a seguir, distribuidos em dietas
experimentais (replegdo), por mais 14 dias. As dietas experimentais forneciam 6, 12
e 24mg Fel/kg de dieta e continham, como fonte exclusiva deste mineral, sulfato
ferroso, multimistura ou uma mistura de 50% arroz + 48% feijao + 2% multimistura.
Foram determinados os niveis de hemoglobina apés as fases de deplegdo e
replecdo. A biodisponibilidade do ferro foi similar, independente das fontes
estudadas (sulfato ferroso, multimistura, arroz+feijao+multimistura). Observou-se

incremento no ganho de hemoglobina proporcional a adicao de ferro na dieta. Na

dieta contendo multimistura verificou-se um decréscimo no ganho de peso dos
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animais ao aumentar sua proporgao na dieta, possivelmente em virtude da redugao
da densidade energética e nutricional da dieta, decorrente desse procedimento.

Estudos envolvendo seres humanos (criangas)

Embora muitos trabalhos foram realizados sobre a efetividade da multimistura
envolvendo seres humanos, apenas cinco foram publicados em revistas com reviséo
pelos pares. O Quadro 2 sintetiza os resultados desses trabalhos, além de um
trabalho de dissertacao.

Siqueira et al.>?

investigaram a efetividade da suplementagado de multimistura,
concomitantemente com outras agdes destinadas a melhorar a saude de criancgas.
Trinta e um estudantes matriculados em uma escola rural foram examinados
(antropometria e hematologia), antes e apds o consumo de dieta suplementada com
multimistura. Os resultados foram comparados com aqueles do grupo controle (n =
26), que consumiu a mesma dieta sem multimistura. Apds seis meses de
intervencgao, verificou-se que os valores médios para o indice estatura para idade
foram significativamente mais elevados no grupo que recebeu a multimistura.
Concluiram que a suplementacado de dietas deficientes com multimistura contribuiu
para a melhoria da estatura de criangas. Os demais indicadores nao diferiram entre
0S grupos.

Oliveira et al.>® avaliaram o impacto da suplementagdo da dieta com
multimistura sobre o estado nutricional de pré-escolares matriculados em 4 creches
no estado da Paraiba. As criangas foram dividas em 3 grupos: grupo controle e
grupos intervencdo 1 e 2, recebendo placebo, 59 e 10g de multimistura,

respectivamente. Concluiram que n&o houve alteragdo significante no estado

nutricional, apos 2 meses de suplementacéo.
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Quadro 2 — Estudos sobre a efetividade da multimistura (MM) envolvendo seres
humanos (criangas).

Descricdo dos grupos de Duracao

Fonte Conclusdes
estudo (dias)
A suplementagdo de dietas
Grupo  controle  (n=26): deficientes com MM contribuiu
Siqueira et Alimentagao da escola (AE) 180 para a melhoria da estatura de
al.*? Grupo intervencdo (n=31): AE criangas. Os demais indicadorgs
+ MM (peso para altura e hematologia)
nao diferiram entre os grupos
Grupo controle (n=42):
Alimentagao da creche (AC) +
placebo, 5g
Oliveira et , ~ o Nao houve diferengas no perfil
al.%® Grupos intervengao 1(n=48). 60 antropométrico entre os grupos
AC + MM, 5¢
Grupos intervencédo 2 (n=45):
AC + MM, 10g
Creche A (n=9): Alimentacao As criangas das creches que
da creche (AC) + produtos de receberam suplementacéo
panificagao apresentaram reducao nos niveis
Sant'Ana et Creche B (n=12): AC + 70 hematolégicos avaliados, o que
al.> AN ndo ocorreu com as da creche
produtos de panificacdo + e -
controle, limitando as conclusdes
sulfato ferroso . S T
quanto a utilizacao da
Creche C (n=15): AC + MM multimistura em estudo.
Grupo controle (n=35):
. 55 Alimentacdo da creche (AC) Ndo houve impacto sobre o
Assis et al. . . 180 d icional d ;
Grupo intervengdo (n=37): estado nutricional das criancgas.
AC + 10 g de farelo de trigo
Grupo  controle  (n=526): A MM n3o mostrou efeito
Gigante et Alimentagao da escola (AE) 180 significativo sobre os parametros
al.>® Grupo intervencdo (n=549): avaliados ,(h_emoglobinae indices
AE + 10g de MM antropometricos).
A MM ndo alterou o perfil
Grupo controle (n=50): antropometrico, os niveis de
., Alimentago do domicilio (AD) hemoglobina e de retinol serico,
Cavalcante _ B 300 nem a incidéncia de diarréia,
Grupo intervengao (n=48): AD mas conferiu protecdo em
+ MM relacao as doencas

respiratorias.

Sant’Ana et a

|54

avaliaram o efeito do consumo de uma multimistura sobre o

estado nutricional relativo ao ferro em pré-escolares da rede municipal de ensino,

em Vicosa (Minas Gerais). Participaram trinta e seis criangas, distribuidas em trés
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creches da cidade. Na creche A (controle) foram fornecidos produtos de panificacao
sem acréscimo de ferro. Na creche B, produtos acrescidos de sulfato ferroso em
quantidade equivalente ao teor de ferro fornecido pelas preparagdes com
multimistura oferecidas na terceira creche (C). As criancas das creches que
receberam suplementacdo apresentaram redugdo nos niveis hematoldgicos
avaliados, o que nao ocorreu com as da creche controle, limitando as conclusdes
quanto a utilizacdo da multimistura em estudo.

Assis et al.®®

avaliaram o impacto da suplementacido da dieta com farelo de
trigo sobre o estado nutricional de criangas (12 a 84 meses) de creches de Salvador
(Bahia). A dieta do grupo intervencéo (n=37) foram acrescido 10 g diario de farelo de
trigo e o grupo controle (n=35) recebeu dieta padrao sem acréscimo do suplemento.
Ao inicio do estudo, os grupos eram homogéneos quanto a idade, sexo e estado
nutricional. A suplementacéo da dieta com farelo de trigo ndo causou impacto sobre
o estado nutricional das criancas.

Gigante et al.*® avaliaram o efeito da multimistura adicionada a merenda
escolar sobre o estado nutricional de criancas atendidas em escolas municipais de
educacéo infantil, em Pelotas (RS). Concluiram que a suplementagédo com 10g de
multimistura ndo mostrou efeito significativo sobre a hemoglobina e os indices
antropomeétricos estudados..

Nosso grupo®’ desenvolveu um ensaio comunitario envolvendo criancas (6 a
60 meses) de uma favela de Maceid, alocadas, apds sorteio, para o Grupo Controle
(n=50) ou para o Grupo Multimistura (n=48). Neste, a suplementagao consistiu de
duas colheres de sopal/dia, fracionadas na alimentacdo habitual. Avaliacbes

antropométricas foram realizadas antes e apds a fase experimental (10 meses). A

incidéncia de agravos a saude foi investigada pela realizagdo de inquéritos
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quinzenais de morbidade. A adequagao do consumo alimentar foi estabelecida por
inquérito dietético recordatério de 24 horas, referente a trés dias. A determinacao da
hemoglobina e do retinol sérico foi efetuada no final da fase experimental. Nao foram
observadas diferencas entre os resultados obtidos na avaliagcdo antropométrica,
dietética, entre as médias de hemoglobina e retinol sérico e na incidéncia de
diarréia, vomitos e febre. Todavia, as infecgdes respiratérias incidiram de forma mais
intensa sobre as criangas do Grupo Controle.

E possivel que as diferencas metodoldgicas e, principalmente, na composicéo
das multimisturas testadas justifiquem, pelo menos em parte, as divergéncias entre

os resultados ora confrontados.

Conclusodes

Os dados disponiveis na literatura atestam que a multimistura contém
quantidades importantes de alguns minerais (ferro, calcio, zinco, cobre, manganés,
selénio) e vitaminas (A, Bz Bs C, acido félico, acido pantoténico e biotina). No
entanto, ainda nao estdo devidamente esclarecidas as duvidas quanto a
biodisponibilidade desses nutrientes, ao papel das fibras e do fitato sobre essa
propriedade e a seguranga em relagdo a possibilidade da presenca do cianeto
proveniente do p6 da folha de mandioca.

Quanto a sua capacidade em promover o estado nutricional, a maioria dos
estudos, sobretudo aqueles envolvendo seres humanos, apontam para a sua
inefetividade.

Portanto, considerando os riscos e beneficios advindos de sua utilizacao,
recomendamos a descontinuidade de sua utilizacdo, pelo menos no contexto dos
servicos publicos de saude, onde medidas efetivas de prevengao e controle sao

conhecidas e devem ser implementadas. Destacamos, nesse sentido, a educacéao
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nutricional baseada na adogédo de habitos alimentares saudaveis, com valorizagcao
dos alimentos disponiveis regionalmente, acrescentando que, conforme consta no
artigo 2° do capitulo | da Lei n° 11.346, de 15 de setembro de 200658, “A
alimentagao adequada é direito fundamental do ser humano, inerente a dignidade da
pessoa humana e indispensavel a realizacdo dos direitos consagrados na
Constituicdo Federal, devendo o poder publico adotar as politicas e acdes que se
facam necessarias para promover e garantir a segurancga alimentar e nutricional da

populacao”.
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RESUMO

Objetivo: Verificar se o consumo de multimistura promove o estado nutricional de

criangas em situacao de risco nutricional.

Métodos: Ensaio comunitario envolvendo criangas (6 a 60 meses) de uma favela de
Maceio, alocadas em bloco apds sorteio para o Grupo Controle (Setor A; n=50) ou
para o Grupo Multimistura (Setor B; n=48). Neste a suplementacéo consistiu de duas
colheres de sopal/dia fracionadas na alimentagdo habitual. Avaliagdes
antropométricas foram realizadas antes e apos a fase experimental (10 meses). A
incidéncia de agravos a saude foi investigada pela realizacdo de inquéritos
quinzenais de morbidade. A adequacido do consumo alimentar foi estabelecida por
inquérito dietético recordatorio de 24 horas. A determinacdo da hemoglobina
(Hemocue®) e do retinol sérico (HPLC) foi efetuada no final da fase experimental.
Conforme cada situacao, utilizou-se de estatistica paramétrica ou nao-paramétrica

para analise de significancia (p<0,05) dos resultados.

Resultados: Nao foram observadas diferengas (p=0,05) entre os resultados obtidos
na avaliagao antropométrica, dietética, entre as meédias de hemoglobina e retinol
sérico e na incidéncia de diarréia, vOmitos e febre. Todavia, as infeccbes
respiratorias incidiram de forma mais intensa sobre as criangas do Grupo Controle
(24,3% vs. 16,9%; OR=1,59; 1Cg5=1,13-2,24; p<0,01). O consumo alimentar das
criancas nao atendeu as recomendagdes de energia, calcio, vitamina A, ferro e
zinco, enquanto as proteinas tinham adequacdo superior a 100%,

independentemente do grupo de estudo.

Conclusao: A suplementacdo com multimistura nao alterou o perfil antropométrico
ou a freqléncia de anemia e hipovitaminose A entre as criangas, mas reduziu a
incidéncia de infecgdes respiratorias.

Palavras-chave: antropometria, anemia, alimentacg&o alternativa, hipovitaminose A,
infecgdes respiratorias.
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ABSTRACT

Objective: To investigate whether food supplementation with a “multimixture

promotes the nutritional status of children in a situation of food insecurity.

Methods: A community trial involving children (6 to 60 months) from a slum district in
Macei6, randomly assigned to the Control Group (sector B; n=60) or to the
Multimixture Group (sector A; n=48). Supplementation consisted of two
tablespoons/day divided amongst the regular meals. Anthropometric evaluations
were performed before and after the experimental phase (10 months). The incidence
of health problems was investigated by performance of biweekly morbidity inquiries.
The adequacy of food consumption was established by dietary 24 hour recall.
Determination of hemoglobin (HemoCue®) and of serum retinol (HPLC) was made at
the end of the experimental phase. Based upon each situation, parametric or non-

parametric statistics were used to analyse the significance (p>0'05) of the results.

Results: No differences were observed (p=005) between the results obtained from
anthropometric and dietary evaluation, between measures of hemoglobin and serum
retinol and in the incidence of diarrhoea, vomiting and fever. However, there was a
higher incidence of respiratory infections amongst the children in the Control Group
(24'3% vs.169%; OR=159; CI95% = 1'13-2'24; p<001). Dietary intake of children not
met the recommendations of energy, calcium, vitamin A, iron and zinc, while the
proteins had adequacy exceeding 100%, independent of the study group.

Conclusion: The multimixture supplementation did not alter the anthropometric
profile or the frequency of anemia or hypervitaminosis A amongst the children, but

reduced the incidence of respiratory infections.

Keywords: anthropometry, anemia, alternative alimentation, hypovitaminosis A,

respiratory infections.
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INTRODUCAO

Apesar das evidéncias de que o Brasil vem passando por um processo de
transi¢cao nutricional e das reiteradas vezes em que os paises membros das Nagdes
Unidas tém reafirmado o compromisso de garantir o direito de todo ser humano em
nao padecer de fome, a desnutricdo infantil continua sendo um grave problema de
salide em nosso Pais’.

A partir 1974, quando ocorreu o 1° inquérito nutricional de abrangéncia
nacional, até 1996, no 3° inquerito, a prevaléncia de desnutricdo em criangas
apresentou um declinio da ordem de 72%. No entanto, ainda existem diferenciais
importantes, dentre as regides geograficas do Pais. No ultimo inquérito, realizado
em 1996, a prevaléncia da desnutricdo observada no Centro-Sul do Pais foi de 5,6%
, enquanto que, no Nordeste essa prevaléncia era de 17,9% de criangas
desnutridas®. Esses dados, baseados em proporgdes populacionais, mascaram a
gravidade com que a desnutricdo acomete determinados grupos especialmente
aqueles submetidos a inseguranga alimentar. Estudos conduzidos em favelas de
Alagoas tém encontrado quase 50% das criangas com déficit estatural importante® e
mais de 93% acometidas pela anemia®.

Segundo Mahler®, sendo a desnutricdo um produto da pobreza e da privagao,
sO podera ser erradicada mediante uma acdo politica orientada a reduzir as
desigualdades entre paises e entre os habitantes de um mesmo pais. Na auséncia
dessa politica, a sociedade civil organizada busca solugdes alternativas para o
problema.

No contexto dessas agles, surgiu a proposta da alimentagdo alternativa,
tendo por base a premissa de que folhas, cascas e sementes descartadas como lixo,

seriam potencialmente nutritivas®. Esse conceito teve como principal desdobramento
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a elaboragao da chamada multimistura (MM), um farelo formulado a partir desses
subprodutos e usado como suplemento a alimentagdao habitual de criangas, o qual
vem sendo utilizado por profissionais de saude em grande numero de municipios
brasileiros’.

No entanto, tal proposi¢cao tem recebido muitas criticas no meio académico
em virtude da alegacéao de falta de comprovacéo cientifica de seus efeitos, auséncia
de controle sanitario, relativo a sua preparacéao, e inadequagao para o uso humano,
devido a possivel existéncia de toxinas e fatores antinutricionais® * 1% 1" 12,

No intuito de contribuir para o esclarecimento dessa problematica, varias
pesquisas tém sido realizadas, no entanto, ainda existem muitas divergéncias
sobre o assunto, em virtude das discrepancias entre os resultados obtidos’.

Diante do exposto, justifica-se a realizacdo de estudos epidemioldgicos
controlados que possam avaliar a validade das intervencbes que vém sendo
adotadas em varias localidades brasileiras, baseadas na utilizacdo da multimistura.

O objetivo deste trabalho foi avaliar se 0 consumo regular da “multimistura”

contribui para a promog¢ao da melhoria das condigdes de nutricido e saude, de

criangas submetidas a situagao de risco nutricional.

MATERIAL E METODOS
Trata-se de um estudo do tipo ensaio comunitario, constituido de um grupo
intervencdo e um grupo controle, envolvendo criangas na faixa etaria de 6 a 60
meses, residentes na favela “Cidade de Lona”, Maceio - Alagoas.
A favela Cidade de Lona possui aproximadamente 600 domicilios. A fim de
proceder a alocagéo das criangas em um dos grupos de estudo, dividiu-se a area em
dois setores, A e B, tomando como referéncia uma rua central da localidade. Apds a

avaliacdo antropométrica de todas as criancas da faixa etaria-alvo, escolheram-se,
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de cada setor, as cinquenta criangas com menor escore Z para o indice peso para
idade. Por meio de sorteio, definiu-se que tais criangas do setor A e do setor B
formariam, respectivamente, os grupos Controle e Multimistura.

Todos os pais ou responsaveis foram informados quanto aos detalhes da
pesquisa, autorizaram e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
conforme definido no projeto submetido e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas (processo n°. 004889/2004-87).

Nao foram incluidas no sorteio aquelas criangas que atendessem uma ou
mais das seguintes condi¢des: (1) ndo autorizagdo dos pais ou responsaveis; (2)
crianga portadora de desnutricdo grave (Z < -3 DP para quaisquer dos indices
antropomeétricos formados com as variaveis peso, altura, sexo e idade); e (3) crianga
portadora de malformagdes ou enfermidades (acamadas, hospitalizadas ou com
febre no inicio do estudo).

Além desses critérios, definiu-se que seriam excluidas do estudo as criangas
que, tendo sido introduzidas no Grupo Multimistura, tenham, durante o transcorrer
da coleta de dados: (1) deteriorado seu estado nutricional atingindo a condi¢cao de
desnutricdo grave; (2) desenvolvido qualquer agravo que pudesse ser atribuido ao
uso da multimistura, ainda que de forma especulativa; (3) a retirada da autorizagao
dos pais para participagdo no estudo; e (4) ndo tenham participado de todas as
etapas do estudo.

A Multimistura foi preparada e fornecida pela Pastoral da Crianga de Maceid.
Era composta de farelo de trigo (80%), folha de mandioca (10%) e p6 de casca de
ovo (10%). Esses ingredientes passavam por um tratamento térmico durante 5 a 10
minutos em fogo baixo, mexendo-se com colher de pau com a finalidade de destruir

microrganismos e substancias toxicas. Em seguida, eram trituradas em moinho e
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depois peneiradas a fim de facilitar a homogeneizacgao.

O controle de qualidade do produto final foi efetuado pelo LACEN (Laboratério
Central do Estado de Alagoas) e, paralelamente, pelo Laboratério de Microbiologia
de Alimentos da Faculdade de Nutricdo da Universidade Federal de Alagoas.

Obviamente, apenas as criangas do grupo experimental (Grupo Multimistura)
recebiam o suplemento. Para cada crianga, era fornecida multimistura em
embalagem especifica, contendo a quantidade aproximada para consumo quinzenal.
Ao final deste periodo, um membro da equipe retornava ao domicilio recolhendo o
recipiente com as eventuais sobras, fornecendo novo recipiente com multimistura,
para consumo na quinzena seguinte. Estes procedimentos tiveram os seguintes
objetivos: (1) evitar o consumo de multimistura com validade vencida; e (2) observar
se a mesma estava sendo de fato consumida.

A Multimistura era oferecida na proporcao de duas colheres de sopa por dia,

fracionadas na alimentagao habitual da crianca, durante um periodo de 10 meses.

Inquérito dietético

A ingestdo habitual das criangas foi avaliada com base no método
recordatério de 24 horas, tendo as maes como informantes. Como recurso para
ajuda-las a recordar as porg¢des de alimentos consumidos foi utilizado o album de
registro fotografico de alimentos de Zabotto™.

Foram realizados trés inquéritos, durante trés dias uteis, com intervalos de
trinta dias ou mais. A avaliagdo da disponibilidade de energia e consumo de
proteinas, ferro, vitamina A, calcio e zinco foram calculadas com auxilio do software
NutWin®'*, que utiliza como referéncia a ingestdo em RDAs para a populacido

americana (Recommended Dietary Allowance)
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Inquérito antropométrico

Foram realizadas 2 avaliagdes antropométricas, uma ao inicio e outra no final
do seguimento. Os dados sobre idade, sexo, peso e altura foram processados por
meio do Epi-Info 3.3.2, de modo a constituir os indices peso-para-idade, peso-para-
altura e altura-para-idade, e expressos em escores Z, utilizando-se como referéncia
do National Center for Health Statistics (2000).

O peso foi obtido por meio de balanga antropométrica digital portatil, com
capacidade para 180 kg e sensibilidade de 100 g (balanga Marte PP180®).

O comprimento das criangas menores de 2 anos foi verificado na posicao de
decubito dorsal sobre um estadidmetro de madeira, dotado de fita métrica com
sensibilidade de 0,1cm. As criangas com idade igual ou superior a 2 anos foram
medidas em posi¢cao ortostatica em estadidbmetro dotado de fita métrica, com as
mesmas caracteristicas acima referidas.

Os dados foram coletados por estudantes do curso de graduagao em Nutricao
devidamente treinados e supervisionados, seguindo as recomendacgdes do Ministério

da Saude’®.

Inquérito bioquimico

Envolveu todas as criangas ao final do estudo (Grupos Controle e
Multimistura) e foi constituido de exame de hemoglobina (Hb) e determinagédo do
retinol sérico.

A determinacdo da Hb foi realizada em uma gota de sangue capilar, obtida
por puncgao da polpa digital e avaliada em um fotdmetro portatil (HemoCue®). Foram
consideradas anémicas as criancas com niveis de Hb<11g/dL"®.

Para a determinagcédo do retinol sérico, apds jejum noturno de doze horas,
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foram coletados 3mL de sangue venoso, utilizando-se seringa descartavel,
transferindo o material para tubos de ensaio. Apds centrifugacdo, o soro foi
acondicionado em tubos Eppendorf e mantido sob congelagdo até o momento das
analises, procedidas por método cromatografico (cromatografia liquida de alta
resolucao-HPLC). Durante todas as etapas, tomou-se o cuidado de manter as
amostras ao abrigo da luz, em virtude da fotossensibilidade do retinol. Foram
consideradas portadoras de hipovitaminose A as criangas com retinol sérico <20

pg/dL™

Inquérito de morbidade referida

Apods trés meses do inicio do acompanhamento, procederam-se os inquéritos
quinzenais de morbidade referida, com auxilio de formulario especifico, no intuito de
caracterizar a presenga de agravos a saude, tais como: diarréia, infec¢des
respiratorias, febre e vémitos. Este inquérito era repetido a cada 15 dias durante o
acompanhamento e seguiu a metodologia descrita por Cesar et al."®.
Na analise, somaram-se todos os eventos ocorridos durante o periodo de

avaliagao, segundo tipo de ocorréncia e grupo de estudo. As respectivas frequéncias

foram, entdo, comparadas.

Controle de verminoses e diarréias

As criangas de ambos o0s grupos receberam anti-helmintico polivalente
(Mebendazol) no inicio do estudo e ao final do mesmo.

Aquelas que, por ocasiao dos inquéritos de morbidade, estavam acometidas
de diarréia, recebiam atencado especifica baseada na terapia de reidratacdo oral.

Para isso, foram distribuidas colheres-medida e as respectivas orientagdes de como
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preparar € administrar o soro caseiro. Adicionalmente, foi distribuido hipoclorito de
sodio em todos os domicilios, visando melhorar a qualidade sanitaria da agua

consumida.

Analises estatisticas

Os pacotes estatisticos Epi-info Versdao 3.3.2 e SPSS Versao 13.0 foram
usados para as analises estatisticas. Para verificar o atendimento aos pressupostos
paramétricos, utilizou-se o teste de Levene (para homogeneidade das variancias
dos erros) e o teste de Shapiro-Wilk (para normalidade na distribui¢do dos residuos),
admitindo-se, para ambos, p<0,01 e p<0,05.

Para verificar a existéncia de diferenca significante (p<0,05) entre as médias
obtidas em cada grupo, utilizou-se o teste de Student (t) para amostras
independentes. Quando a analise envolvia trés ou mais médias, usou-se a analise
de variancia (ANOVA) pelo Teste F de Snedecor, seguida do Teste de Tukey (HSD;
p<0,05) para comparagdes multiplas das médias.

Na comparacédo entre as frequéncias das variaveis categoricas usou-se 0
Teste do Qui-quadrado de Pearson (x?), para verificacdo de diferenca significativa

(p<0,05) e como medida de associagao, a razdo de chances (Odds ratio).

RESULTADOS
As condi¢des de vida verificadas na localidade estudada eram de extrema
miséria. Todos os domicilios eram barracos feitos de caibros cobertos com plastico
ou papelado. O piso nao tinha revestimento. Nao existia banheiro, de modo que os
dejetos eram jogados a céu aberto, juntamente com o lixo em geral. A agua era
obtida da rede publica, através de algumas torneiras colocadas em pontos

estratégicos da favela, sendo armazenada em recipientes como tonéis, baldes ou
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latdes. A maioria dos adultos ndo estava inserida no mercado de trabalho formal, de
modo que os homens faziam “biscaites” e as mulheres, quando trabalhavam,
exerciam fungdes como as de empregada doméstica ou lavadeira, situagao em parte
explicada pelo baixo nivel de escolaridade vigente (50,7% dos adultos eram
analfabetos). Portanto, a amostra estudada foi retirada de uma populagcdo em
situacao de risco nutricional.

Ao final do periodo de acompanhamento registraram-se duas perdas no
grupo de exposicao por exclusao devido a falta de adeséo a intervengdo. Nenhuma
perda foi registrada no grupo controle.

Os resultados referentes aos inquéritos antropomeétricos encontram-se
expressos na Tabela 1, enquanto aqueles relativos as determinagdes de
hemoglobina e retinol sérico sdo apresentados na Tabela 2. Em nenhuma das
situagdes observaram-se diferengas significativas (p=0,05).

O consumo da MM n&o alterou a incidéncia de diarréia, vomito e febre
durante o acompanhamento (p=0,05), mas parece ter exercido um efeito protetor em
relacdo as infecgdes respiratérias, haja vista que esse agravo incidiu de forma mais
intensa sobre o Grupo Controle (24,3% vs. 16,9%; OR = 1,59; ICgs5¢, = 1,12 2,2; p =
0,006) (tabela 3). A Figura 1 ilustra a evolugdo desses agravos ao longo do

seguimento, destacando a sazonalidade de suas ocorréncias.
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Tabela 1 — Valores médios dos indicadores (Escores Z) em criangcas de 0 a 60
meses de idade, antes e apds a suplementacdo segundo grupo de participagao.

Favela “Cidade de Lona”, Macei6 — Alagoas, 2005.

indice - Grupos de estudo Valor p
antropométrico Inquerito
P Controle Multimistura  Levene' ANOVA?

Inicial -1,19+141  -144+£1,35

Altura-para-ldade 0,95™% 046"
Final -1,17+£1,35 -1,53+1,28
Inicial -1,03+1,18 -1,25+1,11

Peso-para-ldade 0,99 0,60"
Final -0,96+£1,17 -1,17+£1,09
Inicial -0,32+0,87 -0,44+0,83

Peso-para-Altura 0,67" 0,88"
Final -0,29+1,05 -0,31+0,92

Teste de homogeneidade das variancias dos residuos; ’Analise de variancia; " =
(p=0,05) teste F.

O inquérito dietético revelou que os dois grupos tinham consumo alimentar
semelhante, n&o tendo sido observadas diferengas estatisticamente significantes
(p=0,05) para nenhum dos componentes dietéticos analisados (Tabela 4). De um
modo geral, as criangas tinham consumo energético abaixo das recomendagoes, 0
mesmo foi observado em relacdo ao calcio, vitamina A, ferro e zinco. Todavia, o
consumo de proteinas foi elevado para a maioria das criangas (adequag¢ao maior do

que 100% das recomendagdes).
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Tabela 2 - Hemoglobina e retinol sérico (Média £ DP) e prevaléncia de anemia e
hipovitaminose A em criangas de 0 a 60 meses apds 10 meses segundo 0s grupos
de participacado. Favela “Cidade de Lona”, Maceidé — Alagoas, 2005.

Grupo Hb Retinol Anemia’ Hipovitaminose A
(g9/dL) (Hg/dL) (%) (%)
Controle 12,4 +23 26,059 16,1 11,9
Multimistura 12,8 £ 1,7 244 +44 8,3 21,6
e A OR=2,12 OR =10,49
Slgn!ﬂganCIa Pa=041" P®=018"™ ICos%=0,3-177 ICos0, = 0,1-1,9
estatistica pb= 0,45" P°0,24"

" = Hemoglobina <11g/dL; = Retinol sérico <20 pg/dL.

2= Teste “t” de Student; ® = Teste de Fischer; ®= Teste do Qui-quadrado
OR = Odds ratio (razao de chances); IC = Intervalo de confianga.

"S = n&o significativo (p=0,05).

Tabela 3 — Incidéncia de eventos nosoldgicos entre criangas de 6 a 60 meses,
segundo o consumo os grupos de participacdo. Favela Cidade de Lona, Maceid —
AL, 2005

Grupos de estudo

AGRAVOS — OR Valor P’
Controle Multimistura (I1C 95% )
(%) (%)
arréi 10,9 10,5 1,04 ns
Diarréia (0,67-1,62) 0,86
- e 1,59 .
Infeccao respiratéria 24,3 16,9 (1,13-2,24) 0,006
. 0,89 ns
Vomito 2,6 2,9 (0,38 — 2,10) 0,77
1,19 ns
Febre 16,7 14,4 (0,81-1,74) 0,35

OR = Odds ratio (razao de chances); IC = Intervalo de confianca.
'Obtido pelo coeficiente de associacéo phi (®) entre os grupos de estudo.
"S=nZo significativo (p=0,05).
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Figura 1 — Evolugao média dos agravos a saude
das criangas segundo os grupos de participagao.
Favela Cidade de Lona, Macei6 — Alagoas, 2005.
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Tabela 4 - Adequacédo média e proporgcao de consumo de energia, proteinas, calcio,
ferro, vitamina A e zinco entre criangas menores de 5 anos, segundo alocagao no
Grupo Controle ou no Grupo Multimistura. Favela “Cidade de Lona”, Maceio,
Alagoas, 2005

Componente dietético  Grupo Proporcéo de consumo Adequacéo (%)

(%) (Média + DP)

Energia (Kcal) Controle 88,9 72,8 £ 26,6

Multimistura 77,4 70,8 £ 27,6
Valor p 0,352 0,757 °; 0,764°

Controle 5,6 211,8 + 89,1
Proteina

Multimistura 9,7 254,9 + 103,6
Valor p 0,652 0,409 °; 0,070 €

Controle 77,8 63,8 £ 45,3
Calcio

Multimistura 93,5 47,5 + 28,2
Valor p 0,092 0,003"; 0,268 ¢

Controle 75,0 80,6 + 39,9
Ferro

Multimistura 77,4 77,6 £ 31,0
Valor p 0,952 0,351°; 0,738¢

Controle 73,5 76,9+ 829
Vitamina A

Multimistura 76,7 74,0+ 75,7
Valor p 0,772 0,800°; 0,889°

_ Controle 100,0 45,6 + 18,4

Zinco

Multimistura 93,5 53,7+24)9
Valor p 0,212 0,169°; 0,130°¢

3@ = teste do Qui-quadrado (x°); ° = teste de Levene; © = teste t; @ ~ teste de Mann-
Whitney. * = p=0,05 (diferenca estatisticamente nao significante).
DISCUSSAO
A prevaléncia geral de anemia observada no conjunto das criangas (12,3%)
foi surpreendentemente baixa, considerando-se o contexto ambiental em que
sobreviviam. Pesquisa realizada por Ferreira et al.*, nessa mesma comunidade,

encontrou uma frequéncia de 96,4% entre as criangas da mesma faixa etaria.
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Imediatamente apds esse trabalho, iniciou-se um projeto de extensao onde foram
desenvolvidas diversas atividades direcionadas a prevengdao e ao controle do
problema, tais como educagdo nutricional e tratamento com sulfato ferroso e
mebendazol. Seis meses apds a implantagdo desses procedimentos, verificou-se
que a reducao da prevaléncia de anemia fora discreta, no entanto, eliminaram-se as
formas graves, que antes acometiam 16% das criangas'®. Apesar de o trabalho ter
sido descontinuado, pode ter contribuido, em longo prazo, para a redugao aos niveis
ora observados. A utilizagdo da multimistura, por sua vez, a julgar pelos resultados
aqui apresentados, parece nao ter interferido no sentido de incrementar os niveis de
hemoglobina e/ou reduzir a prevaléncia de anemia.

Resultado semelhante foi obtido em 2002 por Neumann?®, em pesquisa
realizada nas creches do municipio de Pelotas (RS). Cerca de 1200 criangas de um
a sete anos participaram do estudo, sendo que metade recebeu a multimistura
(farelo de trigo - 30%, farelo de arroz - 30%, farinha de milho - 15%, farinha de trigo -
10%, casca de ovo - 5% e sementes de abdbora ou girassol - 5%). Ao final de 6
meses, nao havia diferenga quanto a prevaléncia de anemia entre as criangas que
receberam e as que nao receberam a multimistura. A partir desse estudo, conduzido
por um dos coordenadores da Pastoral da Crianca, principal instituicdo promotora da
utilizacado desse suplemento no Brasil, houve uma re-orientagdo das estratégias de
acao dessa Organizagao em relagdo a anemia, passando ao seu pessoal de campo
a seguinte recomendacao: “A multimistura ndo funciona para criangas com anemia
e, portanto, ndo deve ser utilizada com esta intencao”.

Em nosso estudo, a multimistura também nao se revelou efetiva no sentido de

elevar os niveis séricos de retinol e/ou reduzir a prevaléncia de hipovitaminose A.



61

A Organizagdo Mundial de Saude'’ classifica os individuos, segundo os
niveis de retinol, em 4 categorias: (I) Deficiente < 10,0 pg/dL; (II) Baixo de 10,0 a
19,9 ug/dL; (lll) Aceitavel de 20,0 a 29,9 pg/dL; e (IV) Normal > 30,0ug/dL. Com
base nesta classificacdo, considera-se que prevaléncias de 2,0 a 10% de baixos
niveis (10,0 a 19,9 pg/dL) na populacéo representa um problema de saude publica
leve. Quando entre 10,1 a 19,9%, qualifica-se o problema como moderado. Além
dessa frequéncia, caracteriza-se a situagédo como grave problema de saude publica.
Considerando o conjunto das criangas avaliadas neste estudo, a prevaléncia de
criangas com baixos niveis de retinol foi de 16,5%. Como a analise estatistica
indicou que as diferencas observadas entre os grupos ndo podem ser atribuidas ao
consumo da multimistura, pode-se inferir que essa proporg¢ao possa ser extrapolada
para o conjunto das criangas residentes na favela “Cidade de Lona”. Assim, a
hipovitaminose A representaria um problema de saude publica em nivel moderado,
nessa comunidade.

Tal como ocorreu em relagao aos niveis de hemoglobina e de retinol sérico, o
consumo da multimistura também n&o se mostrou efetivo na melhoria do perfil
antropométrico das criangcas. Resultados semelhantes foram encontrados por

Oliveira et al.?’

ao avaliaram o impacto da suplementacédo da dieta com multimistura
sobre o estado nutricional de pré-escolares, matriculados em quatro creches, no
estado da Paraiba. As criangas foram dividas em trés grupos, cada um recebendo,
respectivamente, placebo, 5g e 10g de multimistura. Concluiram que n&o houve
alteracao significativa no estado nutricional apdés dois meses de suplementagao.

Gigante et al.?? também concluiram pela inefetividade da MM ao conduzirem estudo

de intervencgao, longitudinal e controlado, incluindo criangas de vinte e quatro
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escolas de educacao infantil, que foram comparadas antes e depois da intervengao,
tendo como indicadores parametros antropométricos e o nivel de hemoglobina.

Siqueira et al.?®

investigaram a efetividade da suplementagcdo de MM,
concomitantemente com outras agdes destinadas a melhorar a saude de criangas.
Trinta e um estudantes matriculados em uma escola rural foram examinados
(antropometria e hematologia), antes e apds o consumo de dieta suplementada com
MM. Os resultados foram comparados com aqueles do grupo controle (n=26), que
consumiu a mesma dieta, sem MM. Apdés 6 meses de intervencdo, verificou-se que
as agdes gerais de saude causaram efeito benéfico na condi¢gdo nutricional das
criangas, tendo em vista que melhoraram seus parametros hematoldgicos,
independentemente da MM. No entanto, os valores médios para o indice estatura
para idade foram significantemente mais elevados no grupo que recebeu a MM. Os
autores concluiram que a suplementacido de dietas deficientes com MM contribuiu
para a melhoria da estatura de criancgas.

Em nosso estudo, a utilizacdo da multimistura n&o alterou a prevaléncia de
agravos a saude, exceto em relagao as infecgdes respiratérias. Esse dado parece
contraditorio na medida em que nao foram observadas diferengas nos niveis séricos
de retinol, fator reconhecidamente protetor contra tais infeccdes®*. Essa observagéo
remete a uma limitagao desta investigacao, que foi a de ndo controlar a avaliagéo do
retinol sérico pela presencga de infecgao, determinando-se, concomitantemente, por
exemplo, a proteina C reativa®. Diante da condicdo ambiental degradante em que
viviam as criangas, infecgdes constantes representa uma rotina entre elas. A
presenca desse tipo de agravo pode afetar a sintese da Retinol Binding Protein
(RBP), contribuindo para a diminuigdo dos niveis circulantes do retinol, ainda que

possam haver reservas hepaticas adequadas desse nutriente, o que determinaria
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uma classificagao errada (falsos positivos) de hipovitaminose A. Embora o nivel de
retinol sérico seja um dos indicadores mais utilizados atualmente para detectar a
caréncia de vitamina A em nivel epidemiologico, admite-se certa limitacdo em sua
utilizacao pelo fato de que ele nao reflete com fidedignidade as reservas organicas
desse nutriente®.

Esse aspecto pode ter mascarado os possiveis efeitos da multimistura,
especificamente em relagao ao seu potencial em prover quantidades importantes de
vitamina A. Estudo realizado em nossos laboratérios’ avaliou a efetividade da
multimistura como suplemento vitaminico e/ou mineral na recuperagado ponderal de
ratos submetidos a desnutricdo pds-natal, concluindo que a mesma atendeu as
necessidades de vitaminas, mas apenas parte das necessidades de minerais dos
animais.

Estudos bromatolégicos tém encontrado altas concentragbes de minerais
(ferro, célcio, zinco, cobre, manganés, selénio) e vitaminas (A, By, Bg, C, acido fdlico,
acido pantoténico e biotina) na multimistura ou em seus componentes®. Contudo,
existe a possibilidade de uma baixa biodisponibilidade desses minerais, pelo fato de
que o zinco, o ferro, o cobre e o calcio, em determinadas concentracdes relativas,
interferem mutuamente nas suas taxas de utilizagdo. Adicionalmente, a multimistura
possui teores importantes de fitatos, oxalatos e de fibra dietética, que podem reduzir
a biodisponibilidade dos minerais®’.

No nosso estudo, ndo foi possivel fazer a comparacdo dos niveis de
hemoglobina e de retinol sérico no inicio e ao final do trabalho, tal como se fez com
a antropometria. Por questdes éticas, tais procedimentos foram realizados apenas
no final da fase experimental, haja vista que os casos de anemia e/ou

hipovitaminose A detectados teriam que ser devidamente tratados pelos métodos
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convencionais (sulfato ferroso e/ou megadose de vitamina A prescritos por médica
da equipe e fornecidos pela coordenacado do projeto). Assim, embora todo estudo
experimental seja longitudinal por natureza, a forma como avaliamos esses
indicadores foi a transversal, haja vista que nao sabiamos a condigao inicial das
criancas. No entanto, em virtude da forma randémica em que as criancas foram
alocadas em cada grupo, tal possibilidade tenha sido consideravelmente atenuada.

Nesta investigagcao nao foi utilizado placebo no Grupo Controle em virtude da
dificuldade de encontrar substrato que mimetizasse a multimistura e que,
adicionalmente, ndo promovesse qualquer incremento nutritivo a refeicdo. Pensou-
se em usar farinha de mandioca ou farinha lactea, mas decidiu-se por nao fazé-lo,
pois esses ingredientes possuem caracteristicas nutricionais que nao permitem
considera-los como “inertes”. Além disso, acreditamos que criangas menores de 5
anos nao sejam susceptiveis a um efeito psicologico (efeito placebo) por estarem
recebendo uma alimentag¢ao adicionada de um determinado suplemento.

Embora ndo fosse nosso objetivo avaliar o consumo alimentar das criangas,
esse estudo foi introduzido visando-se assegurar que diferengas no padrao alimentar
pudessem interferir nos resultados, o que, como foi demonstrado, ndo ocorreu.

Todavia, observou-se que a maioria das criancas, independentemente do
grupo para o qual fora alocada, nao tinha suas recomendagdes nutricionais
atendidas para a maioria dos itens analisados. Neste aspecto, a Unica excec¢ao foi a
proteina, cujo consumo foi superior as recomendacdes para a maioria das criangas.
Na possibilidade do ndo atendimento das necessidades energéticas, parte dessa
proteina é desviada de sua funcao plastica ou funcional para ser oxidada e contribuir

para o equilibrio energético?®.
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Diante do exposto, pode-se concluir que a adicdo de multimistura a
alimentagdao habitual de criancas de uma favela - caracterizada por extrema
precariedade ambiental e sdcio-econdmica , ndo alterou seu perfil antropométrico, a
freqiéncia de anemia ou a de hipovitaminose A, mas reduziu a incidéncia de
infecgdes respiratorias.

A alta prevaléncia de infecgdes e ma-nutricdo observada na comunidade* é
devida as precarias condicbes socio-econdmicas e péssima qualidade de vida
prevalentes na localidade. A n&o disponibilidade de agua de boa qualidade,
auséncia de saneamento basico, inadequado destino do lixo e dos dejetos, a baixa
escolaridade e profissionalizagcdo dos adultos, o dificil ou inexistente acesso a
assisténcia a saude, entre outros fatores, sdo problemas que precisam ser
resolvidos para que se garanta, efetivamente, um melhor nivel de saude para aquela

comunidade, sobretudo, para as suas criangas.
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VI. CONSIDERACOES FINAIS

No decorrer deste trabalho procurou-se avaliar, através dos dois artigos, a
composicao, biodisponibilidade, possivel presenca e efeitos de fatores toxicos e/ou
antinutricionais na multimistura, assim como verificar o seu efeito sobre o estado
nutricional de criangas em situagao de risco nutricional.

Os estudos atestam que a multimistura contém quantidades importantes
de alguns minerais (ferro, calcio, zinco, cobre, manganés, selénio) e vitaminas, (A,
B2, B6, C, acido fdlico, acido pantoténico e biotina). Nao estdo devidamente
esclarecidas as duvidas quanto a biodisponibilidade desses nutrientes, ao papel do
fitato e da fibra sobre essa propriedade e a seguranga em relagdo a possivel
presenca e efeito do cianeto, proveniente do p6 da folha da mandioca.

Em nossos experimentos, ndo foram observadas diferencas significativas
entre os resultados obtidos na avaliacido antropométrica, dietética, entre as médias
de hemoglobina e retinol sérico e na incidéncia de diarréia, vdmito e febre entre os
grupos de participacdo. J& em relacdo as infecgbes respiratorias, houve maior
incidéncia no Grupo Controle. De um modo geral, as criangas tinham um consumo
energético inferior as suas recomendagdes, 0 mesmo sendo observado em relagéao
ao calcio, vitamina A, ferro e zinco. Todavia, o consumo de proteinas foi elevado
para a maioria das criangas (adequacgao superior a 100% das recomendacodes).

A precariedade ambiental e s6cio-econdmica observada na comunidade sao
problemas que precisam ser solucionados para a garantia de um melhor nivel de
saude, principalmente, para o grupo materno-infantil.

Os resultados nos permitem concluir que a multimistura ndo é efetiva no
sentido de melhorar o estado nutricional das criancas e que a descontinuidade de

sua utilizagcao deve ser considerada, visto que, considerando a determinacéo social
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da fome e desnutricdo, uma mais justa distribuicdo das riquezas, a educacgéao
nutricional na atencao basica a saude e as demais ag¢des propostas no contexto das
politicas publicas, se operacionalizadas de forma adequada, representam medidas

definitivas para promover a saude infantil em nosso pais.
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