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RESUMO

Manter uma alimentacao equilibrada nos dias de hoje nao é tarefa facil, em virtude da
correria do dia a dia, dos péssimos habitos alimentares e a falta de atividade fisica,
acarretam no surgimento de grandes patologias como diabetes mellitus tipo | e Il,
hipercolesterolemia e hipertensédo arterial em vérias faixas etarias de pacientes. O
objetivo do presente estudo foi correlacionar gastronomia e doencas crbnicas e as
principais alternativas para manter uma alimentagéo saudavel e longevidade. Para o
alcance do objetivo desse trabalho a metodologia utilizada foi o levantamento
bibliografico. A escolha do tema justificou-se por refletir a importancia do
conhecimento das principais causas de uma péssima alimentacdo por parte da
populacdo, e as consequéncias que podem gerar na satde ao longo dos anos. Com
o desenvolvimento da pesquisa, foram obtidos dados necessarios relacionados a
importancia de se ter uma alimentagdo saudavel, como também um controle e um
acompanhamento de doencas cronicas como diabetes mellitus tipo | e I,
hipercolesterolemia e hipertenséo arterial, auxiliando numa melhor qualidade de vida.
Contudo, ter um bom programa de qualidade de vida deve passar por varios fatores
relacionados a questbes alimentares, com o0 consumo de alimentos menos
gordurosos, com baixo teores de acucar, onde através desses principais pontos, é
possivel comecar a ter um equilibrio na saude, mas além da alimentacdo, as
atividades fisicas devem ser outro pilar importante, onde no estudo é possivel
compreender que a pratica de exercicios fisicos ajudam na saude de um modo geral,
de forma a garantir uma vida mais tranquila e com grandes perspectivas de
longevidade.

PALAVRAS-CHAVE: Diabetes mellitus; Hipercolesterolemia; Hipertenséo arterial;
Qualidade de vida; Saude.
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GASTRONOMY AND CHRONIC DISEASES: ALTERNATIVES FOR A HEALTHY
EATING AND LONG LIFE

ABSTRACT

Maintaining a balanced diet today is not an easy task, due to the rush of everyday life,
poor eating habits and lack of physical activity, leading to the emergence of major
pathologies such as diabetes mellitus type | and II, hypercholesterolemia and
hypertension in different age groups of patients. The aim of the present study was to
correlate gastronomy and chronic diseases and the main alternatives to maintain a
healthy diet and longevity. To achieve the objective of this work, the methodology used
was the bibliographic survey. The choice of the theme was justified because it reflects
the importance of the population's knowledge of the main causes of a bad diet, and
the consequences that they can generate on health over the years. With the
development of the research, necessary data were obtained related to the importance
of having a healthy diet, as well as control and monitoring of chronic diseases such as
diabetes mellitus type | and Il, hypercholesterolemia and arterial hypertension, helping
in a better quality of life. However, having a good quality of life program must go
through several factors related to food issues, with the consumption of less fatty foods,
with low sugar levels, where through these main points, it is possible to start to have a
balance in health, but in addition to food, physical activities should be another important
pillar, where in the study it is possible to understand that the practice of physical
exercises helps in health in general, in order to guarantee a more peaceful life and with
great prospects for longevity.

KEYWORDS: Diabetes mellitus; Hypercholesterolemia; Arterial hypertension; Quality
of life; Cheers.

(1) facebook.comAaculdadedesxtrema/ (&) @faexoficial (@) www.faexedu.br {x) (35) 3435-3088

117



~ . ]
= = E-LOCUCAO / REVISTA CIENTIFICA DA FAEX FAEU
(=-Locucao EDICAO 21 — VOLUME 11 — ISSN 2238-1899

FACULDADE DE EXTREMA

1. INTRODUCAO

A preocupacao hoje com a alimentacdo tem aumentado muito nos ultimos anos,
por conta do avanco de varias patologias que acometem a populacdo, seja por
péssimos habitos alimentares, ou por falta de nutrientes e minerais necessarios para
manter a saude em dia e obter uma qualidade de vida adequada. (SOUSA, 2014).

As doencas crbnicas ndo transmissiveis sdo uma das preocupactes de saude
no Brasil, devido ao aumento no nimero de pacientes que contraem as principais
doencas como diabetes mellitus, hipertensdo arterial e hipercolesterolemia devido a
péssimos habitos alimentares e falta de atividades fisicas diarias, comprometendo
todo o sistema fisiologico natural (MALTA, 2014).

A hipertensdo arterial sistémica (HAS), o diabetes mellitus (DM) e a
hipercolesterolemia, fazem parte das estatisticas de saude publica de grande
magnitude, responsaveis por impactos econdémicos para familias e comunidades,
gerando gastos para o governo, no sentido de controle das trés patologias
(MEDRONHO, 2009).

A hipertenséo arterial sistémica vem crescendo a cada dia, atingindo pacientes
mais novos a idoso, chegando a quase 30% da populacdo em nosso pais, onde o
grupo de pacientes com doengas cardiovasculares agregadas ao diabetes mellitus e
hipercolesterolemia sdo os mais prejudicados, por conta ndo somente pela falta de
atividades fisicas, mas também por péssimos habitos alimentares, que levam a
grandes prejuizos para a saude de todos (CONSTANZI.; et al).

Alguns fatores tornam-se importantes para a determinacdo de doencas
crénicas como o0 excesso de peso, o fumo, o consumo de &lcool, a alimentacéo
inadequada, a inatividade fisica e a historia familiar, que tem ocupado destaque entre
os principais fatores desencadeadores (WENZEL, et al.; 2009).

Segundo Botelho (2007), envelhecimento € um processo inevitavel, fisioldgico,
gradual e previsivel préprio dos seres vivos, no qual € influenciado pela genética e

modificado pelo ambiente por condigbes normais ao longo da vida.
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A alimentacdo saudavel € um dos pontos mais importantes na atualidade, por
ser um fator essencial para qualidade de vida da populacéo, evitando o aparecimento
de vérias doencas como diabetes mellitus, hipertensdo arterial e hipercolesterolemia
(KENNEDY, 20086).

Sendo assim, a nutricdo e a gastronomia desempenham um importante papel
gue influéncia uma gama de processos degenerativos que se relacionam com a idade
e também com os habitos alimentares (WENZEL, 2006).

O objetivo do presente estudo foi compreender gastronomia e doencgas crénicas
e as principais alternativas para manter uma alimentacéo saudavel e longevidade, de
forma a garantir uma saude de qualidade.

A escolha do tema justificou-se por refletir a importancia do estudo sobre
gastronomia e doencas cronicas, e maneiras de controlar diversas doengas crénicas
como diabetes mellitus tipo | e Il, hipercolesterolemia e hipertenséo arterial através de
uma alimentacdo saudavel, rica em nutrientes e minerais de acordo com cada
paciente, para se manter também uma longevidade com qualidade.

Além disso, o tema € atual e necessério, por conta do aumento de casos de
diabetes mellitus tipo | e I, hipercolesterolemia e hipertenséo arterial no Brasil, onde
a verificacdo e acompanhamento dessas patologias € fundamental para um controle
adequado.

O presente estudo delimitou-se pesquisar sobre gastronomia e doencas
cronicas: alternativas para uma alimentacdo saudavel e longevidade, demonstrando
através de uma pesquisa qualitativa, descritiva e com revisao bibliografica dados a
respeito das doencas que 0s pacientes possuem e como esta estabelecido a

alimentacao de acordo com cada uma das doencas em estudo.
2. DIABETES MELLITUS
Com o aumento do envelhecimento, o estilo de vida de cada pessoa vem

mudando cada dia mais, e 0s péssimos habitos alimentares, sedentarismo, consumo

de bebidas alcodlicas e consumo de drogas vem crescendo a cada dia mais diante de
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uma vida agitada, onde ha uma grande preocupacdo nesse sentido, principalmente
no surgimento de doencas cronicas como o diabetes mellitus (SARTORELLI,
FRANCO., 2003).

Com base nas informac¢fes da Organizagdo Mundial da Saude (OMS), estima-
se que 180 milhdes de pessoas no mundo possuem diabetes, e por volta do ano de
2030 esse numero pode ser o dobro, gerando uma preocupacédo aos profissionais de
saude, que lutam todos os dias para incentivar a populagéo nos cuidados com a saude
e 0 bem-estar (ANDRADE, 2009).

Segundo estimativas da Organizacdo Mundial da Saude, mais de 180 milhdes
de pessoas tém diabetes e este numero sera provavelmente maior que o dobro em
2030 1. Nesse cenério, o Brasil tera uma populacdo de aproximadamente 11,3
milhdes de diabéticos (DUARTE, et al., 2005).

A diabetes mellitus pode ser classificada como tipo 1 e 2, onde no tipo 1 ocorre
devido a destruicdo de forma crbénica das células B pancreaticas, com sérias
consequéncias dentro do organismo do paciente portador da doencga, principalmente
na questao autoimune (VOLTARELLI, et al., 2009). Ainda segundo Voltarelli et al.,
2009, o Diabetes tipo 2 ocorre a resisténcia a acdo da insulina, tendo como reacgéo a
diminuicao da captacédo de glicose em tecidos insulinodependentes.

N&o somente o diabetes mellitus, mas todas as doencas cronicas demandam
certo cuidado e controle por parte dos pacientes, pois ndo somente a questao
alimentar € importante, mas também a prética de atividades fisicas deve caminhar
juntas, de forma a melhorar os indices nutricionais afetados pela doenca
(WEINSTEIN, et al., 2004).

O Brasil é considerado um dos paises com maior prevaléncia de casos de
Diabetes Mellitus, sendo o quarto pais no mundo com maior nimero de casos,
preocupando ndo somente a sociedade mais todos os pesquisadores, profissionais
de saude e o Ministério da Saude. Cerca de 14, milhdes de brasileiros possuem a
doenca atualmente, na qual ha grande necessidade de medidas emergenciais para o
controle e prevencdo do DM, podendo evitar maiores niveis de complicacbes
(LUCOVEIS et al., 2018; SCAIN et al., 2018).
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Conforme Baquedano et al., 2010, pacientes portadores de diabetes mellitus
tipo 1 e 2 necessitam de acompanhamento médico pelo fato de apresentarem uma
doenca crbénica, onde ndo somente a parte médica, mas a questao nutricional deve
ser levada em consideracéo, diante da vida agitada que toda populagéo tem nos dias
atuais, sendo bem dificil manter uma alimentacédo adequada e pratica de atividades

fisicas para manter uma qualidade de vida adequada nos dias de hoje.
3. HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA (HAS)

Nos dias atuais, a grande preocupacdo com uma alimentacdo saudavel é
motivo de grande preocupacdo por parte da populacdo, onde os altos indices de
doencas cardiovasculares tém aumentado em grupos de jovens adultos e idosos,
devido ao aumento da quantidade de sédio na alimentacdo (WHO, 2011).

A Hipertenséo Arterial Sistémica (HAS), € uma doenca cardiovascular causada
pelo aumento da presséo sistolica acima de 140mmHg e diastélica acima de 90mmHg,
onde é considerado uma patologia grave, levando a 6bito varios pacientes pelo mundo
(TALAEI et al., 2014). A hipertenséo arterial sistémica tem crescido com prevaléncia
proxima a 30% na populacdo brasileira, onde pacientes com doencas
cardiovasculares agregadas ao diabetes mellitus e hipercolesterolemia sdo os mais
prejudicados, por conta ndo somente pela falta de atividades fisicas e alimentacéo
inadequada, mas também que levam a grandes prejuizos para a saude de todos. A
Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), é um fator de risco modificavel para doenca
cardiovascular causada pelo aumento da presséo sistolica acima de 140mmHg e
diastélica acima de 90mmHg, sendo uma patologia de importancia a nivel mundial
pelas suas complicagdes, levando a 6bito varios pacientes pelo mundo (TALAEI et al.,
2014).

A Hipertensao Arterial Sistémica (HAS), € uma condicdo clinica multifatorial,
caracterizada por niveis elevados e sustentados de presséo arterial (PA) acima do
valor normal para a idade, ocasionando seérios problemas de saude, podendo

comprometer a qualidade de vida da populacdo (MILLS et al., 2016). Com base nas
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doencas crbnicas ndo transmissiveis, elas podem ser consideradas como um
problema de saude publica no Brasil e em todo mundo. De acordo com dados da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), das DCNTs, as doencgas do aparelho
circulatorio sdo responsaveis por cerca de 17 milhdes de mortes/ano em todo o
mundo. Desse total, 55% estdo relacionadas a complicacbes decorrentes da
hipertenséo arterial, no qual 40% dos adultos com mais de 25 anos ou mais foram
diagnosticados com hipertensao arterial sistémica entre 2008 a 2010, atingindo 12,8%
do total de mortes anuais (BASSET et al., 2019).

A Hipertensdo Arterial Sistémica € uma patologia de grande importancia e
prevaléncia na populacao, na qual sua multiplicidade de consequéncias, impacto dos
efeitos colaterais dos medicamentos utilizados por esses pacientes, podem ser
caracterizados como uma das causas de maior reducdo da qualidade e expectativa
de vida dos individuos, pelo fato da utilizacdo de uma grande quantidade de
medicacfes para controlar a doenca, principalmente o publico idoso, sendo um dos
grupos mais afetados (SILVA et al., 2018).

Na hipertensado arterial primaria ndo ha uma causa definida, mas geralmente
esté ligada a predisposicdo genética, a qual os pacientes relatam historico familiar de
HA nos entes mais proximos (pais, irmaos, tios e avos). Nos casos de hipertensdo
arterial secundaria, € possivel determinar a causa deste aumento pressorico podendo
esta ser ou ndo ser tratavel. Dentre as causas secundarias de hipertenséo arterial
destacam-se as nefropatias, o diabetes, a apneia obstrutiva do sono, os tumores das
glandulas suprarrenais e a estenose das artérias renais (BUENO et al., 2018).

Estudos cientificos voltados para a pratica de atividades fisicas mostram que
tais préaticas sdo mais bem vivenciadas e sistematizadas em grupos de convivéncia.
Os idosos que pertencem a estes grupos referem diferenca na capacidade funcional,
no estado geral de saude, na vitalidade e, sobretudo, grande melhora nos aspectos
sociais (SOUSA et al., 2019).

As doencgas cardiovasculares séo a principal causa de morte no mundo: mais
pessoas morrem anualmente por essas enfermidades do que por qualquer outra

causa. Com grande preocupacdo a nivel mundial, estima-se que 17,7 milhdes de
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pessoas morreram por doencas cardiovasculares em 2015, representando 31% de
todas as mortes em nivel global, ascendendo um alerta sobre questdes alimentares,
habitos saudaveis de salde e principalmente qualidade de vida (ROSARIO et al.,
2009).

Alguns fatores tornam-se importantes para a determinacdo de doencas
crénicas como o0 excesso de peso, o fumo, o consumo de alcool, a alimentacéo
inadequada, a inatividade fisica e a histéria familiar, que tem ocupado destaque entre
0s principais fatores desencadeadores, na qual a adocao de habitos de vida saudaveis
por todas as pessoas é essencial para a prevencdo da hipertensdo arterial, sendo
indispensavel como parte do tratamento para individuos hipertensos (WENZEL, et al.;
2009).

A Hipertensao arterial sistémica (HAS) é considerada, ao mesmo tempo, uma
doenca e um fator de risco, representando um grande desafio para a saude publica,
pois as doencas cardiovasculares constituem a primeira causa de morte no Brasil. Os
valores adequados e que elas estejam entre 120mmHg da presséao arterial sistdlica e
entre 80mmHg de presséao arterial diastélica, classificada como étima para todas as
idades, principalmente jovens adultos entre 18 a 35 anos, que Sao um grupo mais
suscetivel a desenvolver complicacdes futuras (REINERS et al., 2012).

De acordo com Pescatello & Pietro (2013), o diagndstico da hipertenséo arterial
€ estabelecido pelo encontro de niveis tensionais acima dos limites superiores da
normalidade (140/90 mmHg) quando a pressdo arterial € determinada através de
metodologia adequada e em condicfes apropriadas, que podem significar muito para
estudos que envolvam esta patologia.

Uma das alternativas para combater a mortalidade por doenca arterial
coronariana esta no tratamento da hipertensdo arterial, auxiliando na reducédo das
frequéncias de tabagismo e do sedentarismo e consequentemente o declinio dos
niveis do colesterol sérico (FARINATTI, 2012). Conforme Ferreira (2008), a
hipertensdo arterial, mais conhecida como "presséo alta", esta relacionada com a
forca que o coracao tem que fazer para impulsionar o sangue para o corpo todo, onde

impacta em grandes problemas se néao for tratado corretamente.
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A Hipertenséao Arterial Sistémica é uma das possui alta prevaléncia no Brasil e
por se constituir um dos fatores de risco para as complicacdes cardiovasculares,
principalmente quando a adesdo ao tratamento € comprometida, ocasionando
consequéncias precoces para a vida do doente crbnico, e por conta disso, a
conscientizacdo da populacédo, melhorias na alimentacao séo fatores importantes para
manter uma vida tranquila.

Para isso, € necesséario um controle adequado da alimentacdo, praticas de
atividades fisicas, evitar o uso de drogas, alcool, onde esses pontos podem favorecer
no aparecimento de doencas cardiovasculares, onde nos dias atuais, infelizmente pela
correria do dia a dia é extremamente dificil manter o equilibrio entre os pontos
mencionados, e que de certa forma podem gerar outros danos ainda maiores na saude
(FERREIRA et al., 2009).

4. HIPERCOLESTEROLEMIA

As doencas de origem cardiovascular estdo entre as causas de mortalidade em
todo mundo, estando relacionadas a exposi¢do da populacdo a diversos fatores de
riscos, onde 0s que apresentam maior incidéncia para o desenvolvimento de
cardiopatias como as dislipidemias, onde nédo tratadas podem favorecer no surgimento
de ateromas, restringindo o fluxo de sangue para os tecidos do corpo, incluindo o
musculo cardiaco, infarto e AVC (CAMOLAS & SOUZA, 2010).

Segundo Lotufo (2000), o colesterol € um tipo de gordura encontrada
naturalmente no organismo, sendo uma parte produzida pelo préprio corpo e outra
proveniente da alimentac&o. Existem diferentes tipos de colesterol no sangue.

O HDL e o LDL sé&o os mais importantes para a avaliacdo do risco de doencas
do coracgdo. O LDL, conhecido como colesterol ruim, promove o depdsito de gorduras
na parede das artérias. J& o HDL é conhecido como colesterol bom, porque promove
a eliminagdo do colesterol ruim por meio da bile e das fezes, atuando como fator

protetor do coragéo e dos vasos sanguineos. Uma dieta rica em fibras, principalmente
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as soluveis, esta associada a reducao nos niveis séricos de colesterol total, LDL e
triglicerideos (PEREIRA et al., 2014).

O HDL tem uma funcdo importante em nosso organismo em transportar o
excesso de colesterol dos tecidos extra-hepaticos para o figado, sendo que ao final
desse processo sera excretado na bile. E com isso, a remocao desse colesterol nas
paredes arteriais, tem um papel vital na diminuicdo do acumulo de colesterol nas
paredes das artérias, diminuindo as chances do paciente obter a aterogénese
(SPOSITO et al., 2001).

E preciso entender bem que o consumo de gorduras saturadas esta
intimamente ligado a doencas coronarianas, ligadas ao consumo de gorduras de
origem animal, onde esse excesso pode provocar outras patologias como varios tipos
de cancer (SARTORELLI; FRANCO, 2003). Ainda segundo Queiroz (2008), o
consumo de dietas ricas em legumes, verduras e frutas citricas podem auxiliar na
diminuicao do colesterol ruim (LDL), e consequentemente diminuicdo das chances de
obter algum tipo de cancer no futuro.

E necessaria uma maior conscientizagdo da populacdo a respeito da
alimentacdo rica em gorduras, por conta do risco de depositarem nas artérias,
comprometendo a passagem do sangue, gerando sérios problemas de saude. Para
iSS0, € necessaria uma dieta rica em alimentos que diminuam as chances de acumulo
de gordura corporal, praticar atividades fisicas, evitar drogas e bebidas alcodlicas, e

com isso, manter uma saude equilibrada.
5. ALIMENTACAO SAUDAVEL E QUALIDADE DE VIDA

Com base na saude e qualidade de vida, nos dias atuais, a busca por alimentos
gue proporcionem uma alimentacéo equilibrada e pratica de atividades fisicas, vem
crescendo a cada dia (CHAVES et al., 2007).

Com base nas informacdes apresentadas pela FAO/OMS de 2012, revelaram
gue a alimentacéo e nutricdo constituem uma grande preocupacdo a nivel mundial

diante da constatacdo que, em 2050, existe uma estimativa de que seremos 9 bilhdes
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de pessoas, e isso gera novos estudos de como controlar e adequar a alimentacao de
toda populacéo existente, e 0 que pode ser feito para evitar novas doencas. Por conta
disso, a produc¢do de alimentos nas industrias devera ser 60%, sendo maior do que a
atual, onde esse processo esta sendo elaborado para evitar que 300 milhdes de
adultos, jovens e criancas passem fome no mundo, o que poderia gerar um grande
colapso na area alimentar.

Ainda segundo a FAO/OMS, em 2007, uma em cada sete pessoas passava
fome no mundo, cerca de 75 milhfes de pessoas, e issO preocupa grandes
especialistas na area de gastronomia, nutricionistas e profissionais de saude, onde a
tendéncia € que os numeros podem aumentar na medida em que for passando os
anos. Atualmente, 925 milhdes de pessoas pelo mundo a fora ndo comem o suficiente
para serem consideradas saudaveis, como proteinas, soja, carboidratos, dentre outros
nutrientes de extrema importancia para todos.

A alimentacdo equilibrada € aguela em que se ingere a quantidade de
nutrientes necessarios para cada situacdo especifica, para que se mantenha um
equilibrio fisico e mental disposto a enfrentar o dia a dia, porém, essas quantidades
precisam ser avaliadas de maneira correta para cada tipo de paciente (MONTEIRO;
COSTA, 2014).

Diante dos elevados investimentos para o0 controle de doencas
cardiovasculares, as taxas referentes a morbimortalidade tém demonstrado poucas
modificagdes nos ultimos 10 anos, porém, os melhores resultados estdo relacionados
a programas direcionados as mudancas nos habitos de saude de cada pessoa como:
combate as dietas ricas em colesterol, sedentarismo, obesidade e tabagismo. Habitos
saudaveis podem ser a chave para o controle dessas afec¢bes, entretanto, € de
extrema importancia o acompanhamento de toda populacao, principalmente no que
diz respeito a prevencdo primaria das doencas cardiovasculares (MOURA et al.,
2017).

Por conta disso, o grande problema esta em encontrar o que € necessario para
cada tipo de organismo, e isso € evidente principalmente na conscientizacdo das

pessoas, na contribuicdo em se alimentar nos horarios corretos, de praticar atividades
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fisicas, evitar drogas e bebidas alcoolicas, sendo fatores essenciais para melhorar a
qualidade de vida. Mas a promocéo da saude, estando atrelada a educacao nutricional
vem sendo implantada em varios pontos nesse sentido, levando o sinal de que é
preciso ter habitos alimentares corretos, para evitar a aquisicdo de novas doencas.
Portanto, alcancar os principais beneficios satisfatorios dentro da alimentacdo séo
bem complexos, mas na medida que o tempo vai passando, esses problemas seréao
superados, contribuindo para a aquisicdo de uma vida mais saudavel (FREITAS,
2002).

6. CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados encontrados indicam que a preocupacdo com doencas cronicas
como Diabetes mellitus tipo | e Il, Hipertensao arterial sistémica e Hipercolesterolemia
sao patologias sérias e que precisam de grande atencao, estudos e investimentos.

Compreender e conhecer as patologias citadas sdo de extrema importancia nao
somente para a populacdo em geral, mas também para todo profissional de saude,
onde reconhecer a dinamica do processo de contaminacdo, evolucdo, sinais e
sintomas e tratamento sdo a base para um diagnostico mais rapido, com
possibilidades de melhorias perante as principais doencas crénicas que existem hoje
em dia.

Muitas das doencas apresentadas sao motivadas pelos habitos de vida,
incluindo os alimentares, que correspondem a grande parcela das doencas existentes,
agravadas pelo sedentarismo, falta de atividades fisicas, ingestdo de bebidas
alcéolicas, drogas e uma vida irregular e marcada pelo do consumo de nutrientes que
podem piorar os quadros das patologias citadas.

Um bom programa de qualidade de vida deve comecar pelo planejamento
rigoroso das acbes com um trabalho de diagndstico social, fisico e das condicdes
atuais de saude de todos os pacientes, de forma a garantir bons resultados. A

alimentacdo saudavel ajuda muito em varios pontos, principalmente no controle de
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outras patologias, e com isso a qualidade de vida e longevidade da saude caminham
juntas.

Ademais, ha grande importancia no estudo e aprofundamento da pesquisa no
que tange as doencas cronicas e os impactos que podem prejudicar a saude da
populacao, onde é necessario o conhecimento aprofundado de cada uma delas para
se ter um diagnoéstico mais preciso.

A partir dessa discussao, pode-se propor, para estudos futuros, a realizagéao de
outras pesquisas relativas ao tema, a fim de explorar bem a tematica sobre
gastronomia e doencas cronicas, e propor também novos estudos e treinamentos
sobre o papel de todos no controle dos nutrientes que séo ingeridos durante o dia,

com ajuda de um profissional de saude.
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