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BANANA VERDE

Na sociedade moderna o consumo da banana esta normalmente restrito a fruta madura, ou seja, aquela
que ja passou pelo processo de maturacdo, que confere a polpa uma textura mais macia e sabor adocicado,
fazendo com que a banana seja uma das frutas mais consumidas no Brasil, pelo seu sabor, versatilidade e
privilegiado valor nutricional (Fasolin et al., 2007).

A possibilidade de uso da banana na fase ndo madura, ainda verde, é bastante incipiente. O mesmo ndo
acontece em outras culturas onde a banana verde é normalmente consumida apds cozimento, sendo uma
importante fonte de amido (amido resistente) e de diversos outros nutrientes (Lobo e Lemos-Silva, 2003).

Segundo Lii; Chang e Yang (1982) apud Izidoro (2007), a polpa da banana verde possui grande diferenga
nos teores de amido, sacarose e agucares redutores em relagdo a fruta madura. Isso ocorre porque com o
processo de amadurecimento, o amido se transforma em agucar e assim a banana madura deixa de ser
funcional, adquirindo a cor e sabor caracteristicos (Tabela 1).

1 - Parametros comparativos entre banana verde e madura da variedade Taiwan.

= RESULTADOS (%) RESULTADOS (%)
FARANETRON BANANA VERDE BANANA MADURA

Proteinas 5,30 5,52
Lipidios 0,78 0,68
Fibra bruta 0,49 0,30
Cinzas 3,27 4,09
Amido 62,0 2,58
Sacarose 1,23 53,2
Aclicares redutores 0,24 33,6

Fonte: LIl et al., 1982 apud lzidoro, 2007

Os valores de amido resistente encontrados no fruto verde mostram-se variaveis na literatura, com
alguns trabalhos indicando resultados de até 80%, como é o caso da pesquisa de Freitas (2000) com farinha
produzida a partir da banana verde. Ja Tribess et al. (2009) encontraram teores de amido resistente que
variaram de 40,9 g/100g a 58,5 g/100g em base seca, dependendo das condictes de secagem.

Em estudo realizado por Borges (2003) para avaliar o potencial vitaminico da banana verde, foram
encontradas as seguintes vitaminas: vitamina B (B, e Bg), @-caroteno (pré-vitamina A) e vitamina C. A banana
verde mostrou-se ainda rica em sais minerais, baixa quantidade de agticares (0,2 @ 1,5%) e alto teor de amido
resistente (15-22%).

A banana verde é rica em amido resistente que apresenta propriedades funcionais semelhantes as fibras
alimentares na prevencdo de doencas degenerativas associadas ao metabolismo intestinal (Salgado et al.,
2005). Dessa forma, Cardenette (2006) ao estudar produtos feitos com a massa da banana verde, percebeu que
tinham grande potencial para serem utilizados na elaboracdo de alimentos destinados a prevencdo de
determinadas doencas cronicas ndo transmissiveis, como diabetes tipo 2 além de apresentarem grande poder
de saciedade, o que os torna um elemento interessante em dietas que combatem a obesidade efou o
colesterol (Renzano et al., 2008).



AMIDO RESISTENTE

Berry (1986) e Muir e OFDea (1992) apud Walter- Silva e Emanuelli (2005), afirmam que o amido
resistente compartilha muitas das caracteristicas e beneficios atribuidos a fibra alimentar no trato
gastrintestinal. Em concorddncia, Lobo e Lemos-Silva (2003) complementam gue essa fragdo do amido
apresenta comportamento similar ao das fibras, sendo relacionada 2 efeitos benéficos locais (principalmente
no intestino grosso) e sistémicos através de uma série de mecanismos. Tal comportamento, no tocante 3
prevenciao de doencas degenerativas associadas ao metabolismo intestinal faz com gue o amido resistenta
assuma um papel funcional junto & alimentacio (Salgado et al., 2005).

Segundo Amaral; Magnoni & Cukier (2010) & Walter; Silva e Emanuelli (2005), os carboidratos n3o-
disponiveis, entre eles o amido resistente, tém seus efeitos benéficos comprovados, pois agem como fibra
solivel, apresentando efeito mecanico no trato digestivo, acelerando o transito intestinal e reduzindo a
constipagdo,

O amido resistente esta relacionado a manutengdo da satde e a prevencdo de doencas crbnicas como
diabetes tipo 2, dislipidemias, doencas cardiovasculares e cancer de colon entre outras, freglientemente
associadas a obesidade, mostrando-se como um importante componente de uma alimentagdo funcional.

Efeitos fisiologicos do Amido Resistente
Metabolismo glicidico

Freitas (2000} explica que a ingestdo de diferentes tipos de alimentos produz respostas glicémicas
variadas. A taxa de digestio do amido influencia diretamente nas respostas glicemica e insulinémica ao amido
da dieta, assim alimentos lentamente digeridos, como é o caso do amido resistente ou com baixo indice
glicémico tém sido associados ao melhor controle do diabetes e a longe prazo, podem até mesmo diminuir o
risco de desenvolvimento da doenca (Walter; Silva e Emanuelli, 2005).

Pereira (2007) ressalta ainda que o amido resistente contribui para a producio da energla difusa
progressiva I:EDF‘II] e para a queda do indice glicémico dos alimentos, proporcionando uma menor resposta
glicémica e conseqientemente, uma resposta insulinica mais adequada, auxiliando no tratamento da diabete,
principalmente do tipo 2 e mantendo o individuo com sensaclo de sacledade por um periodo maior de tempao.

Metabolismao lipidico

Walter; Silva e Emanuelli {2005) relatam gue o amido resistente tem sido associado a redugdo nos niveis
de colesterol LOL {lipoproteina de baixa densidade) e de triglicerides em casos de dislipidemias.

Higgins et al. (2004) realizaram importante estudo sobre a adic3o de amido resistente s refeicdes,
comprovando gue tal pratica promove um aumento significative no total da oxidacace lipidica em individuos
saudawveis, durante o periodo pas-prandial (24 hs). Os autores ressaltam que o consumo constante de amido
resistente poderia ser importante para prevenir o acimulo de gordura a longo prazo e gue a adicdo de amido
resistente 3 dieta confere beneficios metabdlicos importantes comparativamente a dietas sem amido
resistente.

Em estudo posterior, Higgins; Brown e Storlien (2006) verificaram em ratos gue, o consumo crénico de
dietas ricas em amido resistente leva a redugdo do tamanho das células de gordura em relac3o a dietas ricas
em amido digerivel e aumenta a oxidacdo da pordura total e da gordura da refeicio em seres humanos.

Salgado et al. (2005) esclarecem gue as propriedades do amido resistente sobre o metabolismo lipidico
ocorrem devido a agdo dos produtos da fermentagdo e das caracteristicas da microbiota intestinal, Um dos
mecanismos responsavels parece ser a capacidade do Acido propifnico em inibir a sintese de colesteral nos
hepatacitos, mediada pela enzima hidroximetilglutaril-coenzima A redutase (HMG-CoA).

O processo de fermentagdo do amido resistente nas porcdes finais do colon intestinal colabora para a
eliminagdo de produtos nocivos & sadde intestinal efou para a reabsorcdo indesejavel de acidos biliares que
acabam por ser eliminados pelas fezes, Dessa forma, mais colesteral é requisitado para a sintese dos acidos

" Energia liberada ao longo do tempo de uma digestaa lenta



biliares, acarretando em alteragdes do perfil lipidico devido a redugdo dos niveis de colesterol sérico,
diminuindo o risco de doengas cardiovasculares (Annison e Topping, 1994 apud Freitas, 2000; Cardenette,
2006; Ferreira, 2003 apud Salgado et al., 2005).

Metabolismo intestinal e preveng¢do de cdncer de cdlon

Haralampu (2000) apud Walter; Silva e Emanuelli (2005) lembra que por ndo ser digerido no intestino
delgado, o amido resistente serve de substrato para o crescimento de microrganismos probiéticosz, atuando
como potencial agente prebiéticos, o que é corroborado por Pereira (2007).

A metabolizagdo do amido resistente pelos microrganismos via fermentagdo, resulta na produgdo de
AGCC como acetato, propionato e butirato e gases como hidrogénio, dioxido de carbono e metano, dos quais
cerca de 20% sdo excretados pela respiragdo e o restante pode favorecer a flatuléncia, mas apenas em volumes
maiores de bolo fecal (Salgado et al., 2005). A maior parte destes compostos age na prevengao de doencgas
inflamatérias do intestino, além de auxiliar na manutencdo da integridade do epitélio intestinal. Além disso, o
amido resistente contribui para o aumento do volume fecal, modificacdo da microbiota do cdlon, aumento da
excrecdo fecal de nitrogénio e, possivelmente, reducgdo do risco de cancer de célon (Pereira, 2007; Walter; Silva
e Emanuelli, 2005).

Walter; Silva e Emanuelli (2005), além de Murphy; Douglass e Birkett (2008) relembram que o aumento
do volume fecal provocado pelo amido resistente mostra-se importante na prevengdo da constipagdo,
diverticulose e hemorréidas, além de diluir compostos téxicos, potenciais formadores de células cancerosas.

A acidez local provocada pelos AGCC favorece a vasodilatacdo local e aumenta a absor¢do de dgua e
eletrolitos, auxiliando na prevengdo e melhorando a sintomatologia nos casos de diarréias (Ferreira, 2003 apud
Salgado, 2005; Li et al.,2010). Tal beneficio ocorre também devido ao equilibrio da microbiota intestinal e a
diminuicdo dos agentes patdgenos, como explicam Murphy; Douglass e Birkett (2008).

Sabe-se que o dcido propidnico contribui para o aumento da contragdo muscular do célon, aumentando
o peristaltismo intestinal e reduzindo a constipagdo. Por sua vez, o acido butirico (butirato) mostra-se
particularmente importante na preven¢do de estdgios avangados de desenvolvimento do cdncer colorretal,
além de efeitos suplementares no seu tratamento por induzir a apoptose de células cancerosas (Harris e
Ferguson, 1993 apud Queiroz, 2005; Queiroz, 2005).

O amido resistente aparece como um dos principais polissacarideos que estimulam a formac¢do do
butirato e seu consumo € capaz de modificar o padrdo de diferenciagdo celular no célon, atuando como
importante agente protetor e preventivo na regido (Bauer-Marinovic et al., 2006; Queiroz, 2005; Young e Le

Leu, 2004).

Le Leu et al. (2007) reconheceram que o consumo de amido resistente interfere na possivel agdo
oncogénica de dietas com alto teor de proteina, devido a reducdo de produtos toxicos na regido do célon.

Estudo realizado por Dronamraju et al. (2009) com portadores de cancer colorretal mostrou que a
suplementagdo da dieta com amido resistente reduziu a proporgdo de células mitéticas em mucosa
aparentemente normal da regido. A proliferacdo celular na parte superior do célon é considerada um marcador
de lesdo pré-maligna, assim a reducdo provocada pelo amido resistente sugere uma acdo antineoplasica deste
componente alimentar, possivelmente devido a mutagdes génicas.

2 “Organismos vivos que, quando administrados em quantidades adequadas, cbefesfioio a salide do hospedeiro”
(OMS, 2001).

3 Ingrediente alimentar fermentavel e nao digerido pelo trato gastrintestinal que afeta beneficamente o organismo pela
estimulacgao seletiva do crescimento e da atividade de uma ou mais bactérias no colon.



Prevencdo de sobrepeso e obesidade

Keenan et al. (2006) realizaram um estudo sobre o consumo de amido resistente relacionado a redugao
da gordura corporal e verificaram que esse componente e capaz de aumentar, de forma natural, a secre¢ao dos
hormonios gastrintestinais PYY (peptideo YY) e GLP-1 (glucagon-like peptide-1). Estudos tém relacionado o PYY
a diminuicdo da ingestdo alimentar e consequente diminuicdo do peso corporal, enquanto que o GLP-1
estimula a liberagdo de insulina glicose-dependente, retarda o esvaziamento géstrico aumentando a saciedade
e inibe a secrecdo de glucagon (Bodinham, 2010; Tock, 2009).

Dietas ricas em amido resistente parecem estar relacionadas a uma menor deposi¢cdo de gordura no
tecido adiposo branco, o que pode ser significativo para a prevencdo do ganho de peso a longo prazo (Higgins;
Brown e Storlien, 2006).

Pesquisa desenvolvida por So et al. (2007) revela que uma dieta a base de amido resistente foi capaz de
modificar significativamente o padrao do tecido adiposo, a morfologia e o metabolismo dos adipocitos, o
metabolismo da glicose e da insulina, assim como a regulacdo do apetite devido a alteragdes nos centros
hipotalamicos de regulagdo do apetite responsaveis pela saciedade.

Willis et al. (2009) realizaram estudo sobre a saciedade frente a ingestdo de alguns tipos de fibras e
sugerem que nem todas as fibras influenciam da mesma forma. Demonstraram que a ingestdo de amido
resistente teve papel mais importante sobre a sensagdo de plenitude bem como a duragao da saciedade do
que tratamentos a base de fibras de baixa fermentabilidade, beta-glucanas e polidextrose. O amido resistente
parece mediar a saciedade alterando o padrdo de fermentagdo no célon e a taxa de esvaziamento gastrico,
assim a fermentagdo do colon (medida pela respiragao de hidrogénio) foi positivamente correlacionada com a
saciedade e inversamente proporcional ao esvaziamento gastrico.

N3o somente a adigdo de fibras aos alimentos é importante, mas o tipo de fibra deve ser considerado
para que haja maior impacto sobre a saciedade, uma vez que algumas, como o amido resistente, mostram-se
mais eficazes que outras. Dessa forma, qualquer meio que vise maximizar a saciedade e controlar o apetite
mostra-se de grande valia para ajudar as pessoas a manterem um peso saudavel e prevenirem a obesidade.

Além dos beneficios ja mencionados, a banana apresenta um principio anti-ulcerogénico presente em
maior quantidade em bananas ndo maduras (verdes) que parece estar relacionado ao fortalecimento de
fatores de resisténcia da mucosa gastrica (Goel; Chakrabarti e Sanyal, 1985). Em 2002, Goel e Sairam buscaram
estudar o efeito terapéutico da banana verde entre outros, por acreditarem que nao somente a acidez local
contribui para a ocorréncia de Ulceras gastroduodenais. A maior parte das drogas busca reduzir a secregao
acida preocupando-se apenas com o alivio imediato da sintomatologia, assim a pesquisa de novos fitoterapicos
mostra-se importante para a industria farmacéutica, pela capacidade que tém de devolver o equilibrio aos
diversos fatores adversos envolvidos na patologia.

Segundo Lewis e Shaw (2001), as propriedades anti-ulcerogénicas da banana verde devem-se a presenca
do flavondide denominado leucocianidina e que tal efeito protetor ocorre provavelmente devido a um
aumento na espessura do muco. Tal informagdo é compartilhada por Borges (2003), segundo a qual, a banana
verde é rica em flavondides que agem como protetores da mucosa gastrica e em amido resistente que atua
como fibras alimentares, favorecendo o bom funcionamento intestinal.

A banana verde é um fruto rico em amido resistente, que estimula a produgdo coldnica de acidos graxos
de cadeia curta (AGCC) e é muito util no tratamento de doencas diarréicas.

Os efeitos da banana verde sobre a permeabilidade intestinal puderam ser observados por Rabbani et al.
(2004) que verificaram que os efeitos antidiarréicos da banana verde ocorrem devido a melhoria da
permeabilidade do intestino delgado em adi¢cdo aos seus conhecidos efeitos colonotréficos (acdo sobre as
bactérias presentes no cdlon intestinal).

Em 2009, Rabbani et al. estudaram os efeitos terapéuticos da banana verde em casos de shiguelose
infantil através da produgéo colénica de AGCC em um estudo clinico controlado, randomizado e duplo cego. Os
pesquisadores observaram que as criangas alimentadas com dieta a base de banana verde apresentaram
melhores resultados em comparacdo ao grupo controle nos seguintes itens: auséncia de muco nas fezes, fezes
sanguinolentas, redu¢do no nimero de evacuag¢des e redug¢do do volume fecal. O sucesso clinico alcangado
permite afirmar que uma dieta utilizando banana verde pode diminuir a severidade clinica da shiguelose
infantil, sendo um simples e util coadjuvante dietético no tratamento dessa grave enfermidade.



Alvarez-Acosta et al. (2009) em estudo realizado com criancas hospitalizadas com diarréia persistente,
demonstraram os beneficios da banana verde no manejo alimentar dessas ocorréncias em relacio a duracdo
da diarréia, ganho de peso e custos. Os resultados desse ensaio clinico indicaram gue uma dieta baseada em
banana verde tem potencial terapéutico na gestio das diarréias persistentes, com a vantagem da aceitacao
cultural e maior adesdo ao tratamento.

BIOMASSA DE BANANA VERDE

Segundo Borges (2003), a polpa da banana verde € uma massa com alto teor de amido gue nio
apresenta sabor, podendo assim entrar na preparac3o de diversos produtos em substituicdo ao trigo tais como
nhogue, pao e massas. A autora esclarece que os mais diversos alimentos podem ser preparados com a massa
de polpa de banana verde ou com a massa de casca de banana verde [polpa + casca), doravante denominadas
de biomassa de polpa de banana verde (BPBV) e biomassa de banana verde integral (BBV1) respectivamente,

A biomiassa de banana verde (BPBV & BBVI1) é obtida a partir do cozimento e processamento da banana
em seu estagio mais verde, sem sofrer nenhum tipo de climatizagdo. Nos dois casos a banana é cozida com a
casca, porém na producdo da BPBYV a banana ¢ descascada e apenas a polpa passa para a etapa de
processamento, engquanto a casca pode ser aproveitada para preparacdes culinarias ou como adubo natural.

A biomassa de banana verde (BPBV e BBVI) é um ingrediente alimentar insipido e inodoro gue tem como
matéria prima a banana verde (D+1), ou seja, aquela processada no dia seguinte a colheita. Apresenta-se come
um insumo apropriado para a culinaria e inddstria alimenticia como substituta de ingredientes tradicionais
como trigo, soja, fécula de mandioca e amido de milho (Borges, 2007).

A banana verde cozida mostra-se extremamente versatil, podendo ser utilizada sob a forma de farinha e
de biomassa (BPBY e BBVI). Tais subprodutos podem ser amplamente empregados gracas as caracteristicas de
um dos seus principais componentes, o amido resistente, que funciona como um excelente insumo para
preparacies doces e salgadas, sem afetar a sua palatabilidade e melhorando o valor nutricional dos alimentos.

A BPBY é feita a partir do processamento da polpa da banana verde, apos ser cozida e separada da
casca, Possui coloracBo mais clara, sendo indicada para produtos onde nSo se deseja alterar a
imagem/caloracio do produto final. A BBV| por sua vez, & obtida através do processamento da polpa e casca
de forma conjunta, apds cozimento,

0 amido resistente tem efeitos fisloldgicos semelhantes aos da fibra alimentar e sua presenca na
elaboracdo de produtos é de interesse tanto para a inddstria de alimentos como para o consumidor, podendo
ser utilizado na elaboracio de produtos com reduzide teor de lipidios efou acicares e como fonte de fibra
alimentar (Lajolo et al,, 2001 apud Izidoro, 2007).

As alternativas de emprego da banana na fabricacdo de produtos alimenticios restringem-se, na maioria
das vezes, a banana madura, entretante devide ao alto teor de amido da banana verde em forma de biomassa,
ela se apresenta como excelente substituto & farinha de trigo entre outros, como Ja comprovade por diversos
estudos, com a vantagem de ndo alterar o sabor e o odor das preparacdes (Borges, 2003).

Ao analisar produtos preparados com biomassa de banana verde (p3o e nhogue), Borges (2003)
verificou gue os teores de vitaminas se mostraram com teores de vitamina B, e B; semelhantes aos da matéria-
prima, além de terem boa aceitacio em relagdo ao paladar (Borges, 2003).

Devido ao conteddo de amido que a banana verde apresenta, ela viabiliza a produgdo de alimentos na
linha de massas como pdo, nhoque, massas para salgados, entre outros, Baseados nisso, Dias e Borges (2001)
elabararam uma massa de nhogue a base de hiomassa de polpa de banana verde, com cerca de 20% de farinha
de trigo. O produto foi avaliado por diversos provadores nos quesitos cor, aroma, sabor, textura e parecer
global, sendo bem aceito em todos. De maneira geral os provadores apreciaram muito o sabor, salientando
gue nao parecia ter sido feito com banana.



Taipina et al. (2004) pesquisaram a aceitabilidade sensorial de suco de manga adicionado de polpa de
banana verde, que teve boa aceitacdo em relacdo aos principais atributos sensoriais aferidos, aléem de intencio
de compra positiva por parte de todos os avaliadores.

A polpa de banana verde foi empregada na preparacio de maionese, agregando valor nutritivo a um
produte utilizado em grande escala. Em comparacdo com as maioneses tradicionais, a maionese preparada
com a polpa da banana verde mostrou-se menos caldrica, com baixo teor de gordura, tecres maiores de
potdssio, ferro, cilcio, fasforo e magnésio, além de grande guantidade de fibras, sendo assim um produto mais
saudavel. Em relacdo ao sabor, todas as amostras testadas foram aceitas pelos consumidores gue
apresentaram ainda intengdo de compra do novo produto, demonstrando assim a aceitabilidade de produtos
formulados a partir da polpa da banana verde (Izidoro, 2007).

De acordo com Taipina et al, (2008), a biomassa de banana verde mostrou-se vidvel para a formulacio
de massas alimenticias, gue apresentaram maior teor de fibra alimentar e menor valor de lipideos, com
conseqgiente diminuigde do valor calarico. Em relagdo a avaliagao sensorial, a pesquisa demonstrou que nio
houve diferenca significativa entre o macarr3o preparado com biomassa de banana verde e o convencional,
apontando ainda que grande parte dos avaliadores compraria o noveo produto.

Diante dos beneficios da hiomassa de banana verde, Renzano et al. (2008) desenvolveram o hamblrguer
de hanana verde, confeccionado da polpa da banana verde cozida, sem adic3o de carne, sendo uma alternativa
de alimento para dietas vegetarianas.

Buscando o desenvolvimento de bebidas funcionais, Lellis e Camargo (2008) elaboraram bebidas
organicas de agai e maracuja enriquecidas com polpa de banana verde, com boa aceitacdo pelos consumidores,

Por ser a bhiomassa de banana verde um insumo alimentar insipido e inodoro, Maorais; Farinazzi e
Escouto, (2008) avaliaram a insercio deste ingrediente na formulacdo de sorvetes como fonte vidvel de sdlidos
totais, por ser de baixo custo e apresentar carater funcional. Foi testado o sorvete com biomassa de banana
verde no sabor chocolate em comparagdo com um sorvete padrdo, com bons resultados, nos seguintes
atributos; cor, sabor, textura, aparéncia, além da aceitacdo global,

Atualmente, a biomassa de banana verde (BPBY e B-H.'I.I’I]l4 temn servido de insumo para a produgao de
massa de pizza funcional (Pizzaria Kokimbos - Santos/SP), pdo francés integral (Emporium S3o Paulo [ Sdo
Paulo/SP), biscoitos integrais (Cascone [ Praia Grande/SP), além de entrar como ingrediente em diversas
preparacoes da alta gastronomia (Le Manjue Bistrd B 530 Paulo/5P) e como insumo da merenda escolar no
municipio de Jundiai (5P). Em todos esses casos, mais do gue agregar valor aos produtos, a biomassa de banana
verde possibilita alternativas mais sauddvels nos varios segmentos,

OBESIDADE

A obesidade ndo pode ser definida de uma maneira simplista como Dapenasi o acdmulo excessivo de
gordura corporal e muito menos como um desconforto estético.

A abordagem moderna mostra que a obesidade € antes de tudo, um importante fator de risco para
inumeras doencas tais como hipertensao arterial (pressdo alta), diabetes tipo 2 (excesso de aglcar no sangue),
dislipidermias (excesso de gordura no sangue), doencas do coracio, entre outras, & esta associada a um estilo
de vida sedentdrio e a excessiva ingestao de calorias por um pericdo crénico (Goulart et al., 2009).

As comorbidades relacionadas a obesidade fregiientemente aparecem agrupadas formando a chamada
Esindrome metabolical, caracterizada pela ocorréncia de resisténcia b insulina e a presenca de fatores de risco
para doencas cardiovasculares e diabetes mellitus tipo 2. A hipertensdo arterial e as dislipidemias também
fazem parte desse guadro (Caranti e Damaso, 2009; Lottenberg; Glezer e Turatti, 2007).

* Produzida pela Vale Mais Ind. Com, & Exp. de Derivados de Banana-lidaios/SP,



Oliveira; Mello e Cintra (2004) alertam que a obesidade na infancia e adolescéncia é um importante fator
de risco para o desenvolvimento das doencas cardiovasculares na vida futura, tornando-se necessaria a
implementac¢do de medidas intervencionistas e de prevencdo o quanto antes. Estudos apontam que 80% das
criangas obesas aos 10 anos de idade manterdo esse padrdo na idade adulta (Yamaoka, 2010).

A Organizacdo Mundial da Saude (2004) alerta que anteriormente a obesidade estava restrita a
populagdo adulta, porém atualmente ja afeta criangas, mesmo antes da puberdade. Em todo o mundo a
obesidade infantil vem aumentando de forma alarmante trazendo consigo inumeras complicagdes de satde na
infancia e na idade adulta (Mello; Luft e Meyer, 2004; Yamaoka, 2010).

Mello; Luft e Meyer (2004) ressaltam que, assim como a populacdo adulta, as criangas tém apresentado
mudangas importantes no seu estilo de vida, com menos brincadeiras ao ar livre e mais tempo em frente a
televisdo e computadores, além de mudangas nos habitos alimentares devido ao maior apelo comercial de
produtos hiper-caldricos, ricos em carboidratos simples e gorduras, além do menor custo de produtos semi-
prontos processados efou industrializados se comparados a outros tempos. As autoras destacam que na
infdncia o tratamento pode ser mais dificil por depender fundamentalmente da mudanga de habitos e da
conscientizacdo dos pais e da crianca.

A obesidade, seja na infancia ou na idade adulta, leva a uma série de complicagbes denominadas de
comorbidades tais como diabetes tipo 2, doencas cardiovasculares, hipertensdo arterial, dislipidemias,
derrames e certos tipos de cancer (cdlon, endométrio, mama e prostata), além de osteoartrite, apnéia do sono
e problemas respiratdrios, que acabam por aumentar a mortalidade dessa parcela da populagdo que sofre
ainda com a estigmatizagdo social e a discriminagdo (Anjos, 2006; Goulart et al., 2009; Mello; Luft e Meyer,
2004; Organizacdo..., 2004; Viuniski, 2003).

De acordo com de Piano, Tock e Damaso (2009), o excesso de gordura visceral provoca ainda um
aumento dos acidos graxos livres (AGLs) na circulagdo que acaba por acarretar em aclimulo de gordura no
figado originando um quadro denominado de esteatose hepética ndo-alcodlica, considerado atualmente como
mais um componente da sindrome metabolica. Em estudo recente realizado junto ao Grupo de Estudos da
Obesidade da Universidade Federal de Sdo Paulo (GEO/UNIFESP), a autora revela que 50% dos adolescentes
com excesso de peso apresentam quadro de esteatose hepatica ndo-alcoolica que, se ndo tratada
adequadamente, pode levar a cirrose hepatica (Spinosa, 2009).

Alguns estudos tém relacionado a obesidade com o mau funcionamento do intestino. A constipacdo
intestinal de uma maneira geral corresponde a freqiiéncia de evacuacdes inferior a trés vezes por semana,
estando ainda relacionada a sensacdo de evacuacdo incompleta, dificuldade para expelir as fezes (duras ou
ressecadas) ou distensdo abdominal. Tal quadro tem se mostrado cada vez mais freqliente em todas as faixas
etarias (criangas, adultos e idosos) (Lopes e Victoria, 2008).

A obesidade tem sido associada ainda com aumento do risco de alguns tipos de cancer como os de
colon, reto, esd6fago, mama, endomeétrio e rins. Qutros tipos mostram-se ainda susceptiveis ao excesso de peso:
cancer de pancreas, figado, vesicula biliar e da cardia (regido superior do estdmago). Em paises de alta renda,
como os Estados Unidos, a obesidade é considerada o terceiro maior fator de risco para o cancer atras apenas
do tabagismo e uso de alcool (Key et al., 2002; Program..., 2007).

Na opinido de Mendonca e Anjos (2004), apesar da obesidade estar relacionada a uma etiologia
multifatorial, dois aspectos se destacam perante um quadro de balango energético positivo: mudangas no
consumo alimentar com aumento do fornecimento de energia pela dieta e redugdo da atividade fisica,
configurando o que poderia ser chamado de estilo de vida ocidental contemporaneo. Segundo os autores, 0
aumento da ingestdo energética pode ser decorrente tanto da elevagdo quantitativa do consumo de alimentos
como de mudancas na dieta relacionadas a ingestdo de alimentos com maior densidade energética, ou pela
combinacdo dos dois. Segundo Damaso et al. (2003), o controle alimentar é de extrema importancia para a
prevengdo do sobrepeso e obesidade, bem como para o tratamento.

Ao analisarem a obesidade infantil, Mello; Luft e Meyer (2004) constataram que o comportamento
alimentar das criangas sofre influéncia de diversos fatores, entre os quais se pode destacar a atitude dos pais e
amigos, os valores sociais e culturais, a midia, o aumento das redes de Bfast food? além de outros como
necessidades e caracteristicas psicoldgicas, imagem corporal, auto-estima e preferéncias alimentares. As
autoras destacam ainda que o bom controle da saciedade é de suma importéncia na prevencdo da obesidade.
Issim, quando as criangas sao Flobrigadas a comer tudo o que lhes é servido, podem perder a nogdo da



plenitude alimentar caracteristica da saciedade, aumentando o risco de desenvolvimento de sobrepeso efou
obesidade.

Dentre as medidas necessarias para uma abordagem adequada, destaca-se a promocdo do aumento da
atividade fisica, a implantacio de programas de exercicio fisico e o incentivo & aquisicao de habitos alimentares
saudaveis atraves de reeducacdo alimentar, como estratégias para a prevencdo e tratamento da ocbesidade,
auxiliando assim na correcdo de habitos e comportamentos (Cuvello e Patin, 2003).

De acordo com Sgarbien e Pacheco (1999), alimentos funcionais sdo aqueles gue desempenham fungoes
que vdo além das fungdes nutricionais conhecidas, resultando em maior protegdo a saude e retardando
inclusive, processos patoldgicos relacionados a doengas cronicas degenerativas. Tais propriedades ocorrem
devido a substancias gue atuam no organismo modulando fungdes bioguimicas efou fisioldgicas, possibilitando
uma melhoria da qualidade e da expectativa de vida das pessoas.

Para Anjo (2004), os alimentos funcionais podem ser definidos come produtos que contém em sua
composicdo alguma substancia biologicamente ativa que ao ser adicionada a uma dieta usual, desencadeia
processos metabdlicos ou fisiolégicos, resultando em reducdo do risco de doengas e manutengdo da sadde.

Messe contexto, Angelis (2001) destaca que outros componentes dos alimentos, ndo somente os
nutrientes tradicionais, passem a fazer parte da alimentacdo por apresentarem propriedades funcionais
benéficas sendo chamados de nutrientes preventivos,

O consumo de alimentos mais saudaveis deve ser priorizado, respeitando-se a identidade cultural-
alimentar das populagdes ou comunidades e levando em conta todos os grupos de alimentos, uma vez que
uma alimentacdo saudavel deve fornecer dgua, carboidratos, proteinas, lipidios, vitaminas, fibras e minerais,
indispensdveis ao bom funcionamento do organismo. Uma alimentacdo sauddvel deve ainda contemplar
atributos basicos como: acessibilidade fisica e financeira, sabor, variedade, cor, harmonia e seguranca sanitdria
{Brasil, 2006).

A promocdo de politicas dirigidas ao aumento do consumo de frutas, verduras e cereais integrais se faz
necessaria, bem como acBes gque subsidiem a producdo de alimentos saudaveis, Informactes sobre a
composicdo guimica no rotulo dos alimentos e controle sobre propagandas gue incentivern o consumo de
alimentos densamente energéticos (Neutzling et al., 2007).

CONSIDERACOES FINAIS

Habitos alimentares sauddveis, com mudancas comportamentais € a introducdo de alimentos capazes
de oferecer beneficios a sadde sdo de grande valia na prevencdo primaria, controle e tratamento dos casos de
sobrepesofobesidade e morbidades associadas, entre elas o diabetes tipo 2, as dislipidemias e as doengas
coronarianas.

Outra guestdo atual & a ocorréncia cada vez maior de cancer de colon e reto gue, segundo o Instituto
Macional do Cancer (INCA), configura-se come a terceira causa mais comum de cancer no mundo em ambos os
sexos e a segunda causa em paises desenvolvidos, Mo Brasil, estima-se para 2010 e 2011, que o cancer de colon
e reto sera o quinto mais incidente para a populagio masculina e o quarto para a populacdo feminina. Uma
dieta baseada em gorduras animais, baixa ingestao de frutas, vegetais e cereais, assim como o consumo
excessivo de dlcool e o tabagismo sdo fatores de risco para o aparecimento da doenca (Brasil, 2009).

Vanamala; Tarver & Murano (2008) relatam que novas evidéncias sugerem gue a obesidade aumenta o
risco de desenvolvimento de cancer de colon, enfatizande ainda mais a gravidade do excesso de peso. Os
autores ressaltarm a importdncia de uma alimentacdo funclonal, uma vez gue componentes funcionals sio
capazes de influenciar a microbiota intestinal que, por sua vez pode interferir no acimulo de gordura e na
inflamacao do calon,



Como descrito neste trabalho, o amido resistente estd associado a inumeros beneficios 3 salde
humana, sendo reconhecido pela ANVISA® como alimento funcional, bem como as fibras alimentares e os
frutooligossacarideos (FOS5), também presentes na banana verde e na biomassa de banana verde (BFBY e BBVI)
{Brasil, 2008).

O principal nutriente da biomassa de banana verde (BPBYV e BBVI), o amido resistente, tem a capacidade
de reduzir o Indice glicémico e a insulinemia, permitindo consegiientemente um melhor controle do diabetes.
Mostra-se ainda associado a reducgdo dos niveis de colesterol e triglicérides séricos, diminuindo o risco de
doengas cardiovasculares, prevenindo também o aclimulo de gordura.

O amido resistente tem agdo simbidtica sobre a microbiota do intestino grosso, contribuindo para a
formacio local de acidos graxos de cadeia curta (AGCC) que, comprovadamente, atuam na prevengao de
doencas inflamatdrias do intestino tais como constipacio, diverticulose, hemorrdidas e diarreias. 0s AGCC tém
acdo especialmente importante na prevencdo do cancer de colon e reto.

Especificamente em relaco ao sobrepeso/obesidade, o amido resistente tem sido relacionado 4
reducdo do peso corporal gracas a diminuicdo do consumo alimentar e ao aumento da sensacdo de saciedade,
importante no controle da ingestdo alimentar. Uma menor deposicdo de gordura corporal, com mudangas no
padrdo do tecido adiposo, também & citada na literatura.

Sabe-se que grande parte da populacdo no mundo inteiro tem uma dieta deficiente em fibras o que
ocasiona uma série de problemas de sadde. A conscientizagdo sobre habitos alimentares saudaveis e a
oportunidade de inclusdo de um alimento rico em carboidratos complexos nio-disponiveis mostram-se de
grande valia na reversdo desse guadro.

Pelo exposto neste trabalho, a biomassa de banana verde (BPBY e BBVI) pode ser incorporada a
culindria do dia a dia, bem como em diversos produtos da inddstria alimenticia tais como massas, sorvetes,
pdes, patés, biscoitos, hamburgueres, entre outros, por apresentar sabor neutro, ser inodora e pela sua
versatilidade, substituindo ingredientes de maior custo ou gue contém componentes controversos, como € o
caso do gluten,

A biomassa de banana verde (BPEVY e F_'rE."..-’I]-IE apresenta ainda, além do amido resistente e fibras
alimentares, baixo teor de sddic e auséncia de gorduras, contribuindo para o controle e redugio do risco de
doencas cronicas ndo transmissivels,

Comn base na literatura existente, a biomassa de banana verde (BPBV e BBVI) mostra-se com grande
potencial para auxiliar na manutencdo geral da salde e na prevencdo e controle das morbidades
frequentemente associadas aos casos de sobrepeso efou obesidade, podendo contribuir de forma importante
no processo de emagrecimento,

Dessa forma, a possibilidade de inserc3o de produtos feitos com biomassa de banana verde na dieta de
individuos com excesso de peso, portadores ou ndo de comorbidades como diabetes tipo 2, dislipidemias,
hipertensdo arterial e doencas cardiovasculares, poderia atuar como fator coadjuvante na abordagemn
nutricional de uma terapia multidisciplinar relacionada a prevencdo e ao tratamento desses casos.

Outrossim, a transformagdo da banana verde cozida em subprodutos como a biomassa representa uma
excelente forma de aproveitamento integral da producio e uma alternativa saudavel para a alimentagio
hurmana.

® Agéncia Macional de Vigilancia Sanitaria
® Produzida pela Vale Mais Ind, Com, e Exp, de Derivados de Banana-3datos/SP,
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