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ELABORACAO DE UM PRODUTO ALIMENTICIO PARA PACIENTES EM
TRATAMENTO QUIMIOTERAPICO
ELABORATION OF A FOOD PRODUCT FOR PATIENTS IN CHEMOTHERAPY
TREATMENT

RESUMO: Pacientes em tratamento quimioterapico apresentam diversos efeitos colaterais que
afetam o trato gastrointestinal. O individuo perde o apetite e diminui a ingestdo total de
alimentos, sendo assim considerados de risco nutricional. A preferéncia desses pacientes por
sobremesas, frutas, e alimentos em temperatura gelada, justificam a escolha realizada na
presente pesquisa. O objetivo deste estudo foi elaborar um produto alimenticio que diminua os
sintomas sofridos e que atenda suas necessidades nutricionais. O estudo caracteriza-se como
observacional, descritivo, transversal e de abordagem quantitativa. Para a escolha da receita,
foram considerados critérios como ser adequada nutricionalmente, de temperatura gelada, com
frutas e com textura macia. A partir disto foram selecionadas receitas convencionais de mousse
de maracuja e geleia de maracuja, para a realizacdo das adaptacg@es, substituindo os ingredientes
acucar, leite condensado e creme de leite. Foram elaborados dois testes, o primeiro com agar
agar e o segundo com gelatina sem sabor. O segundo teste foi aprovado, pois atingiu a textura
e consisténcia adequadas. O resultado obtido foi uma mousse de maracuja com geleia de
maracuja, manga e macd, com caracteristicas nutricionais desejaveis, bom teor energético,
proteico e de fibras. O produto ndo apresenta aglcar de adicdo e com baixa quantidade de
gorduras saturadas.

Palavras-chaves: Neoplasias. Dietoterapia. Disturbios do Paladar.

ABSTRACT: Patients undergoing chemotherapy treatment have several side effects that affect
the gastrointestinal tract. The individual loses appetite and decreases the total food intake, thus
being considered of nutritional risk. The preference of these patients for desserts, fruits and cold
foods, justifies the choice made in the present study. The aim of this study was to develop a
food product that reduces the symptoms suffered and meets his nutritional needs. The study is
characterized as observational, descriptive, transversal and with a quantitative approach. The
following criteria were considered when choosing the recipe: to be nutritionally adequate, of
cold temperature, with the use of fruits and with soft texture. From these criteria, conventional
recipes of passion fruit mousse and passion fruit jam were selected to make the adaptations,
replacing the ingredients sugar, condensed milk and sour cream. Two tests were made, a first
one with agar-agar and a second one with unflavored gelatin. The second test was approved, as
it reached the appropriate texture and consistency. The result obtained was a passion fruit
mousse with passion fruit, mango and apple jam, with desirable nutritional characteristics, good
energy, protein and fiber content. It has no added sugar and has a low amount of saturated fats.
Keywords: Neoplasms. Diet Therapy. Taste Disorders.

Introducéo

O cancer pertence a um grupo de doencas, conhecido por sua proliferacdo rapida e
descontrolada de células de um determinado tecido ou 6rgdo. O acumulo dessas células forma
o tumor, além disso, possuem a capacidade de se deslocarem, podendo invadir e se disseminar
em tecidos vizinhos (OPPERMANN; BARRIOS, 2014; INSTITUTO NACIONAL DE
CANCER, 2019; INSTITUTO NACIONAL DE CANCER, 2020).
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Trata-se de uma doenca de origem multifatorial, podendo ser de origem genética ou causada
por fatores ambientais, conhecidos como fatores de risco modificaveis, sdo exemplos 0 uso de
alcool, tabagismo, habitos alimentares inadequados, obesidade, sedentarismo, exposicéo solar
excessiva, agentes infecciosos e poluicdo ambiental (OPPERMANN; BARRIOS, 2014;
BRASIL, 2017).

Em 2018 o numero total dos casos de cancer no mundo foi de pouco mais de 18 milhdes com
cerca de 9,6 milhGes de mortes. No ano de 2020, estima-se que essa patologia ird representar a
segunda principal causa de mortes em todo 0 mundo (WORLD HEALTH ORGANIZATION,
2020; THE GLOBAL CANCER OBSERVATORY, 2019).

Para a capital de Santa Catarina, Florianopolis, as estimativas para o ano de 2020 sdo de 3.750
novos casos considerando todas as idades, ambos 0s sexos e todos os tipos de cancer
(INSTITUTO NACIONAL DE CANCER, 2019).

Estudos mostram que o alto consumo de alimentos processados, com alto teor de gordura e
acucares, em conjunto com uma dieta pobre em grdos e o sedentarismo, esta associado ao
aumento do risco de cancer. Por outro lado, ha evidéncias que uma dieta equilibrada, com baixa
ingestéo de gorduras saturadas, consumo ideal de fibras, vitaminas e minerais, além de evitar
todos os fatores de risco ja citados anteriormente, auxilia na prevengéo do cancer (ALMEIDA
et al., 2017).

Entre os individuos que sdo acometidos por esta doenca ha uma alta prevaléncia de desnutricao
calorica e proteica, com consequente diminuicdo da ingestdo total de alimentos, principalmente
em razdo dos longos tratamentos realizados e dos efeitos colaterais, que dificultam a ingestédo e
a qualidade dos alimentos (BARRERE et al., 2017; LAFFITTE et al., 2015; INSTITUTO
NACIONAL DE CANCER, 2019; BARRERA, 2002).

Os tratamentos para o cancer sdo diversos, sendo a quimioterapia uma das indicacGes para a
doenca. Esta caracteriza-se pela utilizacdo de drogas, isoladas ou associadas, que possuem a
finalidade de destruir as células cancerosas, objetivando parar o processo de divisdo celular.
Porém, essas drogas atuam também sobre as células sadias do organismo, isto caracteriza a
citotoxidade desse tratamento oncoldgico. Por afetar o trato gastrointestinal os efeitos colaterais
envolvem alteracdo do paladar, como xerostomia, nauseas, inapeténcia, mucosite, disgeusia,
disosmia e obstipacdo. Com esses sintomas o individuo perde o apetite e a vontade de comer,
com consequentemente alteracdo de seus habitos alimentares comuns e diminuicdo da ingestao
total de alimentos. Além disso, as alteracBes metabdlicas e o tumor presente no organismo
demandam maior aporte calérico. Quando ha insuficiéncia nutricional ocorre a mobilizacéo das

reservas de proteina, por esse motivo muitos pacientes perdem massa corporal magra e sdo
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acometidos pela desnutricdo calérica e proteica. Com isso, em geral pacientes oncoldgicos
necessitam de uma ingestdo mais elevada de calorias e principalmente de proteinas, para
prevencdo do estado nutricional, evitando desnutri¢do, caquexia, infec¢oes e declinio da fungédo
imunoldgica. Desta forma, pacientes oncolégicos em tratamento quimioterdpico devem ser
considerados paciente em risco nutricional e receber acompanhamento nutricional
(PROCKMANN et al., 2015; OPPERMANN; BARRIOS, 2014; LAFFITTE et al., 2015;
BARRERA, 2002; ESCOTT-STUMP, 2011; BARRERE et al., 2017).

Estudos apontam que refeices menores, sobremesas e de consisténcia mais liquidas possuem
melhor aceitacdo por pacientes em tratamento quimioterapico (PROCKKMANN et al., 2015;
VALMORBIDA et al., 2019; OKKELS et al., 2016).

Essas preferéncias podem ser explicadas por alivio dos efeitos colaterais sofridos pelo paciente
por conta do tratamento, segundo o Instituto do Cancer do Estado de S&o Paulo (2018), alguns
sintomas como xerostomia, mucosite, nauseas e alteracdes do paladar sdo aliviadas quando
ingeridos alimentos &cidos, liquidos ou pastosos, gelados ou em temperatura ambiente.

De acordo com Zamiatovski e Piccoli (2020), a elaboragdo de novos produtos, tem como
objetivo desenvolver alimentos que tenham um bom valor nutricional, que atendam a
necessidade do consumidor alvo, ou seja, alimentos que tragam beneficios a estes
consumidores.

Além disso, é importante o produto ser elaborado para que hospitais consigam entregar esse
produto ao seus pacientes, observando a questdo socioecondmica, pois ela esta relacionada com
a adesdo de pacientes ao tratamento ofertado (SANTOS; FREITAS, 2018).

Pensando no alivio dos sintomas e em atender as necessidades nutricionais desse publico, o
presente estudo teve como objetivo elaborar um produto alimenticio para pacientes em
tratamento quimioterapico.

Material e métodos

O estudo realizado é de carater observacional, descritivo, transversal e de abordagem
quantitativa.

As preparac6es foram realizadas no Laboratério de Técnica Dietética da Unisul, campus Pedra
Branca, Palhoca, SC, pela pesquisadora e sua orientadora.

Para a escolha da receita elaborada, foram considerados os seguintes critérios: ser adequada
nutricionalmente, de temperatura gelada, com a utilizacdo de frutas e com textura macia, pois
estas sdo as preferéncias e recomendagdes para o alivio dos diversos efeitos colaterais da

quimioterapia.
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A partir destes critérios foram selecionadas receitas convencionais de mousse de maracuja e de
geleia de maracuja, para a realizacdo das adaptacGes. Portanto, a receita testada foi mousse de
maracuja com geleia de maracuji, manga e maca. Os ingredientes utilizados para a elaboracdo
dos produtos foram: leite me p6 desnatado, maracuja, macao, manga e gelatina natural

Foram realizados dois testes da preparacgdo e apds a conclusdo do preparo, foi elaborada a ficha
técnica e realizado o célculo do valor nutricional da preparacdo, com o auxilio da tabela
brasileira de composicdo de alimentos (TACO, 2011). Os itens calculados foram o valor
energético, carboidratos, proteinas, gordura total, gordura saturada, gordura trans, fibra
alimentar e sddio, conforme consta na Resolugdo RDC n° 360, de 23 de dezembro de 2003.
Resultados

A partir de receitas convencionais foram elaborados dois testes de mousse de maracuja com
geleia de maracuja, manga e macd, substituindo alguns dos ingredientes tradicionais, como o
leite condensado, o creme de leite e 0 agucar.

No primeiro teste, foi utilizado o agar agar na preparacao, por se tratar de um produto de origem
vegetal, as algas. Porém a consisténcia e textura obtidas ndo foram as ideais para uma mousse.
A preparacgdo ficou mole e sem textura de uma mousse.

No segundo teste, foi utilizada a gelatina para substituir o 4gar agar, e o resultado obtido foi
aprovado, deixando a mousse com consisténcia e textura ideais.

1. Elaboracdo da mousse de maracuja e maca

Para elaboracdo das preparacgdes, as macgds foram cortadas em cubos, colocadas em uma panela
e acrescentado agua. Essa mistura foi levada ao fogo, até obter um suco concentrado e doce,
sem a adicdo de acUcar.

Posteriormente, foi utilizado um chinoy para separar 0 suco da polpa. As macds foram
amassadas até virar um puré, separando todo o suco.

Em um liquidificador da marca Arno® foram batidos os maracujas. Utilizando o chinoy foi
separado o suco das sementes, obtendo assim, o suco concentrado do maracuja.

Em seguida, foi batido no liquidificador o leite em pd com o suco concentrado de maca, até
obter um creme liso. Apos esse processo, foi adicionado o suco concentrado de maracuja, até a
obtencdo de uma mistura homogénea.

Para preparacdo da gelatina, foi pesado 6 gramas em uma balanca da marca Elgin® e adicionado
2 colheres de sopa de agua, para hidratacdo por 5 minutos. Apos esse tempo a mistura foi levada
ao fogo baixo até ficar em consisténcia liquida. Em seguida, a gelatina foi adicionada a mistura

de leite em pd, suco de magd e maracuja, totalizando a receita em 320 gramas.



141 Foram separadas 5 por¢des de 64 gramas e levadas ao ultracongelador da marca Klimaquip®
142 até obter a consisténcia desejada.

143 Nos Quadro | e Il sdo apresentadas as fichas técnicas das receitas de mousse de maracuja com
144  maca e da geleia desenvolvidas, respectivamente.

145  Quadro | — Ficha técnica da mousse de maracuja com maga.

Peso Bruto Peso Liquido Fator de Correcao
Ingredientes | Testel | Teste2 | Testel | Teste2 | Testel | Teste 2
(9/mL) | (o/mL) | (g/mL) | (g/mL) | (g/mL) | (g/mL)
Maca 524,00 680,00 468,00 616,00 1,12 1,10
Maracuja 838,00 | 1004,00 | 416,00 | 484,00 2,01 2,07
Lelteempo | 9509 | 9400 | 90,00 | 94,00 1,00 1,00
desnatado
Agar agar 2,00 - 2,00 - 1,00 -
Gelatina sem i 6,00 i 6,00 ) 1,00
sabor
Agua 784,00 500,00 784,00 500,00 1,00 1,00
Rendimento Testel | Teste?2
(9) (9)
Total 450,00 320,00
Porcao 64,00 64,00

Modo de preparo suco de magca:

1. Tirar as sementes das macas

2. Cortar as macas em cubos

3. Em uma panela acrescentar as macas e a agua e deixar ferver por
aproximadamente 40 minutos, ou até obter um suco concentrado e doce.

Modo de preparo suco de maracuja:

1. Retirar toda a polpa dos maracujas.

2. Em um liquidificador bater a polpa, sem acrescentar agua.

3. Coar a polpa para separar as sementes e obter o suco concentrado.

Modo de preparo mousse:

1. Bater no liquidificador o suco de maca e o leite em p6 por aproximadamente 3
minutos.

2. Adicionar o suco de maracuja aos poucos e bater até obter uma mistura
homogénea.

3. Em um recipiente adicionar a gelatina e a 4gua e deixar hidratar por 5 minutos.
4. Em uma panela colocar a mistura de gelatina e mexer até obter uma mistura
homogénea, ndo deixar ferver.

5. Em seguida adicionar a gelatina pronta a mistura de maracuja e incorporar bem.
6. Separar as por¢des de 64 g em potinhos e levar a geladeira até adquirir a
consisténcia adequada.

7 . Na hora de servir adicionar 5 g de geleia em cada por¢do de mousse.

146

147 2. Elaboracéo da geleia de maracuja, manga e maga



148  Enquanto a mousse gelava foi preparado a geleia para acompanhar. Em um liquidificador da
149  marca Arno® foi homogeneizado a manga, o puré de magd, o suco concentrado de maracuja e
150 aéguae, em seguida levado ao fogo até desgrudar da panela. Adquirindo um total de 25 gramas
151  de geleia, sendo 5 porg¢des de 5 gramas.
152 Quadro Il — Ficha técnica da geleia de maracuja, manga e maca.
Peso Bruto Peso Liquido Fator de Correcao
Ingredientes | Testel | Teste2 | Testel | Teste2 | Testel | Teste 2
(g/mL) (g/mL) (g/mL) (g/mL) (g/mL) (g/mL)
Puré de maca*| 58,00 43,00 58,00 43,00 1,00 1,00
Maracuja 176,67 71,00 58,00 30,00 3,05 2,37
Manga 136,67 102,50 82,67 62,00 1,65 1,65
Agua 40,00 25,00 40,00 25,00 1,00 1,00

* Obtido apds extracdo do suco concent

rado de maca.

Rendimento Testel | Teste2
(9) (9)
Total 58,00 25,00
Porcao 8,00 5,00
Modo de preparo da geleia de maracuja, manga e maca:
1. Descascar a manga e picar em cubos.
2. Retirar a polpa do maracuja e extrair o suco concentrado.
3. Em um liquidificador bater a manga, o suco de maracuja, o puré de macé e a agua
até virar uma mistura homogénea.
4. Em uma panela colocar a mistura do liquidificador e mexer até engrossar e
comecar a desgrudar da panela.
153
154  Os testes foram analisados pela pesquisadora e sua orientadora, sendo o segundo teste aprovado,
155  pois se obteve o sabor, aroma, textura e aparéncia desejadas. Apds a aprovacao da mousse, foi
156  realizado o célculo do valor nutricional da preparacdo, conforme demonstrado no quadro IlI.
157  Quadro 1l — Informacéo nutricional da mousse de maracuja com geleia de maracuja, manga e
158  maca.
INFORMACAO NUTRICIONAL
Porcdo de 69 g (1/2 xicara)
Quantidade por porcao % VD (*)
Valor energético 174,03 kcal - 730,93 kJ 9%
Carboidratos 36,06 ¢ 12%
Proteinas 8,659 12%
Gorduras totais 0,81g 1%
Gorduras saturadas 0,16 g **
Gorduras trans 0 folekel
Fibra alimentar 8,15¢g 33%
Sodio 121,71 mg 5%
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* 0 Valores diarios com base em uma dieta de 2000 kcal ou 8400 kJ. Seus valores diarios

podem ser maiores ou menores dependendo de suas necessidades energéticas. ** Itens com
quantidades ndo significativas. *** Valor didrio ndo estabelecido.

A Resolucdo RDC N° 359, de 23 de dezembro de 2003, indica uma porg¢éo de 120 gramas para

sobremesas lacteas. Porém, ndo utilizamos desta norma por se tratar de uma paciente que ndo
consegue consumir grandes volumes durante o tratamento, e por este motivo foi estabelecida
um porcao menor.

Discusséo

Neste estudo foi elaborado uma preparacdo doce, a mousse com o objetivo de oferecer um
produto que auxilie pacientes em tratamento quimioterapico, pois por se tratar de um produto
gelado, estes sdo bem mais tolerados por estes pacientes, além disso a preparacdo nao utilizou
acucar de adicdo. Segundo Palazzo (2016), a preferéncia desses individuos é em sua grande
maioria por frutas e sucos in natura, além da preferéncia por alimentos de sabor doce. No estudo
de Boltong et al. (2014), observaram que pacientes em tratamento quimioterapico possuem a
identificacdo do sabor doce mais preservada durante o tratamento, em comparacao aos demais
sabores. Valmorbida et al. (2019) observou, a preferéncia dos pacientes por sobremesas, frutas,
e alimentos em temperatura gelada, justificando a escolha realizada na presente pesquisa.
Considerando que a receita tradicional da mousse de maracuja tem como ingredientes principais
leite condensado e creme de leite, nesta pesquisa objetivou-se a reducdo de aculcar e gorduras
saturadas. O leite condensado e o creme de leite foram substituidos pelo leite em pé desnatado,
para aumentar o valor proteico, e 0 suco concentrado de maca para adocar. Ja o agucar da geleia
foi substituido por manga e puré de maca. Os Unicos ingredientes das receitas tradicionais que
permaneceram foram o maracuja e a gelatina natural. O Guia Alimentar para a Populacéo
brasileira (BRASIL, 2014) preconiza que deve-se preferir alimentos in natura e que 0s
processados e ultraprocessados (leite condensado e creme de leite) sejam consumidos com
moderacdo, pois de modo geral sdo ricos em agucar e gordura, além de os ultraprocessados
apresentarem em sua composicao aditivos alimentares. Por isto, na presente pesquisa o leite
condensado e o creme de leite foram substituidos.

Casas et al. (2012), fizeram uma comparacdo com pacientes oncoldgicos, divididos em dois
grupos, um grupo recebeu suplementos e o outro recebeu um sorvete com um maior teor
proteico e energético, comparado aos convencionais. As mudancas no estado nutricional
observadas foram semelhantes nos dois grupos, porém houve uma melhora do estado emocional
do grupo que recebeu o sorvete. O fato de o sorvete remeter a um alimento que traz prazer e
ndo pareca com um simples suplemento, sugere uma influéncia positiva na qualidade de vida

desses individuos. Receber uma sobremesa diferenciada que atenda as suas necessidades,
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auxilia esses pacientes a se sentirem melhor, pois continuam consumindo alimentos comuns
que lhes faca bem nutricionalmente e emocionalmente. Os achados destes estudos reforcam a
importancia do desenvolvimento de preparacdes culinarias, adequadas nutricionalmente,
saborosas e que possam ser consumidas tanto pelo paciente como pela familia, além de possuir
um modo de preparo facil.

Pacientes em tratamento quimioterdpico possuem um maior nivel de aceitacdo para lanches
rapidos, sendo as frutas, iogurte, pdo francés e sobremesas (CASA et al., 2007; VALMORBIDA
et al., 2019). Em virtude da aceitacdo por lanches rapidos e preparacfes doces ser frequente
nestes pacientes, € necessario um cuidado especial para que sejam ofertadas preparacdes
culinérias que sejam adequadas nutricionalmente.

Enriquez-Fernandez et al. (2018), estudaram as preferéncias sensoriais por suplementos
alimentares de pacientes oncolégicos. Considerou-se as alteragdes no paladar e olfato sofridas
por esses individuos, o que os diferem do restante da popula¢do. Como resultado, foi concluido
que, de maneira geral, os pacientes preferem suplementos a base de leite quando comparados a
outros suplementos. Este pode ser um ponto positivo para aprovacao sensorial do presente
estudo, ja que a mousse tem como base o leite em po.

Sampaio et al. (2012), avaliaram o consumo alimentar de mulheres portadoras de cancer de
mama, e como resultado, entre as frutas mais consumidas estava 0 maracuja, que € uma fruta
acida e foi o mesmo ingrediente utilizado para desenvolvimento do produto elaborado no
presente trabalho. Segundo o Instituto do Cancer do Estado de Sao Paulo (2018), um produto
com sabor mais citrico e de temperatura gelada auxilia na reducao de sintomas como nauseas,
vOmitos, xerostomia e auséncia ou alteracdo de paladar, o sabor menos adocicado diminui as
nauseas sofridas durante tratamento, a textura macia contribui para pacientes com mucosite e
odinofagia, e rico em fibras para auxiliar na constipacéo. Estas caracteristicas foram a base para
a escolha e adaptacdo da receita de mousse de maracuja e geleia da presente pesquisa.

A mousse elaborada, além de apresentar essas caracteristicas e contribuir na reducdo dos
sintomas apresentados pelos pacientes em tratamento quimioterapico, se destaca também pelo
seu teor energético, proteico e de fibras. Da mesma forma que o estudo de Valmorbida et al.
(2019), que desenvolveu um sorvete para pacientes onco-hematolédgicos, e obtiveram resultado
adequado com essas mesmas caracteristicas. Em 100 gramas do sorvete adaptado de
Valmorbida et al. (2019), o teor energético foi de 193,8 kcal, 11,2 gramas de proteina e 4,5
gramas de fibras; e em 100 gramas da mousse elaborada neste estudo o teor energético foi de

252,22 kcal, 12,54 gramas de proteina e 11,81 gramas de fibras.
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McEligot et al. (2006), observaram que a reduc¢do da gordura corporal e o0 aumento de fibras,
vegetais e frutas na dieta, melhoram a sobrevida ap6s o diagndstico da doenca, por isto deve se
ter atengdo especial a oferta e consumo alimentar destes pacientes. Portanto, 0 uso da mousse
como sobremesa se torna uma estratégia interessante durante o tratamento quimioterapico, pois
como demonstrado em diversos estudos, esses pacientes mantém uma ingestdo caldrica e
proteica deficiente. Santos et al. (2015), avaliaram a ingestdo alimentar versus a recomendacéo
nutricional de pacientes oncoldgicos, e o resultado obtido foi um déficit calérico de 773 kcal
por dia, sendo a ingestdo de macronutrientes abaixo da recomendacgdo estabelecida pelo
Instituto Nacional de Cancer (BARRERE et al., 2017; LAFFITTE et al., 2015; INSTITUTO
NACIONAL DE CANCER, 2019; BARRERA, 2002).

Consideracoes finais

A mousse elaborada neste estudo apresenta caracteristicas nutricionais desejaveis, como um
bom teor energético, proteico e de fibras. Ndo apresenta actcar de adicao e possui quantidade
ndo significativa de gorduras saturadas por porcdo. Os resultados obtidos com os testes
apresentaram sabor, aroma, textura e aparéncia agradaveis. No entanto os testes de analise
sensorial ndo puderam ser realizados em virtude da pandemia de Covid-19. Sugere-se que sejam
feitos testes de andlise sensorial com o publico-alvo do estudo, para avaliar a aceitacdo desses
individuos, e caso necessario, fazer ajustes na preparacéo.

Durante o tratamento quimioterapico ha uma diminuicdo do apetite e consequentemente da
ingestdo total de alimentos. O paciente ndo consegue consumir grandes volumes e por este
motivo, para a receita elaborada foi estabelecida um por¢cdo menor, totalizando 69 gramas com

a mousse e a geleia, mais adequada para o apetite do paciente.
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