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RESUMO:

O excesso de peso corporal ¢ um dos fatores mais importantes quando relacionado aos
riscos de doengas cronicas ndo transmissiveis. A obesidade é uma doenca cronica, com
acumulo excessivo de gordura, a tal ponto que a saide do individuo obeso esteja
comprometida. O objetivo da pesquisa foi buscar informacdes sobre os tipos de dietas
de emagrecimento na populacgdo brasileira. Baseou-se na busca de artigos cientificos em
bases de dados como scielo, google académico, dos ultimos 10 anos relacionados as
dietas para emagrecimento mais comuns entre a populacdo, visto que ocorreu um
aumento de pessoas. Mostra os danos que podem ser causados pela caréncia
principalmente de nutrie.nte»s;é:;minerais essenciais para uma vida saudavel.

-

PALAVRAS CHAVE: Tipos de Dieta, Excesso fe Peso, Emagrecimento.

ABSTRACT:

point thatthe health of theobese individualis compromised.Theobjective of the
researchwas to seekinformationabogzt the typesof weight loss dietsin the Brazilian
population.Was based on aliterature searchin databasesasscielo,googlescholar,the

last 10 yearsrelatedto themost commondiets forweight lossamong the population,



whereasthere was an . increaseof people.Showsthe damage that canbe

causedmainlyby the lackof essential nutrients andminerals fora healthy life.

KEY WORDS: Types of Diet, Excess Weight, Weightloss.

INTRODUCAO:

A obesidade define-se como o acumulo de gordura corporal, que apresenta como
consequéncia o excesso de peso, considerado o sexto fator de risco mais determinante
para o desenvolvimento das Doengas Cronicas Ndo Transmissiveis (DCNT) em todo o

=
mundo.

O Ministério da Saude (2012), mostra em estudos que cerca de 51% da
populagdo acima de 18 anos estdo acima do peso ideal. O excesso de peso atinge 54%
dos homens e 48% das mulheres, o Indice de Massa Corporal € de (IMC) > 25 kg/m” no
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qual classifica-se como sobrepeso.

A obesidade € considerada o estado mais grave do excesso de peso,
sendo caracterizada como uma das doengas que Integra o grupo de
doencas e agravos ndo transmissiveis. A partir dos anos 60, as doencas

¢ agravos ndo transmissiveis ocuparam a principal posicio entre as

causas de mortes no Brasil.

O tratamento nutriciqﬁél € a principal forma terapéutica que deve ser abordada
no paciente que tem com(")‘o-bj‘.étivo a perda de peso. Existem diversos tipos diferentes de
dietas e/ou planos alimentares, porem todos tém ?m objetivo em comum, diminuicdo de
peso. bem saudavel e que promova beneficios a satide do paciente’.
De acordo com Bemarq; c VltOlO ,para 0 emagrecimento devem ser consideradas tanto
as motivacoes psncologlcas ‘do individuo para o ato de se alimentar, como as
implicagdes fisioldgicas decorrentes da proposta dletetlca Vitolo® ressalta ainda que a
prescri¢do de uma dieta sem esclarecer ao paciente a causa do excesso de peso ou qual é
O comportamento que esta sendo responsavel pelo problema vai ser apenas mais uma
medida infrutifera, entre tantas que talviez o paciente j4 tenha recebido.

Nesse aspecto, o emagrecimehto sem mudanga de habitos de vida tem sido
comum na populacdo em diferentes faixas etarias, com maior frequéncia no publico

feminino, tornando-se atraente a ideia de perda ponderal rapida sem a adocdo da



estratégia de reducdo da inggstﬁo de energia proveniente da dieta e aumento do gasto
energetico a partir de pratica regular de atividade fisica. Neste sentido, foi crescente o
surgimento de variados tipos de dietas para emagrecimento ao longo das ultimas trés
décadas”. Essa pratica de dietas sem acompanhamento profissional representa um risco
para o desenvolvimento de transtornos alimentares’. O estudo realizado por Ilbaca’
mostra que dos 90 casos de transtornos alimentares estudados, todos referiram inicio
com uma dieta severamente restrita. Para Fleitlich', fazem parte da genese ¢ da
manuten¢do dos transtornos alimentares o peso e a distor¢do da imagem cbrporal.
Diante do exposto, esse estudo teve como objetivo mostrar as principais dietas para
emagrecimento de forma rapida e radical usadas pela populacdo, mostrar os danos
causados por esses tipos de dietas bem como o que leva a populacdo a adotar esse meio

para emagrecimento.

METODOLOGIA:

O estudo consiste numa revisdo de literatura com discussio e analise. Para Inicio.
houve a busca do material a ser estudado por meio de artigos, revistas, teses, periddicos,
dissertagdes, entre outros, através da base de dados Scielo e google académico. Como
palavras chaves foram adotadas: tipos de dieta, excesso de peso e emagrecimento. A
busca do material se deu com estudos que antecedem os ﬁltimos 10 anos,

preferencialmente com idiomas em portugués ou inglés.
RESULTADOS E DISCUSSAO:

Estctica, vaidade, saide, padrdo. Ndo impérta a razio, mas é crescente a angustia
pelo controle de calorias e a perda de peso. A busca por um corpo perfeito, de acordo

com os padrbes da nOssa sociedade, tem feito com que*a demanda por “dietas

»

milagrosas™ e praticas populares para o emagrecimenfo cresca a cada dia. Muitos
individuos procuram seguir uma dieta de emagrecimento porque desejam uma aparéncia

mais atraente. A questdo da imagem corporal ¢ um problema complexo e ndo pode ser

enfrentado apenas sob a dptica dos regimes e ‘dietas milagrosas’''.wsd

.

}

Segundo o Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Prote¢do para Doencas
do Ministério da Saude (Vigitel, 2010) 48% dos brasileiros enfrentam o sobrepeso e

16% estdo na faixa da obesidade. Para acatar aos anseios da popula¢do, ha uma



crescente oferta de livros, arevistas, sites de propaganda e venda de produtos, que
prometem sucesso com metas ambiciosas, além da publicacdo de dietas das mais
diversas tais como South Beach, Atkins, Meta Real, Vigilantes do Peso, de pontos, da
USP, de sopas, do tipo sanguineo, dentre outras, podendo causar frustacdes e danos a
saide do individuo devido a falta ou ingestdo excessiva de determinados nutrientes'”.
Um exemplo disso seriam as dietas com excesso de gorduras causando possiveis

colesterol

diabetes ¢ doencas

doengas cronicas como a obesidade, mellito,
cardiovasculares."Em comum, as dietas compartilham de pequena discrepdncia nos
resultados obtidos, mas o sucesso pode ser apenas um ponto fugaz na luta contra a

balanca. Nesse cendrio, as comprovagdes cientificas parecem ser apenas atores
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coadjuvantes.

Um dos maiores desafios enfrentados por quem decide emagrecer, ndo ¢ livrar-
se de alguns quilos indesejados, mas manté-los a distancia. A apuracdo de que os quilos
perdidos na dieta podem retornar rapidamente a partir do momento que ela termina esta
longe de ser uma novidade e infelizmente nio se trata de mais um dos mitos. Ha 30
anos foi langado o livro com o sugestivo titulo 4 dieta te deivou gordo? (Dieting makes
you fat, de Geoffrey Cannon,1983), apontando que a restricio do consumo de calorias
por um determinado tempo leva ao ganho de ainda mais peso ao longo dos anos. Assim
¢ comum que se percorra, de dieta em dieta, uma via crucis desbalanceada esperando
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uma nova solu¢do magica — e permanente.

O chamativo de algumas dietas parece bastante promitente. E o que ocorre com

a dieta proposta pelo Dr. R@bert C. Atkins, que afirma ser sua dieta: “A melhor dieta do

século XX (ATKINS, 2004). p

"COMO E FEITA 7| VANTAGEM

T'1PO DE DIETA DESVANTAGEM

Dreta Hipocalorica, cetogénica | Os beneficios atingem mais | E muito radical a luz do que o

» | com liberado consumo de

de 20 milhdes de seguidores pouco que a ciéncia tem de

DIETA ATKINS

lipidios e proteinas, como

carnes vermelhas. ovos e

manteiga, e restrigdo para
frutas,

carboidratos. como

pdes, farinha, = macarrio.
acucares e doces. A dij:ta ¢
composta por trés fases: dieta
de indugdo; com perda de
dieta

peso excessiva;

permanente e dieta de

manutenc¢do.?’

em todo o fhundo. Perda
rapida de peso, manutencio
da perda de peso sem fome.
boa saiide e prevencdo de

doengas cardiovasculares.?'

certeza sobre como funciona

0 metabolismo humano. A

dieta proposta prega a perda

ponderal e manutencdo de

DEso, atraveés de preparacdes
Mais

delas apresenta carboidrato

apetitosas. algumas

€m Sua composi¢do, assim a
dieta de Atkins ndo seria tio
liberal como se preconiza.(

silva e pottier,2004).




DIETA SOUTH BEACH

Criada pelo cardiologista
american% Arthur Agatstone,
¢ dividida em fases. Na
primeira fase, um periodo de
duas semanas. os carboidratos
ndo sdo admitidos; a gordura
é permitida, mas ¢
recomendado comer carnes
magras ¢ frango sem pele,
com moderagdo, peixes como
salmdo e atum podem ser
bastante consumidos ¢ deve-
se dar prioridades as gorduras
monoinsaturadas, como 0
azeite de oliva, a das
castanhas e  amendoins.
Verduras, legumes e frutas
também sdo proibidos.

Na segunda fase, a
dieta introduz frutas e
autoriza alguns carboidratos:
permite  um  pouco de
chocolate amargo e meio-
amargo ou sorvete, além de
liberar os vinhos, desde que
consumidos com moderagdo.
Os carboidratos $30
fundamentais para garantir a
energia  que

Além

nosso  corpo
precisa. disso, a
auséncia de fibras, presentes
nos végqtﬁ"i‘s', afeta no bom

funcionamento do organismo.
G

*
-

Dieta de baixo carboidrato, ha
sido mostrado para resultar
em uma quantidade de perda
de peso do que baixo teor de
gordura, dieta rica em
carboidrato  durante  um
periodo de seis meses.de
acordo com a Universidade
Virginia Tech. A dieta de
South Beach tem como
objetivo manter os niveis de
agucar no sangue, o que pode
ajuda-lo a manter-se afastado
de peso indesejado. Fase |
dura duas semanas e ¢ muito
restritiva em relagdo aos
carboidratos. Na fase 2. vocé
gradualmente introduz alguns
dos carboidratos nao
permitidos na primeira fase.
Vocé continua com essa fase
at¢ chegar ao seu peso
desejado. Fase 3 é uma vida

plano de manutengdo de peso.

Dieta de South Beach permite
que apenas uma pequena
quantidade de vegetais e sem
frutas Isto pode levar a uma
falta de algumas vitaminas e
minerais essenciais durante
esta fase, conforme observado
por Dieta Helth Club. A
constipacdo ¢ outra
desvantagem potencial da
dieta durante a primeira fase,
ja que as plantas sdo as
plantas s3o o0s  Unicos

alimentos que fornecem

fibras, ~

DIETA DA SOPA

. Preconiza o consumo somente

de sopa preparada com varios
Ieggmg,g; predominantemente
ré".fmlho, ar sbpa deve ser
oferecida trés vezes ao dia.
por uma semana. Porém tem
um agravante de so utilizar a
dieta liquida continuamente
por um tempo maior, 0 que
possivelmente  rouba ;@8
reservas corporais de ?’erm.

Também nao leva a

reeducacdo alimentar.

£

O seu poder depurativo e

desitoxicante aumenta as

defesas do organismo.

afastando doengas  como
“

colesterol. diabetes.

hipertensio.

Ndo se sente fome, porque a

quantidade de sopa &

tlimitada.

A Tibra da sopa facilita o

transito intestinal.

Perde-se bastante peso em

poucos dias.

A dieta da sopa ¢ hipocaldrica
¢ apresenta quantidades muito
baixas de gordura,
carboidratos e proteinas.

Baixa ingestio de cdlcio
devido ao baixo consumo de
produtos lacteos e de leite.
Baixa ingestdo de ferro. esta
dieta ndo pode ser seguida por
pessoas com preblemas de
anemia.

Devido a diminuicao drastica
de alguns nutrientes a dieta da
sopa pode causar dores de

cabega fortes.

fraqueza ¢




cansa¢o, mau humor ¢ ma
disposi¢do.
O cardapio ¢ muito monotono

e pode causar saturacio.

DIETA DA USP

- -

Evidentemente  n3o  foi
claborada ou prescrita pelos
nutricionistas da
Universidade de Sdo Paulo,
como ¢ chamada. Propde uma
combinacdo de alimentos,
mas ndo passa de uma dieta
cetogénica muito reduzida em
carboidratos. Assim como a
dieta do Dr Atkins,
impulsiona grande propor¢do
de massa muscular, perda
importante de agua
intracelular e eletrolitos,
ocorrendo posteriormente
perda de massa adiposa.
Apresenta as mesmas formas
de perder peso como as outras
dietas, com a restricdo dos
carboidratos, com o agravante
de conter café em boas
quantidades. Dessa forma,
reduz o peso sem levar a
aquisicdo de novo habito
alimentar e estilo de vida, e,
assim ¢omo as demais dietas,
soméntg‘_{ Jfraz  resultados

imediatos. _

O aumento da ingestdo de
gordura e proteina pode
provocar um PErigoso
aumento do colesterol
circulante no sangue;
sobrecarga nos rins com a
perda de massa muscular e do
excesso de uréia; além de
nervosismo e irritabilidade.

DIETA DOS PONTOS

A dieta dos pontos ¢é

considerada como um sistema
dey;(ee@,cacao alimentar que
ufiliza tabélas de alimentos
frequentemente  consumidos
pelos brasileiros, agregando
um determinado numero de
pontos (cada ponto equivale a
3.6 calorias) para cada porc¢do
e quantidade de alimentos
desejados. O valor ca&)rico
dos alimentos € convertido
em pontos. E um método
adotado ha 30 anos por varios

endocrinologistas. por

Se por um lado a liberdade de
escolha dos alimentos torna a
Dieta dos Pontos tentadora.
por outro ela pode tornar-se
danosa a satde.

A Dieta dos Pontos vai de
encontro ao que se entende
por dieta balanceada, nos
quais os alimentos devem ser
distribuidos
proporcionalmente entre
carboidratos, gorduras e
proteinas.

Se privarmos NOSSO
organismo  de _nutrientes
essenciails ao seu perfeito
funcionamento. podemos
acabar desenvolvendo a 'fome
oculta’, que, a longo ou médio
prazos, pode acarretar uma
serie  de doencas, como
osteoporose. diabetes,
problemas cardiovasculares e




(

fornecer uma liberdade de
escolha a0 paciente. Promete
perda de peso meédia de 3 a 4

quilos por més?

hipertensdo.

DIETA DO TIPO
SANGUINEO

A dieta do tipo sangiiineo foi
criada pelo naturopata
americano Peter D'Adamo. O
autor menciona que nem todo
mundo deve comer a mesma
comida ou fazer o mesmo
exercicio, sendo assim, o tipo
de sangue determina o modo
como cada individuo absorve
0s nutrientes (as lecitinas,
proteinas  presentes  nos
alimentos. possuem
propriedades de aglutinacdo
que afetam o sangue) e como
0 corpo hida com o estresse.
Dr. D’Adamo mostra em seus
livros como adaptar as
categorias alimentares da
dieta do tipo sanguineo com o
estilo de vida, alcancar o
equilibrio emocional,
maximizar a saude, superar
doengas e colocar em pratica
as estratégias certas para
combater o envelhecimento,
aprese’nta,,,""- também
sup-lemgﬁfq§ que estimulardo

o .metabolismo e aumentardo

a eficiéncia e capacidade de

 alcangar o peso ideal.

Os programas incluem todos
0s grupos alimentares para
todos os tipos de sangue.

£

E dificil ser seguida em
familia, ja que cada membro
pode ter um tipo diferente de
sangue. Falta comprovagio
cientifica” sobre sua real

eficacia. Restringir
determinado grupo de
alimentos pode trazer

consequéncias negativas ao
organismo, pois, pode ocorrer
a falta de algum nutriente
iImportante ao funcionamento
adequado do corpo.

ﬁTipo O: Os que tém sangue

tipo O s@o carnivoros por
natureza, por 1sso tém mais
facilidade de digerir carne
vermelha.

Tipo A:o sistema digestivo
das pessoas desse grupo ¢
nas ~sensivel e, por isso.
assimilam melhor os vegetais,
peixes, cereais, leguminosas e
frutas.

Tipo B: verdadeiros amantes
de lacticinios, sdo super

tolerantes ao leite e seus
derivados.

Tipo AB: os donos desse tipo
sanguineo aceitam comida

misturada; mas com porcdes
equilibradas.

energetica e o exercicio fisico, tem sm‘o os mais utilizados e recomendados para perda
de peso. No entanto, a redugdo de peso e gordura corporal alcangada por meio da
restnc;ao energética quase sempre ¢ acompanhada pela diminuicdo da massa corporal

magra A restricdo energética tipicamente recomendada para diminui¢do de peso



caracteriza-se por ter grandeﬁquantidade de carboidratos, limitada quantidade de gordura
e moderada quantidade de proteina, o que significa, em termos percentuais, 15% de
proteina, 55% de carboidrato € 30% ou menos de gordura'’. Contudo, a proporc¢ao ideal
dos macronutrientes em dietas de emagrecimento é, atualmente, bastante discutida.
Existem evidéncias de que as dietas com maior propor¢do de proteina e menor de
carboidrato promovem maior perda de peso, maior redugdo de gordura corporal e menor
perda de massa magra, quando comparadas as dietas convencionais'®. Nestas dietas a
propor¢do de proteina recomendada pode variar entre 22% a 45% do valor energético
total''.

As dietas estdo longe de serem solugdes perfeitas e ndo raro trazem efeitos
colaterais indesejados. A restri¢do ao carboidrato, por exemplo, se parece ter vantagem
entre as demais em relagdo a rapida perda de peso, também ¢é uma das mais contra
indicadas, e muitos individuos simplesmente ndo conseguem segui-la. Nas pesquisas
observadas pela revisdo do grupo da UFRGS a chance de o individuo participante para
uma dieta restrita em carboidratos ndo completar o estudo foi de 80% quando
comparados aos seguidores de uma dieta com baixo teor de gorduras. “A dieta de baixo
carboidrato € carente em sais minerais, fibras e apresenta desbalanceamento de
nutrientes, sendo recomendada por um curto prazo. Ja a de baixo indice glicémico ( é um
fator que diferencia os carboidratos, e esta relacionado com o nivel de acucar no sangue) € mais
balanceada e pode se tornar um estilo de vida, o que é fundamental.

Para emagrecer € necessario ingerir menos energia de modo a forcar a
mobiliza¢do da gordura corporea armazenada no organismo. Por essa razdo, as dietas da
moda, sem excecao, cump‘rem: o objetivo de fazer emagrecer em curto espaco de tempo.
Contudo, todas as tdietas em questdo podenf interferir negativamente no estado
nutricional do individuo, prejudicando sua satide. A reducdo drastica de energia e
nutrientes, a médio e R')'ngo prazos, acarretam desequilibrios' metabdlicos 1mportantes
como a formacéo de corpos cetonicos e sobrecarga do figado e dos rins.'> As dietas
muito limitadas em calorias podem levar ao aumento nas cetonas urindrias que
interterem na liberagdo renal do 4cido rico, como consequéncia elevam os niveis
sericos desse acido, o que pode levar ao aparecimento de gota. O colesterol sanguineo
aumenta em razdo da maior moblllzﬁgao da gordura corporal, levandb ao risco de

desenvolvimento de calculo biliar e doencas cardiovasculares, também pode haver

redu¢do co HDL-colesterol. Imagina-se que essa redugdo seja um efeito agudo que



caldrica de 500 Kcal/dia no consumo atual visa uma perda de 5 a 10% do peso inicial
e
por um periodo de 6 meses. Caso essa perda ocorra em pacientes com excesso de peso e

resistentes a insulina, podera aumentar significativamente a sensibilidade a esse

e
hormonio.

A restrigdo caldrica excessiva também pode levar a diminui¢do na concentra¢do
de hormonios tiroidianos ativos, o que diminui o gasto basal de energia, responsavel
pelos periodos mais longos de repouso € menos trabalho fisico nos individuos. Entre os
sintomas mais comuns mostrado por pacientes que seguem dietas muito restritas em
calorias estdo intolerdncia ao frio, queda de cabelo, fadiga, leve dor de cabega,
dificuldade de concentragdo, nervosismo, euforia, constipagdo ou diarréia, pele seca,
cabelo branco avermelhado, anemia e irregularidades menstruais. >Além disso, outras
respostas podem ser observadas em dietas de valor calorico muito baixo, como a
diminuigdo do débito cardiaco, frequéncia cardiaca e pressdo arterial. O potassio
corporal total também diminui por causa da redugdo nas proteinas musculares e perda

iy ' 13
de potassio intracelular”.

CONLUSAO

A utilizagdo de dietas da moda para a obten¢do de uma réapida perda de peso,
pode ocasionar diversos danos a satde pela falta de equilibrio e adequacdo de
nutrientes. Em alguns casos, pelo rapido aparecimento do objetivo almejado isso leva
muitas pessoas a adotarem €sse meio sem se preocupar com as possiveis consequenmas
a saude. Contudo, o estudor mostra a importancia de um acompanhamento nutricional

feito com profissional hablhtado como forma ?c alcangar os objetivos corporais de

forma mais eficiente e saudavel.

g ~ \
_ -
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NORMA§ DA REVISTA NUTRICAO BRASIL

1.Normas gerais:

[.1 Os artigos enviados deverdo estar digitados em processador de texto (Word), em
pagina de formato A4, formatado da seguinte maneira: fonte Times New Roman.
tamanho 12, com todas as formatagdes de texto, tais como negrito, italico, sobrescrito.
etc.

|.2 Numere as tabelas em romano, com as legendas para cada tabela junto 8 mesma.

|.3 Numere as figuras em arabico, e envie de acordo com as especificacdes anteriores.
As imagens devem estar em tons de cinza, jamais coloridas, e com qualidade 6tima
(qualidade grafica — 300 dpi). Fotos e desenhos devem estar digitalizados e nos
formatos .tif ou .gif.

|.4% s se¢des dos artigos originais sdo estas: resumo, introdu¢do, material e métodos.
resultados, discussdo, conclusdo e bibliografia. O autor deve ser o responsavel pela
tradu¢do do resumo para o inglés e o espanhol e também das palavras-chave (key-
words). O envio deve ser efetuado em arquivo, por meio de disquete, zip-drive, CD-
ROM ou e-mail. Para os artigos enviados por correio em midia magnética (disquetes,
etc) anexar uma copia impressa e identificar com etiqueta no disquete ou CD-ROM o
nome do artigo, data e autor, incluir informagdo dos arquivos, tais como .o processador

de texto utilizado e outxos; programas ¢ sistemas.Nutrigdo Brasil — marco/abril
Mnin RS o
£

2- Pagina de apresentacio:

A primeira pagina dp aftigo apresentara as seguintes iInformacdes:
- litulo em portugués e inglés. i
- Nome completo dos autores, com a qualificagdo curricular e titulos académicos.

- Local de trabalho dos autores.

- Titulo abreviado do artigo, com ndo mais de 40 toques, para paginagao.

- As fontes de contribuig¢do ao artigo, tais como equipe, aparelhos, etc.



3- Autoria: :
L A

Todas as pessoas consignadas como autores devem ter participado do trabalho o
suticiente para assumir a responsabilidade publica do seu contetido.

O crédito como autor se baseara unicamente nas contribuigdes essenciais que sdo: a) a
concepgdo e desenvolvimento, a andlise e interpretagdo dos dados; b) a redacdo do
artigo ou a revisdo critica de uma parte importante de seu contetido intelectual: c) a
aprovagdo definitiva da versdo que sera publicada. Deverdo ser cumpridas
simultaneamente as condigdes a), b) e ¢). A participacdo exclusivamente na obtencdo de

recursos ou na coleta de dados ndo justifica a participacdio como autor.

A supervisdo geral do grupo de pesquisa também ndo é suficiente.
4. Resumo e palavras-chave (Abstract, Key-words):

Na segunda pagina devera conter um resumo (com no maximo 150 palavras para
resumos ndo estruturados e 200 palavras para os estruturados), seguido da versio em
Inglés.

O contetdo do resumo deve conter as seguintes informacdes:

- Objetivos do estudo.

- Procedimentos bésicos empregados (amostragem, metodologia, anélise).

- Descobertas principais do estudo (dados concretos e estatisticos).

- Conclusdo do estudo, destacando os aspectos de maior hovidade.

Em seguida os autores def:Vé‘i‘ﬁ.‘o indicar quatro palavras-chave para facilitar a indexacdo
do artigo. Para tanto deverio L;tilizar 0s termos utilizados na lista dos DeCS (Descritores
em Ciéncias da Saude) da Biblioteca Virtual dé# Saide, que se encontra no endereco
Internet seguinte: http://decs.bvs.br. Na médida do possivel, ¢ melhor usar os descritores

‘.

existentes. ».
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4
auxilio governamental e/ou de laboratdrios farmacéuticos devem ser inseridos no final

do artigo, antes as referéncias, em uma sec¢do especial.
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