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A Organização das Nações Unidas para a Alimentação e Agricultura (FAO) 
apontou que o número de seres humanos que passam fome já havia aumentado 
ainda em 2018 afetando, na época, cerca de 821 milhões de pessoas no mundo. 
É consenso que a insegurança alimentar tende a acompanhar as tendências 
sociais de modo que são justamente os grupos populacionais em minorias ou 
marginalizados que apresentam maior tendência a serem expostos à escassez 
de alimentos e/ou à falta de acesso à alimentação adequada. Com isso, os 
conceitos de segurança e insegurança alimentar ganham destaque de urgência 
no debate internacional despenhando papel de relevância para a saúde pública 
mundial. 

Neste sentido, a Editora Atena convidou profissionais da nutrição, da 
engenharia de alimentos e da saúde em geral para contribuir com o debate 
acadêmico deste tópico. Os nove estudos selecionados estão publicados 
neste e-book “Segurança alimentar e nutricional 3”. A obra reflete a pluralidade 
dos desafios encontrados na abordagem científica da questão alimentar e foi 
organizada de modo a agrupar as pesquisas em recortes temáticos que vão 
do aproveitamento integral dos alimentos, padrões culinários culturais do 
Brasil, aspectos clínicos da nutrição aplicada e aborda ainda alguns pontos de 
interesse para futuras pesquisas no campo da engenharia alimentar tais como a 
criação, viabilização e fiscalização de produtos alimentícios de apelo comercial 
e industrial. 

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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CULINÁRIA BAIANA NA PRÁTICA CLÍNICA DO 
NUTRICIONISTA

Victoria da Silva Nascimento 
Universidade do Estado da Bahia, 

Departamento de Ciências da Vida 
Salvador – Bahia 

http://lattes. cnpq. br/1264968206581187 

Márcia Cristina Almeida Magalhães 
Oliveira

Universidade do Estado da Bahia, 
Departamento de Ciências da Vida 

Salvador – Bahia 
http://lattes. cnpq. br/7057484337923558

Lindanor Gomes Santana Neta 
Universidade do Estado da Bahia, 

Departamento de Ciências da Vida 
Salvador – Bahia 

http://lattes. cnpq. br/3062278596416487

Larissa Barbosa de Souza Santos 
Hospital da Obesidade, Departamento de 
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Shirlei Andrade Silva Cavalcanti 
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Rafaela Farias Rodeiro 
Universidade do Estado da Bahia, 
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RESUMO: Segundo a perspectiva do corpo, 
do comer e da comida, que são os três 
pilares básicos da alimentação, a culinária 
baiana se destaca para além do seu papel 
fisiológico de apenas alimentar o corpo, 
mas, também, de unir povos através do ato 
de comer e nutrir que é a fusão dos hábitos 
de alimentação, tradições, preferências 
e a mistura de influências de um povo. A 
culinária baiana é muito diversa e rica, e com 
ela são contadas histórias da colonização 
do Brasil. Caracterizada por preparações 
a base do azeite de dendê e leite de coco, 
destaca-se, também, por ser possível de 
utilização em tratamentos dietoterápicos 
e, sob supervisão de nutricionistas, pode 
ser colocada em cardápios voltados para 
o tratamento da obesidade e intolerâncias 
alimentares. Sendo assim, é importante 
conhecer além da composição nutricional, 
a importância cultural dos alimentos típicos 
da gastronomia baiana para inclusão em 

http://lattes.cnpq.br/1264968206581187
http://lattes.cnpq.br/7057484337923558
http://lattes.cnpq.br/5748737960536123
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prescrições dietoterápicas. 
PALAVRAS-CHAVE: Culinária baiana; cultura, dietoterapia, alimentação, obesidade. 

ABSTRACT: From the perspective of the body, eating and food, which are the three basic 
pillars of food, Bahian cuisine stands out beyond its physiological role of just feeding the body, 
but also of uniting people through the act of eating. and nurturing, which is the fusion of eating 
habits, traditions, influences and the mixture of influences of a people. Bahian cuisine is very 
diverse and rich, and with it stories of the colonization of Brazil are told. Characterized by 
preparations based on palm oil and coconut milk, it also stands out for being able to be used 
in dietary treatments and, under the supervision of nutritionists, it can be included in menus 
aimed at the treatment of obesity and food intolerances. Therefore, it is important to know, 
in addition to the nutritional composition, the cultural importance of foods typical of Bahian 
cuisine for inclusion in dietary prescriptions. 

 

INTRODUÇÃO 
Indígenas, africanos e portugueses compartilharam técnicas culinárias e ingredientes 

que constituíram a história da cultura gastronômica baiana. Segundo a perspectiva do corpo, 
do comer e da comida, que são os três pilares básicos da alimentação, a culinária baiana 
se destaca para além do seu papel fisiológico de apenas alimentar o corpo, mas, também, 
de unir povos através do ato de comer e nutrir que é a fusão dos hábitos de alimentação, 
tradições, preferências e a mistura de influências de um povo (SANTOS, 2008). 

Atrelada ao passado histórico, a culinária baiana pode ser também considerada como 
Comfort food, pois resgata a cultura ancestral, a valorização da alimentação mais saudável 
com uso de ingredientes regionais e promove gatilhos emocionais, como lembranças da 
infância (VIEIRA et al. , 2021). 

A partir de crenças e valores baseados na experiência individual e coletiva pode 
ocorrer determinação de alimentos como proibidos ou permitidos que estão associados às 
dimensões de gênero, memória, família, identidade e também religião (CRUZ et al. , 2009). 
O leite de coco, aipim e azeite de dendê são exemplos de ingredientes muito utilizados na 
culinária baiana que, sob supervisão de nutricionistas, podem ser colocados em cardápios 
de dietas hipocalóricas com receitas culinárias adaptadas e voltadas para pessoas em 
tratamento de obesidade e/ou com restrições ao consumo de glúten ou lactose (CUNHA, 
2010). 

Sendo assim, é importante conhecer além da composição nutricional, a importância 
cultural dos alimentos típicos da gastronomia baiana para inclusão em prescrições 
dietoterápicas. A partir da adequação de preparações e orientação do consumo de forma 
individualizada é possível desenvolver cardápios que promovam saúde e prazer com custo 
acessível e respeito a cultura local. 
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METODOLOGIA 
O presente trabalho é uma pesquisa narrativa, de caráter exploratório, realizada 

a partir de artigos científicos e livros sobre as preparações da culinária baiana e uso em 
preparações dietéticas. 

A busca foi realizada nas bases de dados eletrônicas da PubMed, SciELO, Science 
Direct, periódicos da capes, LILACS utilizando os seguintes descritores em Ciências 
da Saúde (DeCS) e indicadores booleanos combinados da seguinte forma: história da 
gastronomia baiana, culinária baiana, azeite de dendê, leite de coco, dietoterapia. 

Os critérios de inclusão foram os artigos originais e de revisão bibliográfica que 
abordaram a história da culinária baiana, dietoterapia em obesidade, informações 
nutricionais e cultura alimentar a partir de estudos com textos completos. Foram excluídos 
estudos duplicados que apresentaram temáticas diferentes da proposta desta pesquisa. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Alimentação e cultura baiana 
A alimentação além de suprir as necessidades fisiológicas é um dos pilares para a 

construção da cultura local, o costume de um povo. Com a culinária se reconhece o território 
geográfico, as condições climáticas, a religião e costumes, pois a comida representa um 
dos laços mais importantes de construção de uma sociedade (ABREU et al. , 2001; CRUZ 
et al. , 2009). 

A culinária baiana é produzida na cidade de Salvador e no Recôncavo Baiano sendo 
marcada pela influência africana, indígena e portuguesa. O aipim, azeite de dendê e leite de 
coco. São heranças ancestrais da gastronomia baiana, além de serem indispensáveis na 
preparação de pratos como moquecas, caruru, vatapá, abará, acarajé, caldos, ensopados, 
bolinhos preparados com peixe, mariscos, xinxim de galinha, efó, arroz de hauçá, bolinho 
de estudante e mugunzá (COSTA, 2015; FRANÇA, 2022). 

Antes do processo de colonização dos portugueses, a cultura culinária indígena 
já se fazia presente, os índios apresentavam costumes próprios e, inicialmente, não 
aceitavam o que lhes era ofertado pelos portugueses no processo de colonização, pois já 
tinham como hábito o consumo dos alimentos provenientes da caça, pesca e colheita de 
vegetais nativos. Estes faziam uso de muitas raízes, sendo a principal a mandioca da qual 
produziam farinha e goma, tornando-se a base principal para diversas receitas como beijus, 
cuscuz e mingaus (CASCUDO, 1967). 

Nesse processo de colonização os portugueses também contribuíram na construção 
da diversidade cultural característica da culinária baiana. Junto com o desejo de conquistar 
mais terras e explorar novos horizontes, trouxeram na bagagem o açúcar de cana, farinha 
de trigo, bacalhau, sal, coentro, cominho, gengibre, alho, hortelã que, gradativamente, 
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foram incluídos como adaptações das receitas dos indígenas e dos africanos (CASCUDO, 
1967). 

Quando os escravos africanos chegaram à Bahia, eles trouxeram consigo 
lembranças da sua vida, seu povo e costumes e para se conectaram à África, sua terra 
natal, empenharam-se para reproduzir a culinária e os rituais religiosos. Alguns desses 
pratos fazem parte desses rituais de culto aos orixás e há uma mística que ao dividir o 
alimento com os orixás é possível fortalecer o corpo e o espírito. Porém, com o processo 
de escravidão ocorreu a necessidade de adaptação de ingredientes por dificuldade de 
acesso aos originais da África e existência de outros insumos que já eram utilizados pelos 
indígenas ou foram trazidos pelos portugueses (SANTOS, 2013). 

Os escravos africanos estavam encarregados da alimentação dos senhores 
brancos, imersos na cozinha das casas grandes para preparar as refeições onde passaram, 
gradativamente, a adaptar seus hábitos culturais com aquilo que era possível de ser 
consumido. Um exemplo foi o vatapá que passou a ser preparado com a adição do leite 
de coco. Desta forma, com a fusão de culturas, as preparações também se misturaram, 
sofrendo adaptações e hoje é a base mais fortificada da culinária baiana, pois com a 
incorporação do leite de coco e azeite de dendê foi possível recriar algumas preparações 
que hoje são patrimônio imaterial, como o acarajé e o abará. 

Ressalta-se que as diversas adaptações promoveram a criação de novas receitas 
que, atualmente, contam a história da colonização do Brasil, tomando como exemplo o 
consumo do peixe, que era um produto da caça dos indígenas e comum ao consumo 
dos lusitanos, que na sua preparação foi adicionado o azeite de dendê e leite de coco de 
costume africano originando a moqueca baiana que é conhecida mundialmente (QUERINO, 
1957). 

O corpo, o comer e a comida: Relação da culinária baiana com a saúde 
A culinária baiana pode ser considerada como a “comida de conforto” ou, como 

popularmente é conhecida: “comfort food”, pois é uma comida que se degusta normalmente 
de forma individual ou em grupos sociais e com ela é resgatada a cultura da apreciação 
e do ritual de preparo e consumo dos alimentos. Ressalta-se que com a industrialização 
e globalização parte desse costume foi perdido, dando mais espaço às fast-foods. Além 
disso, houve aumento dos tabus relacionados à gastronomia baiana e então deram espaço 
para essas preparações serem esquecidas ou associadas às preparações para consumo 
esporádico (VIEIRA et al. , 2021). 

Quando estudado os ingredientes como o azeite de dendê, destaca-se esse como 
uma das maiores fontes naturais de precursores de vitamina A, os carotenoides, além de 
vitamina E (tocoferóis e tocotrienóis), esteóis, fosfolipídeos e glicolipídios (CUNHA, 2010). 
Este óleo possui boas características para frituras, mas não é recomendado preparações 
de uso contínuo, a partir do aquecimento feito repetidas vezes, porque assim há uma maior 
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produção de acroleína que é um composto nocivo à saúde (CURVELO, 2010; FREIRE et 
al. , 2013; COSTA, 2015). 

O leite de coco, por sua vez, é outro ingrediente muito utilizado na culinária baiana. 
Além de não apresentar colesterol e lactose, é um produto oriundo do coco que possui em 
sua composição minerais como potássio, magnésio, ácidos graxos essenciais, além de 
aminoácidos como a isoleucina, leucina, lisina, metionina, cistina, fenilalanina, treonina, 
triptofano, tirosina e valina. Destaca-se que pode ser consumido por pessoas alérgicas à 
proteína do leite de vaca (APLV) e intolerantes à lactose. (CARVALHO et al. , 2009; TACO, 
2011) 

A mandioca também se destaca por ser uma herança deixada pelos indígenas e 
que está presente em grande parte das refeições baianas. Em todo território brasileiro 
tem diferentes nomes como aipim, macaxeira, maniva, castelinha, uaipi, maniveira, pão-
de-pobre, entre outros. É um alimento que possui na sua composição manganês, sódio, 
potássio, zinco, piridoxina e vitamina C (TACO, 2011). A partir dessa raiz se produz goma 
e farinha que então é a base de algumas preparações como o beiju, mingau, cuscuz e 
bolinho de estudante. Além disso, há também preparações que são feitas a partir do creme 
de aipim, como o bobó que é acrescido temperos, azeite de dendê e camarão ou frango. 

As especiarias, trazidas pelos portugueses, como o gengibre (Zingiber officinale) que 
está presente no vatapá e a canela (Cinnamomum zeylanicum) que dá uma característica 
peculiar e marcante aos mingaus e bolinho de estudante são outros exemplos da 
diversidade cultural que originou a gastronomia baiana. Estudos mostram que o gengibre 
possui benefícios, pois apresenta ações antieméticas, antioxidantes e anti-inflamatórias. 
O polifenol mais abundante presente é o gingerol, que existe em concentrações variadas, 
dependendo da forma em que é utilizado, fresco ou seco e o método de extração. Já 
a canela possui efeitos antifúngicos, antibacterianos e antioxidantes, podendo atuar na 
prevenção e manejo de doenças cardiovasculares, hipertensão e diabetes (ZANARDO et 
al. , 2014; COUTINHO, 2019; ALI et al. , 2022). 

A inclusão no cardápio: Utilização das preparações na sua forma tradicional 
e com adaptações 

O consumo de fontes lipídicas é uma discussão que está presente em diversas 
áreas que estudam a saúde humana, pois a ingestão elevada pode resultar no aumento do 
risco para doenças cardiovasculares. Logo, conhecer a composição dos alimentos e das 
preparações permite promover a adequação e orientação do consumo de forma equilibrada 
em termos nutricionais e de saúde em geral (CUNHA, 2010). 

Preparações típicas como bobó, moquecas, arroz de hauçá, caldos de peixes e 
mariscos, caruru e abará podem ser utilizados na prática clínica, porém vale ressaltar que 
devem ser feitas após a avaliação individualizada e conforme o estado nutricional de cada 
paciente. 
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Em dietas com restrições à lactose é possível utilizar preparações da culinária 
baiana à base do leite de coco. A lactase é uma enzima que realiza a hidrólise da lactose 
em galactose e glicose, facilitando assim, a absorção desses nutrientes. Já a alergia é uma 
reação imunológica às proteínas do leite, que se manifesta após a ingestão de uma porção, 
por menor que seja, de leite ou derivados (BRANCO et al. , 2018). Em ambas situações é 
permitido o consumo do leite de coco que está presente no bolinho de estudante, mugunzá 
e mingaus. 

A doença celíaca, por sua vez, é desencadeada pela ingestão de glúten, uma 
proteína encontrada no trigo, aveia com contaminação cruzada, cevada, centeio e seus 
derivados. No cardápio dessa patologia é permitido o consumo da maioria dos pratos 
típicos baianos, pois não levam em suas preparações alimentos com glúten, com exceção 
do vatapá que na sua receita leva o pão, porém pode ser substituído pelo inhame, fruta pão 
ou abóbora, que confere características organolépticas semelhantes (SILVA et al. , 2010). 

Essas substituições também podem ser levadas em conta no tratamento da obesidade 
com dietas de restrição calórica como as de baixas calorias ou muito baixas calorias, em 
ambiente hospitalar, concomitantemente com o controle da quantidade de azeite de dendê 
e leite de coco. Em uma doença crônica como a obesidade, o suporte nutricional vai além 
das calorias, caracterizando-se pela amplitude de cuidados que incluem o respeito à cultura, 
acessibilidade e criatividade no modo de preparo das refeições. Desmistificar proibições a 
partir da inclusão de cardápios elaborados de maneira humanizada e adaptada às doenças 
é um desafio necessário para o tratamento eficaz da obesidade e suas comorbidades. 

O paciente com obesidade demanda de suporte nutricional com prescrição 
dietoterápica específica e adaptada à realidade vivida. Nesse sentido, um cardápio regional 
composto por ingredientes de menor custo, fácil acesso e que respeite a cultura local, 
favorece maior adesão ao tratamento e manutenção de peso saudável adquirido à longo 
prazo. 

O desafio nutricional reside na necessidade de adaptar às receitas à utilização de 
menor quantidade do azeite de dendê que pode ser compensado com o uso do açafrão e 
abóbora no vatapá. Assim, reduz-se as calorias, preserva-se o sabor e se torna possível 
para consumo em dietas para redução de peso. Nas refeições do almoço, a tradicional 
comida baiana pode compor um cardápio de muito baixas calorias através de preparações 
como a moqueca de peixe, xinxim de frango ou mesmo abará de grão de bico, nos quais é 
possível reduzir o valor calórico final, a partir do ajuste de quantidade de dendê e aumento 
do uso de condimentos como o gengibre, páprica doce e defumada, coentro, salsa e 
cebolinha. 

A canela ajuda no sabor de preparações como cafés, mingaus, lelê e cuscuz, 
comumente, utilizados em lanches e desjejuns. Nesses mesmos lanches é possível 
utilizar o leite de coco em substituição ao leite de vaca mantendo um sabor próprio. Nas 
preparações baianas adaptadas sem alimentos de origem animal como moqueca de caju 
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ou banana, também é possível utilizar o leite de coco e servir como opção de refeição 
durante o processo de emagrecimento. 

CONCLUSÃO 
Cada alimento carrega consigo histórias e significados que vão além da composição 

nutricional. Desta forma, estudar a culinária baiana é importante para que determinados 
alimentos e preparações regionais sejam incluídos na prática clínica do nutricionista. O 
comer e a comida estão interligados com a cultura, valores que vão além das calorias 
contidas nos alimentos, mas que escrevem a história de um povo e resgatam sentimentos 
importantes, principalmente quando se considera a saúde além da ausência de doenças, 
mas como uma busca que pode ser acrescida de memória afetiva advinda a partir de uma 
culinária regional. 
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