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Introdugdo: O planeamento das cidades reflecte 0 modo da resposta funcionalista as necessidades que
as actividades humanas vao colocando. Os modelos urbanos que as cidades vao gerando contudo nao
sdo isentos de originar problemas aos seus utilizadores em particular no seu estado de saude. E hoje
entendivel que o desenvolvimento das cidades pode ser correlacionado com o aumento verificado nas
doencas crénicas n3o transmissiveis (DCNT) como o excesso de peso e obesidade!!, em grande parte
decorrentes de diversos factores de risco, onde a alimentacdo e a dieta se incluem®. Neste contexto a
investigacdo agora apresentada visa explorar de que modo a morfologia urbana pode afectar a dieta dos
residentes, dando énfase a trés unidades urbanas com caracteristicas distintas (formal, informal e de

transicdo) tendo o seu objecto de estudo a Cidade da Praia, em Cabo-Verde.

Objectivos: Entre os objectivos especificos da investigacdo esta a questdo de identificar se ocorre
alguma correlacdo entre a dieta alimentar, em contextos urbanos distintos, e a sua possivel relagdo com
a adiposidade, através da frequéncia do consumo alimentar e analise do padrdo alimentar, em trés

unidades urbanas distintas, na Cidade da Praia, Cabo-Verde.

Métodos: A metodologia de investigacdo teve como primeira etapa a identificagdo e delimitagcdo de
unidades urbanas distintas entre si e que fossem representativas do padrdao da morfologia da Cidade da
Praia, em Cabo-Verde. As trés areas urbanas pretendem desta forma identificar as unidades urbanas
formal — representativa de uma estrutura regular dotada de infraestruturas e de espagos publicos;
informal — 4rea onde o modelo de organizagdo ndo foi planeado reflectindo um caracter de
espontaneidade e sem infraestruturas urbanas; transicdo — area em que é possivel identificar um
processo de transformacdo do espaco urano dotando-o de infraestruturas e de espaco publicos abertos.
Através da aplicacdo da técnica de amostragem baseada na seleccdo aleatdéria de coordenadas
geograficas (n=1912) aplicada as trés areas urbanas delimitadas, foram os residentes entrevistados com
base num questionario, desenvolvido no projecto UPHI-STAT®) projecto esse que aborda a mesma

tematica. Para uma subamostra (n=599) efectuou-se a quantificacdo de macronutrientes e de



micronutrientes em relacdo ao consumo total de energia dispéndio através da aplicacdo de um
Recordatdrio alimentar 24h (R24h), com a colaboracdo de uma equipa de nutricionistas locais com
prévia uniformizacdo de procedimentos e metodologias. Apds uma andlise estatistica e inferencial,
através de testes de hipdteses para comparar as trés unidades urbanas, o modelo conceptual foi
explorado através de modelos de equagdes estruturais (MEE), com recurso ao software R (v. 3.1.3)
usando o método Diagonally Weighted Least Squares (DWLS), de forma a aproveitar a estrutura de
correlacdo entre as varidveis. Efetuou-se ainda uma analise multigrupos do modelo final para unidade
urbana formal e informal.

Resultados: Ao explorar os dados através de modelos estruturais para a Adiposidade (A), parecem
emergir grupos de varidveis latentes que englobam grupos de varidveis ligados a aspectos
sociodemograficos (SD) como: idade, habilitacGes literarias, nimero de filhos e desemprego, aspetos do
espaco urbano (EU): abandono escolar, assaltos e violéncia, consumo de drogas e pobreza, habitos
toxicos (HT): tabagismo, consumo de cerveja, grogue, licor e whisky e locais de aquisi¢cdo dos alimentos
(AA): Mercado, mercearia, supermercado e rua. Aspectos ligados a dieta, e em particular aos
macronutrientes, ndo permaneceram nos modelos finais. Pelo MEE, todos os itens apresentam pesos
fatoriais elevados, sendo que, a percentagem da variancia da adiposidade explicada pelo modelo é de
22%. O mesmo modelo ajustado aos grupos de morfologia urbana distinta, apresenta a mesma estrutura
com pesos factoriais diferentes entre as varidveis analisadas.

Conclusdes: A andlise das trajetdrias entre fatores revelou que a trajetdria SD -> A é a que apresenta
maior peso, seguida pelas trajetérias EU -> A e HT -> A , sendo que a trajetéria AA -> A ndo é
significativa, parecendo atenuar factores ligados a dieta como: padrao alimentar hiperlipidico e baixa
frequéncia de refei¢des/dia como uma das causas da adiposidade. Segundo este modelo estatistico, as
condi¢des sociodemograficas (SD) seguidas do Espaco Urbano (EU) e Habitos Téxicos (HT) analisados

explicam em parte mecanismos relacionados com a adiposidade, mas conceptualmente distintos.
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