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RESUMO

Os principios de uma alimentacdo equilibrada permitem que os homens
realizem sua subsisténcia, propagam sua espécie, se mantem com 0 seu meio e ao
mesmo tempo promovem beneficio a manutencdo da saude. Nesse sentido,
destaca-se a importancia do conhecimento do consumo alimentar de estudantes
universitarios, os quais constituem um grupo vulneravel estdo mais expostos aos
hébitos alimentares errbneos. O objetivo principal do presente estudo foi avaliar o
estado nutricional e consumo alimentar dos estudantes de nutricdo e administracao
por meio de parametros antropométricos e dietéticos. Fizeram parte da amostra 20
estudantes do curso de nutricdo e administracdo. Utilizou-se, como trajetéria
metodolégica a avaliagdo do estado nutricional segundo o indice de massa corpoérea
(IMC) e um questionario qualitativo da frequéncia dos grupos de alimentos. Os
resultados indicaram que a maioria dos estudantes de nutricdo (80%) encontram-se
eutréficos, enquanto na administracdo (55%) enquanto o sobrepeso esteve presente
em 40%. Em relacdo ao consumo alimentar dos estudantes, as maiores
inadequacgdes do ponto de vista qualitativo referiu-se a baixa frequéncia de frutas,
legumes e vegetais na frequéncia diaria no curso de nutricdo (15% e 20%) e na
administracdo apenas (5%). No grupo dos alimentos das gorduras, houve maior
predominio das frituras na frequéncia obtida de 3 a 4 vezes na semana (40%) em
ambos os cursos. O estilo de vida mostrou-se satisfatorio representado por baixos
percentuais de etilismo na nutricdo e administracdo, respectivamente (85%) e
(80%), enquanto o tabagismo representou na nutricdo (5%) e nao registrou-se tal
habito na administracdo. Quanto a atividade fisica regular somente 55% e 50%
praticam atividade fisica regular na nutricdo e administracdo, respectivamente. O
fracionamento das refeicbes indicou que o0s universitarios de nutricdo e
administracao realizam as 3 refeicdes principais, respectivamente: desjejum (60% e
65%), almoco (95% e 90%) e jantar (100% e 65%). Desta forma, conclui-se que os
estudantes universitarios necessitam de intervencdes dietéticas adequadas
enfatizando a importancia de habitos alimentares, visto que constituem grupos
vulneraveis e podem representar maiores riscos de comprometimento do estado
nutricional e desenvolvimento de doencgas relacionadas a mé alimentacgéo.

Palavras-chaves: Estado nutricional. Consumo alimentar. Estudantes

universitarios.



ABSTRACT

The bases of a healthy diet allow us provide our survivor. It assurances the
future of our species and no damages to the environment. Thinking like that, we
show why is important to know about college’s students feeding behavior. They
are a group that is vulnerable to wrong habits. The purpose of this study is to
avaliate the nutricional state and how the students are buying their food on
cientist bases. Twenty people, students of nutrition and administration were on
this study. We used the parameter known in Brazil as IMC and a questionary as
parameters. The results show the differences between these two groups of
students.The study also shows that students aren’t used to consume fruits and
vegetables on their diary diet. Their diet is mostly of fried food, in both groups.
The lifestyle showed that the students has low levels of etilism and just a few are
smokers. Between 55% e 50% of students interwied said they practiced physical
activities regularly. Most students have three meals a day: breakfast (60% e
65%), lunch (95% e 90%) and dinner (100% e 65%).

The study shows that students need more information about the correct feeding.
They can also have diseases associated to the wrong diet.

Keywords: nutricional state, feeding; college students
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1 INTRODUCAO

A alimentacéo permite aos seres vivos transformar alimentos em nutrientes do
meio exterior em constituintes de seu proprio organismo. Contudo, € importante
salientar que, para que esse processo aconteca, o0 homem deve dispor de alimentos
especificos e variados e em quantidades suficientes e adequadas. Pode-se dizer
que, do ponto de vista nutricional, o ser humano € biologicamente fragil e ao mesmo
tempo exigente, pois a sua saude depende que as condicbes do meio sejam
adequadas. Em razdo disso, pode-se afirmar que ha uma ligacdo direta entre
producdo, disponibilidade de alimentos e hébitos alimentares dos individuos
(GALISA, 2008).

Os habitos alimentares sdo as formas como os individuos ou grupos
selecionam, consomem e utilizam os alimentos disponiveis, incluindo os sistemas de
producdo, armazenamento, elaboracdo, distribuicio e consumo de alimentos.
(ARRUDA, 1981).

Tendo em vista os principios de uma alimentacdo equilibrada segundo
Cuppari (2005) os homens subsistem e propagam sua espécie se mantiverem com o
seu meio, de maneira constante, uma alimentagdo equilibrada que promova
beneficios para a manutencéo da saude.

Assim, a alimentacdo permite aos seres vivos transformar alimentos em
nutrientes do meio exterior em constituintes de seu préprio organismo. Contudo, é
importante salientar que, para que esse processo aconteca, o homem deve dispor
de alimentos especificos e variados e em quantidades suficientes e adequadas.
Pode-se dizer que, do ponto de vista nutricional, o ser humano é biologicamente
fragil e ao mesmo tempo exigente, pois a sua saude depende que as condi¢cdes do
meio sejam adequadas.

De acordo com Oliveira e Thebaud- Mony (1997), os perfis da alimentacao
devem ser analisados sob varias perspectivas, ao mesmo tempo independentes e
complementares: a perspectiva nutricional, com enfoque nos constituintes dos
alimentos, indispensaveis a saude e ao bem-estar do individuo; nas relagdes entre
dieta e doencga; a perspectiva social, voltada para associacdes entre alimentacao e a
diferenciacéo social do consumo e os ritmos e estilo de vida baseadas nas praticas e

preferéncias da alimentagéo.



11

Considerando o conceito de estilo de vida como um “conjunto de acdes
habituais que refletem as atitudes, os valores de vida e, nestes casos, é bastante
nitida que o estilo de vida passou a ser um dos mais importantes determinantes da
saude de individuos, grupos e comunidades. (NAHAS, 2003).

No entanto, as mudancas no estilo de vida da populagédo refletem
automaticamente em seus habitos alimentares. Desta forma, o estudo dos habitos
alimentares demonstra ter um papel fundamental na identificacdo dos fatores que
permeiam o comportamento alimentar das populacdes. (NEVES, 2002).

Nesses aspectos, salienta-se que o predominio da dieta denominada
ocidental (rica em gorduras, acucares e alimentos refinados, e reduzidos em
carboidratos complexos e fibras) em varios paises e regides do mundo, e o declinio
progressivo da pratica de atividade fisica, contribuem para o aumento da incidéncia
de obesidade e doencas crbnicas ndo transmissiveis nas ultimas décadas. (WHO,
2003).

Por outro lado, o estado nutricional (EN) serd refletido conforme as
necessidades fisioldgicas do individuo que esta sendo atendida (MAHAN; ESCOTT-
STUMP, 2005). Para o acompanhamento do EN e identificar os distarbios
nutricionais, possibilitando uma intervencdo adequada de forma a auxiliar na
recuperacdo e/ou manutencdo do seu estado de saude, podem ser utilizados os
métodos objetivos como antropometria, composicao corplrea e, consumo alimentar.
Como um parametro isolado nao caracteriza a condicdo nutricional geral do
individuo, € necessario empregar uma associacdo de varios indicadores para
melhorar a precisao e a acuracia do diagnostico nutricional. (DUARTE, 2007).

Kamimoura et al. (2002) relatam que a avaliacdo nutricional tem por objetivo
verificar o crescimento e as propor¢cdes corporais em um individuo ou em uma
comunidade, visando a estabelecer atitudes de intervencdo. Dessa forma, é de
fundamental importancia a padronizacdo da avaliagdo a ser utilizada em diferentes
grupos e faixas etarias, uniformizando os critérios empregados pela equipe de
saude. Este mesmo autor cita que depois que (JELLIFE, 1966) fez publicacdes
editadas pela Organizacdo Mundial da Saude, houve uma sistematizacdo de
antropometria como método de avaliacdo do estado nutricional. Desde entdo, a
antropometria evoluiu constantemente, sendo método util em estudos populacionais,

clinicos e de intervencao.
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Antropometria € a medida do tamanho corpéreo e de suas propor¢des. Trata-
se de um dos indicadores diretos do estado nutricional, podendo calcular o indice de
massa corporea (IMC) que é um indicador simples de avaliacdo do estado
nutricional. Considerando-se que o IMC nao distingue o peso associado ao musculo
ou a gordura corporea, torna-se importante investigar a composi¢do corpérea
utilizando-se outros métodos. (CUPPARI, 2005).

Estudos indicam que a forma pela qual a gordura esta distribuida pelo corpo é
mais importante que a gordura corporea total na determinagéo do risco individual de
doencas. Por essa razao, em individuos obesos ou com tendéncia a obesidade é
fundamental indicadores que determinam esse tipo de distribuicdo. A gordura
abdominal é composta por gordura abdominal subcutanea e visceral dependendo do
tipo predominante de gordura, sendo esta Ultima de maior risco a saude. (GALISA,
2007).

Estudos recentes tém recomendado a medida isolada da circunferéncia da
cintura (CC) tendo em vista que sua medida independente da altura, correlaciona-se
fortemente com o indice de massa corporea (IMC) e parece predizer melhor o tecido
adiposo visceral que a relagéo cintura quadril. (PITANGA; LESSA, 2005; PEIXOTO
et al., 2006).

No entanto, a WHO (1998) recomenda a utilizacdo da medida da cintura com
cautela, em virtude da necessidade de mais estudos que verifiquem a variabilidade
dos pontos de corte em diferentes populagcbes. Além disso, a medida da cintura é
muito varidvel em termos de sua localizacdo ou posicdo. Visto gque pequenas
diferencas na medida da circunferéncia da cintura podem levar a importantes
diferencas na interpretacdo do resultado, a técnica para sua obtencdo deve ser
padronizada. (CARNEIRO et al., 2003).

Alguns métodos podem ser utilizados para avaliar o consumo alimentar dos
individuos e sua validade e reprodutibilidade dependera da habilidade do
investigador e da cooperacdo dos investigados. Nao existe um meétodo de avaliagao
dietética ideal, ja que os fatores que determinam o melhor método a ser utilizado nas
diferentes situa¢des constituem a populagéo alvo de um estudo, e ainda, o0 propdsito
da investigacdo, ou seja, o tipo de informacdo dietética que se deseja obter para
determinados propostos. (BRIEFEL et al., 1992).

Algumas pesquisas avaliaram os habitos alimentares de estudantes

universitarios, e observaram, em sua maioria uma baixa prevaléncia de alimentacéao
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saudavel, com elevada ingestdo de alimentos doces e gordurosos e baixa ingestao
de frutas e hortalicas. (WARDLE et al., 1997; VIEIRA et al., 2002).

Segundo Vieira et al. (2002), os habitos alimentares dos universitarios
poderiam estar sendo influenciados pelos novos comportamentos e relagdes sociais.
Contudo, é natural que tenham sofrido profundo processo de mudangca em um novo
ambiente, com repercussdes importantes relacionados ao modo de vida e o estado
de saude. As alteracdes no perfil nutricional e de salde, caracteristico desse grupo,
tém sido relacionadas em razdo das novas condi¢cdes de vida e hébitos alimentares
proprios e caracteristicos dessa populacdo. Diferengcas no padrdo alimentar
constituem o0 maior componente das mudancas ambientais vividas pelos
universitarios.

Diante do exposto, € de fundamental importancia aprofundar as informacdes
nutricionais sobre este grupo, visando estabelecer praticas de monitoramento e

direcionar intervencdes nutricionais mais adequadas as suas especificidades.
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2 JUSTIFICATIVA

Os estudantes universitarios constituem grupo vulneravel as alteracdes dos
padrbes alimentares. Os hébitos alimentares errbneos podem ser, em parte refletido
apos sofrerem um profundo processo de adaptagdo ao novo ambiente com
repercussoes relevantes no estilo de vida e, consequentemente no estado de saude.
Diante dessa realidade, o comportamento alimentar constitui 0 maior componente
das mudancas nutricionais vivenciadas pelos estudantes.

Além disso, reforca-se a importancia da avaliacdo nutricional de grupos
especificos, visto que o aumento percentual de prevaléncia da obesidade e das
doencas crbnicas nao transmissiveis reforcam a necessidade de medidas
preventivas, que visam minimizar o impacto negativo das inadequac6es dos habitos

alimentares nesse grupo.



15

3 OBJETIVOS

3.1 GERAL

Avaliar o estado nutricional e consumo alimentar dos estudantes de nutricdo e

administracdo por meio de parametros antropométricos e dietéticos.

3.2 ESPECIFICOS

v Classificar o estado nutricional por meio do indice de massa corp6rea (IMC) e
circunferéncia da cintura (CC)

v Investigar de forma qualitativa os habitos alimentares e o estilo de vida dos
universitarios dos cursos de nutricdo e administracdo

v' Comparar os resultados obtidos entre os grupos de universitarios do presente

estudo com os encontrados na literatura
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4 MATERAIS E METODOS
4.1 CASUISTICA

O presente estudo foi de carater investigatério e comparativo, sendo o
universo amostral composto por um total de 40 estudantes de ambos os sexos
representados pelos cursos de graduacdo da area da saude e ciéncias sociais
aplicadas. Foi realizado nas dependéncias da Universidade Sagrado Coracdo, no
periodo correspondente ao segundo semestre de 2011.

Critérios de inclusdo: Universitarios de graduacéo dos cursos de Nutricdo e

Administracao.
4.2 AVALIACAO ANTROPOMETRICA

A avaliacdo antropométrica constituiu das medidas de peso (Kg), estatura(cm)
e circunferéncia da cintura(cm). A massa corporal foi aferida em balanga Filizola ID,
1500, digital tipo plataforma, com capacidade méxima de 150 kg, estando os
universitarios descalcos, com roupas leves e livres de acessérios (cinto, carteira,
chaveiro, celular, etc). A estatura foi determinada em parede vertical fixa e graduada,
com precisdo de 0,5 cm e com auxilio de esquadro de madeira com 0s pacientes
também descalcos, em posicdo ortostatica e em apnéia inspiratéria. As técnicas
utilizadas para ambas foram as propostas por Jelliffe (1996).

Os estudantes foram avaliados com base no indice de Massa Corporal (IMC —
peso/altura® segundo critério adotado por WHO (1995), ou seja: IMC < 18,5 = baixo
peso; IMC de 18,5 a 24,9 = eutrofia; IMC de 25,0 a 29,9 = sobrepeso; e classificados
segundo a obesidade em IMC de 30 - 34,9 = grau |; IMC 34,9 - 40 = obesidade grau
Il e IMC acima de 40 = obesidade grau lll.

A circunferéncia da cintura (CC) foi aferida com fita métrica inextensivel e
inelastica, aplicada na menor circunferéncia da regido troncal, sendo a técnica
proposta por Gillium (1999). Sera classificada com intuito de quantificacdo da
gordura intra-abdominal, ja que apresenta significancia clinica, apresentando relacéo
com fatores de risco cardiovasculares (BRAMBILLA et al.,1994 p.795-800 traducéo

nossay).
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Os valores utilizados para a andlise da cintura foram 0s mesmos
preconizados de acordo com Katch (1996), os quais corresponderam:
v" Homens: < 94 cm = normalidade; 94 - 101, 9 = risco aumentado; > 102 cm
= risco muito aumentado.
v Mulheres: < 80 cm = normalidade; 80 - 87, 9 = risco aumentado; = 88 cm=

risco muito aumentado.

4.3 AVALIACAO DO CONSUMO ALIMENTAR

O consumo alimentar dos estudantes universitarios foi avaliado de forma
qualitativa, por meio do questionario de freqiéncia do consumo alimentar (QFCA)
distribuidos segundo os grupos de alimentos da piramide alimentar. Os grupos de
alimentos foram categorizados nas seguintes frequéncias: 7 vezes por semana , 5 a
6 vezes por semana, 4 a 3 vezes por semana, 1 a 2 vezes por semana, raramente,
nao ingere. (Apéndice A)

Adicionalmente, também foram analisados parametros para melhor
contextualizacdo do estilo de vida. Os universitarios foram questionados quanto ao
tabagismo, etilismo e préatica de exercicios fisicos, considerando-se: praticante
guando a pratica de exercicios fisicos corresponderam a 3 vezes ou mais na
semana. (Apéndice B)

Para a analise dos dados obtidos foi utilizado instrumento estatistico (média),
para identificacdo da amostra obedecendo as variaveis aplicadas no estudo.

Para participacdo da pesquisa foi entregue aos estudantes universitarios uma
carta de informacdo quanto aos objetivos e solicitado oficialmente, um termo de
consentimento assinado, baseado na Resolucédo 196 de 10/10/1996 do conselho
Nacional de Saude. (Anexo A)

O presente estudo foi submetido & aprovacdo pela comissdo de Etica para
pesquisa em Humanos da Universidade Sagrado Coracdo de Bauru através do
protocolo 119/11.
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5 RESULTADOS

Os estudantes universitarios do curso de nutricdo possuiam uma idade média
de 21,5 anos, enquanto do curso de administracdo apresentaram 21,6 anos.
Os resultados antropométricos estao apresentados na tabela 1.

Tabela 1 — Média dos valores de varidveis antropométricos dos estudantes universitarios.

Variaveis Nutricdo Administracao
Peso (kg) 61,2 69,1
Altura (m) 1,66 1,72

IMC (Kg/m?) 21,8 23,2

CC (cm) 72,6 79,5

Fonte: Elaborada pelo autor.
Nota: IMC: Indice de massa corpérea; CC: Circunferéncia da cintura.

A média do IMC encontrada no presente estudo indicou que os estudantes de
nutricdo e administracdo apresentam-se eutréficos, respectivamente, 21,8 e 23,2
kg/m?.

Quanto a CC, observou-se que a maior média esta presente nos estudantes
do curso de administracéo, identificando maior probabilidade de desenvolvimento de
doencas metabdlicas e cardiovasculares. (Tabela 1)

Destaca-se a importancia do indice de massa corporal (IMC), que é uma
definicdo do grau de adiposidade. (SILVA; MURA, 2007). A relacao entre IMC e risco
de morbidades, no entanto, pode ser afetada pela distribuicdo da gordura corpérea,
visto que as principais complicacbes da obesidade incluem: doencas
cardiovasculares, Diabetes mellitus (DM), Hipertenséo arterial (HA) e dislipidemia, e
estdo associadas ao maior acumulo de gordura abdominal, independente do peso
corporeo. (PEIXOTO et al., 2006).

O IMC tem se mostrado como um bom preditor do acumulo de gordura
corporal, tanto em adultos, quanto em adolescentes, sendo indicado o seu uso em
estudos epidemiolégicos e em avaliagdo clinica de obesidade. No entanto, em
homens, recomenda-se cautela, pois este indice também tém correlacdo com massa

magra.
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Soar et al. (2004), verificaram que o IMC foi estatisticamente associado o
percentual de gordura corporal no sexo feminino, mas no sexo masculino esta
relacéo foi menor.

Herrera et al. (2003 apud NUNES et al., 2005), em um estudo com
universitarios venezuelanos, observaram no grupo de mulheres um IMC médio de
21,9+ 3,2 Kg/m?. Valor similar (21, 2 Kg/m?) foi descrito por Heimburger et al. (1994
apud NUNES et al., 2005) em pesquisa realizada com estudantes de medicina da
Universidade de Alabama, Estados Unidos, no primeiro ano do curso de introdugéo
a nutricao clinica.

O IMC dos universitarios do presente estudo apresentaram valores
semelhantes as pesquisas realizadas por Anding et al. (2001 apud NUNES et al.,
2005) e Snetselaar et al. (2003 apud NUNES et al., 2005) também nos Estados
Unidos , onde os valores do IMC dos universitarios mostraram-se dentro da
normalidade, ou seja em estado nutricional compativel de eutrofia.

Em relacdo ao padrdo de distribuicdo de gordura (obesidade abdominal ou
andréide e a obesidade periférica ou gindide) constitui um dos fatores de risco mais
importante para a morbidade e mortalidade por doencas cardiovasculares que o
préprio excesso de gordura. Em geral, as relacbes superiores a 0,80 para as
mulheres e 0,95 para os homens indicam um acumulo excessivo de gordura
abdominal corporal. (BOUCHARD, 2003).

Da mesma forma, a CC fornece uma excelente indicacdo antropométrica da
obesidade. Segundo Nahas (2003) deve-se dar total atencdo para valores
superiores a 102 cm para os homens e 88 cm para as mulheres, pois o risco é
significativamente maior para o desenvolvimento de distirbios metabdlicos e
doencas cardiovasculares.

No presente estudo, os dados nao mostraram risco importante de
complicacBes associadas a doenca cardiovascular. (Tabela 1)

Nos graficos 1 e 2 estdo apresentados o diagnostico nutricional (%) segundo
o IMC dos estudantes do curso de nutricdo e administracao.
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No curso de nutricdo, a eutrofia apresentou um grande percentual (80%),
seguido do baixo peso, sobrepeso, e obesidade grau | respectivamente (5%).
(Figura 1)

No curso de administracdo, verificou-se eutrofia em 55%, porém, o sobrepeso
esteve presente em 40% e somente 5% apresentaram baixo peso. (Figura 2)

Salienta-se que os paises da América Latina vém atravessando um periodo
de transicdo nutricional, resultando no aumento da prevaléncia de sobrepeso e
obesidade em todas as idades e nas diferentes classes sociais.

A obesidade, definida como o acumulo excessivo de gordura corporal, é
considerada atualmente como um problema de saude publica mundial e vem
crescendo de forma alarmante tanto nos paises desenvolvidos como naqueles em
desenvolvimento. Pelos dados apurados no inquérito de 1997, restrito as regides
nordeste e sudeste do Brasil, estima-se que 38,5% dos homens e 39,0% das
mulheres apresentem sobrepeso (IMC = 25 kg/m? ou obesidade = 30 kg/m?).
(BOUCHARD, C.,2003., SICHIERI, R. e ALLAM, V. C., 1996).

Contudo, os resultados do diagndstico nutricional dos estudantes indicaram
somente 5% de obesidade no curso de nutri¢ao.

Nas tabelas 2 a 11 encontram-se a distribuicdo da frequéncia semanal (%)
segundo a ingestédo dos grupos de alimentos dos estudantes do curso de nutricdo e
administragao, respectivamente.

Tabela 2 - Distribuicdo da freqiiéncia semanal segundo a ingestdo de alimentos do grupo
das proteinas dos estudantes do curso de nutri¢ao.

Grupo de 7x/semana 5a 3a la Raramente | Nao Ingere
alimentos 6x/semana | 4x/semana | 2x/semana
Leite e 30% 25% 30% 10% 5% -
derivados
Carnes e 70% 15% 10% - 5%
derivados
Leguminosas 20% 25% 40% 10% 5% -

Fonte: Elaborada pelo autor.

No grupo das proteinas 0s maiores percentuais de consumo diario dos
alimentos representaram: carnes e derivados (70%), leite e derivados (30%).

Seguido das leguminosas (20%).
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Na freqUéncia de 1 a 2 vezes na semana, os alimentos protéicos mostraram
baixos percentuais: leite e derivados e leguminosas (10%), enquanto as carnes e
derivados néo estiveram presentes. Quando considerou-se raramente e nao ingere o
leite e derivados e leguminosas apresentaram baixo predominio (5%) e carnes e

derivados (5%), respectivamente. (Tabela 2)

Tabela 3 - Distribuicdo da freqiéncia semanal segundo a ingestdo de alimentos do
grupo das proteinas dos estudantes do curso de administracéo

Grupo de 7x/semana 5a 3a la Raramente | N&o Ingere
alimentos 6x/semana | 4x/semana | 2x/semana
Leite e 60% 30% - 5% 5% -
derivados
Carnes e 45% 45% - 10% - -
derivados
Leguminosas 5% 15% 35% 30% 15% -

Fonte: Elaborada pelo autor

O consumo dos alimentos protéicos no curso de administracdo mantiveram a
mesma freqUiéncia diaria que a nutricdo, com exce¢do das leguminosas que foi
consumido por apenas 5% dos estudantes, sendo que totalizou 65% nas freqiiéncias

de 1 a 4 vezes na semana. (Tabela 3)

Tabela 4 - Distribuicdo da freqiiéncia semanal segundo a ingestdo do consumo das frutas e
vegetais dos estudantes do curso de nutricdo

Grupo de 7x/semana 5a 3a la Raramente | Nao Ingere
alimentos 6x/semana | 4x/semana | 2x/semana
Frutas 15% 10% 25% 30% 10% ---
Legumes 15% 40% 10% 35% 5% 5%
Verduras 20% 30% 10% 25% 5% 10%

Fonte: Elaborada pelo autor

Os alimentos do grupo das frutas e vegetais que apresentaram uma maior
porcentagem de consumo no curso de nutricdo corresponderam a freqiéncia de 1 a
2 vezes na semana, respectivamente: frutas (30%), legumes (35%) e s verduras

(25%). Ja na freqiéncia de 7 vezes na semana 0S percentuais foram: frutas e
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legumes (15%) e verduras (20%). Nas frequéncias raramente e n&o ingere
constatou-se que as frutas foram consumidas por 10% dos estudantes, enquanto os

legumes e verduras, respectivamente (10%) e (15%). (Tabela 4).

Tabela 5 - Distribuigdo da frequiéncia semanal segundo a ingestédo do consumo das frutas e

vegetais dos estudantes do curso de administracdo

Grupo de | 7x/semana 5a 3a la Raramente | N&o Ingere
alimentos 6x/semana | 4x/semana | 2x/semana
Frutas 5% - 55% 20% 15% 5%
Legumes 5% 25% 30% 20% 15% 5%
Verduras 5% 25% 35% 15% 15% 5%

Fonte: Elaborada pelo autor

Nos estudantes do curso de administracdo, houve predominio do consumo
dos alimentos deste grupo que corresponderam a frequéncia de 3 a 4 vezes na
semana, respectivamente: frutas (55%), legumes (30%) e verduras (35%). Nas
frequéncias de 7 vezes na semana e nao ingere os resultados apresentaram baixos

percentuais: frutas, verduras e legumes (5%). (Tabela 5)

Tabela 6 - DistribuicAo da freqiéncia segundo a ingestdo do grupo de cereais dos

estudantes do curso de nutricdo

Grupo de | 7x/semana 5a 3a la Raramente | N&o Ingere
alimentos 6x/semana | 4x/semana | 2x/semana
Arroz 50% 20% 20% 10% - -
Pao 20% 30% 25% 25 - -
Massas - 10% 25% 55% 10% -

Fonte: Elaborada pelo autor

No grupo dos cereais, 0s estudantes de nutricdo que relataram maior
consumo diario foram: arroz apenas 50%, seguido do péao (30%). As massas
apresentaram maior frequiéncia de consumo de 1 a 2 vezes na semana para 55%.
N&ao houve relato de nédo ingere para os alimentos pertencentes a este grupo.
(Tabela 6).
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Tabela 7 - Distribuicdo da freqiéncia segundo a ingestdo do grupo de cereais dos
estudantes do curso de administragédo

Grupo de | 7x/semana 5a 3a la Raramente | N&o Ingere
alimentos 6x/semana | 4x/semana | 2x/semana
Arroz 50% 40% - 5% - 5%
Pao 45% 25% 20% 5% - 5%
Massas 10% 20% 40% 25% 5% -

Fonte: Elaborada pelo autor

Os mesmos alimentos quando comparados aos alunos do curso de

administracdo, mantiveram o consumo diario: arroz (50%) e maior porcentagem para

0 pao (45%). Encontrou-se o maior percentual quanto as massas na frequéncia de 3

a 4 vezes na semana (40%).

Na frequéncia relatada como raramente e ndo ingere os percentuais foram

pequenos, respectivamente: massas (5%), arroz e pao (5%). (Figura 7).

Tabela 8 - Distribuicdo da Frequéncia semanal segundo a ingestdo do grupo das gorduras
dos estudantes do curso de nutricdo

Grupo de | 7x/semana 5a 3a la Raramente | N&o Ingere
alimentos 6x/semana | 4x/semana | 2x/semana
Doces 20% 30% 20% 25% 5% -
Frituras - 15% 40% 30% 15% -
Gordura - 10% 25% 25% 40% -
Saturada

Fonte: Elaborada pelo autor

Nos estudantes de nutricdo, a maior frequiéncia registrada para as frituras foi

de 3 a 4 vezes na semana (40%), jA as gorduras saturadas

tiveram o maior

percentual (40%) para a frequéncia raramente. O maior consumo de doces foi

registrada para a frequiéncia de 5 a 6 vezes na semana. (Figura 8)
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Tabela 9 - Distribuicdo da frequiéncia semanal segundo a ingestdo do grupo das gorduras
dos estudantes do curso de administracdo

Grupo de | 7x/semana 5a 3a la Raramente | N&o Ingere
alimentos 6x/semana | 4x/semana | 2x/semana
Doces 10% 35% 50% 5% - -
Frituras 5% 25% 40% 30% - -
Gorduras - 5% 35% 25% 30% 5%
Saturadas

Fonte: Elaborada pelo autor

O mesmo grupo alimentar para os alunos do curso de administragéo,

apresentaram uma maior frequéncia alimentar dos doces (50%) de 3 a 4 vezes na
semana e 0S mesmos valores para consumo de frituras (40%.). As gorduras
saturadas obtiveram a maior frequéncia de 3 a 4 vezes na semana (35%). (Tabela
9).

Tabela 10 - Distribuicdo da freqliéncia semanal segundo a ingestdo do grupo dos alimentos
industrializados dos estudantes do curso de nutricdo

Grupo de 7x/semana 5a 3a la Raramente Néao

alimentos 6x/semana | 4x/semana | 2x/semana Ingere
Embutidos - - 20% 55% 15% 5%
Alimentos 15% 5% 50% 10% 25% -
Industrializados

Fonte: Elaborada pelo autor

Os alimentos embutidos e industrializados nao fizeram parte da frequéncia
diaria para os universitarios de nutricdo. Verificou-se que 15% relataram o consumo
de industrializados diariamente e 50% na frequéncia de 3 a 4 vezes na semana.
Encontrou-se o maior percentual na freqiéncia de 1 a 2 vezes na semana para 0s

embutidos. (Figura 10)
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Tabela 11 - Distribuicdo da freqliéncia semanal segundo a ingestao do grupo dos alimentos
industrializados dos estudantes do curso de administracéo

Grupo de 7x/semana 5a 3a la Raramente N&o

alimentos 6x/semana | 4x/semana | 2x/semana Ingere
Embutidos 5% 10% 20% 50% 10% 5%
Alimentos 10% 15% 40% 30% 5% -

Industrializados

Fonte: Elaborada pelo autor

No curso de administracdo, os alimentos embutidos tiveram baixo percentual

de frequéncia diaria (5%), sendo que na frequéncia de 1 a 2 vezes na semana

representou 50%. Nos alimentos industrializados, o consumo diario foi de 10% e nas

frequéncias de 1 a 4 vezes na semana totalizaram 70%. (Tabela 11)

Tabela 12 - Etilismo (%) segundo os estudantes universitarios

Etilismo Nutric&o Administracéo
Sim 15% 20%
N&o 85% 80%

Fonte: Elaborada pelo autor

O estilismo apresentou maiores percentuais no curso de administragéo (20%)

em relacdo a nutricdo (15%). Porém, ndo relatou-se tal habito em 85% dos

universitarios de nutricdo e 80% do curso de administracdo. (Tabela 12)

Tabela 13 - Tabagismo (%) segundo 0s estudantes universitarios

Tabagismo Nutricdo Administracéo
Sim 5% -
N&o 95% 100%

Fonte: Elaborada pelo autor

O tabagismo mostrou-se presente somente no curso de nutrigdo, porém com

baixo percentual (5%). No curso de administragdo, ndo houve relato da pratica do

tabagismo. (Tabela 13)
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Figura 3 - Refei¢des (%) realizadas diariamente pelos estudantes do curso
de nutri¢do.
Fonte:Elaborada pelo autor

No presente estudo, observou-se que a maioria dos estudantes do curso de
nutricdo realiza as trés principais refeicdes (desjejum, almoco e jantar),
respectivamente: (60%), (95%) e jantar (100%). Quanto aos lanches intermediarios
(85%) deles consomem o lanche no periodo da tarde, (35%) tem o habito de realizar
um lanche no periodo da manha e apenas (30%) dos entrevistados ingerem algum

tipo de alimento na ceia. (Figura 3)
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Refeigbes dianas dos alunos do curso de administragao
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Figura 3 - Refei¢Oes (%) realizadas diariamente pelos estudantes do curso
de nutri¢do.
Fonte:Eelaborada pelo autor

No mesmo estudo realizado com o curso de administracdo também observou-
se que grande maioria realiza as principais refeicdes (desjejum, almoco e jantar),
porém encontrou-se porcentagem menores, respectivamente: desjejum (65%),
almocgo (90%) e jantar (65%). Em relagéo aos lanches (manha e tarde) os resultados
percentuais foram menores, respectivamente: (60%) e (25%). A ceia manteve 0s
mesmos valores (30%). (Figura 4)

Tabela 14 - Prética de atividade Fisica (%) dos estudantes universitarios

Atividade Fisica Nutricdo Administracao
Sedentério 45% 50%
Praticante 55% 50%

Fonte: Elaborada pelo autor

No curso de nutricdo, a préatica de atividade fisica esteve presente em 55%

enquanto na administragcdo correspondeu a 50%. Esses valores denotam que o
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sedentarismo ainda é alto nos cursos de nutricdo (45%) e administracdo (50%).
(Tabela 14)
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6 DISCUSSAO

O estudo dos habitos alimentares demonstra ter um papel fundamental ndo so
na identificagdo do que os individuos adquirem em termos de alimentos, mas
também quais os fatores que permeiam a escolha destes alimentos. Por mais que o
consumo de alimentos demonstre ser um acontecimento simples e cotidiano, seu
estudo pode revelar padrbes alimentares errobneos. (BORGES, 2004).

Os alimentos contém cinco grupos de nutrientes — proteinas, lipidios, hidratos
de carbono, vitaminas e minerais. Cada um deles exerce fungéo essencial para a
manutencdo das condi¢des vitais do organismo. O corpo utiliza esses nutrientes
para obter energia, crescimento e reparacdo de tecidos e regulacdo dos processos
do corpo. Os nutrientes devem estar presentes na alimentacdo em quantidades e
qualidades adequadas visando o crescimento e desenvolvimento saudaveis para o
corpo. O melhor processo de equilibrar uma dieta é através do consumo de uma
grande variedade de alimentos. (SILVA; MURA, 2007).

Nos ultimos anos, o Brasil vem atravessando por um periodo de transicao
nutricional, caracterizado pela queda nos indices de desnutricdo e aumento das
taxas de sobrepeso e obesidade. Este quadro reflete a influéncia da industrializagéo
e da importacdo de habitos alimentares ocidentais, que sdo marcados pelo alto
consumo de alimentos processados, de baixo teor nutricional e alto valor energético
em detrimento da ingest&o de frutas, verduras, legumes e cereais integrais. (LOPEZ,
2006).

Os habitos alimentares dos universitarios sao fortemente influenciados por
fatores como o ingresso na universidade, pois para alguns a vida universitaria
implica em deixar a casa dos pais e passar a viver em moradias estudantis. Outros
fatores implicam: falta de tempo para realizar refeicGes completas por causa das
atividades académicas que influenciam na escolha dos alimentos, substituicdo de
refeicbes completas por lanches praticos e rapidos, com alto valor calérico e o
estabelecimento de novos comportamentos e relagdes sociais. (MATTOS;

MARTINS, 2000).

De acordo com Alves e Boog (2007) em seu estudo sobre o comportamento

alimentar em universitarios, relataram que a maioria dos estudantes afirmaram que a

ma alimentag&o pode ser atribuida a fatores sociais e comportamentais, tais como:
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escolha de alimentos de facil consumo e preparagfes rdpidas, além de adquirirem
padrées de comportamentos alimentares inadequados no decorrer do tempo.

Outro fato refere-se que fazer as principais refeicbes acompanhadas da
familia, principalmente, favorece na escolha de alimentos dando preferéncia a
alimentos saudaveis.

Nesse contexto, A vivéncia de uma experiéncia nova como deixar a casa dos
pais leva os universitarios a prover a propria alimentacdo. Como estdo preocupados
no desempenho académico, participar das relagdes culturais e manter boas relagcbes
sociais acabam deixando de lado a importancia de uma alimentacdo saudavel.
(ALVES; BOOG, 2007).

Em uma pesquisa realizada por Vieira et al. (2002) com estudantes egressos
em uma universidade publica, encontraram que o grupo de alimentos com maior
rejeicdo entre os alunos foram os vegetais (79,5%). Similarmente outros estudos
encontraram baixa freqiiéncia de consumo de frutas e vegetais em universitarios.
(BION, 2008; LOPEZ, 2006; TRONCOSO, 20009).

O baixo consumo de frutas, verduras e legumes pela populacdo brasileira é
um fenbmeno que vem sendo identificado na Ultima pesquisa conduzida pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2009)

O consumo deste grupo de alimento também mostrou-se com baixa
frequéncia pelos estudantes investigados, sendo que somente 15% dos
universitarios de nutricdo e 5% de administracdo relataram uma frequéncia diaria.
(Tabelas 4 e 5)

Este quadro se configura possivelmente por conta do aumento na aquisicédo
de produtos industrializados e reducao de alimentos in natura por parte das familias.
Soma-se ainda a constatacdo do aumento das despesas com alimentacéo fora do
domicilio entre a populacdo residente em areas urbanas e de maior renda. (IBGE,
2009).

De acordo com Galeazzi (1997), em uma pesquisa realizada nas cidades de
Brasilia, Goiania, Campinas e Belém, em 1996 e em 1997 pelo Ministério da Saude,
verificou-se o consumo de 18% de doces em adolescentes jovens.

J& a ingestao de biscoitos pelos adolescentes do Rio de Janeiro foi de 43,7%,
segundo Ferraz (2005) citado por Azevedo et al. (2008). Esse habito é considerado
inadequado, pois de acordo com Carroll e Smith (1995), doces, biscoitos e

chocolates séo ricos em calorias, agucar refinado e gorduras. Por esses motivos,
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ndo é ideal a ingestdo dos mesmos com alta freqiiéncia, uma vez que podem ser
prejudiciais a saude, levando ao desenvolvimento de quadros como obesidade,
diabetes mellitus (DM) e dislipidemia entre outros.

O consumo desses alimentos pelos estudantes de nutricdo e administracao
nao apresentaram altos percentuais. (Tabelas 8 e 9)

Segundo Carroll e Smith (2002), os alimentos industrializados e ricos em
gordura saturada contém em sua composicdo grandes quantidades de sal, sodio e
colesterol. Diversos estudos tém evidenciado a relagdo entre caracteristicas
qualitativas da dieta e ocorréncia de enfermidades cronicas, entre elas, as doencas
cardiovasculares. Os habitos alimentares apresentam-se como marcadores de risco
para doencas cardiovasculares, na medida em que o consumo elevado de
colesterol, lipidios e acidos graxos saturados participam na etiologia das
dislipidemias, obesidade, diabetes e hipertenséo arterial. Os alimentos pertencentes
a esses grupos foram consumidos na frequéncia de 3 a 4 vezes na semana pelos
universitarios de nutricdo e administracdo. (Tabelas 8, 9, 10 e 11). Ja, as gorduras
saturadas somente foram relatadas como raramente no curso de nutricdo (40%) e
administracao (30%), respectivamente.

Os componentes nutricionais com maior influéncia no perfil lipidico de
individuos saudaveis sdo: a ingestdo de gordura total, composi¢do de acidos graxos
da dieta e o colesterol. (FARIAS JUNIOR, 2003).

Diversos estudos tém demonstrado que modificagdes na composicao lipidica
da dieta podem promover alteracdes nos niveis séricos de colesterol, evidenciando o
efeito da dieta nos niveis de colesterol plasmatico, que pode ser significativamente
modificado pela quantidade e qualidade dos &cidos graxos ingeridos. (MOLINA,;
MILL, 2003).

Os ataques cardiacos e a aterosclerose sdo raros em populacdes que
apresentam baixos niveis de colesterol plasmatico. Porém, quando essas adotam
dieta tipicamente "ocidental", apresentam como consequéncia, niveis plasmaticos de
colesterol elevados, aumentando a incidéncia de doencas isquémicas cardiacas.
(CARNEIRO, 2003).

Considerando o fracionamento das refeicOes a grande maioria dos estudantes
investigados realizam as trés principais refeic6es diarias (desjejum, almoco e jantar).
(Graficos 3 e 4)
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De acordo com Fontes (2006), o corpo necessita de quantidades suficientes
de calorias e nutrientes diariamente para manutencdo das suas funcdes vitais. O
fracionamento das refeicbes torna-se importante para garantir as exigéncias
nutricionais necessarias para o bom funcionamento corporal. O fracionamento
realizado de forma inadequada propiciard a compensacdo da falta de calorias
refletida para as préoximas refeicdes. Os individuos que nao realizam o café manha
(desjejum) possuem maior propensao de desenvolvimento de sobrepeso e relacdo
aqueles que realizam o desjejum nutritivo e balanceado. (CASTELLO, 2006).

A populacdo de jovens universitarios parece ser vulneravel ao consumo de
bebidas alcodlicas, sendo esta uma das maiores preocupacdes no que se refere a
saude e ao comportamento do estudante. Muitos sdo os fatores que contribuem para
esse fato, e em especial nessa populacdo, como a intensificacdo do convivio social
e enfrentamento de novas situacdes. Tais mudangcas muitas vezes geram
dificuldades e estresse, que, somados a intensa forma de socializacdo corrente nas
universidades, os deixa mais expostos ao consumo de bebidas alcodlicas.
(CERQUEIRA; MENDES, 2002).

Diante do exposto, salienta-se que o estilo de vida dos estudantes mostrou-se
satisfatorio, visto que o etiismo e o tabagismo ndo apresentaram valores
expressivos.

Os estudos de Nahas (2001) tém demonstrado que as pessoas inativas
fisicamente (sedentarias) ou irregularmente ativas podem ter beneficios para sua
salude e bem-estar se incorporarem alguma atividade fisica regular,
preferencialmente de intensidade moderada. Os beneficios atribuidos a satde estdo
relacionados: melhoria do condicionamento fisico, fator preventivo contra
obesidade, DM, HA e prevencdo das doencas cardiovasculares. Tais efeitos
contribuem de forma significativa para a melhoria da qualidade de vida.

Os dados apontam que somente 55% dos estudantes de nutricdo e 50%

administragéo sao praticantes de atividade fisica regular. (Tabela 13)
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7 CONSIDERACOES FINAIS

No presente estudo verificou-se que 0s estudantes constituem grupos
vulneraveis e estdo expostos as alteracées do estado nutricional e inadequacdes do
consumo alimentar.

Nesse cenario, destaca-se a importancia de estratégias de intervencéo
nutricional frente aos estudantes universitarios, uma vez que o conhecimento dos
habitos alimentares constitui fator relevante para que desenvolvam medidas
preventivas contra doencas cronicas nao transmissiveis e a prevaléncia da
obesidade ao longo da vida, que consequentemente propiciara melhoria da
qualidade de vida.
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APENDICE A- QUESTIONARIO DE FREQUENCIA DO CONSUMO ALIMENTAR
(QFCA)

Grupo de 7x/semana 5a 3a la Raramente N&o

alimentos 6x/semana | 4x/semana | 2x/semana Ingere

Leite e

derivados

Frutas

Legumes

Verduras

Carnes e

derivados

Arroz

Pao

Massas

Leguminosas

Doces

Embutidos

Alimentos

industrializados

Frituras

Gordura

Saturada

APENDICE B- QUESTIONARIO DO ESTILO DE VIDA




Etilismo
() Sim

( ) Nao

Tabagismo
()Sim

( ) Nao

Fracionamento das

refeicdoes
( ) Desjejum
( ) Colacao
( ) Almoco
( ) Lanche da tarde
( ) Jantar

() Ceia

Atividade Fisica
() Sedentario

( ) Praticante
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ANEXO A

TERMO DE CONSENTIMENTO

Titulo do Projeto: Avaliagdo do estado nutricional e consumo alimentar de
estudantes universitarios: um estudo comparativo

Pesquisador Responsavel: Prof2 Ms Andréia Borges de Camargo

Endereco: Rua Dr. Alipio dos Santos 12-18

Telefone: (14) 30114871 (14) 96330902

Pesquisador Colaborador: Rafael Pinheiro Telefone: (14) 96115816

Local de Desenvolvimento da Pesquisa: Universidade Sagrado Coracdo Bauru-
SP

e Resumo: Este trabalho tem como objetivo avaliar o estado nutricional e o
consumo alimentar dos estudantes de nutricdo e administracado por meio de
parametros antropomeétricos e dietéticos.

Sera entregue aos estudantes universitarios um termo de esclarecimento livre e
esclarecido Para participagdo da pesquisa serdo entregue aos estudantes
universitarios uma carta de informacdo quanto aos objetivos da pesquisa.
Mediante os resultados obtidos, sera possivel avaliar a prevaléncia da obesidade
e das doencas crbnicas nao transmissiveis, além da presenca das inadequacdes
dos héabitos alimentares nesse grupo.

e Riscos e Beneficios: Esta pesquisa ndo apresentara qualquer risco a
saude dos clientes, ao contrario, trard beneficios através de orientacdes
nutricionais.

e Custos e Pagamentos: Este trabalho ndo trard encargos adicionais

associados a participacéo dos clientes na pesquisa.

e Confidencialidade

EU . ———— entendo que, qualquer
informacdo obtida sobre mim, serd confidencial. Eu também entendo que meus
registros de pesquisa estdo disponiveis para revisdo dos pesquisadores.
Esclareceram-me que minha identidade ndo sera revelada em nenhuma
publicacdo desta pesquisa; por conseguinte, consinto na publicacdo para
propositos cientificos.

e Direito de Desisténcia

Eu entendo que estou livre para recusar minha participacao neste estudo ou para
desistir a qualquer momento e que a minha decisdo ndo afetar4 adversamente
meu tratamento na clinica ou causar perda de beneficios para os quais eu poderei
ser indicado.

e Consentimento Voluntario.

Eu certifico que li ou foi-me lido o texto de consentimento e entendi seu conteudo.
Uma copia deste formulario ser-me-a fornecida. Minha assinatura demonstra que
concordei livremente em patrticipar deste estudo.

Assinatura do participante da PESOUISA ........coveiiiiiiiiiiiiiiiiieie e e e

Eu certifico que expliquei @(0) ST.(A) ..vvvrrrrrerriiiiiiiiieieee e :
acima, a natureza, proposito, beneficios e possiveis riscos associados a sua
participacdo nesta pesquisa, que respondi todas as questdes que me foram feitas
e testemunhei assinatura acima.
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