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Sumario: O objetivo foi verificar a adequacdo alimentar e situacdo nutricional de idosos
residentes em instituicdes de longa permanéncia da Regido Metropolitana do Recife, no
bairro da Vérzea. Estudo de carater transversal realizado no periodo de abril a agosto de
2014, do qual participaram 52 idosos. Para tanto foi realizada caracterizacdo
sociodemogréfica, avaliacdo do estado nutricional (IMC) e analisado o consumo alimentar
através de recordatério de 24hs com base nas DRIs, sendo correlacionado o consumo com
as necessidades nutricionais de cada individuo. Observou-se que o consumo calérico foi
insuficiente quando comparado ao recomendado para a populacdo estudada e em sua
distribuicdo percentual, através dos macronutrientes, o carboidrato se mostrou
positivamente inadequado. Trinta e trés por cento dos institucionalizados ndo praticavam
atividade e mesmo aqueles que as praticavam tinham consumo energético inferior a
recomendacdo. Além disso, o consumo de calcio e zinco se mostrou inferior a
recomendac&o, enquanto o consumo de ferro, de vitamina A e vitamina C as excederam.
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INTRODUCAO
Segundo dados do IBGE desde 1990 até o ano de 2010 pode-se visualizar um crescimento
de 10% da populacdo idosa, com pretensdo de aumento desse nimero, que pode passar de
28,3 milhdes, ou seja, um aumento de 13,7% em 2020, para 52 milhdes em 2040. Apesar
de se constituir de um processo fisiolégico e normal do ser humano, o envelhecimento
repercute em Vvarias alteracdes anatdmicas e funcionais, influenciando na saide e estado
nutricional desses individuos (SEGALA e SPINELLI, 2012). Dentre as principais
alteracdes organicas, fisiologicas e metabdlicas que ocorrem nessa fase estdo as mudancas
na composi¢do corporal. O peso corporal atinge seu maximo aos 45 anos, no caso dos
homens e aos 50 nas mulheres, se estabilizando até os 65, quando este comeca a reduzir
progressivamente. Além disso, a reducdo da atividade fisica resulta no declinio da massa
magra gerando diminuicdo da taxa metabdlica (aproximadamente 10%) e, portanto, das
necessidades caloricas diarias (MAGNONI et al, 2010). Embora exista o estimulo por
parte de politicas publicas quanto ao cuidado da familia para com o idoso, a tendéncia é o
aumento da demanda por instituicbes geriatricas, vista a insuficiéncia de programas
governamentais de apoio ao cuidado domiciliar, falta de espago ou estrutura segura para
comporta-lo e, principalmente, falta de disponibilidade de tempo para esses cuidados
(GALESI et al, 2008). Sobre essas instituicdes que fornecem atendimento a terceira idade,
o0 Estatuto do Idoso preconiza que essas entidades deverdo ter condicdes fisicas adequadas,
fornecer vestuarios, alimentacdo suficiente, proporcionar atividades esportivas, de lazer,
culturais e recursos humanos com formacéo especifica para esse atendimento. No entanto
essa mudanca para instituicdes de longa permanéncia pode estar ligada a transtornos na
rotina do idoso, principalmente no que diz respeito aos habitos alimentares (SEGALA e
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SPINELLI, 2012) que, associados aos transtornos anteriormente citados, comuns dessa
fase, estdo diretamente relacionados ao estado nutricional desses individuos (DOBNER et
al, 2012).

MATERIAL E METODOS

Estudo de carater transversal realizado no periodo de abril a agosto de 2014, com idosos
residentes em duas ILPI localizadas na RMR, no bairro da Véarzea, Recife/PE. Foram
contempladas caracteristicas sociodemograficas, avaliacdo antropométrica para o calculo
do IMC e consumo alimentar. Para estimar o consumo alimentar foram utilizados dois
Recordatérios das ultimas 24 horas (R24h) (BEATON, 1979; BUZZARD, 1998). Os
recordatdrios foram aplicados em dias diferentes e ndo consecutivos. A avaliacdo do
consumo alimentar foi realizada a partir da média dos achados nos dois recordatdrios
aplicados. A digitagdo e andlise dos alimentos referidos foram realizadas por meio do
Programa Computacional de Apoio a Nutricdo Nutwin, versdo 1.6.0.7, da Escola Paulista
de Medicina, e os resultados foram comparados com o pardmetro de referéncia, as
recomendacdes da National Academy of Sciences (NAS) do Institute of Medicine (IOM),
denominadas Ingestes Dietéticas de Referéncia (Dietary Reference Intakes - DRI). Os
bancos de dados foram estruturados no software da Microsoft Office Excel, versdo 2007,
com posterior utilizacdo do médulo Validate do software Epi-info, versdo 6.04c. Foram
ainda realizadas, simultaneamente ao estudo, atividades de educa¢do nutricional junto aos
idosos das instituicdes. O projeto foi apresentado ao Comité de Etica em Pesquisa do
Centro de Ciéncias da Saude da Universidade Federal de Pernambuco e aprovado através
do CAAE de n° 29085414.9.0000.5208.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram estudados 52 idosos, (21 da ILPI 1 e 31 da ILPI 2) de ambos os sexos, com idades
entre 61 e 95 anos e média etaria de 79,3+ 8,1 anos de idade. Embora boa parte dos
entrevistados ndo tivesse frequentado a escola (23,1%), a maioria (44,2%) chegou ao
fundamental e 21,2%, ao ensino médio. Na avaliacdo nutricional, 42,3% foram
classificados como eutrdficos e 48,1% sobrepeso. O baixo peso foi pouco incidente em
ambas as instituicdes (9,6%). Novaes et al. (2013), em seu estudo com 38 idosos
institucionalizados demonstraram um percentual de sobrepeso superior (36,8%), em
relacdo aqueles classificados como eutréficos e de baixo peso (34,3 e 28,9%,
respectivamente). No entanto, o baixo peso prevaleceu no estudo de Silva et al. (2010) que
encontrou um percentual de 53% com IMC menor que 22kg/m? dentre os 120 idosos
institucionalizados. Embora o sobrepeso tenha prevalecido dentre os avaliados, 0 consumo
energético médio dentre estes, surpreendentemente se mostrou insuficiente para as suas
recomendacdes. Resultado semelhante foi encontrado por Galesi et al. (2008) que,
também, encontrou um consumo energético insuficiente dentre estes. Ja Dobner et al.
(2012) em seu estudo com 31 idosos residentes em ILPI, observou um consumo elevado
em todos os grupos, sendo ainda maior dentre aqueles com baixo peso. O consumo médio
dentre o total de avaliados foi insuficiente, atingindo em média 82,2% das suas
recomendacdes (Tabela 1). No entanto, quando avaliado o consumo por grupos de acordo
com estado nutricional (Tabela 2), observa-se que embora o consumo dos eutréficos e
daqueles com excesso de peso esteja abaixo das recomendacdes (80,1% e 77,4% de
adequacdo), aqueles com baixo peso tiveram consumo excessivo de energia, atingindo
115,8% das suas necessidades caloricas. Merece destaque o fato de que o consumo se deu
de forma inversamente proporcional ao estado nutricional entre os avaliados, diferindo
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nesse aspecto, do resultado encontrado por Dobner et al., 2012. Com exce¢do do
carboidrato, cujo consumo médio dentre o total de avaliados se mostrou excessivo, 0S
demais macronutrientes encontraram-se adequados. O consumo protéico foi adequado
dentre todos os grupos. Embora a distribuicdo percentual de proteina e lipideos tenha se
mostrado adequada, resultado diferente do encontrado por Dobner et. al., 2012, que
observou uma distribui¢do adequada dos macronutrientes. O consumo de célcio e de zinco
ndo atingiu as recomendacdes propostas pelas DRIs na faixa etaria em questdo. No entanto
o consumo de ferro, vitamina A e vitamina C superaram as necessidades diarias dos idosos,
ultrapassando excessivamente a recomendacdo, porém sem exceder o limite superior
toleravel (UL) estabelecido pela DRI. O consumo de célcio e zinco se mostrou inferior,
52,0% e 82,5% respectivamente. Segalla e Spinelli, (2012) em seu estudo, encontraram
consumo médio insuficiente para todos os micronutrientes avaliados no presente estudo. Ja
no estudo de Dobner et al., (2012) o consumo médio de célcio dentre os idosos avaliados
se mostrou adequado as recomendacfes, embora os demais micronutrientes também se
mostrassem inferiores ao estabelecido.

Tabela 1. Consumo energético em relacdo aos valores recomendados segundo o estado
nutricional de idosos residentes em duas instituicdes de longa permanéncia - Regido
Metropolitana do Recife, 2014

e Recomendacéo Ingerido® Adequacao”
Especificagao (Kcal + DP) (Kcal + DP) (% + DP)
Total =2 1.560,4 + 259,3 1.260,8 + 431,3 82,2 + 30,7
Baixo peso "= 1.276,5 + 194,5 1.459,1 + 402,8 115,8 + 35,3
Eutréficos =2 1.510,4 + 183,5 1.207,5 + 450,3 80,1 +30,8
Sobrepeso =2 1.661,1 + 278,3 1.268,0 + 424,2 774 + 26,7

4p=0,50; °p=0,055

Tabela 2. Relacdo entre recomendacdo e consumo de macronutrientes por estado
nutricional e ingestdo de micronutrientes em relacdo as recomendacdes (DRI) entre idosos
residentes em duas instituicdes de longa permanéncia - Regido Metropolitana do Recife,
2014,

Macronutrientes Recomendacéo® (%) Ingerido (% £ DP)
Carboidrato®
Total "=>2) oy 45-65 68,88 + 34,88
Baixo peso """ 66,4 + 10,4
Eutréfirz:os (n=22) 65,2 + 10,2
Sobrepeso ("= %) 629+7,1
Proteina®
Total "=>?) 10-35 21,5+ 14,4
Baixo peso "= 20,7+ 6,0
Eutréficos "= 18,1+ 6,6
Sobrepeso "= %) 212+78
Lipideos®
Total "2 20-35 20,9+11,8
Baixo peso "> 14,4 +5,0
Eutroficos "~ 29 20,1+9,3
Sobrepeso "= ) 20,8 +11,0
Continua
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Continuacao

Micronutrientes Recomendac&o® Ingerido (Unidade+DP)
Vitamina C (mg) 75 1.061,3+1.131,6
Vitamina A (Ug) 500 1.496,5 + 1.589,3
Célcio (mg) 1200 624,7 £ 215

Ferro (mg) 8 10943

Zinco (mg) 8 6,6 + 3,4

% Dietary Reference Intakes— DRI;  °p=10,66;  °p=0,31;  “p=0,40

CONCLUSAO

Observou-se que o consumo calérico foi insuficiente quando comparado ao recomendado
para a populacdo estudada e que em sua distribuicdo percentual, através dos
macronutrientes, o carboidrato se mostrou positivamente inadequado. Além disso, notou-se
gue enquanto o consumo de célcio e zinco se mostrou inferior a recomendacdo, 0 consumo
de ferro, vitamina A e vitamina C a excedeu. O resultado exposto alerta quanto a
necessidade do cuidado nutricional profissional na alimentacdo desse grupo. Acredita-se
que o presente estudo pode contribuir com o incentivo a modificacdo do padrdo alimentar e
nutricional encontrado nas instituicdes, para que estas possam garantir o equilibrio entre
quantidade, qualidade e variabilidade, colaborando dessa forma para a saude de seus
institucionalizados.
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