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AVALIAGAO NUTRICIONAL ASSOCIADA A MELHORA DO PERFIL NUTRICIONAL DE IDOSOS
PARTICIPANTES DO PROJETO INTEGRAR

RESUMO

Introducdo: O processo de envelhecimento
populacional é um fendmeno natural e
mundial, relativamente recente no Brasil,
contudo irreversivel. Objetivo: Este trabalho
visa avaliar a composi¢do corporal de idosos
praticantes de atividade fisica, assim como
suas alteracbes, mas também suas
implicagbes na funcionalidade dos mesmos,
associando a melhora do perfil nutricional.
Materiais e Métodos: O presente trabalho foi
um estudo qualiquantitativo realizado com 70
idosos, de ambos o0s sexos, de idade igual ou
superior a 60 anos, do Projeto Integrar na
Universidade do Grande Rio - Unigranrio, que
participam de atividade fisica. Foram
avaliados antropometricamente a partir do
peso, altura, indice de Massa Corporal (IMC) e
Circunferéncia Abdominal (CA). Resultados:
Constatou-se que houve maior frequéncia de
sobrepeso, principalmente no sexo feminino.
Discussdo: As mulheres apresentam maior
prevaléncia de excesso de peso que o0s
homens, tendo como possivel explicagdo o
aspecto bioldgico, pois tendem a acumular
mais gordura subcutdnea e a perder massa
muscular em idades mais avancadas.
Concluséo: Concluiu-se que houve
predominancia das mulheres na pesquisa e da
faixa etéria entre 60 e 69 anos; no grupo
avaliado foi observado um elevado e
inesperado numero de idosos de ambos os
sexos com sobrepeso, assim como em relagéo
a adiposidade abdominal (CA), resultando em
valores acima dos considerados padrdes.
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ABSTRACT

Nutritional Assessment associated with better
nutritional status of elderly participants in
Project Integration

Introduction: The process of population aging
is a natural phenomenon and global, which in
Brazil is relatively recent, however irreversible.
Objective: This study aims to evaluate the
body composition of elderly physically active,
as well as their changes, but also the
implications of the same functionality,
combining the improved nutritional profile.
Materials and Methods: This study was a study
gualitative and quantitative conducted with 70
elderly people of both sexes, aged 60 years,
Projeto Integrar at the University of Grande Rio
- Unigranrio, participating in physical activity.
Anthropometrically were evaluated from the
weight, height, Body Mass Index (BMI) and
Waist Circumference (WC). Results: It was
found that there was a higher prevalence of
overweight, especially in females. Discussion:
Women have a higher prevalence of
overweight than men, with the possible
explanation of the biological aspect, tend to
accumulate more subcutaneous fat and lose
muscle mass at older ages. Conclusion: It was
concluded that there was a predominance of
women in research and aged between 60 and
69 years, the group evaluated was observed
an unexpected high number of elderly people
of both sexes overweight, well as in relation to
abdominal adiposity (WC), resulting in values
above those considered standards.

Key words: Aging, Anthropometric
assessment, Physical activity, Integrating
project.
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INTRODUCAO

Devido a reducdo da taxa de
natalidade e ao aumento da expectativa de
vida vem ocorrendo um acelerado processo de
envelhecimento populacional, um fendmeno
natural e mundial, e que no Brasil é
relativamente recente, contudo irreversivel,
onde, de acordo com do Censo Demografico
do ano de 2000 do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE), somavam-se
aproximadamente 14,5 milhdes de pessoas
(8,6% da populacdo) e segundo o Ultimo
Censo de 2010 eram 20,5 milhdes de pessoas
(11% da populacéo).

Em associagéo, gera-se um interesse
cada vez maior referente a questdes sobre a
velhice e o processo de envelhecimento
(IBGE, 2000; Moreira e colaboradores, 2009;
IBGE, 2010; Ministério da Saude, 2010; Hein e
Aragaki, 2012).

Segundo a classificacéo da
Organizagdo Mundial de Saude (OMS), é
definido como pessoa idosa, no Brasil, os
individuos com faixa etaria de 60 anos ou
mais.

O envelhecimento biolégico do ser
humano estd associado a mudangas na
atividade das células, tecidos e 6érgaos, como
também com a reducdo da eficdcia da
cognicdo e de um conjunto de processos
fisiolégicos (Rebelatto e colaboradores, 2008;
Rauen e colaboradores, 2008; Moreira e
colaboradores, 2009; Ministério da Saude,
2010).

O sentido sobre o envelhecimento se
mostra de forma distinta, ora analogo a
negatividade, dando ideia de ser o dultimo
passo da vida e o primeiro para a morte, no
entanto a contemporaneidade revé essa idéia.
Ora remetendo ao positivo, sendo considerada
a "melhor idade" (Hein e Aragaki, 2012;
Beckert, Irigaray, Trentini, 2012).

O processo de envelhecimento
acarreta alteracbes nos compartimentos
corporais, como diminui¢cdo da estatura e da
massa muscular, alteracdo da elasticidade e
compressibilidade da pele, mudancas nas
dobras cutaneas, redistribuicdo da gordura
corporal. Sendo assim, a antropometria, tem-
se mostrado um importante método de
avaliacdo do estado nutricional do idoso, pois
fornece informacbes dessas medidas que
podem refletir o estado de saude (Frank e

Soares, 2004; Rauen e colaboradores, 2008;
Moreira e colaboradores, 2009).

O sedentarismo e a inatividade fisica
podem conduzir o surgimento de Doencas
Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT),
principais causas de mortes no mundo, como
a obesidade, Diabetes Mellitus do tipo 2
(DM2), dislipidemias e doencas
cardiovasculares (DCV), levando a perda da
gualidade de vida e diminuicdo da autonomia
com alto grau de limitacdo nas atividades de
vida diaria (AVD), por tudo isso a preocupagéo
com a mesma ganhou expressédo nas ultimas
décadas (Rebelatto e colaboradores, 2008;
Perez e colaboradores, 2010; Ministério da
Saude, 2011; Carreta, Bettinelli, Erdmann,
2011).

Considerando o envelhecimento em
seu amplo sentido de evolugdo, associar a
avaliacdo nutricional para otimizacdo da
qualidade de vida do idoso, juntamente a uma
alimentacédo saudavel e equilibrada e o estilo
de vida ativo.

Esta, considerada uma das estratégias
gue auxiliam para reducdo do impacto dos
efeitos deletérios do envelhecimento, é de vital
importadncia para 0 momento em que a
populacdo mundial se encontra e continua a
caminhar.

Com vista no exposto, este trabalho
visa avaliar a composi¢édo corporal de idosos
praticantes de atividade fisica, assim como
suas alteragbes, mas também suas
implicagbes na funcionalidade dos mesmos,
associando a melhora do perfil nutricional.

MATERIAIS E METODOS

O presente trabalho foi um estudo
gualiquantitativo realizado com 70 idosos, de
ambos os sexos, de idade igual ou superior a
60 anos, do Projeto Integrar na Universidade
do Grande Rio - Unigranrio, que participam de
atividade fisica nos grupos de Lambaerdbica,
Corpo e Movimento, Danca de Saldo e Forré.

Como critérios de exclusdo deste
trabalho: idosos que fossem hospitalizados
durante a aplicacdo pratica, 0s restritos ao
leito, os que tivessem alguma sequela
secundaria a processos patoldgicos, os abaixo
da idade proposta, e 0s que nado aceitaram
assinar o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) modelo elaborado pela
Fiocruz - Ensp, adaptado.
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E como critérios de inclusdo: aqueles
gue praticassem atividade fisica, e estivessem
dentro da faixa etaria recomendada.

Os idosos foram avaliados
antropometricamente a partir do peso, altura,
indice de Massa Corporal (IMC) e
Circunferéncia Abdominal (CA), medidas
essas que refletem como um fator de risco
para as DCNT; para tais utlizaram roupas
leves do tipo: calca legging, camisa de malha
e sem adornos, para que a aferigdo fosse feita
com exatidao.

Para mensurar a altura, ficaram de pé,
descalgos, com o minimo de roupa, e em
posicdo ortostatica com a parte superior dos
joelhos encostados e os pés juntos.

O peso foi medido em quilogramas
(Kg), utlizando-se uma balanca do tipo
mecanica  antropométrica  para  adulto
(Welmy®), com a capacidade maxima de 150
Kg e minima de dois Kg, a mesma balanca foi
utilizada para aferir a altura, com 200
centimetros (cm) de extensdo e um cm de
precisdo (Frank e Soares, 2004).

Utilizou-se um indicador para a
avaliagdo do estado nutricional dos idosos, o
IMC, conforme o preconizado pelo Sistema de
Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN)
(2004), que é a razdo do peso em Kg e a
estatura em metros (m) elevada ao quadrado;
obtendo-se o resultado em Kg/mz,

Para a afericdo da CA o examinador
ficou de frente para o examinando e colocou
uma fita métrica do tipo fibra de vidro, flexivel
e inelastica, de 150 cm de extensdo e um mm

50 -
45 -
40 -
35 -
20

25 -

20 -

de precisdo, horizontalmente ao redor da
cintura, entre as costelas e a crista iliaca, e
avaliada de acordo com o preconizado pela IV
Diretriz Brasileira sobre Dislipidemias e
Prevencdo da Aterosclerose do Departamento
de Aterosclerose da Sociedade Brasileira de
Cardiologia, 2007 (Frank e Soares, 2004).

Por fim foi aplicado uma orientacédo
nutricional com base na Pirdmide Alimentar, a
cerca da importancia da alimentagao
adequada e saudavel, associando a pratica de
atividade fisica j& realizada por eles.

Os dados foram tabulados e
analisados através dos programas Microsoft
Office Word 2007® e Microsoft Office Excel
2007® com estatistica descritiva.

Este trabalho foi submetido ao Comité
de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade
do Grande Rio - Unigranrio e aprovado para
realizacdo pratica do mesmo, conforme a
Resolucdo 196/96 do Conselho Nacional de
Salde (CNS), que regulamenta a pesquisa
envolvendo seres humanos no Brasil, através
do protocolo de numero 0082.0.317.080-10,
com avaliacdo em 20 de setembro de 2012.

RESULTADOS

No grafico 1 sdo apresentados os
valores relativos as idades dos idosos
avaliados, segundo o género. Como destaque
inicial, vé-se que a maioria pertencia ao sexo
feminino.

m MASCULINO
B FEMININO

15

10 -~

60-69anos

70-79 anos

Gréfico 1 - Relacao das idades dos idosos avaliados, segundo género
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Os dados apresentados no grafico
1 anterior apontam que os idosos avaliados,
tanto do sexo masculino como do feminino,
estdo em sua maioria na faixa etaria entre 60 e
69 anos.

A média geral de idade dos
participantes, independentemente do género,
foi de 66,2 anos, tendo 0 mais novo 60 anos e
0 mais velho 79 anos.

Em relagdo ao género e a idade foram
avaliados um total de 70 idosos, sendo 64
mulheres (91,44%), enquanto a minoria era de
seis homens (8,57%).

45 4

A maioria, 43 mulheres (61,42%)
corresponde a faixa etaria dos 60 aos 69 anos;
21 mulheres (30%) pertencem a faixa etaria
gue vai dos 70 aos 79 anos. Os homens com
idade entre 60 e 69 anos eram cinco (7,14%) e
apenas um se encontrava entre 70 e 79
(1,42%).

Encontram-se no gréafico 2 os valores
de IMC de acordo com as idades dos idosos
avaliados, segundo o género, onde o baixo
peso foi encontrado em dois dos idosos
participantes (2,85%), em sua totalidade do
sexo feminino.

40 L
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25 M BAIXO PESO

20 4 M EUTROFIA
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Grafico 2 - Relacao dos idosos avaliados, segundo classificagédo do IMC, estabelecido pelo SISVAN
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Grafico 3 - Relacdo dos idosos pesquisados, segundo classificagédo de CA, estabelecida pela IV
Diretriz Brasileira sobre Dislipidemias e Prevencéo da Aterosclerose (2007)
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Constatou-se que a maioria, 41 dos
avaliados (58,57%), foi de sobrepeso, sendo a
maior frequéncia de mulheres (54,28%),
havendo apenas trés homens dos avaliados
com sobrepeso (4,28%).

Os outros trés homens, assim como as
24 mulheres restantes, enquadraram-se na
faixa da eutrofia, somando-se 27 avaliados
(38,57%) dentro da faixa ideal para idade.

O grafico 2 aponta que ambos o0s
sexos avaliados encontram-se classificados
em sua maioria com sobrepeso.

A distribuicho da  adiposidade
abdominal entre seus respectivos géneros e
faixas etarias é apresentada no grafico 3.

Como apresentado anteriormente no
gréfico 3, independentemente do género
avaliado, tem-se grande predominancia de
acumulo central, o qual é superior nas
mulheres frente aos homens.

Quanto aos resultados, indicam que
56 das mulheres avaliadas (80%), assim como
quatro dos homens (5,71%), encontram-se em
risco para o desenvolvimento de DCV.

DISCUSSAO

Uma caracteristica relevante é que o
maior numero de idosos avaliados foi de
mulheres e, apesar das taxas masculinas
assumirem um significativo peso nos perfis de
morbimortalidade, observa-se que a presenca
de homens em projetos de grupos sociais
relacionados a promocdo e prevencdo da
saude, como 0s que promovem a atividade
fisica, € menor do que a das mulheres, pois
elas se preocupam mais com a saude. O
mesmo é confirmado por Cabrera e Filho
(2001), Gomes, Nascimento, Araujo, (2007) e
Gomes e Zaza (2009).

A maior adeséo por parte das idosas
nesse tipo de projeto é por melhorar ou manter
o0 estado de salde, aumentar o contato social,
prevenir doencas e para aprender novas
atividades. Outro motivo relevante é que o
género feminino representa a maioria dos
idosos no pais, assim como na populacdo
brasileira.

Em relagdo ao estado nutricional,
segundo a analise do IMC, demonstra-se que
a populacdo idosa também passa por um
momento de transi¢do nutricional, assim como
as demais faixas etarias brasileiras, sabendo
gue o sobrepeso esta associado as DCNT e
complica¢gBes das mesmas, sendo um fator de

risco significante para a mortalidade precoce
nos idosos.

Encontraram-se valores médios de
IMC de 28,44 kg/m?2 - sobrepeso - para ambos
0s sexos. Contrariando, a média de IMC
encontrado, no estudo de Souza e
colaboradores (2013), que foi de 25,5kg/m2 -
eutrofia.

Entre os idosos dos estudos da
avaliacdo do estado nutricional por meio do
IMC de Santos e Sicherib (2005) e Borba e
Muniz (2011) foi observada maior proporcéo
de sobrepeso entre os idosos, principalmente
mulheres, e uma menor prevaléncia de baixo
peso.

Silva e colaboradores (2011) também
relataram que as mulheres apresentam maior
prevaléncia de excesso de peso que o0s
homens, tendo como possivel explicagdo o
aspecto biolégico, pois tendem a acumular
mais gordura subcutanea e a perder massa
muscular em idades mais avancgadas.

Os resultados obtidos ap6s a afericao
da CA mostram novamente a relacdo da
redistribuicdo da gordura corporal, que é
realocada na regido abdominal, mas também é
fato que a inadequacdo alimentar e a
inatividade fisica - que ndo é o caso destes
idosos - interferem negativamente nessa
adiposidade central do corpo.

Essa elevacdo é um importante fator
de risco para, principalmente, a HAS e seus
agravamentos, favorecendo a obstrugéo
arterial, além de ser o principal componente
para o desenvolvimento e diagnostico da
Sindrome Metabdlica (SM).

A CA é uma variavel antropométrica
que fornece uma estimativa da gordura
abdominal e constitui um dos mais acessiveis
métodos de verificacdo da gordura visceral,
em relacdo ao custo e a execucao.

Quanto a esse método de avaliagao
nutricional, pode-se perceber, no estudo de
Menezes e colaboradores (2013) que o grupo
entre 60 e 69 anos apresentou valores
maiores que o0s demais grupos etarios,
semelhante ao que ocorreu neste estudo.

Silva, Sim&es, Leite (2007), Schneider
(2011) e Kiumpel e colaboradores (2011)
afrmam em seus estudos a relacdo entre a
deposicdo de gordura abdominal e muitas
DCNT, como HAS, DCV, DM2, varios tipos de
cancer e dislipidemias.

Krause e colaboradores (2009)
relatam em seu trabalho que a mais alta
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prevaléncia de HAS foi encontrada no grupo
com maior obesidade central, indicando uma
associacdo direta entre essas variaveis.

Rigo e colaboradores (2009) referem
em sua pesquisa sobre um estudo longitudinal,
com sete anos de acompanhamento,
conduzido em Londrina-PR, que avaliou a
associacdo de SM e obesidade abdominal
com risco cardiovascular em mulheres idosas.

CONCLUSAO

Concluiu-se que houve predominancia
das mulheres na pesquisa e da faixa etéria
entre 60 e 69 anos; no grupo avaliado foi
observado um elevado e inesperado numero
de idosos de ambos 0s sexos com sobrepeso,
assim como em relagdo a adiposidade
abdominal (CA), resultando em valores acima
dos considerados padrdes.

O presente estudo encontrou elevada
prevaléncia de sobrepeso e acumulo de
gordura visceral sobre os idosos avaliados
evidenciando a necessidade de uma
orientacdo nutricional, para despertar a
adocdo de hébitos alimentares mais
saudaveis, com associacao da atividade fisica,
ja desempenhada pelos mesmos, pois é fato
inevitavel a relagdo entre esses habitos de
vida com os dados antropométricos da
populagdo, em especial dos idosos, que ja sao
atingidos com inimeras influéncias fisiolégicas
do avancar da idade. Sendo assim, valores
elevados de IMC e de CA, principalmente,
podem resultar em maiores chances de
acometimentos por DCNT.

Sendo de suma importancia, portanto,
detectar os individuos em risco nutricional
precoce, pois assim se torna possivel realizar
uma intervengdo nutricional primaria e mais
especifica, como um desenvolvimento de
acOes preventivas, orientacdes nutricionais na
atencdo basica de saude, visando a promogao
da alimentacdo saudavel e estimulo a
atividade fisica, a fim de promover melhorias
na qualidade de vida dos idosos, que refletirdo
no estado mental, de saude, dentre outros,
essencialmente, no estado de bem estar e
bem viver dos mesmos.
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