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O curso de Nutricdo tem como caracteristica ser
basicamente composto pelo sexo feminino, onde j4 foi
observado que a preocupagdo com hébitos alimentares
saudaveis e imagem corporal pelas mulheres é maior quando
comparada com os homens. (9 De acordo com Mitchell () e
Skinner, ) o estudante de Nutricdo possui seu comportamento
alimentar influenciado de maneira positiva pelos conhecimentos
obtidos durante o curso. Na adolescéncia e juventude, no
entanto, o consumo alimentar sofre interferéncia de vérios
fatores, como valores socioculturais, imagem corporal,
convivéncias sociais, situagdo financeira familiar, alimentos
consumidos fora de casa, aumento do consumo de alimentos
semi-preparados, influéncia exercida pela midia, facilidade de
preparo e disponibilidade de alimentos. ® Aparentemente, a
dieta caracteriza-se pela preferéncia por produtos alimenticios
com inadequado valor nutricional, ou seja, elevado teor de
colesterol e gordura saturada, além de sal e aglcar. ¥

Dada a importancia do consumo de uma alimentagao
adequada para a integridade da salide, julgou-se relevante a
necessidade de avaliar o estado nutricional e os hébitos
alimentares dos estudantes do curso de Nutri¢do, uma vez
que estes estardo atuando na orientagdo e educagdo dietética
a individuos e populagdes.

O estudo foi realizado em uma universidade privada,
localizada na cidade de Sdo Paulo. Foram convidados a
participar da pesquisa todos os alunos do 4° ano do curso de
Nutricdo (n = 82), destes, 68 discentes, dos perfodos diurno
(n = 32) e noturno (n = 36), do sexo feminino, com idade
entre 20 e 50 anos, matriculados no ano de 2001, aceitaram
participar do estudo. Os dados foram coletados em margo de
2001, a partir de um questionario com 28 perguntas abertas
e fechadas, abordando aspectos demogréficos, de saide e
nutricdo (questiondrio de freqUéncia alimentar). Os itens do
questiondrio de freqléncia alimentar, composto por 22
alimentos e/ou grupos alimentares, foram definidos segundo
Granizi et al. (1995), optando-se pela auto-administracdo. O
tempo médio de preenchimento foi de dez minutos. Como
critério para a avaliagdo qualitativa da prética alimentar habitual,
considerou-se adequada a dieta que apresentasse, no minimo,
trés refeicdes didrias. (")

As questdes sobre etilismo, tabagismo e pratica de atividade
fisica foram dicotomizadas (sim ou ndo).

Para avaliagdo do estado nutricional, foram coletados o peso
e a estatura. O peso foi aferido com auxflio de balanga digital
Filizola, com variagdo de 0,1 kg e capacidade de até 150 kg; os
participantes foram pesados uma Unica vez. Os entrevigtados
trajavam roupas leves e sem sapatos, foram pesados pela
entrevistadora que, treinada para evitar erros, manteve o olhar

sob o angulo de leitura para, assim, anotar o peso, cujas fragdes
foram aproximadas para valores inteiros. A altura foi medida em
metros, com o auxilio de um estadidmetro vertical com capaddade
de 2 metros, estando os individuos descalcos, mantendo-se em
posicao ereta e olhando o infinito, com as costas e a parte posterior
dos joelhos, encostados a parede. A medigio de estatura foi
realizada com cada aluno apds pesagem dos mesmos. O estado
nutricional dos universitarios foi classificado a partir do indice de
massa corporal (IMC), seguindo-se os critérios da Organizacio
Mundial da Satde (OMS) @ para o diagndstico nutricional. O
IMC € muito utilizado para determinar o estado nutricional de
adultos, devido a facilidade de sua mensuragdo e grande
disponibilidade de dados de massa corporal (peso e estatura)
exigidos paraa avaliagdo. (" As técnicas para obtencio das medidas
foram as preconizadas pela OMS. @9

A andlise de todos os resultados foi feita em relagdo ao
ndmero total de alunos de ambos os periodos, com o auxilio
do programa Excel, 2000.

A distribuicdo dos universitarios segundo caracterfsticas
sociodemogréficas e de salide estd apresentada na Tabela |.
Observa-se, na Tabela |, que a maioria dos universitarios
(95,6%) reside com a familia; este fato é importante pela
associagao da estrutura familiar e alimentagdo mais estavel.
Dentre os que trabalham, (48,8%) trabalham na é4rea de
nutrigdo. Este dado pode revelar o interesse do aluno em atuar
precocemente na pratica e/ou de, estando em contato com a
rotina técnica da drea (principalmente para alunos com curso
técnico em Nutricdo) ser motivado a prosseguir seus estudos
na mesma area. Pequena parcela (8,8%) dos universitarios
entrevistados sdo fumantes. Seduzir os jovens faz parte de uma
estratégia adotada por todas as companhias de tabaco, visando
reabastecer as fileiras daqueles que deixam de fumar ou
morrem. O tabagismo é considerado pela OMS a principal
causa de morte evitdvel em todo o mundo. A OMS estima
que um terco da populagdo mundial adulta, isto é, | bilhdo e
200 milhdes de pessoas (entre as quais, 200 milhdes de
mulheres), sejam fumantes. Pesquisas comprovam que
aproximadamente 47% de toda a populagdo masculinae 12%
da populagdo feminina no mundo fumam. Enquanto nos paises
em desenvolvimento os fumantes constituem 48% da
populagdo masculina e 7% da populagdo feminina, nos paises
desenvolvidos a participagdo das mulheres mais do que triplica:
42% dos homens e 24% das mulheres tém o habito de fumar;
90% dos fumantes comegam a fumar antes dos 19 anos de
idade. O total de mortes devido ao uso do tabaco atingiu a
cifra de 4,9 milhdes de mortes anuais, o que corresponde a
mais de dez mil mortes por dia. Caso as atuais tendéncias de
expansao do seu consumo sejam mantidas, esses nimeros
aumentardo para dez milhdes de mortes anuais por volta do
ano 2030, sendo metade delas em individuos em idade
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produtiva (entre 35 e 69 anos). @ Sé no Brasil, habitam 33
Oes de tabagistas. Estudos indicam até que 80% daqueles
gue declaram que gostariam de largar o vicio, apenas 3% o
nseguem de fato. O habito de fumar é um fator importante
bre 0 estado geral do individuo, incluindo o estado
icional, pois a nicotina é um agente priméario responsavel
perda de peso, levando a um aumento no metabolismo.
Experimentalmente, sugere-se que, quanto maior a
endéncia da nicotina, maior o consumo do alcool; ©
do, inclusive, correlacionar-se com o consumo de outros
de drogas, sendo a faixa etéria dos 30 aos 49 anos de
ambos os sexos, a maior parcela de fumantes no Brasil. (® A
ioria dos universitarios (62,4%) refere nao praticar nenhuma
dade fisica. A atividade fisica é uma érea relevante de
vestigacdo, pela sua relagdo inversa com as doencas
nerativas, isto €, individuos ativos tendem a apresentar
ienor mortalidade e morbidade por essas doencas (CDC/
onal Center for Chronic Disease Prevention and Health
otion,) . Amostras de algumas localidades brasileiras
tam que a prevaléncia do sedentarismo no tempo de
em adultos é€ em torno de 70%. @

ibela I: Distribuicio de universitarios, segundo caracteristicas
sociodemograficas e de saide. Sao Paulo, 2001.

atividade fisica 26 L3726 | 42

‘ATabela 2 mostra o adequado estado nutricional da maioria
salunos (86, | %). Este dado esta coerente com os resultados
tidos por Monteiro. ('* Com base em dados coletados por
€ritos nacionais realizados no Brasil entre 1975 e 1997,
encia-se tendéncia de atenuagdo da relagdo positiva entre
de renda familiar e risco de obesidade na populagao
culina e reversdo da referida relagao na populagao feminina
teiro e Conde ('), Monteiro ef al. (%),
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Na Figura |, observa-se que mais da metade dos alunos
(53%) julga se alimentar de forma inadequada, principalmente
por causa do pequeno fracionamento da dieta e da baixa
ingestdo de frutas, verduras e legumes. No Brasil, Boog @
descreveu que médicos e enfermeiros tém enfrentado
dificuldades na abordagem dessa questdo no nivel da atencio
bésica, em virtude de fatores relacionados 2 sua formagcio
académica e a sua pratica vivencial.

Figura I: Auto-avaliagdo da alimentagio pelos universitarios.
Sao Paulo, 2001.

[ Inadequada

Adequada

Ainda que 53% dos universitarios julgue sua alimentagdo
inadequada, principalmente pela falta da ingestdo de frutas,
verduras e legumes, a Tabela 3 revela que o grupo das
leguminosas € menos ingerido diariamente (60%) que o de
frutas (68%) e hortalicas (78%). O consumo de salgados, tio
comum nesta populagdo, foi relatado em consumo diério por
uma minoria (3%). Este fato poderia refletir maior nivel de
conscientizagdo destes universitarios. No Brasil, nas Gltimas
décadas, a prevaléncia da obesidade tem se elevado nos
diferentes grupos etérios e sociais, como revelam os dados de
pesquisas recentes (Coitinho et al., @ Pereira ('), Essas
mudangas vém ocorrendo paralelamente a modificagbes
expressivas no padrao alimentar da populagdo urbana brasileira,
que vem reduzindo o consumo de cereais, leguminosas, raizes
e tubérculos, substituindo a gordura animal pelos éleos vegetais,
bem como ao aumentando do consumo de ovos e de leite e
derivados. Estas alteragdes resultaram na redugio da
participagdo relativa dos carboidratos na dieta e a um aumento
da participagdo dos lipidios, havendo, também, um aumento
da proporgao de proteinas de origem animal e dos lipidios de
origem vegetal (Mondini e Monteiro '), Monteiro et al. '%).

Tabela 3: Numero e porcentagem de grupos alimentares consumidos
diariamente por universitarios. Sao Paulo, 2001.

Pré-obesidade

Leite e derivados 55 g8l
abela2: Estado nutricional de universitarios, segundo IMC.
Sio Paulo, 2001. Frutas 46 68
Hortaligas 53 78
Camnes 54 79,5
Leguminosas- 41 60
Salgados (fritos e folhados) 02 03
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A Figura 2 apresenta o almogo, desjejum e jantar como as Figura3: Distribuigao de universitarios, segundo nimero de refeigdes
refeicdes mais freqlientes entre os universitarios, 97%, 88% sl i
e 75%, respectivamente, e a menos freqliente, a ceia (84%).
O desjejum é uma refeigao importante, por viabilizar um aporte
energético necessério para o desempenho das atividades
matinais, além de ser caracteristico a presenca de alimentos
fontes de célcio. (" Para muitos estudantes, o ingresso na
universidade corresponde ao primeiro momento em que eles
terao que se responsabilizar por sua moradia, alimentagdo e /
gestio de suas finangas, além de administrar o seu tempo e f
concilid-lo com os estudos. @ A inabilidade para realizar tais [
tarefas pode resultar em omissdo de refeigdes e consumo de
lanches, o que implica inadequagao nutricional da alimentagao
ingerida. No meio estudantil, a omissao de refeicdes tem sido =
relacionada inversamente com o nivel socioecondmico. ¢
Outra causa que pode explicar a omissao de refeiges ¢é a falta
de tempo entre as atividades académicas tanto para preparo
das refeicoes @ quanto para o deslocamento até o restaurante.
A existéncia de restaurante na instituigdo de ensino pode
diminuir o impacto que a mudanga do domicilio familiar acarreta
e contribuir para a manutengdo da satde do individuo. —
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Figura2: Distribuicio de universitarios, segundo tipo de refeicao - "
realizada. Sao Paulo, 2001. 6 refeigoes
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O conhecimento cognitivo sobre alimentagdo pode
melhorar o hébito alimentar de estudantes de Nutri¢do, mas
ndo é suficiente para evitar desequilibrios no estado nutricional
e/ou préticas de satide inadequadas.
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Legenda: [ENao []Sim

Observa-se na Figura 3, conforme critério de Gambardella
(1999), que 88% dos universitérios possui uma alimentagao
qualitativamente adequada, realizando pelo menos trés
refeicdes ao dia.
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