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Resumo: O objetivo do estudo foi tragar o perfil antropométrico e do consumo alimentar de
universitarios. Trata-se de um estudo transversal a partir da coleta de dados secundarios de
prontuarios entre 2014-2016, do projeto de extensdo “Atendimento Nutricional Ambulatorial”
de uma universidade publica, que visa a assisténcia nutricional de estudantes de graduacio e
pos-graduagdo. A avaliagdo antropométrica foi realizada por meio do indice de massa
corporal, circunferéncia da cintura e gordura corporal. Para a avaliacdo do consumo alimentar,
foi utilizado recordatorio de 24 horas e analise de energia e nutrientes segundo as DRIs.
Foram avaliados 145 prontuarios, sendo 69,0% do sexo feminino, com média de idade em
ambos os sexos de 22,5+4,4anos. Foram observadas inadequacgdes na composi¢do corporal e
no consumo alimentar dos universitarios. Dessa forma, intervengdes no ambiente universitario
com acdes educativas e de estimulo as praticas alimentares saudaveis sdo fundamentais para a
prevenc¢do de doencas cronicas ndo transmissiveis na vida adulta.

Palavras chave: Universitarios; Consumo alimentar; Nutrientes; Composi¢ao corporal.

Abstract: This study aims to assess the anthropometric and the food consumption profile of
university students. It is a cross-sectional study based on the secondary data colected in health
reports, from 2014 to 2016, of the extension project “Nutritional Ambulatory Care” that aims
to provide nutritional assistance to undergraduate and graduate students of a public university.
The anthropometric assessment analyzed the body mass index, waist circumference and body
fat. To assess the food consumption it was used the method of 24-hour recall and to energy
and nutrients intake it was used the DRIs. It was analyzed 145 records, 69,0% from women.
The average age of both sex was 22,5+4,4. It was observed indadequacies in body
composition and food consumption among the university students. Therefore, it is possible to
conclude that it is necessary to provide nutritional education regarding healthy eating habits in
universities in order to prevent chronic non-communicable diseases in adult life.
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Introduciao
Uma alimentagdo balanceada e equilibrada,
proveniente de fontes alimentares diversificadas e

combinadas entre si, garante um aporte adequado de
nutrientes, que contribuem para o ideal funcionamento
fisiologico e protecdo de possiveis comorbidades
relacionadas a habitos alimentares ndo saudaveis
(WHO, 2010).

A alimentacdo da populagdo brasileira se
caracteriza pelo excessivo consumo de acgulcares,
gorduras e sodio, assim como pelo deficiente consumo
de micronutrientes essenciais a nossa saude, refletindo
em uma alimenta¢do de baixa qualidade nutricional
(IBGE, 2011a).

Assim, a ma qualidade da alimentagdo pode
acarretar doengas crénicas nao transmissiveis, tais
como hipertensdo, dislipidemias, diabetes, cancer,
entre outras, que no passado eram doengas conhecidas
por atingir principalmente individuos de idade
avancada. Contudo, a partir das mudancas no habito
alimentar do brasileiro, ¢é possivel observar o
surgimento destas doencgas na populacdo mais jovem
(BRASIL, 2014b).

O inicio da vida adulta ¢ marcado por constantes
mudancas de habitos sociais e alimentares, sendo
necessario um maior cuidado com os padrdes
alimentares nessa fase (FEITOSA et al., 2010). Além
disso, ¢ valido destacar que a mudang¢a de ambiente ao
ingressar na universidade, o estresse, a falta de tempo e
a sobrecarga psicologica gerada pelas atividades
universitarias podem levar o jovem a negligenciar sua
alimentacdo, principalmente os que deixam o meio
familiar, refletindo fisicamente excessos e/ou
deficiéncias nutricionais (BARBOSA et al., 2013), ja
que o estado nutricional expressa o grau no qual as
necessidades fisiologicas estdo sendo atendidas
(MOREIRA et al., 2012).

Tendo em vista que o universitario é vulneravel
as mudancas do comportamento alimentar, devido aos
fatores gerados pelo ingresso na universidade, este
artigo teve como objetivo expor o desenvolvimento de
uma acdo extensionista para avaliar o perfil
antropométrico e o consumo alimentar dos alunos de
uma universidade publica.

Metodologia

O estudo caracterizou-se como transversal, a
partir da coleta de dados secundarios de prontuarios
dos anos de 2014 a 2016 do Atendimento Nutricional
Ambulatorial (ANA), ambulatério do curso de
Nutricdo de uma universidade ptblica do Mato Grosso
do Sul, sendo este um projeto de extensdo voltado a
assisténcia nutricional de estudantes de graduacdo e
pos-graduacdo, com a participagdo de académicos de
Nutricdo nos atendimentos, sob supervisdo docente. O
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projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
Envolvendo Seres Humanos da UFMS (Parecer n°
675.2006).

Foram incluidos no estudo os prontuarios do
ANA que apresentaram dados antropométricos (peso,
estatura, circunferéncia da cintura e gordura corporal)
e dados dietéticos (recordatério de 24 horas). Além
destes dados, foram coletadas dos prontudrios
informacdes para a caracterizacdo dos universitarios,
tais como idade, sexo, condi¢des de moradia, consumo
de alcool e tabaco e pratica de atividade fisica. A
pratica de atividade fisica foi avaliada e classificada
segundo a Organizacdo Mundial da Satde (WHO,
2010), que determina individuos ativos a partir da
pratica de pelo menos 150 minutos por semana de
atividade fisica moderada ou 75 minutos por semana
de atividade fisica vigorosa.

A partir dos dados de peso e estatura, foi
calculado o fIndice de Massa Corporal (IMC) e
classificado segundo os pontos de corte propostos pela
Organiza¢do Mundial da Saade (WHO, 1995; WHO,
2000). Para a classificacdo do risco de doencgas
cardiovasculares (DCV), a circunferéncia da cintura
foi classificada segundo os pontos de corte propostos
pela Organizacdo Mundial da Saude (WHO, 2000). A
gordura corporal foi avaliada por meio do somatorio
das dobras cutaneas tricipital, bicipital, subescapular e
supra-iliaca, conforme o protocolo de Durnin e
Womersley (1974). A interpretacdo da gordura
corporal foi realizada por meio da classificacdo
proposta por Lohman (1992), cujos pontos de corte, no
caso de homens e mulheres, sdo, respectivamente, >
25% e > 32% (risco de doencas associadas ao
sobrepeso e a obesidade); entre 16-24% e 24-31%
(acima da média); 15% e 23% (média); entre 6-14% e
9-22% (abaixo da média); e < 5% e < 8% (risco de
doencas e desordens associadas a desnutricao).

Foi coletado recordatorio de 24 horas, de dois
dias nd3o consecutivos, sendo utilizados para a
avaliagdo do consumo alimentar na quantificacdo de
energia, macronutrientes e os micronutrientes retinol,
tiamina, niacina, riboflavina, piridoxina, vitamina C,
calcio, ferro, zinco, sédio e potassio. Devido aos
alimentos estarem em medidas caseiras no recordatorio
de 24 horas, os mesmos foram convertidos em gramas,
utilizando-se como padrao de referéncia a Tabela de
Medidas Referidas para os Alimentos Consumidos no
Brasil (IBGE, 2011b).

A andlise da composicdo da alimentacdo dos
universitarios foi realizada por meio da Tabela
Brasileira de Composicdo de Alimentos - TACO
(TACO, 2011), e para aqueles alimentos que nao
constaram foi utilizada a Tabela de Composicdo
Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil
(IBGE, 2011c).

Para a avaliacdo da recomendacdo de energia,
foi utilizada a necessidade estimada de energia
(Estimated Energy Requirement - EER) preconizada
pela Dietary Reference Intakes — DRI’s (IOM, 2002).
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Para calcular o EER, foram utilizadas as equagdes de
predicdo, considerando idade, sexo, peso, estatura,
atividade fisica, segundo Institute of Medicine (IOM,
2002).

A andlise do consumo dos macronutrientes e
micronutrientes foi avaliada pelos valores de referéncia
das DRI’s (IOM, 2002; IOM, 2004), com ajuste para o
sexo ¢ idade.

Os dados foram tabulados no software
Microsoft Excel 2013 e a analise estatistica foi
realizada no software STATA 11.0 (Stata Corp.,
College Station, Estados Unidos). A analise descritiva
foi realizada por meio de frequéncia relativa, intervalo
de confianca, média e desvio-padrdo. A comparagio
entre o consumo e a recomendacdo foi realizada por
meio do Teste t e Teste de Wilcoxon. Considerou-se
com significancia estatistica valores de p<0,05.

Resultados

O presente estudo utilizou dados de 145
prontudrios, dos quais 69,0% foram mulheres e a
média de idade em ambos os sexos foi de 22,5 +4.4
anos.

Na Tabela 1, sdo apresentados os dados de
caracterizacdo da populacdo, tais como moradia, nivel
de atividade fisica, consumo de bebidas alcodlicas e
tabaco. No que diz respeito a moradia, ¢ possivel
observar uma predominancia de ambos 0s sexos
relatarem morar com a familia, sendo 70,0% das
mulheres e 66,7% dos homens. Em relacdo a pratica de
atividade fisica, 58,0% das mulheres e 71,1% dos
homens foram classificados como ativos, refletindo
uma inclinacdo maior das mulheres ao sedentarismo.
Acerca da ingestdo de bebidas alcodlicas e pratica de
tabagismo, 21,0% das mulheres ¢ 35,6% dos homens
relataram o consumo de alcool e 1,0% das mulheres
referiu o uso de cigarros.

Tabela 1 - Frequéncia relativa de moradia, atividade fisica, consumo de

alcool e tabaco de universitarios, segundo o sexo. Campo Grande (MS),
2014-2016 (n=145).

Feminino (n=100) Masculino (n=45)

Caracteristicas % IC95% % IC95%
Moradia
Reside sozinho 19.0 11,8; 28,1 244 12.9; 39,5
Reside com a familia 70.0 60.0; 78.7 66,7 51,0; 80.0
Reside em republica 11.0 56.18.8 8.9 24,212
Atividade fisica
Ativo 58.0 47.7; 67,8 Pl 55.6; 83,6
Sedentario 42.0 322523 28.9 16.3; 443
Consumo de dlcool
Nio 79.0 69.7; 86,5 64.4 48.8; 78.1
Sim 21,0 13,5:30,3 35,6 21.9: 51.2
Uso de tabaco
Nao 100,0;
99.0 82.4; 05,1 100.0 100.0
Sim 10 00,54 0.0 -
Nota: IC: Intervalo de confianga.
Fonte: Elaborado pelos autores.
Os dados resultantes das medidas

antropométricas encontram-se na Tabela 2 e revelam
as caracteristicas do estado nutricional dos

universitarios assistidos no ANA. Acerca do IMC,
53,0% das mulheres e 37,8% dos homens se
apresentavam eutroficos. No entanto, na soma dos
individuos que apresentaram sobrepeso e obesidade
encontra-se um resultado preocupante, sendo 38,0%
das mulheres e 53,3% dos homens com excesso de
peso. Os universitarios apresentaram um grave
resultado de gordura corporal, visto que 90,7% das
mulheres ¢ 73,8% dos homens possuem gordura
corporal elevada. A maior parte da populacdo estudada
ndo apresentou risco para DCV, quando avaliada a
circunferéncia da cintura. Todavia, tal resultado ¢é
preocupante, ja que 36,3% das mulheres e 33,3% dos
homens apresentaram risco elevado ou muito elevado
para DCV.

Tabela 2 - Frequéncia relativa dg/lperﬁl antropométrico de universitarios,
segundo o sexo. Campo Grande (MS), 2014-2016 (n=145).

F(;n:l;“ol‘l;)o Masculino (n=45)
Indices antropométricos Icos
% D/ % 1C95%
o

IMC (n= 100; 45)
Baixo peso 9.0 4.1:16.3 8.9 25,212
Eutrofia 53.0 42,7;63,1 37.8 23.8:535
Sobrepeso 18.0 11.0;26.9 289 16.3: 443
Obesidade 20.0 12,7;29.2 244 12.9:39.5

GC (n=86:42)
Risco associado a desnutrigio 0.0 0.0 0.0 0.0
Abaixo da média 7.0 2,6; 14,6 19.1 8.6:34.1
Meédia 23 0.3:8.1 71 1,5;19.5
Acima da média 46,5 35,7,57,6 45,2 29.8:61.3
Risc(_) de doengas associadas a 442 33.5:553 236 15.7: 44.6
obesidade

Circunferéncia da cintura (n=96;

45)
Sem risco 63.5 537157331 66.7 51,0: 80,0
Risco elevado de DCV 18.6 11.5;28.0 133 5,1:26.8
Risco muito elevado de DCV 17,7 10,7:26.8 20,0 9.6: 34.6

Nota: IMC: Indice de Massa Corporal; GC: Gordura Corporal; DCV:
doengas cardiovasculares; IC: intervalo de confianga.

Fonte: Elaborado pelos autores.

Na Tabela 3, encontram-se os dados de
consumo alimentar dos estudantes assistidos no ANA.
Destes dados, destaca-se o consumo insuficiente de
energia, carboidratos, proteinas, fibras e dgua. Pode-se
destacar a diferenca significativa (p<0,05) entre a
ingestdo energética dos individuos avaliados em
relacdo ao valor da recomendacdo, para ambos os
sexos, classificando um consumo calorico inferior as
necessidades. A densidade energética encontrada no
consumo dos universitarios, tanto do sexo feminino
quanto do sexo masculino, foi de 1,2 kcal/g, o que
indica um valor abaixo do recomendado. Em relacao
ao consumo de macronutrientes e fibras, identificou-se
o consumo deficitdrio para carboidratos, proteinas e
fibras em ambos os sexos, com diferenca significativa
(p<0,05) entre o consumo ¢ a recomendagdo. No que
diz respeito a ingestdo de gorduras, notou-se o
consumo adequado de gorduras totais, monoinsaturada
e poliinsaturada. Ja o consumo de gordura saturada e
colesterol mostrou-se inadequado em ambos os sexos,
sendo o consumo superior ao recomendado. Quanto ao
consumo de 4gua, constatou-se que se encontra
consideravelmente abaixo da recomendacdo, em
ambos 0s sexos.

A Tabela 4 apresenta os resultados encontrados
para o consumo de micronutrientes. E merece destaque
a alta prevaléncia de inadequacdo, de forma deficitaria,
para retinol (88,0% para mulheres e 93,3% para
homens), célcio (87,0% para mulheres e 84,4% para
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homens) e potassio (99,0% para mulheres e 95,6%
para homens), em ambos os sexos. E o consumo
excessivo de sodio para as mulheres, com a
prevaléncia de inadequacdo em 52,0%.

Tabela 3 - Média de consumo e recomendacio de energia,
macronutrientes, fibra, colesterol e agua de universitarios, segundo o
sexo. Campo Grande (MS), 2014-2016 (n=145).

Composica Feminino (n=100) Masculino (n=45)
Nutricional C Rec dagio! C R dagiio!
Energia Kecal . & 22977 i
DO 787 G01r 2167801808 (2 3010.0 (383.7)
Dens. Kcal/g 1,2 (0.4) 15240 1,2(03) 1,5a4,0
energética  (Dp)
Carboidrato  Kcal 8355 b 999.4 b
©Op) @740 11923 (119.9) G148y 1655.5 (211,0)
995,5 (98.1) - 1354.9 (172.6) -
%@p) 46774 14001 (141,7) 4039 1956.5 (249,4)
Proteina Kcal 303.5 = 4377 5
©Op) ©8.8 ABTBMLP (g6 677.3 (86.3)
216,8 (21.8) - 3010 (38.4) -
%@p) 173 (43) 758,7(763) 19049 10535 (134.3)
Gordura Kcal 589.9 = 766.4 .
o ©p) 2479y 596299 (33390 827.7 (105,5)
433,6 (43,6) - 602,0 (76.7) -
%@p) 32.5(69) 758,7(163) -27(60) 10535 (134.3)
Gordura Kcal 21341 i 269.6 v
saturada  (Dp) ©22) <2168 QL8Y  (1p59p <301,0(38,4)
% Dp) 118(3.1) <10,0 116(23) <10,0
Gordura. Keal 197.3 2 268,7 i
monoinsat.  (Dp) (99.8)2 >216.8(21.8) (125,72 >30L.0(38.49)
% Dp) 11,0 (3.6) >10,0 114(2.7) >10,0
Gord. Kcal o 4 1335 &
polimsat. Oy 2G4 <216,8 (21.8) .1 <301,0 (38.4)
% Dp) 54 (2.0) <100 57(L8) <100
Colesterol ~ mg 317.9 o 368.5 ¢
Op) (222.8) 3007 (1g36) g
Fibra g(Dp) 18.1(8.4) 25,1(04) 23,6 (8,5 38 (0,00
Agua L/dia 1.4 (0.8) 27 17(10) 3.7

Nota: Dp: desvio-padrdo; 'Valores de recomendagdo segundo as DRIs
(I0M, 2002;2004), considerando para os macronutrientes 0 minimo ¢ o
maximo_da recomendacdo de carboidrato (45,0 a 65,0%), proteina
?10,0 a 35,0%) e gordura total (20,0 a 35,0%); abLetras diterentes na
inha indicam  diferenca %{gmﬁcatlva entre a oferta e recomendacgdo
para cada sexo (Teste t/Wilcoxon, p<0,05); #ndo ha desvio-padrao,
apresenta o mesmo valor de recomendac@o para todos os individuos,
portanto, o teste nao pode ser realizado nessas condigdes.

Fonte: Elaborado pelos autores.

Tabela 4 - Média e prevaléncia de inadequagdo do consumo de
micronutrientes de universitarios, segundo o sexo. Campo Grande
(MS), 2014-2016 (n=145).

Fire Percentis de consumo Prev.
Micronutrientes Média - EAR/AI 10 25 50 75 90 Inad.
padrio
(%)
Feminino
Retinol (jLg) 487.1 1294 5000 95,5 151,1 = 2358 @ 3666 @ 5598 88.0
Tiamina (mg) 12 0,1 0.9 0.6 0.8 1.1 1.4 1.7 37.0
Niacina (mg) 15,9 0.8 11,0 7.9 10,2 13,6 20.2 25,0 31.0
Riboflavina (mg) 15 0.1 0.9 0.8 1,1 1.6 19 2,2 13,0
Piridoxina (mg) 12 0.0 1.1 0.7 1.0 112! 14 18 44,0
Vitamina C (mg) 164.3 50,0 60.0 21.1 38.0 63.6 112,1 1853 47.0
Célcio (mg) 610,0 29.8  1000,0* 2580 379.4 5815 7570 | 1070,9 87.0
Ferro (mg) 10.1 0.3 8.1 6.5 AT 10.0 124 143 310
Zinco (mg) 114 0.4 6.8 6.4 8.0 10.9 14.2 17,7 15.0
Sodio (mg) 1744.1 940 1500.0%* 8464 10273 14763 2265.0 31154 52,0
Potassio (mg) 23247 2548 4700,0% 13535 16294 10122 25162 2886.6 99.0
Masculine
Retinol (j1g) 536.3 252.0 625.0 81.0 1372 2292 369.9 505.6 93.3
Tiamina (mg) 1,8 02 1.0 0.8 1,2 15 28] 2,6 133
Niacina (mg) 23,7 L6 12,0 113 158 21,7 3L7 40,0 133
Riboflavina (mg) 2,0 0.1 1.1 121 1.5 1.8 23 33 8.9
Piridoxina (mg) 1.8 0,1 1.1 1l 1.3 1.5 2,0 29 133
Vitamina C (mg) 1134 16.1 75,0 346 443 80.8 15151 2154 46.7
Calcio (mg) 722,5 53.2  1000,0% 270.7 4278 6958 8493 1160.1 844
Ferro (mg) 14,2 0.8 6.0 9.3 10.7 134 158 18.4 0.0
Zinco (mg) 16.6 11 9.4 10.1 11.8 15:9: 18,7 23,2 6.7
Sédio (mg) 2096,5 166,1 1500,0% 1003,1 12189 1787.6 2769.8 38829 35.6
Potassio (mg) 2739.7 1462 4700.0* 17230 18776 @ 2653.8 | 3295.1 ' 37796 @ 956

Nota: *valores de Al para o nutriente de acordo com faixa etaria e
sexo; Prev. Inad.: prevaléncia de inadequagao.

Fonte: Elaborado pelos autores.

Discussao

No presente estudo, foi possivel identificar o
perfil antropométrico ¢ do consumo alimentar, assim

como a caracterizagdo da populagdo de pacientes
assistidos no ANA. Os universitarios relataram residir
predominantemente com a familia, caracteristica
também observada em outros estudos com
universitarios (PEREZ et al., 2016; RAMIS et al,,
2012).

A prética de atividade fisica regular ¢ essencial
para a harmonia no gasto energético ¢ controle do peso
da populacao (WHO, 2010). No presente estudo, nota-
se a alta frequéncia de individuos ativos, porém, a taxa
de sedentarios € expressiva, em especial entre as
mulheres. Corroborando a este achado, Mendes-Netto
et al. (2013) identificaram entre universitarios do
Nordeste 62,8% de individuos ativos e entre os
sedentarios as mulheres se sobressairam.

Os individuos analisados neste estudo
apresentaram frequéncia inexpressiva do uso de tabaco
e a minoria relatou o consumo de alcool, contudo, tais
achados ainda s3o preocupantes, pois 0 consumo
destas substancias pode acarretar doengas cronicas nao
transmissiveis e cancer (BATISTA et al., 2011). Ja no
estudo de Ramis et al. (2012) com estudantes da
Universidade Federal de Pelotas, foi ressaltado o
consumo de alcool por 43,5% dos estudantes e de
tabaco por 15,5%.

O IMC ¢ um parametro determinante para
delinear o estado nutricional de individuos ou grupos,
e na populacdo analisada este indice revelou um
predominio de universitarios eutr6ficos. Do mesmo
modo, Barbosa et al. (2013) identificaram em
universitarios de Teresina - PI a frequéncia de
individuos eutroficos, entre eles 68,1% de mulheres e
72,7% de homens.

Dentre os indices de avaliagdo antropométrica,
foi identificada na populagdo estudada a alta
frequéncia de individuos com gordura corporal
elevada. Tal achado é um alerta para o quadro de saude
dos universitarios, sendo a obesidade um fator de risco
para doengas cronicas ndo transmissiveis, como
sindrome metabolica, diabetes, hipertensdo, entre
outras (BRASIL, 2014a). Em apoio a tal achado,
Carneiro et al. (2016) identificaram, entre os
universitarios atendidos em ambulatorio, 29,6% de
individuos com gordura corporal elevada.

Valores elevados de circunferéncia da cintura
sao indicadores que predispde as DCV (WHO, 2007).
Na maior parte da populacdo analisada, a
circunferéncia da cintura ndo apresentou risco para o
desenvolvimento de DCV quando observada
isoladamente. Corroborando com o observado, o
estudo com universitarios do Piaui revelou que 75,5%
das mulheres e 78,4% dos homens ndo apresentaram
risco para DCV conforme a circunferéncia da cintura
(BERNARDES et al., 2015).

Em relacdo ao consumo alimentar, os valores de
energia encontrados evidenciam uma ingestdo
insuficiente, para ambos 0s sexos, em comparagdo a
recomendacdo. Esse tipo de resultado também foi
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observado por Moreira et al. (2013), que identificaram
o consumo energético abaixo da recomendacdo para
universitarios de Vigosa - MG. Este baixo consumo é
um indicador para o desequilibrio energético no
consumo alimentar dos académicos, acarretado
geralmente pelas dificuldades encontradas ao ingressar
no ambiente universitario, tais como aumento de
atividades e falta de tempo para preparo das
refeicoes (FEITOSA et al., 2010).

Por outro lado, vale também destacar os vieses
comuns de inquéritos alimentares, como a
subestimacdo do consumo e/ou ingestdo de
determinados alimentos, € a auséncia de memoria, em
que o individuo pode ndo lembrar com precisdo das
informacdes sobre ingestdo ou quantidade consumida
dos alimentos (FISBERG et al., 2005; SOARES;
MAIA, 2013). Isso ¢ uma hipdtese para os dados
discordantes sobre consumo energético e avaliacdo
antropométrica encontrados no presente estudo,
embora entende-se também que o excesso de peso ¢ a
gordura corporal ndo dependem exclusivamente da
ingestdo alimentar, mas, sim, constituem desfechos
multifatoriais.

E valido ressaltar que, para uma alimentagio
saudavel e equilibrada, deve ser considerada a
adequacgdo da ingestdo energética em macronutrientes,
a partir da distribuigdo aceitdvel de macronutrientes
(AMDR), que representa o alcance da ingestdo de um
nutriente para uma fonte de energia particular, como
carboidrato, proteina e lipidio, o que € associado com
risco reduzido de doencas cronicas decorrentes da
ingestdo de nutrientes essenciais (IOM, 2002).

Sobre os macronutrientes, foi possivel observar
que o consumo de carboidratos e proteinas estd abaixo
da média de recomendacdo, contudo, com a
distribuicdo adequada. O estudo de Fernandes et al.
(2016) também apontou uma distribuicdo adequada de
macronutrientes, assim como a associacdo entre o
consumo elevado de carboidratos e proteinas com o
excesso de peso.

Segundo o Institute of Medicine (IOM, 2002),
AMDR expressa o percentual do consumo total de
energia proveniente dos macronutrientes e cada um
deve ser expresso em termos relativos um ao outro.
Assim, o consumo de um macronutriente acima do
intervalo de AMDR apresenta risco potencial de
doencas cronicas, ou, o consumo abaixo do
preconizado, o risco de ingestdo insuficiente de
nutrientes essenciais. Portanto, a ingestdo de lipidio
alta pode levar ao ganho de peso e a gordura corporal,
sendo prejudicial as pessoas ja suscetiveis ao excesso
de peso e piorando as consequéncias metabolicas da
obesidade e déficits nutricionais.

Quanto ao consumo de gorduras, ¢ consenso
entre a Sociedade Brasileira de Cardiologia
(SPOSITO, 2007) que uma alimentacdo rica deste
nutriente estd geralmente acompanhada do aumento da
ingestdo de acidos graxos saturados, o que pode elevar
a concentracdes de LDL - colesterol e aumentar ainda

mais o risco de DCV. Apesar do consumo adequado de
gorduras totais neste estudo, a ingestdo excessiva de
gordura saturada e colesterol relaciona-se as mas
escolhas como fonte deste nutriente. Semelhante ao
encontrado no estudo de Petribu, Cabral e Arruda
(2009), que avaliaram universitarios da cidade de
Recife - PE e identificaram o consumo excessivo de
gorduras saturadas e colesterol em 44,8% das mulheres
e 17,9% dos homens, ¢ 30,9% das mulheres e 40,4%
dos homens, respectivamente.

Sobre as fibras, constatou-se o0 consumo
insuficiente pelos universitarios deste estudo, o que
chama a aten¢@o para o habito alimentar pobre em
frutas e verduras, ja que este nutriente tem importante
papel cardioprotetor ¢ de controle glicemico (MELLO;
LAAKSONEN, 2009). Em apoio ao observado,
Castro, Miranda e Santana (2015) identificaram em
universitarios de Vitoria da Conquista - BA um
consumo inadequado de fibras em 49,3% dos
individuos.

A agua ¢ outro nutriente essencial no complexo
metabolismo humano, uma vez que € responsavel por
varias fungdes basicas e reacdes bioquimicas do
organismo (DUTRA-DE-OLIVEIRA; MARCHINI,
2008). Com base na recomendacdo, o consumo de
agua neste estudo ¢ inferior as necessidades da
populacdo estudada. Assim como no estudo de Mendes
et al. (2016), que encontraram 72,3% dos
universitarios de Pernambuco com ingestdo hidrica
menor que o recomendado. Esta baixa ingestdo de
agua ¢ preocupante, pois pode ser associada ao risco de
se desenvolverem calculos renais (IOM, 2004).

Sabe-se, na literatura, que a alimentacdo
constituida por alimentos variados e diversificados
provavelmente contém todos os nutrientes de que o
individuo necessita, incluindo os micronutrientes, ¢ por
isso tera acdo protetora contra as doengas cronicas.
Vale ressaltar, ainda, que vitaminas ¢ minerais sdo
essenciais a saude e a nutricdo adequada, sendo estes
nutrientes necessarios para a manutencdo de funcdes
quimicas, enzimaticas, hormonais e estruturais
(DUTRA-DE-OLIVEIRA; MARCHINI, 2008;
BRASIL, 2014b; VITOLO, 2014).

Ao analisar o consumo de micronutrientes entre
0S universitarios, a vitamina A teve 0 consumo
inadequado em ambos o0s sexos, assim como o0
apontado por Nascimento et al. (2016) em seu estudo
entre jovens de Aracaju - SE, no qual 84,8% das
mulheres ¢ 78,7% dos homens apresentaram baixo
consumo. A hipovitaminose A ¢é um disturbio
nutricional com grande incidéncia mundial, podendo
ocasionar diversos maleficios a saude, pois esta
diretamente relacionada as funcgdes oftalmologicas,
imunoldgicas e epiteliais (BRASIL, 2007).

A alimentacdo dos universitarios também
evidenciou elevada inadequacdo de calcio na
populagao estudada, correlacionando-se com o
encontrado por Araujo et al. (2013) em adultos, cuja
prevaléncia de inadequacdo foi de 90,7% para
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mulheres e 84,0% para homens. Este quadro de
inadequacdo no consumo de calcio é preocupante, pois
este mineral estda presente em diversas funcdes
realizadas pelo organismo, como a formacdo e
manutenc¢do 6ssea, fung¢des neuroldgicas, musculares e
hematolégicas (COZZOLINO, 2012).

Destaca-se também a elevada prevaléncia de
inadequacdo de consumo de potassio neste estudo,
semelhante ao descrito por Conzatti, Marcadenti e
Conde (2015), que identificaram o consumo de
potassio abaixo da recomendagdo para mais de 95,0%
dos individuos. Esta inadequacdo de potassio ¢
preocupante, pois sua concentracdo deficitaria pode
afetar a transmissdo neuroldgica, contracdo muscular e
tonus vascular (DUTRA-DE-OLIVEIRA;
MARCHINI, 2008).

Em contrapartida, também ¢é possivel observar a
prevaléncia de inadequag¢do de micronutrientes de
forma excessiva na alimentacdo. Assim como o
consumo insuficiente de nutrientes, o excesso também
pode acarretar maleficios a saide (COZZOLINO,
2012).

O sé6dio, mineral abundante no liquido
extracelular, juntamente com o cloro e o potassio,
possui funcdo de regular a pressdo osmotica € manter o
equilibrio hidrico do corpo. Entretanto, em excesso
pode estar relacionado a efeitos como a elevacdao da
pressao sanguinea, DCV, renais, entre outros
(VITOLO, 2014). No presente estudo, foi identificado
o consumo excessivo de sdédio apenas entre as
mulheres, ao passo que no estudo de Araujo et al.
(2013) foi observado o consumo inadequado de sédio
nas mulheres e homens em 70,0% e 89,3%,
respectivamente.

Conclusao

Foram observadas, entre os universitarios,
inadequacdes referentes a composi¢ao corporal e ao
consumo alimentar. O expressivo excesso de gordura
corporal pode ser atribuido a ma distribuicdo de
macronutrientes e atividade fisica de baixa frequéncia
e intensidade; j4 o consumo insuficiente de energia,
fibra, dgua e micronutrientes (retinol, calcio, potassio)
a uma alimentacdo mondtona em alimentos ¢ cores, de
menor volume, além de rica em alimentos
industrializados.

Assim, essas informacdes ressaltam a
importancia da assisténcia nutricional no ambiente
universitario com acdes educativas e de estimulo as
praticas alimentares saudaveis, atreladas a uma
vigilancia alimentar, com o intuito de evitar o aumento
dos riscos relacionados a presenca e ao
desenvolvimento de doencas cronicas na vida adulta.
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