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Resumo 

Objetivo: Relacionar o perfil sociodemográfico, o estado nutricional e o consumo alimentar dos 
participantes do Programa Maturidade Ativa de um município do Vale do Taquari, Rio Grande do 
Sul, a fim de conhecer o perfil desta população, de forma a aprimorar o planejamento das ações em 
saúde, bem como mostrar a importância do acompanhamento de um profissional nutricionista para o 
incentivo de hábitos alimentares saudáveis. Método: Estudo transversal, quantitativo e descritivo, 
realizado com 72 participantes adultos e idosos do Programa Maturidade Ativa oferecido pela 
Unidade Básica de Saúde do município. O perfil sociodemográfico foi avaliado com um questionário 
contendo dados pessoais de idade, sexo, estado civil, escolaridade, residência em zona rural ou 
urbana, moradia e renda familiar. O consumo alimentar foi avaliado com os Marcadores de 
Consumo Alimentar do Sistema de Vigilância Alimentar e Nutricional. O estado nutricional foi 
avaliado por meio do cálculo do Índice de Massa Corporal e o risco cardiovascular por meio da 
medida da circunferência da cintura (CC). Resultados: A maioria dos indivíduos apresentou idade 
maior de 60 anos, sexo feminino, casados ou em união estável, com ensino fundamental, residência 
na zona rural, em casa própria, renda familiar de um a dois salários mínimos, estado nutricional de 
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obesidade e CC aumentada. A maioria não realizava refeições com o uso de eletrônicos, fazia as 
três refeições principais e o lanche da tarde, sendo consumidos alimentos do tipo feijão, frutas 
frescas, verduras e/ou legumes no dia anterior a coleta de dados. O consumo de macarrão 
instantâneo, salgadinhos de pacote ou biscoitos salgados foi significativamente associado ao 
sobrepeso e o sexo feminino à CC aumentada. Conclusão: O consumo de ultraprocessados foi 
associado ao sobrepeso ressaltando a importância da atuação do nutricionista neste grupo, a fim de 
melhorar a qualidade da alimentação, diminuindo a prevalência de obesidade e CC aumentada. 
 

Palavras-chave: Educação em Saúde; Estado Nutricional; Consumo Alimentar; Saúde Coletiva; 

Alimentação Saudável. 

 

Abstract 

Objective: To relate the sociodemographic profile, nutritional status and food consumption of 

participants in the Active Maturity Program in a municipality in the Taquari Valley, Rio Grande do Sul, 

in order to understand the profile of this population, in order to improve the planning of health 

actions, as well as to show the importance of monitoring by a nutritionist to encourage healthy eating 

habits. Method: Cross-sectional, quantitative and descriptive study, carried out with 72 adult and 

elderly participants in the Active Maturity Program offered by the Basic Health Unit of the 

municipality. The sociodemographic profile was assessed with a questionnaire containing personal 

data on age, sex, marital status, education, residence in rural or urban areas, housing and family 

income. Food consumption was assessed with the Food Consumption Markers of the Food and 

Nutrition Surveillance System. Nutritional status was assessed by calculating the Body Mass Index 

and cardiovascular risk by measuring waist circumference (WC). Results: Most individuals were over 

60 years old, female, married or in a stable union, with elementary education, living in rural areas, in 

their own home, family income of one to two minimum wages, nutritional status of obesity and 

increased WC. Most did not eat meals using electronic devices, ate three main meals and an 

afternoon snack, and consumed foods such as beans, fresh fruits, vegetables and/or legumes on the 

day before data collection. The consumption of instant noodles, packaged snacks or crackers was 

significantly associated with overweight and female gender with increased WC. Conclusion: The 

consumption of ultra-processed foods was associated with overweight, highlighting the importance of 

the nutritionist's role in this group, in order to improve the quality of diet, reducing the prevalence of 

obesity and increased WC. 

Keywords: Health Education; Nutritional Status; Food Consumption; Public Health; Diet Healthy. 

 

 

1. Introdução 
 
  A expectativa média de vida da população vem aumentando de forma 
notória. O Censo Demográfico de 2022 divulgou que a população idosa no Brasil 
equivale a 14,7% dos brasileiros, tendo um aumento significativo de 39,8% entre 
2012 e 2021 (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística, 2022). Segundo a 
Organização Mundial da Saúde (OMS), estima-se que, em três décadas, o número 
de pessoas idosas será o mesmo número de crianças.  

Ainda, o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE) projetou que a 
expectativa de vida dos brasileiros para 2060 é em média de 81 anos (Ministério 
dos Direitos Humanos e da Cidadania, 2023). Entretanto, além do aumento da 
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longevidade da população, no Brasil, vem se observando grandes transformações 
sociais que estão acarretando mudanças no padrão do consumo alimentar do 
brasileiro, diminuindo a prevalência de desnutrição e aumentando a incidência de 
excesso de peso (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística, 2018).  

Em vista disso, tanto no Brasil quanto no mundo, percebe-se que a 
prevalência de doenças crônicas não transmissíveis (DCNT) também aumenta 
consideravelmente, sendo a principal delas a obesidade, considerada um fator de 
risco para outras doenças, como diabetes mellitus (DM) e hipertensão arterial 
sistêmica (HAS). Esse fato se deve ao aumento do sedentarismo e dos maus 
hábitos alimentares que a sociedade moderna traz. Outros fatores que também 
contribuem para o aumento das taxas de sobrepeso e obesidade no país são a 
globalização, a excessiva mídia de produtos processados, o aumento do 
consumismo e a busca pelo alimento prático e rápido, que supra as necessidades 
na correria do dia-a-dia (Silva et al., 2019).  

Neste contexto, é possível afirmar que o consumo alimentar do indivíduo 
determina o seu estado nutricional. A estimativa é de que, em 2044, 48% dos 
adultos brasileiros terão obesidade e 27% sobrepeso (Fundação Oswaldo Cruz, 
2024). Além disso, o Ministério da Saúde conta com o sistema de vigilância de 
fatores de risco e proteção para doenças crônicas por inquérito telefônico 
(VIGITEL), que monitora a frequência das DCNT em todas as capitais dos 26 
estados brasileiros e no Distrito Federal. Dados de 2023 mostraram que a capital 
do Rio Grande do Sul, Porto Alegre, apresentou 62,4% de indivíduos com excesso 
de peso, sendo a maior frequência em homens do que mulheres, 68,8% e 57,2%, 
respectivamente (Brasil, 2023b). 

O estado nutricional está diretamente relacionado ao perfil epidemiológico e 
de mortalidade e sabe-se que as condições demográficas são fatores de risco para 
o desenvolvimento e manutenção de DCNT, por influenciarem no estilo de vida do 
indivíduo, bem como ao acesso à informação e aos serviços de saúde. Diante 
disso, torna-se necessário estudar o perfil nutricional da população com a qual será 
trabalhada mediante o contexto em que vivem e não somente de maneira 
individual, podendo, assim, implantar medidas específicas e eficazes, como o 
melhor planejamento das ações de educação nutricional e aperfeiçoamento dos 
serviços prestados, a fim de promover a saúde e melhorar a qualidade de vida dos 
indivíduos (Pereira; Spyrides, Andrade, 2016; Pfaffenseller et al., 2017).  

Assim, se torna imprescindível o planejamento de ações que busquem 
incentivar a prática de atividade física e de uma alimentação saudável, visando 
diminuir a ocorrência de DCNTs, principais causas de mortalidade (Brasil, 2021a). 
Neste contexto, o Programa Maturidade Ativa, oferecido por uma Unidade Básica 
de Saúde (UBS) de um município do Rio Grande do Sul, onde o presente estudo foi 
realizado, objetiva tornar o adulto e o idoso mais ativos, introduzindo-os na 
comunidade e melhorando sua qualidade de vida através da prática de atividade 
física.  

Em vista disso, o presente estudo objetivou relacionar o perfil 
sociodemográfico, o estado nutricional e o consumo alimentar dos participantes do 
Programa Maturidade Ativa de um município do Vale do Taquari, Rio Grande do 
Sul, a fim de conhecer o perfil desta população, de forma a aprimorar o 
planejamento das ações em saúde, bem como mostrar a importância do 
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acompanhamento de um profissional nutricionista para o incentivo de hábitos 
alimentares saudáveis. 

 
2. Metodologia 
 

Estudo de caráter transversal, quantitativo e descritivo, realizado entre os 
meses de agosto e setembro de 2018, no salão das comunidades onde ocorriam os 
encontros do Programa Maturidade Ativa, oferecido pela UBS de um município de 
pequeno porte localizado no Vale do Taquari, Rio Grande do Sul. Foram incluídos 
90 indivíduos adultos e idosos inscritos no referido programa e que preencheram os 
critérios de inclusão, os quais consideraram idade superior a 20 anos e ser 
participante do Programa Maturidade Ativa do município.   

Esse número amostral foi fornecido pela secretaria de saúde do município. 
Porém, houve perdas recorrentes aos critérios de exclusão, como desistências ou 
não aceite em participação à pesquisa e indivíduos com déficit de compreensão, 
com membros amputados ou engessados, por dificultar a avaliação antropométrica, 
como também às faltas dos participantes devido às chuvas e resfriados típicos dos 
meses em que houve a coleta de dados, resultando um total de 72 indivíduos 
participantes do estudo. O convite à participação dos voluntários do estudo foi feito 
pela pesquisadora e, após expressarem concordância verbal em participar, 
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).  

A coleta de dados foi realizada em uma única vez e os instrumentos 
utilizados corresponderam à aplicação de dois questionários, sendo um referente 
aos dados sociodemográficos, não validado, com questões fechadas, elaborado 
pela pesquisadora, contendo nove questões, incluindo dados pessoais de nome, 
idade, sexo, estado civil, escolaridade, residência em zona rural ou urbana, 
situação de moradia e renda familiar.  

O outro, validado pelo Ministério da Saúde, denominado marcadores de 
consumo alimentar do Sistema de Vigilância Alimentar e Nutricional (SISVAN)  

(Brasil, 2023a), aplicado na categoria específica para a população adulta e idosa do 
presente estudo, que avalia o hábito de realizar as refeições assistindo à televisão 
ou usando algum equipamento eletrônico, como computador ou celular, o número 
de refeições que o indivíduo faz por dia e a ingestão de alimentos referente ao dia 
anterior, incluindo feijão, frutas frescas, vegetais, alimentos industrializados, como 
embutidos, bebidas adoçadas, macarrão instantâneo, salgadinhos, biscoitos, doces 
e guloseimas. 

Além disso, a coleta de dados abrangeu a aferição de medidas 
antropométricas de peso, altura e circunferência da cintura (CC). Os dados de peso 
e altura foram utilizados para avaliar o estado nutricional do indivíduo por meio do 
cálculo do índice de massa corporal (IMC) e a medida da CC foi utilizada para 
verificar a associação de gordura abdominal com o excesso de peso e o risco 
cardiovascular.  

Para a aferição do peso foi utilizada uma balança digital portátil da marca 
Plenna®, com graduação de 100 g e capacidade máxima de 150 kg. Foi orientado 
ao participante que retirasse objetos que podiam interferir no peso, como telefones 
celulares, chaves, óculos e cintos, entre outros, conforme o caso. A balança foi 
ligada e aguardou-se o tempo necessário para que chegasse ao zero. Após, o 
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indivíduo foi posicionado no centro da balança, descalço, com o mínimo de roupa 
possível, ereto com os pés juntos e os braços estendidos ao longo do corpo, 
mantendo-se nessa posição, até que a leitura fosse realizada (Brasil, 2011). 

A altura foi aferida com utilização de um estadiômetro portátil da marca 
Avanutri®, com precisão de 0,1cm e extensão máxima de dois metros, estando o 
indivíduo em pé, ereto, descalço, pernas paralelas, braços estendidos ao longo do 
corpo, cabeça erguida, olhando para um ponto fixo na altura dos olhos, posicionada 
no plano de Frankfurt (Brasil, 2011).  

O IMC foi calculado a partir da equação: peso (kg) dividido pela altura (m) ao 
quadrado, e o estado nutricional para adultos, classificado segundo a OMS (World 
Health Organization, 1995), e para idosos, de acordo com a organização Pan 
Americana de Saúde (Organización Panamericana de La Salud, 2002).  

A medida da CC foi realizada utilizando uma fita métrica não extensível, da 
marca Cescorf®, com o participante em pé, postura ereta, abdômen relaxado, 
braços estendidos ao longo do corpo e com a roupa afastada. O local da medida foi 
entre a borda inferior da última costela e a crista ilíaca, no momento que o indivíduo 
expirasse totalmente (Brasil, 2011). Para a classificação da CC foram utilizados os 
parâmetros de acordo com o preconizado pela OMS (World Health Organization, 
2000).  

Os dados sociodemográficos foram avaliados em média e desvio-padrão e 
os marcadores de consumo alimentar foram avaliados de acordo com as 
orientações para avaliação dos marcadores de consumo alimentar (Brasil, 2015), 
em que se calcula cada indicador, dividindo, por exemplo, o número de indivíduos 
que realizou três refeições principais ao dia, pelo número total de indivíduos 
avaliados. 

Os dados foram digitados no programa Microsoft® Office Excel (2013) e 

analisados através de tabelas estatísticas descritivas e pelo teste estatístico de 

associação exato de Fisher. Os resultados foram considerados significativos a um 

nível de significância máximo de 5% (p≤ 0,05) e o software utilizado para esta 

análise foi o Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) versão 22.0. 
O projeto de pesquisa foi encaminhado via plataforma brasil ao Comitê de 

Ética em Pesquisa da Universidade do Vale do Taquari (Univates) (CEP-Univates) 
e aprovado pelo parecer de número 2.728.744. 
 
3. Resultados e Discussão 

 
Em relação às variáveis sociodemográficas dos participantes do Programa 

Maturidade Ativa, a maioria dos indivíduos apresentou idade maior de 60 anos 
(68,1%; n=49), sexo feminino (91,7%; n=66), casados ou em união estável (55,6%; 
n=40), com escolaridade de ensino fundamental (79,2%; n=57), residência na zona 
rural do município (76,4%; n=55), em casa própria (98,6%; n=71) e renda familiar 
de um a dois salários mínimos (50,0%; n=36). Quanto ao estado nutricional, a 
maioria apresentou obesidade (50,0%; n=36) representando 68,1% (n=49) dos 
casos em excesso de peso (somando-se sobrepeso e obesidade) e CC aumentada 
(93,1%; n=67) (Tabela 1). 
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Tabela 1. Descrição das variáveis sociodemográficas e de estado nutricional dos 
participantes do Programa Maturidade Ativa da Unidade Básica de Saúde de um 
município do Vale do Taquari, Rio Grande do Sul. 

Variável Classificação Nº casos % 

Idade < 60 anos 23 31,9 

>60 anos  49 68,1 

Sexo Feminino 66 91,7 

Masculino 06 8,3 

Estado civil Casado/União estável 40 55,6 

Divorciado/Viúvo/Solteiro 32 44,4 

Escolaridade Não sabe ler e escrever 03 4,2 

Ensino Fundamental 57 79,2 

Ensino Médio 09 12,5 

Ensino Superior 03 4,2 

Zona de residência Rural 55 76,4 

Urbana 17 23,6 

Situação de moradia Casa própria 71 98,6 

Outras situações 01 1,4 

Renda familiar Até 1 SM 11 15,3 

1 a 2 SM 36 50,0 

2 a 3 SM 13 18,1 

>3 SM 12 16,7 

Classificação IMC Baixo peso 03 4,2 

Eutrofia 20 27,8 

Sobrepeso 13 18,1 

Obesidade 36 50,0 

Classificação CC Normal 05 6,9 

Aumentada 67 93,1 

N: número; %: percentual; SM: salário mínimo; IMC: Índice de Massa Corpórea; 
CC: Circunferência da Cintura 

 

A idade da maioria dos participantes do programa maturidade ativa do 
presente estudo foi acima de 60 anos com prevalência do sexo feminino. No estudo 
de Fernandes, Bielemann e Fassa (2018), realizado na zona rural de um município 
da região sul do Brasil, com adultos e idosos, também verificou-se maior número de 
indivíduos do sexo feminino, porém com mais de 40 anos de idade, diferindo da 
faixa etária da população avaliada no atual estudo. No estudo realizado por Moura, 
Benetti e Volkweis (2018) também foi encontrado predomínio de indivíduos do sexo 
feminino na faixa etária entre 65 e 70 anos em um grupo de convivência de idosos, 
no Rio Grande do Sul, porém a população alvo diferiu do presente estudo por se 
tratar somente de idosos. 
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Manso e Galera (2015) em estudo com idosos participantes de grupos de 
prevenção de doenças crônicas, constaram que a maioria era aposentada. Sendo 
assim, os idosos têm mais tempo livre para esse tipo de atividade, por isso 
provavelmente estavam em maioria no presente estudo. Ainda, diversos estudos 
com idosos encontraram a maioria dos participantes do sexo feminino (Tavares et 
al., 2018; Andrade et al., 2014; Rigo; Paskulin; Morais, 2010) como no presente 
estudo. Provavelmente este fato acontece devido às mulheres cuidarem mais da 
saúde, participarem mais de atividades de lazer e serem mais comunicativas (Silva 
et al., 2011). Já os homens costumam apresentar maior resistência à participação 
em grupos, não acompanhando suas esposas por preconceito (Andrade et al., 
2014). 

Em relação às demais variáveis sociodemográficas, no presente estudo, a 
maioria dos indivíduos relatou ser casada ou em união estável, escolaridade de 
ensino fundamental, residência na zona rural do município, em casa própria e 
renda familiar de um a dois salários mínimos. Carvalho (2019) evidenciou dados 
similares ao ao observar idosos com companheiro(a), com baixa escolaridade e 
que residem na zona rural do município. O estudo de Tavares et al. (2018) também 
verificou a maior parte dos idosos residentes na zona rural, casados ou com 
companheiro(a), com renda familiar de um salário mínimo e ensino fundamental. 

Mudanças no padrão de renda tendem a afetar a qualidade da alimentação 
da população. Além disso, o gasto com a alimentação é um dos maiores 
orçamentos nas despesas da população da zona rural depois dos gastos com 
habitação (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística, 2019). Estudos recentes 
afirmam que a renda e a escolaridade podem influenciar no padrão alimentar dos 
indivíduos (Dias; Brito; Costa, 2016; Mendonça et al., 2018) e que quanto melhor a 
escolaridade, melhor a qualidade da dieta (Delmondes, 2016). Ainda, a presença 
de um companheiro (a) se torna importante para o idoso pela questão psicossocial, 
já que esta pode influenciar no apetite e na vontade de preparar os alimentos. 
Sentar-se acompanhado à mesa, faz o idoso se sentir integrado socialmente, além 
de melhorar a aceitação aos alimentos (Monteiro, 2009). 

A condição socioeconômica e de estilo de vida influenciam nas escolhas 
alimentares dos indivíduos, bem como no seu estado nutricional, o qual também 
pode ser interferido por consequência das alterações que ocorrem com o processo 
de envelhecimento. Por esses motivos, é de fundamental importância identificar 
esses fatores, a fim de melhorar a relação entre corpo, alimentação e saúde 
(Ferreira et al., 2014). O estado nutricional é caracterizado pela capacidade com 
que as necessidades fisiológicas são atendidas (Rodrigues et al., 2016) e um dos 
métodos antropométricos mais utilizados para avaliação nutricional dos idosos é o 
IMC, por ser de fácil mensuração, barato e disponibilizar dados de massa corporal 
e estatura (Sampaio et al., 2017). Entretanto, a aferição da medida da CC 
proporciona uma melhor avaliação da obesidade em indivíduos, visto que o IMC 
apresenta limitações por não fazer distinção de massa magra e massa gorda 
(Medeiros et al., 2014). 

Quanto ao estado nutricional dos participantes do programa maturidade 
ativa, no atual estudo, a maioria apresentou diagnóstico de obesidade 
representando ainda uma maior prevalência dos casos em excesso de peso 
(considerando a soma sobrepeso e obesidade), além da CC aumentada. Os 
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estudos de Tavares et al. (2018) e Moura, Benetti e Volkweis (2018) evidenciaram 
prevalência de excesso de peso através do IMC na maioria dos idosos avaliados, 
assim como no presente estudo. Igualmente, o estudo realizado por Medeiros et al. 
(2015) verificou alta proporção de excesso de peso em adultos. IMC e CC elevados 
em idosos também foram observados por Martins et al. (2016), assemelhando-se 
ao atual estudo.  

Esses achados enfatizam que as mudanças no padrão alimentar e hábitos 
alimentares inadequados estão colaborando para o excesso de peso da população 
(Barros et al., 2021). Diante disso, se torna cada vez mais evidente a necessidade 
de políticas públicas de promoção e prevenção de saúde e controle das DCNTs, 
que associem estratégias com prática de atividade física e de educação alimentar 
contribuindo para a melhoria desses resultados, de modo a diminuir o excesso de 
peso e as doenças relacionadas a ele (Medeiros et al., 2015; Martins et al., 2016). 

Apesar de a obesidade representar um estado nutricional prejudicial à saúde 
devido ao aumento dos riscos de desenvolvimento de DCNT e também à 
diminuição da capacidade física do idoso, implicando nas suas limitações 
funcionais, por outro lado, o sobrepeso corporal, em idosos, pode representar um 
fator protetor (Fernandes, 2020), visto que uma das alterações significativas 
associadas ao envelhecimento humano é a perda progressiva da massa muscular 
esquelética, nomeada sarcopenia, a qual pode desencadear uma espiral 
descendente com impacto negativo na força e na funcionalidade do idoso, 
aumentando o risco de fraturas (Pontes, 2022). 

A Tabela 2 descreve os marcadores de consumo alimentar da população 
investigada, mostrando que a maioria dos indivíduos não realizava refeições 
assistindo televisão, no computador e/ou celular (72,2%, n=52) e faziam as três 
refeições principais, incluindo café da manhã (91,7%, n=66), almoço (100,0%, 
n=72) e jantar (97,2%, n=70). Quanto aos lanches, a maioria não realizava o lanche 
da manhã (75,0%, n=54), entretanto, realizava o lanche da tarde (68,1%, n=49). 
Em relação ao consumo dos alimentos, a maior parte dos indivíduos havia 
consumido feijão (65,3%, n=47), frutas frescas (80,6%, n=58), verduras e/ou 
legumes (91,7%, n=66) no dia anterior a coleta de dados. Além disso, a minoria dos 
participantes relatou ter consumido hambúrguer e/ou embutidos (16,7%, n=12), 
bebidas adoçadas (16,7%, n=12), macarrão instantâneo, salgadinhos de pacote ou 
biscoitos salgados (18,1%, n=13) e biscoito recheado, doces ou guloseimas 
(29,2%, n=21).  
 

Tabela 2. Descrição dos marcadores de consumo alimentar dos participantes do 
Programa Maturidade Ativa da Unidade Básica de Saúde de um município do Vale 
do Taquari, Rio Grande do Sul. 

Variável Categoria Nº 
casos 

% 

Realiza refeições assistindo TV, no 
computador e/ou celular? 

Sim 20 27,8 

Não 52 72,2 

Café da manhã Sim 66 91,7 

Não 06 8,3 

Lanche da manhã Sim 18 25,0 
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Não 54 75,0 

Almoço Sim 72 100,0 

Não 00 0,0 

Lanche da tarde Sim 49 68,1 

Não 23 31,9 

Janta Sim 70 97,2 

Não 02 2,8 

Ceia Sim 05 6,9 

Não 67 93,1 

Feijão Sim 47 65,3 

Não 25 34,7 

Frutas frescas Sim 58 80,6 

Não 14 19,4 

Verduras e/ou legumes Sim 66 91,7 

Não 06 8,3 

Hambúrguer e/ou embutidos Sim 12 16,7 

Não 60 83,3 

Bebidas adoçadas Sim 12 16,7 

Não 60 83,3 

Macarrão instantâneo, salgadinhos 
de pacote ou biscoitos salgados 

Sim 13 18,1 

Não 59 81,9 

Biscoito recheado, doces ou 
guloseimas 

Sim 21 29,2 

Não 51 70,8 

N: número; %: percentual; TV: televisão. 
 

O padrão alimentar e o dispêndio energético são determinantes para o 
excesso de peso. Com a transição nutricional brasileira, houve uma mudança no 
padrão alimentar da população, diminuindo-se a ingestão de alimentos 
considerados saudáveis, tais como frutas, verduras, arroz, feijão, raízes e 
tubérculos, e aumentando a ingestão de alimentos industrializados ricos em 
gorduras, açúcares e sódio, colaborando assim para um aumento das taxas de 
excesso de peso (Carvalho et al., 2020).  

No presente estudo, a maioria dos indivíduos apresentou hábitos 
alimentares saudáveis, realizando três refeições principais (café da manhã, almoço 
e jantar), consumindo feijão, frutas frescas, vegetais e legumes, bem como baixo 
consumo de alimentos industrializados, como hambúrguer e/ou embutidos, bebidas 
adoçadas, macarrão instantâneo, salgadinhos de pacote ou biscoitos salgados e 
biscoito recheado, doces ou guloseimas. Além disso, a maioria não costumava 
realizar refeições assistindo televisão ou mexendo no celular ou computador. No 
estudo de Moura, Benetti e Volkweis (2018), um ponto positivo e semelhante ao 
atual estudo foi que todos os idosos entrevistados relataram consumir feijão, porém 
apresentaram baixa ingestão de frutas e verduras, diferindo do presente estudo 
neste aspecto. 
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O maior consumo de alimentos naturais, como frutas, verduras, arroz e feijão 
pode estar associado à zona rural, onde a maioria dos indivíduos do presente 
estudo residia, favorecendo-lhes a possibilidade de realizar uma alimentação de 
melhor qualidade quando comparada aos brasileiros residentes na zona urbana, 
que tendem a consumir mais alimentos ultraprocessados. Ainda é possível 
mencionar que o padrão alimentar varia de acordo com a faixa etária dos 
brasileiros, quanto maior a idade, menor é o consumo de alimentos industrializados 
e maior o consumo de frutas e hortaliças (Instituto Brasiliero de Geografia e 
Estatística, 2018). Entretanto, isso nem sempre é uma regra, pois no estudo 
realizado na zona rural de Caxias do Sul/RS por Marchesi e Conde (2018), 
verificou-se que os idosos apresentaram baixa ingestão de frutas e verduras, 
diferindo dos resultados encontrados neste estudo. 

Na Tabela 3, referente à relação das variáveis sociodemográficas e de 
consumo alimentar com o estado nutricional classificado por meio do IMC verificou-
se que nenhuma das variáveis sociodemográficas esteve significativamente 
associada ao IMC. Já nos marcadores do consumo alimentar, apenas o consumo 
de macarrão instantâneo, salgadinhos de pacote ou biscoitos salgados esteve 
associado ao IMC, onde observou-se que o consumo destes alimentos esteve 
significativamente relacionado aos indivíduos com classificação de sobrepeso 
(p=0,035). 
  

Tabela 3. Relação das variáveis sociodemográficas e de consumo alimentar com o 
estado nutricional classificado por meio do índice de massa corporal dos 

participantes do Programa Maturidade Ativa da Unidade Básica de Saúde de um 
município do Vale do Taquari, Rio Grande do Sul. 

 

Variável Categoria 

Classificação IMC p 

 Eutrofia Sobrepeso Obesidade  

 N % N % N %  

 Idade Menos de 60 anos 04 20,0 06 46,2 13 36,1 0,253 

  60 anos ou mais 16 80,0 07 53,8 23 63,9  

 Sexo Feminino 17 85,0 12 92,3 34 94,4 0,539 
  Masculino 03 15,0 01 7,7 02 5,6  

 Estado civil Casado/União 
estável 

09 45,0 05 38,5 24 66,7 
0,134 

  Divorciado/Viúvo/
Solteiro 

11 55,0 08 61,5 12 33,3 
 

 Escolaridade Não sabe ler e 
escrever 

02 10,0 00 00 01 2,8 
0,312 

  Ensino 
Fundamental 

14 70,0 11 84,6 29 80,6 
 

  Ensino Médio 02 10,0 01 7,7 06 16,7  
  Ensino Superior 02 10,0 01 7,7 00 00  

 Reside Zona Rural 14 70,0 10 76,9 28 77,8 0,871 
  Zona Urbana 06 30,0 03 23,1 08 22,2  

 Situação de Casa própria 20 100 12 92,3 36 100 0,188 
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 moradia Outras situações 00 00 01 7,7 00 00  

 Renda familiar Até 1 S.M. 02 10,0 02 15,4 07 19,4 0,672 
  Mais de 1 a 2 S.M. 09 45,0 06 46,2 20 55,6  
  Mais de 2 a 3 S.M. 06 30,0 02 15,4 04 11,1  
  Mais de 3 S.M. 03 15,0 03 23,1 05 13,9  

 Realiza as 
refeições 
assistindo TV, 
no computador 
e/ou celular? 

Sim 08 40,0 04 30,8 08 22,2 0,356 

 Não 12 60,0 09 69,2 28 77,8 

 

Café da manhã Sim 19 95,0 11 84,6 33 91,7 0,632 
 Não 01 5,0 02 15,4 03 8,3  

Lanche da manhã Sim 06 30,0 04 30,8 07 19,4 0,605 
 Não 14 70,0 09 69,2 29 80,6  

Lanche da tarde Sim 12 60,0 09 69,2 26 72,2 0,614 
 Não 08 40,0 04 30,8 10 27,8  

Janta Sim 19 95,0 13 100,0 35 97,2 1,000 
 Não 01 5,0 00 00 01 2,8  

Ceia Sim 02 10,0 01 7,7 02 5,6 0,835 
 Não 18 90,0 12 92,3 34 94,4  

Feijão Sim 15 75,0 08 61,5 21 58,3 0,473 
 Não 05 25,0 05 38,5 15 41,7  

Frutas frescas Sim 17 85,0 11 84,6 27 75,0 0,666 
 Não 03 15,0 02 15,4 09 25,0  

Verduras e/ou 
legumes 

Sim 19 95,0 10 76,9 34 94,4 0,173 

Não 01 5,0 03 23,1 02 5,6  

Hambúrguer e/ou 
embutidos 

Sim 03 15,0 02 15,4 06 16,7 1,000 

Não 17 85,0 11 84,6 30 83,3  

Bebidas 
adoçadas 

Sim 
01 5,0 02 15,4 09 25,0 

0,186 
 Não 19 95,0 11 84,6 27 75,0  

Macarrão 
instantâneo, 
salgadinho de 
pacote ou 
biscoitos 
salgados 

Sim 05 25,0 05 38,5 03 8,3 0,035 

Não 15 75,0 08 61,5 33 91,7 

 

Biscoito 
recheado, doces 
ou guloseimas 

Sim 06 30,0 05 38,5 10 27,8 0,734 

Não 
14 70,0 08 61,5 26 72,2 

 
Teste de associação Exato de Fisher. IMC: Índice de Massa Corporal; N: número; 
%: percentual; S.M.: salário mínimo. 
 

Segundo o Ministério da Saúde, um grande número de idosos consome 
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frequentemente alimentos ricos em gordura, sódio e açúcares simples, como os 
industrializados, mostrando a importância da promoção de hábitos alimentares 
saudáveis nesta população, a fim de diminuir as DCNT, melhorando a sua 
qualidade de vida e aumentando a longevidade (Brasil, 2022). Dados semelhantes 
foram encontrados neste estudo, sendo significativo o consumo de macarrão 
instantâneo, salgadinho de pacote ou biscoitos salgados quando relacionado com o 
IMC de sobrepeso dos participantes. Coelho et al. (2017) também verificaram que 
idosos com excesso de peso foram os que mais consumiam biscoito salgado em 
seu estudo. 

Embora o uso do sal de cozinha tenha diminuído ao longo do tempo, o 
consumo de alimentos processados e ultraprocessados ricos em sódio tem 
aumentado. Sabe-se que esse consumo excessivo de sódio representa um grave 
problema de saúde pública no Brasil, sendo responsável por uma elevada carga de 
morbimortalidade, com mais de 46 mil mortes por ano, além de altos custos ligados 
de forma direta e indireta com as doenças cardiovasculares (Brasil, 2021b). 
Entretanto, o Brasil possui estratégias para a redução da ingestão de sódio, a 
reformulação de produtos processados e ultraprocessados e a regulamentação da 
rotulagem nutricional (Nilson et al., 2021). O guia alimentar para a população 
brasileira também enfatiza a importância dos hábitos alimentares saudáveis, com 
uma alimentação baseada em alimentos in natura ou minimamente processados, 
diminuindo o consumo dos alimentos ultraprocessados, ricos em gordura, sódio e 
açúcares (Brasil, 2014).  

Na Tabela 4, referente à relação das variáveis sociodemográficas e de 
consumo alimentar com a CC verificou-se que apenas a variável sexo esteve 
significativamente associada à classificação da CC. Desta forma, foi possível 
observar que o sexo feminino esteve significativamente associado à classificação 
da CC aumentada e o sexo masculino associado à classificação da CC normal 
(p=0,003). 
Tabela 4. Relação das variáveis sociodemográficas e de consumo alimentar com a 

circunferência da cintura classificada dos participantes do Programa Maturidade 
Ativa da Unidade Básica de Saúde de um município do Vale do Taquari, Rio 

Grande do Sul. 

 

Variável Categoria 

Classificação CC 

p 

 Normal Aumentada 

 n % n % 

 Idade Menos de 60 anos 02 40,0 21 31,3 0,652 

  60 anos ou mais 03 60,0 46 68,7  

 Sexo Feminino 02 40,0 64 95,5 0,003 

  Masculino 03 60,0 3 4,5  

 Estado civil Casado/União 

estável 
03 60,0 37 55,2 

1,000 

  Divorciado/Viúvo/S

olteiro 
02 40,0 30 44,8 

 

 Escolaridade Não sabe ler e 

escrever 
01 20,0 02 3,0 

0,447 
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  Ensino 

Fundamental 
04 80,0 53 79,1 

 

  Ensino Médio 00 -00,0 09 13,4  

  Ensino Superior 00 00,0 03 4,5  

 Reside Zona Rural 05 100,0 50 74,6 0,331 

  Zona Urbana 00 00,0 17 25,4  

 Situação de moradia Casa própria 05 100,0 66 98,5 1,000  

  Outras situações 00 00,0 01 1,5  

 Renda familiar Até 1 S.M. 00 00,0 11 16,4 1,000  

  Mais de 1 a 2 S.M. 03 60,0 33 49,3  

  Mais de 2 a 3 S.M. 01 20,0 12 17,9  

  Mais de 3 S.M. 01 20,0 11 16,4  

 Realiza as refeições 

assistindo TV, mexendo 

no computador e/ou 

celular? 

Sim 01 20,0 19 28,4 1,000  

 Não 

04 80,0 48 71,6 

 

Café da manhã Sim 05 100,0 61 91,0 1,000  

 Não 00 00,0 06 9,0  

Lanche da manhã Sim 01 20,0 17 25,4 1,000  

 Não 04 80,0 50 74,6  

Lanche da tarde Sim 03 60,0 46 68,7 0,652  

 Não 02 40,0 21 31,3  

Janta Sim 05 100,0 65 97,0 1,000  

 Não 00 00,0 02 3,0  

Ceia Sim 00 00,0 05 7,5 1,000  

 Não 05 100,0 62 92,5  

Feijão Sim 04 80,0 43 64,2 0,652  

 Não 01 20,0 24 35,8  

Frutas frescas Sim 04 80,0 54 80,6 1,000  

 Não 01 20,0 13 19,4  

Verduras e/ou legumes Sim 05 100,0 61 91,0 1,000  

 Não 00 00,0 06 9,0  

Hambúrguer e/ou 

embutidos 

Sim 
00 00,0 12 17,9 

0,582  

 Não 05 100,0 55 82,1  

Bebidas adoçadas Sim 01 20,0 11 16,4 1,000  

 Não 04 80,0 56 83,6  

Macarrão instantâneo, 

salgadinhos de pacote ou 

biscoitos salgados 

Sim 2 40,0 11 16,4 0,219  

Não 
03 60,0 56 83,6 
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Biscoito recheado, doces 

ou guloseimas 

Sim 02 40,0 19 28,4 0,625  

Não 03 60,0 48 71,6  

Teste de associação Exato de Fisher. CA: circunferência da cintura; N: número; %: 
percentual; TV: televisão; S.M.: salário mínimo 

  

Na relação da classificação da CC com o sexo, no presente estudo, 
observou-se que o sexo feminino esteve significativamente associado à CC 
aumentada enquanto o sexo masculino foi significativamente associado à 
classificação normal da CC. Oliveira et al (2020) encontraram dados semelhantes 
ao verificar que a maioria dos adultos e idosos pesquisados apresentava 
associação entre CC elevada e sexo feminino. No estudo realizado por Fernandes 
et al. (2016) somente com adultos, verificou-se maioria dos indivíduos com excesso 
de peso e CC elevada, porém estes resultados foram mais evidentes no sexo 
masculino, diferindo do presente estudo. As mulheres podem apresentar maior 
prevalência de CC elevada em relação aos homens devido à menopausa (Pereira; 
Lima, 2015). Ainda, a CC aumentada é um fator de risco, pois eleva as chances do 
indivíduo desenvolver doenças, como DM, HAS e dislipidemias, aumentando os 
riscos de doenças cardiovasculares, além de outros problemas de saúde (Barroso 
et al., 2017).   
         Por se tratar de um estudo com a maioria dos indivíduos idosos e com 
aplicação de questionário retrospectivo, com recordatório do consumo alimentar, 
este estudo teve por limitação a possível dificuldade de lembrar dos alimentos que 
foram ingeridos no dia anterior, podendo assim ter interferido nos resultados do 
presente estudo. 
 
5. Conclusão 
 

Conclui-se que a maioria dos participantes do Programa Maturidade Ativa 
eram mulheres, idosas, casadas, residentes na zona rural, com baixa escolaridade 
e renda familiar de um a dois salários mínimos. Quanto ao estado nutricional, a 
maioria dos indivíduos apresentou sobrepeso e obesidade e CC aumentada, sendo 
significativa a relação de CC aumentada e sexo feminino.  

Mesmo a maioria dos participantes sendo residentes na zona rural do 
município, consumindo alimentos naturais como feijão, frutas e verduras, ao 
relacionar o estado nutricional ao consumo alimentar, mostrou significativo o 
consumo de macarrão instantâneo, salgadinhos de pacote ou biscoitos salgados 
com a classificação sobrepeso dos indivíduos. 

Sendo assim, salienta-se a importância da atuação do profissional 
nutricionista no Programa Maturidade Ativa, a fim de melhorar a qualidade da 
alimentação desses indivíduos, diminuindo a prevalência de obesidade e risco 
cardiovascular pela CC aumentada e, consequentemente, de DCNT. 
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