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RESUMO ’

A adolescéncia € o periodo da vida que vai dos 10 aos 19 anos 11 meses e 29 dias,
caracterizado por intensas mudancgas. O estado nutricional debilitado em adolescentes pode
comprometer o individuo principalmente durante o estirdo puberal de crescimento e
desenvolvimento. Este trabalho teve como objetivo caracterizar o perfil antropométrico e
analisar o cardapio ofegecido a adolescentes de uma instituicdo filantrépica. A amostra foi
composta por 149 adolescentes sendo 41,6% do género feminino e 58,4% do género
masculino, com faixa etéria entre 10 e 17 anos. Com relagdo ao estado nutricional,
observou-se que 4,0 % foram classificados como baixo peso, 81,2% eutréficos e 14,8 % com
sobrepeso. O género feminino apresentou o maior percentual de sobrepeso (15,6%),
enquanto o género masculino apresentou (14,1 %) de sobrepeso. A recomendacéo
nutricional média dos adolescentes para o almogo foi 1.214,35 Kcal. O cardapio atingiu 59%
- de adequacdo das Kcal, os macronutrientes atingiram as seguintes necessidades:
carboidratos 56,1%,Lipideos 27,9 % e proteinas 18,9% As fibras ficaram acima do valor
recomendado. Sugere-se que outros estudos desta natureza possam ser realizados afim de
se ter um melhor diagnéstico da SItuaq.ao nutricional de adolescentes matriculados em
instituicdes filantrépicas de ensino.

Palavras — chave: Adolescentes;Perfil Antropometrico;Estado nutricional.



ABSTRACT A

The adolescence is the period of the life that is going from the 10 to the 19 years 11
months and 29 days, characterized by intense changes. The state nutritional
weakened in adolescents can commit the individual mainly during the pull growth
pubertal and development. This work had as objective to characterize the
anthropometric profile and to analyze the offered menu the adolescents of a
philanthropic institution. The sample was composed by 149 adolescents being 41,6%
of the feminine gender and 58,4% of the masculine gender, with age group between
10 and 17 years. With relationship to the nutritional status, it was observed that 4,0%
were classified as low weight, 81,2% eutrophics and 14,8% with overweight. The
feminine gender introduced the percentile largest of overweight (15,6%), while the
masculine gender presented (14,1%) of overweight The adolescents
recommendation medium nutritional for the lunch was 1.214,35 Kcal. The menu
reached 59% of adaptation of Kcal, the macronutrients reached the following needs:
carbohydrates 56,1%,lipideos 27,9% and proteins 18,9% The fibers were above the
recommended value. He/she suggests himself that other studies of this nature can
be accomplished kindred of having a better diagnosis of the situation nutritional of
adolescents registered in philanthropic institutions of teaching.

Key-Words: Adolescents; Anthropometric Profile;Nutritional Status.
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1- INTRODUGAO ‘

Para a World Health Organizatio (WHO,1995), a adolescéncia é o
periodo que vai dos 10 aos 19 anos, 11 meses e 29 dias, caracterizado por intensas
mudangas somatitas, psicoldgicas e sociais.

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica ( IBGE), no censo
realizado no ano 2000, os adolescentes representavam 21% da populagéo
brasileira.

A adolescéncia pode ser subdividida em estagios ou fases. No estagio 1
ocorre @ maturagdo sexual, sendo que as modificagbes desse estagio sdo de
extrema importancia para a monitoracdo do crescimento e observacdo de
parametros que possam sugerir algum disturbio endécrino ou metabélico. No estagio
2 a maturacdo sexual significa estirdo pubertario para as meninas e inicio da
puberdade para os meninos. Nos estagios 3 e 4, a maior parte das meninas tem a
menarca (primeira menstruagéo), representando o fim do intenso crescimento linear.
Ap6s o estagio 4 os meninos apresentam gasto energético maior em virtude da
maior dimensao fisica adquirida. O estagio 5 indica a finalizagdo do processo de
maturagao sexual, de grandes modificagdes corporais e de crescimento linear para
ambos os sexos (VITOLO, 2003 ). '

Durante esse estagio da vida a nutricdo deve ser adequada para que 0s
adolescentes possarh alcangcar o maximo do potencial biolégico de crescimento e
desenvolvimento.

O estado nutricional debilitado em adolescentes pode comprometer, o
individuo principalmente durante o estirdo puberal de crescimento e
desenvolvimento, pois na desnutricio ocorrem alteragbes significativas no
metabolismo dos nutrientes, conoomitante_i'com a degradacao dos compartimentos
corporais para suprir as necessidades do individuo.

Por outro lado, estudos indicam que a prevaléncia de sobrepeso e obesidade
vem aumentando em todo o mundo principalmente em adolescentes (GARCIA,
GAMBARDELLA, FRUTOSO, 2003). Entretanto, adolescentes de baixa renda
apresentam maiores probabilidades de apresentarem baixo peso, devido a condigéo
social na qual vivem.
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Por esse motivo, durante a adolescéncia é de grande importancia uma
ingestdo alimentar adequada, e acompanhamento do estado nutricional, uma vez
que as alteragbes que acompanham essa fase da vida podem refletir no seu estado
nutricional e no possivel desenvolvimento de doengas.

t
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2 - JUSTIFICATIVA

Considerando a importancia da alimentagdo na promogdo da saude
principalmente ne%sa fase da vida, (a adolescéncia), onde ocorrem intensas
mudangas, justifica-se a necessidade deste trabalho a fim de conhecer o estado
nutricional destes joveris de baixa renda, beneficiados por uma instituicao

filantrépica, para que se possam desenvolver agdes que repercutam em uma melhor
qualidade de vida.
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3 - OBJETIVOS

3.1 - OBJETIVO GERAL
i

e Realizar avaliagdo antropométrica e andlise do cardapio oferecido a
adolescentes de baixa renda, matriculados em uma instituicdo filantrépica da
cidade do Natal/R.N

3.2-OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Realizar avaliagio antropométrica para caracterizagdo do estado nutricional,

utilizando como indicador o IMC;
. Avaliar o cardapio do almogo oferecido pela instituicdo aos adolescentes.
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4.0 - REFERENCIAL TEORICO

4 1-ADOLESCENCIA

i

Segundo Spear (2005, p.270) a adolescéncia & um periodo do
desenvolvimento humano que comega com o aparecimento de caracteristicas
sexuais secundarias e finaliza com o término do crescimento somatico.

Vitolo ( 2008,p.267 ),diz que a adolescéncia € uma etapa evolutiva peculiar
ao ser humano, que encerra todo o processo maturativo biopsicossocial do
individuo.

A adolescéncia € um dos periodos mais desafiadores no desenvolvimento
humano. O crescimento relativamente uniforme da infancia € subitamente alterado
por um rapido aumento na sua velocidade de crescimento (SPEAR, 2005, p.271).

Para Coelho, Nascimento (2007, p.137) esse € um periodo da vida
caracterizado pelas mudangas corporais da puberdade, com intenso crescimento e
desenvolvimento. Por isso a nutricdo adequada € uma necessidade basica para que
o adolescente alcance o maximo do seu potencial biolégico de crescimento e
desenvolvimento.

Priore,Franceschini (2007), dizem que a adolescéncia & marcada por
intensas modificagdes fisicas, psiquicas, comportamentais e sociais. Transi¢éo entre
a infancia e a vida adulta, onde ocorrem diversas mudangas nas caracteristicas ou
habitos referentes ao estilo de vida do adulto s&o adquiridos e/ou consolidados.

Adolescéncia é ﬁm periodo de procura de identidade, que é adquirida em
grande parte por tentativas e erros (NASER, 2006, p.39).

Todas as transformacgoes da adolesofnéia tém efeito sobre o comportamento
alimentar, influenciado por fatores internos, auto-imagem, necessidades fisiologicas
e saude individual, valores, preferéncias e desenvolvimento psicossocial;, e por
fatores externos, habitos familiares, amigos, valores e regras sociais e culturais,
midia, modismos, experiéncias e conhecimentos do individuo (FARTHING apud
GAMBARDELLA,1999 ).
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4.2 - DESENVOLVIMENTO E ALTERACOES FISIOLOGICAS E BIOLOGICAS NA
ADOLESCENCIA

A puberdadb, o processo de desenvolvimento fisico de uma crianca em
adulto, é indicada por fatores fisiologicos e inclui a maturagdo do corpo todo. A
adolescéncia € o unico momento apdés o nascimento quando a velocidade do
crescimento realmente aumenta (SPEAR, 2005, p 271).

A puberdade também é caracterizada por algumas mudangas biologicas
determinadas pelo desencadeamento dos estimulos hormonais do eixo hipotalamo —
hipéfise —génadas (VITOLO, 2008, p.267).

Entre as alteraces biolégicas, que sdo as que melhor caracterizam a
puberdade, destaca-se o processo de estirdo do crescimento, a maturagdo sexual e
as modificagcdes na composigéo corporal (PRIORE; FRANCESCHINI, 2007, p.363).

Cintra et al apud Pinto et al (2005) coloca que a puberdade é caracterizada
por uma hipertrofia e hiperplasia dos adipocitos, bem como por uma alteracdo de
gordura, especialmente no género masculino, tendo também diferencas
significativas quanto a distribuicdo da gordura subcutanea, com predominancia do
tecido adiposo na parte corporal superior no-género masculino e inferior no feminino.

As mudangas biolégicas que acontecem na adolescéncia decorrentes de
acdes hormonais como modificagcdo do pesé, estatura corporal, transformacoes
fisiolégicas e crescimento 6sseo, ocorrem em ritmos e proporcdes diferentes entre
os jovens, porém a ordem em que esses eventos ocorrem é relativamente a mesma
(SIGULEM; DEVINCENZI; LESSA, 2000).

Eisenstein et al (2000), diz que todas as mudancas que ocorrem fazem parte
de um processo continuo e dinamico que inl;kia na vida fetal. Na infancia elas sofrem
influéncias, favoraveis ou ndo do meio ambiente e do contexto social. Essas
mudangas terminam com o completo crescimento fisico e a maturac&o sexual.

Devido as diferengas das acées hormonais entre os sexos, 0s meninos vao
ter maior estimulo no aumento de massa muscular devido a testosterona e as
meninas terdo maior aumento na gordura corporal devido a agéo dos estrogénios
(VITOLO,2008 p.268 ).
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No decorrer da puberdade,o crescimento estatural médio &nual dos meninos
é de 9 a 10 cm e o ganho de peso ponderal de 8 kg. Nas meninas o crescimento
médio é de 8 cm/ano e o ganho de peso é de 6 a 8 kg (TANNER & DAVIES apud
VITOLO,2008 p.268 ).

Durante a adolescéncia, especialmente na puberdade, ocorre acentuado
crescimento fisico, periodo em que aumenta 50% do peso e 15% da estatura final do
adulto. O crescimer%to acelerado, acompanhado pelo desenvolvimento psicossocial e
estimulagdo cognitiva intensa, torna as necessidades de energia e nutrientes
elevadas, e na maioria das vezes, sdo inadequadamente atendidas (CARVALHO et
al, 2001).

4.3 - HABITO ALIMENTAR

As mudancas biolégicas, psicolégicas, cognitivas e sociais que ocorrem
com intensidade na adolescéncia interferem de forma dinamica no comportamento
alimentar do adolescente (NASER, 2006, p.39).

Sabe-se que a formagéo dos habitos alimentares & influenciada por fatores
fisiologicos, psicolégicos, socioculturais e econémicos. Na adolescéncia o
comportamento alimentar é fortemente influenciado pelos habitos alimentares, mas
também esta vinculado aos costumes e habitos db' grupo etario bem como a
crescente preocupaga‘?o com a imagem corporal (FISBERG apud OLIVEIRA, 2005
p.125). :

Os adolescentes sdo muitas vezes considerados um grupo de risco
nutricional, por ffequentemente omitirem refeigdes, como o desjejum e consumir com
elevada frequéncia grande quantidade de refrigerantes e outros produtos ricos em
calorias vazias (DAMIANI apud OLIVEIRA, 2005 p.125).

Santos et al (2005 p.625), diz éﬂe durante a adolescéncia as praticas
alimentares refletem em valores aprendidos na familia, com amigos e na midia. E
com a inser¢do da mulher no mercado de trabalho influenciaram o padréo alimentar
sendo incomuns refeicdes em horarios definidos.
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A importancia de se conhecer o consumo alimentar pre@nde-se ao fato de
existir correlagdo positiva entre a dieta e risco de morbidade (Andersen et al.apud
Garcia, 2003, p.42)

Segundo Toral et al (2006) o consumo alimentar adotado durante a
adolescéncia tem sérias implicacbes no crescimento, na promogdo de saude, a
longo prazo, e no desenvolvimento do comportamento alimentar durante a vida
adulta. '

Habitos alimentares inadequados com dietas autoprescritas e sem
acompanhamento profissional potencializam os riscos a saude, e estes nem sempre
sdo minimizados quando as dietas sdo baseadas em tendéncias alimentares do
mesmo grupo etario, de amigos e da propria familia (VIANA et al, 2006,p.251)

Para melhor entender o comportamento alimentar deve-se levar em
consideracéo a inter-relacéo de varios fatores (externos e internos) que influenciam,
de maneira direta e/ou indireta, esse estagio da vida, (NASER, 2006, p. 39).

4.4 -AVALIACAO DO ESTADO NUTRICIONAL

Alteragbes observadas na composigéo corporal de adolescentes podem ser
reflexos dos desvios nutricionais ocorridos nos primeirds anos de vida, uma vez que
o tipo de alimentagdo repercute no tamanho do corpo e obesidade posteriormente
(ROLLAND - CACHERA, 1993 apud VITOLO, 2008,273)

Varias sdo as situagbes que podem afetar o estado nutricional dos
adolescentes como a pobreza que € diretamente relacionada a ingestéo inadequada
de nutrientes bem como doencgas cronicas carenciais, fatores psicossociais € modo
de vida que quando ocorre de forma.aguda afetam o peso (baixo peso) e de maneira
cronica também a estatura (baixa estatura),(}llANA et al ,2005,p.251).

Para diagnéstico e acompanhamento do estado nutricional de adolescentes,
O Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional ( SISVAN ) (BRASIL, 2004), utiliza o
percentil do indice de Massa Corporal (IMC) segundo idade e sexo do padrdo de
referéncia do National Health and Nutrition Examination Survey ( NHANES I1)

A classificacdo do IMC deve ser realizada segundo uma curva de distribuicao
em percentis por sexo e idade.
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4.5 - RECOMENDAGCOES NUTRICIONAIS

Durante a adolescéncia ocorrem fatores que influenciam diretamente nas
necessidades nutricionais dessa fase, levando um rapido quadro de
comprometimento no estado nutricional, quando essas necessidades nao se
encontram adequadas,(COELHO; NASCIMENTO, 2007 p 145).

Godoy et al (2006) diz que devido as rapidas modificagbes ocorridas na
adolescéncia, o fornecimento de energia e nutrientes deve ser maior.

Para Spear (2005 p.271), os adolescentes sdo considerados vulneraveis
em termos nutricionais, por trés razdes. Primeira, a demanda de nutrientes & maior
devido ao dramatico aumento no crescimento e desenvolvimento fisico. Segundo,
devido as mudancas no estilo de vida e nos habitos alimentares, que afetam a
ingestdo e as necessidades de nutrientes. E a terceira, devido as necessidades de
nutrientes associadas com diversos fatores.

As necessidades nutricionais sdo altas durante a adolescéncia e as
escolhas feitas durante esse periodo afetam profundamente a saude, tanto no
presente como no futuro (NASER, 2006, p.39).

Na adolescéncia a quantidade de ferro aumenta para ambos os sexos em
decorréncia do crescimento rapido, do aumento da massa muscular, do volume
sanguineo e das enzimas respiratorias (GREGER; BUCKLEY apud VITOLO,
2003.p.209). ' "

A deficiéncia de ferro nesse estagio da vida € um grande problema, devido a
sua alta pre\}aléncia. e as significativas repercussdes que acarreta no
desenvolvimento. O ferro esta envolvido no transporte do oxigénio e gas carbdnico,
e sistema imune. . .

Segundo Schaafsma,1992 apud Vitolio,(2003 p.211),0 céicio é importante
pois durante a fase da adolescéncia, ocorre um aumento da retengdo de calcio para
formacéo 6ssea, sendo o periodo critico de mineralizagdo dos 0ss0s,0 que podera
influenciar futuramente o aparecimento da osteoporose.

As necessidades de célcio sdo maiores durante a puberdade e a
adolescéncia do que em qualquer outro periodo da vida em fungéo do acelerado
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desenvolvimento muscular, esquelético e enddcrino (COMMITTGE ON NUTRITION,
1978 apud VITOLLO, 2003 p.212).

Segundo SPEAR (2005), apesar dos niveis plasmaticos de zinco declinarem
durante o desenvolvimento puberal,a retencdo de zinco aumenta significativamente
durante o estirdo de crescimento.

O zinco é essencial para o crescimento e maturagdo sexual, e a ingestao
limitada de alimentbs com o mesmo pode afetar o crescimento fisico, assim como o
desenvolvimento de caracteristicas sexuais.

A vitamina A é um composto que participa de uma série de fungbes
biologicas e que por ndo ser sintetizada no organismo deve ser fornecida pela dieta
(CHAGAS et al, 2005).

Na auséncia da ingestdo da mesma, as conseqiéncias mais bem conhecidas
sdo: perda de apetite e peso, retardo de crescimento e desenvolvimento, menor
eficiéncia do sistema imunologico, alteracdes na visao.

As fibras alimentares estdo entre os principais fatores da alimentagdo na
prevengéo de doengas cronicas (MATTOS; MARTINS; 2000).

Atualmente se sabe que as Segundo Filisetti (2007,p. 179 ),atualmente a fibra
na dieta interffere no funcionamento do sistema digestério de muitas
maneiras,inclusive no intestino grosso,onde ela pode ser fermentada parcialmente
pelas bactérias intestinais e cujos os produtos formados pelo metabolismo
bacteriano podem ter efeitos tanto em nivellocal como nivel sistémico.

4.6 - CASA DO MENOR TRABALHADOR

A Casa do Menor Trabalhador foi idealizada em 1987, quando a mistica da
Pastoral do Menor (que coincide com a Qe S. Vicente) cresceu com o tema da
Campanha da Fraternidade daquele ano: "Quem acolhe o Menor a mim acolhe".

Conhecedora do trabalho realizado em Natal, por duas Filhas da Caridade:
Irma Lucia Montenegro e Irmé Hilda Saldanha, a entdo Provincial Irm& Heloisa Maia,
doou parte do terreno do externato Dom Marcolino Dantas, para construgdo da casa
que serviria de apoio ao trabalho com meninos de rua.
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Com a ajuda de Dom Eugénio Sales,conseguiram verbas do Governo
Federal, para erguer o nucleo inicial da Casa, hoje, acrescido em 80% de area
construida.

A obra vem funcionando regularmente, desde 1988, quando foi inaugurada.

A Casa atende, hoje, cerca de 700 meninos € meninas, na faixa etaria de 07 a
18 anos.

A Casa do Menor Trabalhador conta, com diversos servigos para expandir a
educacdo da crianga e do adolescente, dando a eles melhores condigbes de se
conseguir um futuro promissor.

A instituicdo oferece também:

- Educacgéo gratuita em tempo integral (das 07:00h as 17:00h) para alunos do ensino
fundamental em 9 anos (12 a 9° série).

- Esportes.

- Cultura.

- Lazer.

- Formagéo Crista.

- Assisténcia Alimentar.

- Assisténcia Sanitaria.

- Oficinas de Educagéao Profissionalizante

. gy
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5 - METODOLOGIA

5.1 - CARACTERIZAGCAO GERAL DA PESQUISA

i
O presente estudo é do tipo transversal e foi constituido por 149 adolescentes

de ambos os sexos, com idade entre 10 a 17 anos,cursando do 6° ao 9° ano do
ensino fundamental, no turno matutino, matriculados em uma instituicao filantrépica
de ensino da cidade do Natal, do ano corrente.
Os mesmos sdo matriculados em regime de tempo integral e recebem 5
refeicdes diarias (café da manha,lanche,almogo,lanche e jantar ).
A coleta dos dados foi realizaga no més de setembro 2008, na Casa do
Menor Trabalhador, que se localiza do bairro do Alecrim.

5.2 - AVALIAGAO ANTROPOMETRICA

Foi utilizado o IMC, como indicador para realizar a avaliagéo nutricional
antropométrica.

O peso corporal foi aferido em balanca digital Balmak, com capacidade de
até 150kg, e estadidmetro acoplado. O individuo permaneceu em pé com roupas
leves, e desdaig:o, posicionando-se no centro da base da balanga. Para
determinacdo da altura, o individuo avaliado permaneceu em pé, descalco, de
costas para o estadidmetro, com os pés unidos e os bragos ao longo do corpo, em
posicéo ereta e cabega erguida olhando para um ponto fixo na altura dos olhos.

Para avaliagéo do estado nutricional, ‘os adolescentes foram classificados em
baixo peso, eutrofia ou sobrepeso a partir do célculo do indice de Massa Corporal
(IMC=peso/altura2),e Percentilar por idade (Padrao NHANES Il). ( Anexos AB e C).
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5.3 - AVALIACAO DO CARDAPIO

Foi avaliada a composigdo nutricional do almogo de 3 dias, em
macronutrientes (Carboidrato, Proteina e lipidios),e analisada através da Tabela de
composicao de alifnentos: suporte para decisdo nutricional, de Sonia Tucunduva
Philippi ( PHILIPPI, 2002 ).Os PL usados s&o pré-determinados pela instituicdo. Nao
foi possivel fazer a avaliagdo do cardapio completo pois a instituicdo ndo forneceu o
mesmo.

O valor energético total fornecido pelo cardapio oferecido aos adolescentes foi
comparado com as recomendagdes de energia estabelecidas pelas RDA (1989). Os
macronutrientes foram avaliados de acordo com o padrdo de adequagdo
estabelecido pela RDA (1989).

5.4 - ANALISE DOS DADOS

Os dados coletados foram tabulados e apresentados em graficos e tabelas
com auxilio do software Excel 5.0 e '

5.5 - NECESSIDADES NUTRICIONAIS

Para verificar se 0 almogo servido aos adolescentes atende ao percentual
recomendado/dia (50%), foram deterrninad.&s as necessidades nutricionais, através
das médias de peso e estatura, por género (Apéndices 1,2,3,4) .

O GET dos adolescentes do género feminino correspondeu a 2232,12 Kcal e o
GET dos adolescentes do sexo masculino correspondeu a 2625,30 Kcal.

O GET médio foi obtido através da soma e divisio de ambos 0s sexos.



22

GET médio = GET f+ GET m .
2

GET médio = 2232,12 + 262530 = 2428,71 Kcal/dia
2

O GET hédio calculado foi 2428,71 Kcalldia. Como s6 sera analisado o
cardapio do almogo, as recomendagdes de macronutrientes e fibras foram
analisadas em 50% do GET o que corresponde a 1.214,35 Kcal.

Os macronutrientes e as fibras seguiram as faixas de distribuicdo
segundo USA (1989).

e CHO
Minimo — 55 % X 1.214,35=667,89 Kcal + 4 = 166,97 g
Maximo — 70% X 1.214,35 = 850,04 Kcal+4 =212,51 g

e« LIP
Minimo — 20% X 1.214,35 = 242,87 Kcal+ 9= 26,98
Maximo — 30% X 1.214,35 = 364,30 Kcal+ 9 =40,47g
e PTN . j
Minimo - 10% X 1.214,35 = 121,43 Kcal+ 4 = 30,35¢g

Maximo — 15% X 1.214.35 = 182,15 Kcal+ 4 = 45 53

e Fibras — 12 g/dia
56 - ASPECTOS ETICOS

O projeto de pesquisa foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade Natalense para o Desenvolvimento do Rio Grande do Norte — FARN.
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A coleta de dados, s6 se deu a partir da autorizagdo da dirggdo da instituigdo.
(Casa do Menor Trabalhador de Natal)

6 - RESULTADOS E DISCUSSOES
i

6.1 - CARACTERIZACAO DA AMOSTRA

O estudo contou com uma amostra constituida de 149 adolescentes de
ambos os sexos, com idade variando entre 10 a 17 anos (Tabela 1). Sendo 58,4%
do género masculino e 41,6% do géner? feminino (Grafico 1).

Tabela 1 — Distribuicdo percentual dos Adolescentes da Casa do Menor Trabalhador, segundo idade
e género — Natal/RN, 2008.

Feminino Masculino Total %
Idade / Sexo N N N

10 anos 2 . 4 2,7 %
11 anos 11 z i1 121 %
12 anos 12 17 29 19,5 %
13 anos 13 48" 1 31 20,8 %
14 anos - 15 30 20,1 %
15 anos ' 7 10 17 11,4 %
16 anos " 4 13 17 1.4%
17 anos - 3 3 20%

Total 64 h 8!'1. - 149 100 %

Fonte:Dados da pesquisa ( 2008 ) 4

A faixa etdria entre 11 e 14 anos apresentou maior prevaléncia ( 72,5%) em
ambos os géneros.. Esse é o estagio onde o adolescente atinge o seu pico maximo
de velocidade de crescimento. Ocorre também um aumento na mobilizagédo das
reservas energéticas e nutricionais para proporcionar um crescimento
adequado.(VilITOLO,2003)
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58,4%

. 50,0% - 41,6%

Feminino Masculino

Grafico 1 - Caracterizagdo dos adolescentes da Casa do Menor Trabalhador, segundo género.
Natal/RN, 2008.
Fonte:Dados da pesquisa ( 2008 )

6.2 - AVALIACAO DO ESTADO NUTRICIONAL

Com relagdo ao estado nutricional, observou-se que 4,0 % foram classificados

como baixo peso, 81,2% eutréficos e 14,8 % com sobrepeso (Gréfico 2).
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90,00%
80,00% -
70,00%
60,00%

'~ 50,00% |
40,00% - i
30,00%
20,00% 14,80%
10,00% 4,00%

. 0,00% - —— = -

Baixo Peso Eutrofia Sobrepeso

81,20%

Gréfico 2 - Classificagio do Estado Nutricional dos Adolescentes da Casa do Menor Trabalhador -
Natal/RN, 2008
Fonte:Dados da pesquisa ( 2008 )

No que diz respeito a classificagdo do estado nutricional por género, verificou-
se que o sobrepeso predominou no género feminino com 15,60%,enquanto o género
masculino apresentou 14,10%. Em relagdo ao baixo peso, o género feminino

apresentou 4,70% enquanto o género masculino apresentou 3,50%.

90,00%
80,00% -
70,00% -
60,00% |
50,00%
40,00% -
. 30,00% |

20,00% 15,60% |
. 10,00% | 4,70%

Baixo Peso Eutrofia Sobrepeso

79,70%

Grafico 3 - Classificagdo do Estado Nutricional do género feminino da Casa do Menor Trabalhador,
segundo IMC — Natal/RN, 2008.
Fonte: Dados da pesquisa ( 2008 )
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90,00% |
- 80,00%
70,00% -
‘ 60,00% -
- 50,00%
40,00%
‘ 30,00% -
20,00%
! 10,00% 3,50%
‘ 0,00% — | me

14,10%

Baixo Peso Eutrofia Sobrepeso

- = e — . g L _dln so_ WPy g Bon e e e
Grafico 4 - Classificacdo do Estado Nutricional do género masculino da Casa do Menor
Trabalhador, segundo IMC — Natal/RN, 2008.

Fonte: Dados da pesquisa ( 2008 )

O sobrepeso e a obesidade na adolescéncia tem sido considerado como um
dos maiores problemas de saide publica na atualidade, em fungdo do rapido
crescimento na sua prevaléncia e da associagdo com diversos problemas de saude.
A OMS reconheceu que a obesidade é uma epidemia global, que atinge tanto paises
desenvolvidos quanto em desenvolvimento (SILVA, MALINA, 2003).

Um estudo reallzado por Pinto, Franceschlm e Priore (2005), com
adolescentes verificou que 91% se enoontravam eutréficos, 8% com obesidade e 1%
com baixo peso.'

No estudd de Garcia, Gambardella e Frutuoso (1999), os adolescentes do
sexo feminino avaliados apresentaram, 1,6% de baixo peso, 80,3% eutrofia, e 13,1%
de sobrepeso. Os adolescentes do sexo masculino apresentaram 2,2% de baixo
peso, 77,2% de eutrofia € 10,8 de sobrepes_&

Assim como neste estudo, varios autores verificaram uma maior prevaléncia
de sobrepeso no género feminino. Porém um estudo realizado por Junior e Silva
(2007), realizado com adolescentes escolares, constatou que os adolescentes do
género masculino apresentaram a prevaléncia de sobrepeso e obesidade
praticamente duas vezes maior que adolescentes do género feminino.
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6.3 - ANALISE DOS CARDAPIOS

Foram analisados os cardapios do almogo de 3 dias da semana da

instituicdo. Os mesmos foram elaborados pela equipe da instituicdo. (Apéndice 5 )
i

Tabela 2 — Distribuicdo percentual de Energia e Macronutrientes oferecidos pelos cardapios aos
Adolescentes da Casa do Menor Trabalhador — Natal/RN, 2008.

Energia/Nutrientes | Média dos | Recomendagéo Adequacéao
Cardapios Diaria (50 %)

Kcal 718,5 1.214,35 59 %

Carboidratos 100,8 g 166,99-2125¢g 56,1%
403,2 Kcal

Proteinas 3419 30,3g-455g 18,9%

136,49

Lipideos 22349 269g-404g 27 9%

200,7 Kcal

Fonte:Dados da pesquisa ( 2008 )

O cardapio oferecido aos adolescentes no almoco, alcangou a cobertura
média de 718,5 Kcal, o que corresponde a 59 % do VCT necessario.

Com relagdo aos macronutrientes,apenas as proteinas estdo acima das
recomendacdes nutricionais. '

No estudo de Kazapi et al (2000), realizado com estudantes de escolas da
rede publica e privada de ensino de Florian6polis, mais de 50% dos mesmos
apresentaram um consumo abaixo das necessidades energéticas. Em relaga@o ao
carboidrato, 50% dos estudantes apresentaram um consumo adequado, e apenas
30,5% dos estudantes ‘de escolas pﬁblic__jis e 36,5% dos estudantes de escolas
privadas apresentaram 0 cCOnsumo de lipideos adequados.

Os valores de fibras se encontraram adequados. As fibras sd0 responsaveis
pela melhora das fungdes do intestino grosso, redugdo do tempo de transito
intestinal, pelo aumento do peso e frequéncia das fezes (COLLI, SARDINHA,
FILISETTI, 2005; p. 77).
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7 - CONCLUSAO

e A popuiagéd em estudo apresentou faixa etaria predominante entre 11 e 14
anos, periodo onde ocorre o estirdo do crescimento, com superioridade de
individuos do género masculino;

e Na avaliagdo nutricional antropométrica, foi observada a prevaléncia de
eutrofia (81,20%). O sobrepeso predominou no género feminino com 15,60% .

- e A média de energia dos cardépibs do almogo oferecidos cobriu 59% do VCT
dos adolescentes. Os macronutrientes atingiram as seguintes necessidades,
carboidratos 56,1%,Lipideos 27,9 % e proteinas 18,9%. As proteinas estavam
acima das necessidades nutricionais necessarias.

e Considera-se que apesar de serem adolescentes de baixa condigao
socioecondmica, a metodologia do trabalho educativo, em regime de tempo
integral, com oferta de 5 refei¢des didrias, pode ter contribuido na promogao e

2 manuteng&o de um estado nutricional adequado para estes adolescentes.
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APENDICES




APENDICE A - Média aritmética dos valores de peso e estatura dos
adolescentes do género feminino da Casa do Menor Trabalhador — Natal/RN,

2008.

s

Idade
10
1
12
13
14

i 15
16

17

Peso
31,45
38,29
45,25
43,30
48,39
49,10
57,00

Estatura
1,35
1,47
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APENDICE B - Média aritmética dos valores de peso e estatura dos
adolescentes do género masculino da Casa do Menor Trabalhador — Natal/RN,

2008.

Idade Peso Estatura
10 39,25 1,41

: 11 37.55 1,43
12 41,02 1,49
13 5253 1,59
14 48,10 1,60
15 60,40 1,68
16 56,47 1,65
17 62,6 1.75




APENDICE C - Média e distribuicdo dos valores de GET dos adolescentes do
género feminino da Casa do Menor Trabalhador — NatailRN,LZOOB.

36

Faixa etaria Fi Média Kcallkg GET Fi x GET
de
peso

35 = 31,45 57,8 1817,81 3635,62
1 . 11 38,29 548 2098,932 23088,25

12 12 45.25 52,0 2353 28236,0

13 13 43,30 493 2160,67 28088,71
14 15 48.39 47,0 2274,33 34114,95

15 B 49,10 453 222423 15569,61

e 16 57.00 44 4 2530,8 10123,2

17 - - ) 3 -
4 ki di ) ) ) 142856,3
Média ( GET) | 2232,12 Kcal
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APENDICE D - Média e distribuigdo dos valores de GET dos adolescentes do

género masculino da Casa do Menor Trabalhador — NataIIRN, 2008.

Faixa etaria Fi Média de Kcalkg GET Fi x GET
peso
10 39,25 64,6 2535,55 5071,1
1 i 7 37,55 62,4 234312 16401,84
12 17 41.02 60,2 2469,404 27163,44
13 18 5253 57.9 3041,487 54746,76
14 15 48.10 55,7 2679,17 40187,55
15 10 60.40 53,4 3225,36 32253,6
16 13 56,47 51,6 2913,852 37880,076
17 3 62,6 50,3 3148,78 9446,34
Total 85 - : : NI
Média ( GET) | 2625,30 Kcal
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APENDICE E - Cardapios do almogo referentes a 3 dias da semana da Casa

do Menor Trabalhador/Natal,2008. ‘
Cardapio 1 Cardapio 2 Cardapio 3
Salada cozida Salada crua Salada mista
i
Arroz refogado Arroz com Arroz refogado
cenoura

Feijao com charque

Feijao Carioca com

Feijao branco com

Jerimum jerimum
Carne de sol Frango Assado Carne assada
Suco de abacaxi Banana Suco de acerola
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APENDICE | - Média da Composig&o Nutricional dos cardapios do almogo

| oferecidos na Casa do Menor Trabalhador. Natal/RN, 2008. 4
Nutrientes Cardapio | Cardapio | Cardapio Média
1 2 3

Kcal 769,45 685,3 700,89 718,54

CHO (g) 97,67 95,455 | 109,165 100,76

LIP (g) 27,122 20,38 19,494 22,33

PTN (g) 38,84 35,9 27,58 34,10

Fibra (g) 13,29 14,13 14,39 13,93
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Anexo A - Percentil do IMC e diagnéstico nutricional estabelecidos para

adolescentes: 5
PERCENTIL DO IMC DIAGNOSTICO NUTRICIONAL
< Percentil 5 Baixo peso
2 Percentil 5 e < Percentil 85 Adequado ou eutrofico
2 Percentil 85 Sobrepeso

¥
Fonte: VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL — SISVAN, 2004.
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Anexo B — Pontos de corte estabelecidos para adolescentes do sexo feminino

)
PERCENTIL DE IMC POR IDADE

IDADE
ADOLESCENTES SEXO FEMININO
5 15 50 85 95

10 (14,23 15,09 | 17,00 | 20,19 | 23,20
11 14,60 | 15,53 | 17,67 | 21,18 | 24,59
12 [ 1498 | 15,98 | 18,35 | 22,17 | 25,95
13 15,36 | 16,43 | 18,95 | 23,08 | 27,07
14 15,67 | 16,79 | 19,32 | 23,88 | 27,97

' 15 16,01 | 17,16 | 19,69 | 24,29 | 28,51
16 16,37 [ 17,54 | 20,09 | 24,74 | 29,10
17 (16,59 | 17,81 | 20,36 | 25,23 | 29,72
18 |[16,71 [ 17,99 | 20,57 | 25,26 | 30,22
19 |16,87 | 18,20 | 20,80 | 25,85 | 30,72

Fonte: VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL — SISVAN,2004.
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Anexo C - Pontos de corte estabelecidos para adolescentes do sexo masculino

%

IDADE PERCENTIL DE IMC POR IDADE
ADOLESCENTES SEXO MASCULINO

5 15 50 85 95
10 14,42 | 15,15 | 16,72 | 19,60 | 22,60
1 14,83 | 15,59 | 17,28 | 20,35 | 23,70
12 15,24 | 16,06 | 17,87 | 21,12 | 24,89
13 15,73 | 16,62 | 18,53 | 21,93 | 25,93
14 16,18 | 17,20 | 19,22 | 22,77 | 26,93
15 16,59 | 17,76 | 19,92 | 23,63 | 27,76
16 17,01 | 18,32 | 20,63 | 24,45 | 28,53
17 17,31 | 18,68 | 21,12 | 25,28 | 29,32
18 17,54 | 18,89 | 21,45 | 25,95 | 30,02
19 17,80 | 19,20 | 21,86 | 26,36 | 30,66

Fonte: VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL - SISVAN, 2004.
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LIGA DE ENSINO DO RIO GRANDE DO NORTE

FACULDADE NATALENSE PARA O DESENVOLVIMENTO DO
RIO GRANDE DO NORTE

Parecer consubstanciado do Projeto de Pesquisa: n°® 45

3
Registro no CEP-FARN L 5 72008
Professor/a Responsavel | Nila Patricia Freire Pequeno
Projeto de Pesquisa PERFIL ANTROPOMETRICO E CONSUMO ALIMENTAR DE
ADOLESCENTES MATRICULADOS EM UMA INSTITUICAO

; FILANTROPICA DA CIDADE DO NATAL/R.N.
. Pesquisador Responsavel | Maricélia Moura Dantas

! T Instituicio Faculdade Natalense para o Desenvolvimento do Rio Grande do Norte
| Area de Conhecimento Nutricio

)
- PARECER

Considerando que as recomendagdes foram adequadamente atendidas, e estando o
protocolo de acordo com os itens propostos pela Resoluciio 196/96-CNS, o CEP-FARN manifesta-
se pela aprovagéo do protocolo registro CEP-FARN n°, -

Lembramos que qualquer modificagdo referente a aspectos metodolégicos deverd ser
encaminhada ao CEP-FARN para avaliacio. O pesquisador deverd observar sugestdes em anexo e
encaminhar relatorios semestral e final, apds sua conclusdo.
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" i Natal, {4de  AOND de 2008

903 oy

M L}"\M D =

Prof* Dra. Vania de Vasconcelos Gico Nila Patricia Freire Pequeno
Coordenadora do CEP Parecerista

- LP
Comité de ETICA E Pesquisa da Faculdade Natalense para o Desenvolvimento do Rio Grande do
Norte, Rua Prefeita Eliane Barros, n® 2000, CEP 59014-540, Natal — RN. http://www.farn.br/etica.




