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Abstract This study sought to identify the preva-
lence of excess weight and food consumption pat-
terns among adolescents attending public schools
in northern Minas Gerais state. A cross-sectional
study was conducted with a random and repre-
sentative sample of adolescents. Demographic and
economic data were collected. Food consumption
was evaluated by applying a semi-quantitative
food questionnaire. Body weight and height were
measured to assess the nutritional status based on
the Body Mass Index (BMI) by Age. The sexes were
compared by Student's t test (comparison of sam-
ples) and chi-square test (goodness of fit) at a level
of significance of p <0.05. 535 adolescents were
evaluated and prevalence of excess weight was de-
tected in 18.5% of the group. BMI (p = 0,001) was
statistically different between the sexes and higher
for girls. The average energy consumption of the
group was 3096.30 kcal/day. Fiber consumption
was insufficient in 35% of the adolescents, vita-
min A and calcium in 80% and unsaturated fats
in 100%. Carbohydrate and cholesterol were con-
sumed in excess by 20.6% and 48%, respectively.
The prevalence of excess weight and inadequate
food consumption is of great concern for the pop-
ulation studied and requires appropriate nutri-
tional intervention.

Key words Adolescents, Food consumption, Nu-
tritional status

Resumo Este estudo objetivou identificar a pre-
valéncia excesso de peso e o consumo alimentar
entre adolescentes de rede piiblica de ensino ao norte
de Minas Gerais. Desenvolveu-se estudo transver-
sal com amostra aleatéria e representativa de ado-
lescentes. Foram coletadas informacdes demogrd-
ficas e econdmicas. O consumo alimentar foi ava-
liado pela aplicagao de questiondrio semiquanti-
tativo. Aferiu-se peso e altura para avaliagio do
estado nutricional com base no Indice de Massa
Corporal (IMC) por Idade. A comparagdo entre os
géneros foi conduzida por meio do teste t de Stu-
dent (médias) ou qui-quadrado (propor¢aes), as-
sumindo-se um nivel de significincia de p < 0,05.
Foram avaliados 535 adolescentes e registrada uma
prevaléncia de excesso de peso para 18,5%. Houve
diferenga significativa entre os géneros para o IMC
(p = 0,001), maior entre as meninas. O consumo
médio de energia foi de 3.096,30kcal/dia. Obser-
vou-se consumo insuficiente de fibras em 35% dos
adolescentes, de cdlcio e vitamina A em 80% e gor-
duras insaturadas em 100%. Carboidratos e coles-
terol eram consumidos em excesso por 20,6% e
48%, respectivamente. A prevaléncia do excesso de
peso e o consumo alimentar inadequado mostrou-
se preocupante para a populagio estudada e de-
mandam adequada intervengdo nutricional.
Palavras-chave Adolescentes, Consumo alimen-
tar, Estado nutricional
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Introdugao

Nos ultimos anos, a incidéncia de obesidade en-
tre criangas e adolescentes cresceu consideravel-
mente em vdrias partes do mundo'. Nos Estados
Unidos a obesidade nessa faixa etdria é conside-
rada um importante problema de saude publi-
ca?, e o fato da situagdo nao ser diferente no Bra-
sil ressalta a importancia do tema para profissi-
onais e gestores da drea da satde’. O desenvolvi-
mento da obesidade infanto-juvenil se associa a
uma complexa rede de varidveis, dentre as quais
se destacam a falta de atividade fisica e hébitos
alimentares inadequados®.

As particularidades da adolescéncia, que se
caracteriza como um periodo de rdpidas trans-
formagoes corporais e alteragdes psicossociais,
influenciam notadamente os hdbitos e as reco-
mendacdes alimentares, o que torna a questdo
ainda mais desafiadora. A dieta representa, nesta
fase, um dos principais componentes do estilo
de vida a favorecer o desenvolvimento da obesi-
dade e suas comorbidades. Por isso, deve ser es-
pecialmente monitorada.

Atualmente é comum que adolescentes subs-
tituam as principais refeigoes por lanches hiper-
caléricos ou ndo fagam algumas refei¢des im-
portantes como o café da manha. Além disso,
eles consomem muitos alimentos ricos em agu-
car, carboidratos refinados e gordura saturada e
poucas frutas e hortalicas, adotando inclusive
dietas mondtonas ou modismos alimentares®. O
fenomeno de mudangas de hébitos alimentares,
inserido no contexto das transicoes demografi-
cas e epidemiolégicas presenciadas em todo o
mundo, é denominado transi¢ao nutricional e
envolve ndo apenas alteragdes nas fontes alimen-
tares e desequilibrio energético como também das
doengas relacionadas a dieta. Nos paises em de-
sevolvimento, um exemplo claro de transi¢ao
nutricional é a associa¢@o positiva entre a renda
da populacio e a prevaléncia da obesidade e suas
comorbidades entre criancas e adultos jovens.
Além do aumento no poder aquisitivo, nas ulti-
mas décadas houve aumento na disponibilidade
de alimentos semiprontos e de facil preparo, o
que estimula o consumo desbalanceado de nu-
trientes®.

Estudos sobre o padrao alimentar de adoles-
centes sao fundamentais para reforgar os habi-
tos sauddveis e atenuar aqueles indesejdveis ou
mesmo maléficos. Nesse sentido é importante
identificar o consumo de macronutrientes e tam-
bém de micronutrientes que, quando inadequa-
do, pode trazer graves danos a saide’.

Deve-se destacar ainda que a elaboragao de
um plano dietético para um determinado grupo
requer uma avaliagdo prévia de suas condigoes
fisicas e hdbitos alimentares, os quais sofrem in-
fluéncia cultural e regional. Nesse contexto, a fim
de subsidiar planos de agdo de combate ao so-
brepeso e obesidade em adolescentes da rede
publica de ensino ao Norte de Minas Gerais, este
trabalho teve o objetivo de investigar o consumo
alimentar e a prevaléncia de excesso de peso des-
sa populagao.

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo de corte trans-
versal, realizado com adolescentes de ambos os
géneros, matriculados na rede publica de ensino
da cidade de Montes Claros (MG). Localizada
ao norte do estado, a cidade representa o princi-
pal polo urbano da regido e tem aproximada-
mente 360 mil habitantes.

Os participantes foram selecionados por
amostragem aleatéria por conglomerados. O
tamanho amostral de 474 individuos foi calcula-
do com o software Epi Info versdo 3.5.2 e basea-
do no ndmero total de alunos de ensino funda-
mental matriculados no 6° ao 9° ano de escolas
da rede publica da zona urbana do municipio (a
zona rural foi excluida por questdes logisticas e
por atender menos de 3% dos estudantes da rede
publica local).

Foram considerados os seguintes critérios
para o calculo amostral: a) niumero total de alu-
nos; b) nivel de confianca de 95%; ¢) erro amos-
tral de 5%; d) fator de corre¢do para o desenho
amostral (“deff”) igual a 2; e e) prevaléncia de
obesidade de 20%, considerando dados de estu-
dos com adolescentes brasileiros®.

A amostra foi escolhida aleatoriamente de
acordo com a técnica de amostragem por con-
glomerados em dois estdgios. No primeiro estd-
gio foi realizada a selecdo das escolas, por meio
de método de selecdo com probabilidades pro-
porcionais ao tamanho. No segundo foi realiza-
da a sele¢do das turmas por amostragem aleatd-
ria simples, entrevistando-se todos os alunos das
turmas selecionadas.

Foram coletadas informagdes sociodemogra-
ficas (género, idade, série, turno da aula, nivel so-
cioeconomico e escolaridade dos pais) dos parti-
cipantes. A idade, considerada por faixa etdria, e 0
nivel socioeconémico foi declarado pelos pais em
um formuldrio e classificado, de acordo com a
renda familiar per capita (em saldrios minimos



obtidos pela familia no més anterior a entrevista)
em < 1 saldrio minimo ou > 1 saldrio minimo.

As medidas antropométricas de peso e esta-
tura foram aferidas na escola. Para a aferi¢ao do
peso corporal, foi solicitado que os adolescentes
vestissem roupas leves e permanecessem descal-
¢os, sendo entdo posicionados sobre uma ba-
langa eletrénica portatil Marte® classe I1I, mode-
lo LC200-PS, com capacidade para 199,95 kg, mi-
nima de 1kg e precisao de 50g.

Para a medida da altura, foi utilizado um es-
tadiometro vertical Altura exata® com escala nu-
mérica bilateral de 35a 213 cm e resolugao de 0,1
cm. Nessa medi¢do, os jovens mantinham-se
descalgos, com os pés juntos, calcanhares encos-
tados na parede, em postura ereta, com olhar
fixo no horizonte, sem flexdo ou extensao da ca-
beca. Em seguida, posicionava-se a barra hori-
zontal do estadidometro até manté-la apoiada
sobre a cabeca do adolescente, sendo entdo efe-
tuada a leitura da altura em centimetros.

As medidas de peso e altura foram realizadas
em duplicata, e o valor médio obtido para cada
participante foi usado para o calculo do indice de
massa corporal (IMC) para idade, em escores-z,
para avaliagdo do estado nutricional. Adotou-se
como referéncia a proposta da Organizacdo
Mundial da Satide para criangas e adolescentes
de 5a 19 anos’.

A avaliagdo do consumo habitual de alimen-
tos foi realizada por meio da aplica¢ao do Ques-
tiondrio de Frequéncia Alimentar para Adoles-
centes (QFAA). Trata-se de um instrumento se-
miquantitativo que oferece sete opgdes de con-
sumo de 94 alimentos: nunca; menos de uma vez
ao més; de 1 a 3 vezes no més; 1 vez por semana;
de 2 a 4 vezes por semana; 1 vez ao dia; 2 ou mais
vezes ao dia'’. O questiondrio foi respondido
pelos proprios adolescentes na escola.

Os dados do QFAA foram organizados em
planilha para analise do valor nutricional das
dietas individuais. As frequéncias de consumo dos
diferentes itens alimentares foram transforma-
das para valores didrios. Utilizando-se o softwa-
re Diet Pr6®, os calculos nutricionais foram rea-
lizados para todos os alimentos ingeridos.

Para a classificacdo da adequagdo energética
e do consumo dos nutrientes, utilizaram-se pon-
tos de corte baseados na referéncia Dietary Refe-
rence Intakes (DRI)'. A adequacao de energia foi
calculada com base na ingestao energética de cada
adolescente e sua necessidade, segundo a refe-
réncia Estimated Energy Requirement (EER) e o

percentual de macronutrientes foi considerado
em relacdo ao Valor Energético Total (VET) e
avaliado segundo a referéncia Acceptable Macro-
nutrients Distribuition Range (AMDR). Para fer-
ro, vitamina C, vitamina A e zinco calculou-se a
prevaléncia de inadequagdo, utilizando o valor
da referéncia Estimated Average Requirement
(EAR) como ponto de corte. Para célcio, tibras e
sodio, utilizou-se o valor da referéncia Adequate
Intake (AI).

O teor e a qualidade das gorduras foram ava-
liados de acordo com as indica¢oes do Comité
de Nutri¢ao da Academia Americana de Pedia-
tria'?, que recomenda o consumo de 4cidos gra-
xos saturados < 10% das gorduras totais, de aci-
dos graxos poliinsaturados > 10%, e de coleste-
rol < 300 mg/dia.

Antes de se efetivar a pesquisa, um estudo
piloto com 26 adolescentes de ambos os géneros
foi realizado a fim de aperfeicoar os instrumen-
tos e os procedimentos metodoldgicos. Comple-
tada essa fase, a coleta de dados, realizada du-
rante o segundo semestre de 2011, foi conduzida
em espaco reservado em cada escola, durante a
jornada de aula, por equipe de pesquisadores trei-
nados e calibrados.

Para manter a qualidade dos dados, foram
excluidas da pesquisa as situagdes extremas, ou
seja, as informagdes referentes aos individuos cuja
ingestdo energética apresentava-se inferior a 500
calorias (ou 5 itens do QFAA) ou superior a 7.000
calorias (ou 51 itens do QFAA).

O tratamento estatistico das informacdes foi
realizado com o programa computacional Sta-
tistical Package for the Social Science (SPSS), ver-
sao 11.0. Para caracteriza¢ao da amostra, utili-
zou-se estatistica descritiva (média e desvio pa-
drao). Para determinar a diferenca entre os gé-
neros, utilizou-se teste ¢ de Student para compa-
racao entre médias ou teste de qui-quadrado para
comparar proporgoes, admitindo-se um nivel de
significancia de 5% (p < 0,05).

O estudo foi conduzido dentro dos preceitos
éticos. Inicialmente, os adolescentes foram infor-
mados sobre o estudo. Aqueles que concorda-
ram em participar receberam um “termo de con-
sentimento” para ser preenchido pelos pais ou
responsaveis, no qual constava uma breve expli-
cacdo dos objetivos da pesquisa e metodologia
assim como a afirmagdo de que ndo haveria iden-
tificacao dos participantes. O estudo foi aprova-
do pelo Comité de Etica em Pesquisa da Univer-
sidade Estadual de Montes Claros.
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Resultados

Participaram do estudo 535 adolescentes distri-
buidos em 25 turmas. O ntimero de adolescentes
que se recusaram a participar do estudo foi des-
prezivel. Para andlise dos dados, foram exclui-
dos os questiondrios incompletos e aqueles refe-
rentes a consumos energéticos extremos. Os par-
ticipantes do estudo tinham entre 11 e 17 anos de
idade, sendo 68,0% (n = 364) do género femini-
no e 32,0% (n=171) do género masculino. Apro-
ximadamente 80% dos adolescentes frequenta-

Tabela 1. Caracterizagdo dos adolescentes de escolas
publicas municipais em Montes Claros, MG, 2011.

Variaveis N %

Género

Masculino 171 32,0

Feminino 364 68,0
Idade (anos)

11 -12 130 24,3

13- 14 307 57,4

> 15 98 18,3
Série

6° ano 187 35,0

7° ano 115 21,5

8° ano 138 25,8

9° ano 95 17,8
Turno

Manha 480 89,7

Tarde 55 10,3
Escolaridade pai/responsével (anos)

> 8 203 37,9

5-7 220 41,1

0-4 112 21,0
Renda familiar em SM”

<1SM 341 63,7

>1SM 194 36,3

"SM = Saldrios minimos; valor vigente na ocasido da pesquisa
de R$ 545,00.

vam o turno matutino de aula. Quanto a situa-
¢do socioecondmica, observou-se que apenas
36,3% (n = 194) das familias possuiam renda
superior a um salario minimo. A maioria dos
pais tinha menos que sete anos de escolaridade
(Tabela 1).

A idade, o peso e a estatura foram semelhan-
tes entre os géneros (Tabela 2). No entanto, o
IMC foi menor em meninos que em meninas
(Tabela 2).

Em relacao ao perfil antropométrico dos
adolescentes, observou-se que os meninos
apresentaram maior propor¢ao de baixo peso
(p=0,001). A prevaléncia de sobrepeso (p = 0,826)
e obesidade (p = 0,276) foram similares entre os
geéneros.

O consumo energético e dos diferentes tipos
de alimento pelos adolescentes é apresentado na
Tabela 4. Foi observada diferenca de consumo
entre os géneros apenas para calcio.

A maioria dos adolescentes mostrou ter con-
sumo adequado de nutrientes (Tabela 5). Desta-
ca-se, porém, que 19,2% das meninas e 23,4%
dos meninos apresentaram consumo superior
ao recomendado para o grupo dos carboidratos
(> 65% do valor energético total). Foi observado
também insuficiéncia no consumo de proteinas
em 11,5% das meninas e 18,7% dos meninos, e
de lipidios em 29,7% das meninas e 32,2% dos
meninos. Em relacdo a qualidade dos lipideos,
identificou-se que a 100% dos participantes utili-
zavam dacidos graxos poliinsaturados em quan-
tidades insuficientes e que o colesterol era consu-
mido acima das quantidades recomendadas por
48% dos adolescentes.

Registrou-se o consumo insuficiente de mi-
cronutrientes como célcio e vitamina A (Tabela
5). Também estava abaixo do adequado o con-
sumo de fibras em 34,4% dos adolescentes do
género feminino e 36,3% do género masculino.
O sédio era consumido acima dos valores reco-
mendados por quase 23% dos meninos e 27%
das meninas.

Tabela 2. Idade e as medidas antropométricas dos adolescentes por género. Montes Claros, 2011.

Feminino (N = 364) Masculino (N = 171) Teste t Valor de P
Média + DP Média + DP
Idade (anos) 13,45 + 1,3 13,40 + 1,2 0,384 0,701
Peso (kg) 49,11 £ 11,0 47,8 £ 12,3 1,191 0,235
Estatura (cm) 1,56 + 0,7 1,58 + 0,1 -1,922 0,056
IMC (Kg/m?) 20,04 + 3,8 18,93 + 3,5 3,236 0,001"

" diferenga estatistica significativa.



Tabela 3. Distribuicdo do perfil antropométrico dos adolescentes, estratificado por género. Montes Claros,
MG, 2011.

Estado nutricional Feminino (n=364) Masculino (n=171) Valor

n % n % de P

Baixo Peso 14 3.8 19 11,1 0,001*
Eutr()ﬁco 279 76,7 124 72)5 0,301
Sobrepeso 45 12,4 20 11,7 0,826
Obesidade 26 7,1 8 4’7 0,276

" diferenca estatistica significativa.

Tabela 4. Caracteriza¢ao do consumo alimentar (média + dp) dos adolescentes e comparagdo entre os
géneros. Montes Claros, MG, 2011.

Nutrientes Feminino Masculino Teste t Valor de P
Energia (Kcal) 3116,0 £ 1678,5 3054,3 + 1570,3 0,405 0,686
Carboidratos (g) 456,9 + 252,8 461,5 + 233,3 -0,199 0,843
Proteina (g) 100,6 + 59,1 102,6 + 59,2 -0,364 0,716
Lipidio (g) 100,4 + 64,7 102,9 + 70,8 -0,391 0,696
Célcio (mg) 793,2 + 530,5 966,3 + 1308,9 -2,174 0,030
Ferro (mg) 15,0 + 8,6 15,1 + 8,4 -0,133 0,895
Vitamina C (mg) 302,7 + 303,1 290,3 *+ 261,0 0,460 0,646
Vitamina A (mcg) 274,2 + 203,3 297,9 + 2332 -1,197 0,232
Zinco (mg) 16,0 + 10,1 15,7 £ 9,2 0,316 0,752
Fibras (g) 38,2 £ 19,6 37,8 £ 19,4 0,192 0,848
Na (mg) 3688,4 + 2949,2 3623,1 + 2727,1 0,245 0,807
AGSA (%) 8,4+24 8,1 £2,2 1,216 0,224
AGPO (%) 1,5+ 0,9 1,5+ 0,6 0,266 0,790
Colesterol (mg) 354,1 + 249,6 353,4 + 251,1 0,031 0,976

"p<0,05; AGSA = Acido Graxo Saturado; AGPO= Acido Graxo Poliinsaturado

Tabela 5. Distribui¢ao percentual do consumo alimentar dos adolescentes de ambos os géneros segundo os
valores de adequagao. Montes Claros, MG, 2011.

Feminino Masculino
Nutrientes Insuficiente Adequado  Elevado Insuficiente Adequado  FElevado
Carboidratos (g) 1,7 79,1 19,2 3,5 73,1 23,4
Proteina (g) 11,5 88,5 - 18,7 81,3 -
Lipidio (g) 29,7 61,2 9,1 32,2 55,0 12,8
Célcio (mg) 82,9 17,1 - 78,4 21,6 -
Ferro (mg) 11,0 89,0 - 11,7 88,3 -
Vit. C (mg) 3,6 96,4 - 8,2 91,8 -
Vit. A (mcg) 81,6 18,4 - 78,9 21,1 -
Zinco (mg) 21,4 78,6 - 17,5 82,5 -
Fibras (g) 34,4 65,5 - 36,3 63,7 -
Sédio (mg) - 73,1 26,9 - 77,2 22,8
AGSA (%) - 80,5 19,5 - 81,2 18,1
AGPO (%) 100 - - 100 - -
Colesterol (mg) - 51,6 48,4 - 51,5 48,5

"p<0,05; AGSA = Acido Graxo Saturado; AGPO= Acido Graxo Poliinsaturado
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Discussao

Dada a variagao regional em estimativas anterio-
res de obesidade na juventude brasileira, ¢é essen-
cial acompanhar as tendéncias da obesidade em
populacdes alvo. Nesse sentido, o presente estu-
do reafirma, para uma popula¢ao de adolescen-
tes de baixa renda de Montes Claros, a tendéncia
ao excesso de peso corporal. Esse resultado deve
ser avaliado no contexto do estudo, sem a pre-
tensao de extrapold-lo para outras comunida-
des apesar da amostra ser representativa e com
poder estatistico para as andlises empregadas.
Resultados semelhantes sdo reportados em ou-
tros trabalhos, refletindo o fendmeno de transi-
¢ao nutricional pelo qual o Brasil vem passando
e que se caracteriza pelo declinio da desnutrigao e
o aumento do excesso de peso, inclusive entre os
adolescentes™>!*, Segundo dados da Pesquisa de
Org¢amentos Familiares (POF) realizada em 2008-
2009, o aumento de peso em adolescentes de 10 a
19 anos foi continuo nos ultimos 34 anos®.

A apresentacdo dos dados por género visa
atender as possiveis diferencas decorrentes do
desenvolvimento puberal e do nivel de atividade
fisica que possam refletir em mudangas na com-
posi¢ao corporal no periodo da adolescéncia'®

Os géneros podem ter comportamento dife-
rente em relagdo ao estado nutricional. No pre-
sente estudo, proporcionalmente, as meninas
apresentaram maiores valores de Indice de Mas-
sa Corporal (IMC) e menores tendéncias ao bai-
X0 peso.

Outros estudos também reportam impor-
tantes diferencas quanto as prevaléncias de so-
brepeso e obesidade entre os géneros, mas as jus-
tificativas para estas ocorréncias nao sio bem
definidas'-*. A maior prevaléncia de sobrepeso
e obesidade entre as meninas pode estar relacio-
nada a presen¢a de hormonios sexuais em idades
préximas a puberdade e ao aumento dos esto-
ques de gordura corporal®’. Além disso, as dife-
rengas quanto a de pratica de atividade fisica tam-
bém podem contribuir para essas variacoes's.

Embora varios estudos brasileiros e interna-
cionais mostrem que as meninas sao mais sus-
ceptiveis a obesidade que os meninos, esse dado
nao é consenso. Ha relatos que a obesidade seja
inclusive mais perceptivel no género masculino,
cujo indice no Brasil passou de 3,7% para 21,7%
entre 2008 e 2009, o que representa um acrésci-
mo na ordem de seis vezes". Seria, portanto, equi-
vocado generalizar esses dados para explicar ocor-
réncias isoladas de obesidade, especificas a co-
munidades com caracteristicas proprias.

A partir da detecgdo das tendéncias de obesi-
dade, a adogao da medida correta de uma dieta é
uma tarefa complexa e desafiadora, especialmen-
te tratando-se de criancas e adolescentes. Nesse
sentido, ferramentas como Questiondrios de Fre-
quéncia Alimentar (QFA) sdo de grande utilidade
quando adotados em estudos epidemioldgicos,
pois permitem o conhecimento do consumo ali-
mentar habitual de uma populagio e possibili-
tam a classificagdo dos individuos de acordo com
a ingestdo de alimentos. Por isso, esse instrumen-
to ¢é especialmente aplicavel em estudos que rela-
cionem a dieta a efeitos na satde em longo pra-
z0?%. No presente estudo, optou-se por aplicar
esse instrumento para caracterizar a populacdo
estudada, o que é importante visto a escassez de
estudos brasileiros que validem o QFA especial-
mente para aqueles envolvendo adolescentes.

Na andlise do consumo alimentar dos ado-
lescentes, os valores elevados de desvio-padrao
indicam a grande variagdo de consumo entre os
integrantes da amostra. Resultado similar foi
observado por outros autores na analise do con-
sumo alimentar em adolescentes'**.

Os adolescentes amostrados tinham um alto
consumo energético, que superava 3000 kcal por
dia. Outros estudos realizados com questiondrio
de avaliagdo mostraram que estudantes de escolas
publicas no estado de Sao Paulo tinham um con-
sumo energético ainda mais alto, de 3716 Kcal para
0 género masculino e 3585 Kcal para o género fe-
minino*. O consumo substancial de energia entre
estudantes brasileiros de diferentes regides ¢ um
fator preocupante considerando que a principal
fisiopatologia da obesidade é o balanco positivo
no teor energético da dieta. Esse assunto, portanto,
merece investigagdo controlada mais profunda.

O consumo de macronutrientes nao ficou
acima dos limites maximos recomendados na
maioria dos adolescentes. Ainda assim, ¢ impor-
tante verificar a tendéncia para os desvios apre-
sentados no sentido de prevenir agravos nutrici-
onais. No caso especifico de carboidratos é co-
mum que sejam consumidos em excessivo por
adolescentes visto os altos niveis de agticares na
dieta, caracterizando um padrao alimentar ina-
dequado e de risco a saude. Um agravante nesse
cendrio é o aumento do consumo de bebidas a
base de agticar entre criangas e adolescentes, as
quais, além de substituir op¢des mais saudaveis
como o leite, promovem ganho de peso, diabe-
tes, caries dentarias e outros®.

Os adolescentes entrevistados nao apresen-
taram alto consumo de proteinas e lipideos. Es-
ses nutrientes devem ser oferecidos em quanti-



dades adequadas durante o crescimento uma vez
que sua deficiéncia pode comprometer o desen-
volvimento na puberdade. O consumo ideal de
gorduras em rela¢do aos outros macronutrien-
tes, particularmente os carboidratos, é uma das
principais questoes discutidas no campo da nu-
trigdo. Diminuindo-se o contetido de algum nu-
triente especifico, altera-se toda a composicao da
dieta, e dietas hipolipidicas em especial sdo fre-
quentemente hiperglicidicas?. Nesse sentido, se-
ria interessante garantir, na populac¢do estudada,
que uma maior propor¢ao de jovens atingisse os
niveis adequados de proteinas e lipideos.

O consumo de célcio foi insuficiente para
maioria dos meninos e meninas, que ¢ também
reportado em outros estudos com adolescentes
brasileiros'**. Este ¢, de fato, um problema criti-
co entre os adolescentes e deve estar relacionado
ao baixo consumo de alimentos fontes de célcio,
como leite e derivados e vegetais verde-escuros
(couve manteiga, espinafre e brécolis). O célcio
proveniente da dieta é a tinica fonte disponivel
para o organismo humano, sendo importante
garantir uma ingestdao minima do mineral para
o completo crescimento e maturagao dos 0ssos,
especialmente na adolescéncia, quando ocorre o
pico de aquisi¢do de massa dssea”’.

Também foi insuficiente o consumo de vita-
mina A pelos adolescentes. Estudos recentes des-
crevem que muitos micronutrientes como a vita-
mina A e o calcio estdao envolvidos em processos
metabolicos e endécrinos relacionados ao desen-
volvimento e controle do excesso de peso. Por
este motivo, a ingestao dietética adequada torna-
se fundamental como fator de protecdo para
ocorréncia de obesidade’.

Outro elemento detectado no presente estu-
do e que pode contribuir para a promogao do
sobrepeso e obesidade é o baixo consumo de fi-
bra alimentar, que em geral é acompanhado de
hébitos alimentares inadequados. As preferénci-
as alimentares dos adolescentes tendem ao redu-
zido consumo de frutas e hortali¢as e consumo
excessivo de gorduras e de doces, levando ao con-
sumo de alimentos com quantidade elevada de
carboidratos refinados e lipideos e com baixo teor
de fibra alimentar®.

Deve-se, porém, atentar ao tipo de gordura
consumido. Todos os participantes ingeriam aci-
dos graxos poliinsaturados em quantidades in-
suficientes, porém uma grande propor¢ao con-
sumia colesterol acima das quantidades recomen-
dadas. Também, o consumo de sédio pelos ado-

lescentes ficou acima do recomendado em uma
fracdo representativa (cerca de 26% dos adoles-
centes). O baixo consumo de dcidos graxos po-
liinsaturados associado ao alto consumo de co-
lesterol e sédio contribuem para a baixa qualida-
de da alimentagdo dos adolescentes, caracterizan-
do uma dieta aterogénica que, em longo prazo,
pode provocar doencas cardiovasculares®.

Conclusao

A populag¢io estudada, representativa de adoles-
centes matriculados na rede publica de ensino de
Montes Claros e predominantemente pertencen-
tes a classe C, mostrou alta prevaléncia de exces-
so de peso corporal, principalmente entre as
meninas. Entre os habitos alimentares mais ina-
dequados identificados destaca-se o alto consu-
mo de carboidratos, dcido graxo saturado e so-
dio e consumo insuficiente de célcio, vitamina A,
fibras e dcido graxo poli-insaturado.
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