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Introducdo: O processo de envelhecimento é caracterizado pelo desenvolvimento de
alteracbes metabolicas, fisioldgicas, bioquimicas, psicolégicas e da composicdo
corporal, que proporcionam implicacdes na salde e estado nutricional do idoso. Entre as
principais alteracbes da composicdo corporal observa-se a diminuicdo da massa
muscular e aumento e redistribuicdo da gordura corporal, com o acumulo
principalmente na regido visceral. Devido as alteracGes peculiares do envelhecimento,
h& um aumento do risco de desenvolvimento dos distlrbios nutricionais, a desnutricdo e
a obesidade sdo os distarbios frequentemente encontrados em idosost. Nessa fase
observa-se também o desenvolvimento de doencas cronicas, que contribuem para o
comprometimento do estado nutricional do idoso. A avaliagdo do estado nutricional é
considerada uma importante ferramenta para o diagnostico precoce de distarbios
nutricionais nessa fase, possibilitando intervencdo adequada garantindo a melhora da
qualidade de vida nessa populacdo. Objetivos: Avaliar o perfil antropométrico e habitos
de estilo de vida de idosos atendidos através de acGes de promocdo a salde
desenvolvidas pelo projeto Nutricdo em Ac¢do no municipio de Belém, Pard. Métodos:
Estudo de delineamento transversal, descritivo. A populacdo estudada foi constituida
por 49 individuos idosos, de ambos os sexos, participantes de acdes de promoc¢édo a
salde, desenvolvidas através do projeto Nutricdo em Acdo. Esta pesquisa obteve
aprovacdo do Comité de Etica da Pesquisa do Instituto de Ciéncias da Satde da
Universidade Federal do Para, de acordo com as normas estabelecidas pela Resolugédo
n° 466, de 12 de dezembro de 2012. Foram aplicados questionarios estruturados, com
questdes sobre estilo de vida e presenca de morbidades. Foi realizada avaliagcdo
antropométrica, com afericdo de peso, estatura e circunferéncia da cintura. Para
diagnostico do estado nutricional, foi utilizado o célculo do indice de massa corporal
(IMC), classificado conforme o proposto por Lipschtz (1994)2. O risco para
complicacdes metabolicas foi obtido por meio da circunferéncia da cintura, e foi
classificado conforme o recomendado pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS,
1998)3. Os participantes receberam orientagdo nutricional individualizada conforme o
estado nutricional encontrado. Para a tabulacdo e tratamento dos dados, utilizou-se o
software Excel® versdo 2007 e o programa Epilnfo versdo 7.1.5. Resultados e
Discussdo: Dos idosos avaliados, observou-se a elevada participacdo de mulheres,
75,51% dos participantes eram do sexo feminino, evidenciando a maior procura desse
publico por servicos de salde. A média de idade encontrada foi de 66 anos. Na
avaliacédo do estado nutricional, o valor médio de IMC foi de 26,03 kg/m?, a prevaléncia
de baixo peso encontrada foi de 12,24%, e a de eutrofia foi de 48,98%. O excesso de
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peso foi diagnosticado em 38,78% dos avaliados. Estudos tem evidenciado o aumento
nos indices de excesso de peso na populacdo idosa, fato preocupante, visto que a
obesidades esta diretamente ligada ao desenvolvimento de morbidades4. Apesar do
indice de baixo peso encontrado ser menor que a média nacional, deve-se atentar pra
esse numero, pois a desnutricdo estd associada a maior taxa de mortalidade em idosos.
O risco para desenvolvimento de disturbios metabdlicos foi encontrado em 67,35% dos
idosos, sendo, 40,82% com risco moderado e 26,53% risco elevado. A gordura
abdominal encontra-se associada com grande frequéncia a dislipidemias, hipertensédo
arterial, resisténcia a insulina e diabetes. Quanto & presenca de morbidades, 14,29%
eram diabéticos, 30,61% hipertensos, 2,17% possuiam artrite e 4,35% apresentaram
dislipidemias. A presenca de distUrbios gastrointestinais foi referida por 4,35% dos
idosos, estes disturbios contribuem para o agravamento do estado nutricional. Nao foi
observada correlagdo entre a gordura abdominal e a presenca de hipertensao e diabetes
na populacdo estudada. Em relacdo ao estilo de vida, 61,22% afirmaram realizar
atividade fisica regularmente, a préatica regular de atividade fisica apresenta um impacto
positivo na prevencdo e controle das doencas cronicas ndo transmissiveis em idoso.
Quanto ao tabagismo, 6,12% se declararam fumantes e 34,69% ex-fumantes, 0 consumo
de bebida alcodlica foi relatado por 61,22% dos idosos. O consumo excessivo de bebida
alcodlica pode causar deficiéncias de minerais e vitaminas, pode acarretar em perda de
peso, devido a alteracbes no metabolismo das gorduras, proporcionando um
agravamento do estado nutricional do idoso, no presente estudo foi observada
correlacdo entre o estado nutricional encontrado com o consumo de bebida alcodlica.
N&o houve correlagéo entre tabagismo e estado nutricional. O consumo excessivo de sal
foi observado em 34,88% da amostra, ressalta-se que o consumo excessivo de sal pode
estar associado a maior probabilidade de desenvolvimento de hipertensdo e doencas
cardiovasculares e alteracBes na funcdo renal5. Em relacdo ao numero de refeicOes
didrias consumidas, foi encontrado um dado preocupante, 59,17% dos entrevistados
afirmaram realizar menos de 4 refeicdes diarias. As alteracdes fisiologicas, decorrentes
do processo de envelhecimento, como as alteragdes no funcionamento digestivo, na
percepcao sensorial, afetam negativamente o consumo alimentar. Conclusédo: Os dados
obtidos por meio da pesquisa evidenciam um cenario caracterizado pela prevaléncia de
inadequacdo do estado nutricional dos idosos avaliados. Sugere-se a realizacdo de
estudos semelhantes, para o conhecimento do estado nutricional e identificacdo de
fatores associados na populacdo idosa, a fim de possibilitar a criacdo de politicas
publicas que visem a promocdo de salde. A criacdo de programas de educacgdo
nutricional continua e de monitoramento do estado nutricional e de salde faz-se
necessaria para a contribuicdo na longevidade e melhoria da qualidade de vida destes
individuos.
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