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REVISAO

UTENSILIOS PARA ALIMENTOS E IMPLICACOES NUTRICIONAIS

FOOD UTENSILS AND NUTRITIONAL IMPLICATIONS

Késia Diego QUINTAES!

RESUMO

H4 grande variedade de materiais empregados na confecgao de utensilios para os alimentos:
barro, ferro, vidro, cerdmica, inox, pedra, aluminio e outros. Cerca de 43% de panelas vendidas
atualmente nos Estados Unidos sdo de aco inoxiddvel. Outra parcela da populacdo utiliza
utensilios de aluminio. Este artigo visa especular a contribui¢do nutricional de utensilios usados
na preparagdo de alimentos e feitos de trés diferentes materiais (aluminio, ferro e ago inoxiddvel),
através de revisdo de literatura cientifica.

Termos de indexacdo: utensilios de alimentacao e culindria, ferro, aluminio, inox, niquel, cromo.

ABSTRACT

Many materials are used to make food utensils: clay, iron, glass, pottery stainless steel, stone,
aluminum, etc. Stainless steel utensils account for 43% of cookware sold in the USA. Another part of
the population uses aluminum utensils. This article aims at speculating on the nutritional contribution
of utensils used for food preparation and made from three different materials (aluminum, iron and
stainless steel), through a review of scientific literature.

Index terms: cooking and eating utensils, iron, aluminum, stainless steel, nickel, chromium.

INTRODUGAO

£ impraticdvel pensar na Nutricdo isolada dos
utensilios para alimentos, uma vez que estes sao
indispensdveis no preparo e na elaboragao culindria.
Diversos sao os materiais utilizados pelo homem, tanto
artesanal como industrialmente, na confeccao dos
utensilios: ferro, aluminio, inox, ceramica, pedra, vidro,
barro e outros. Entretanto, pouco se fala sobre o efeito,

quer positivo ou negativo que os utensilios podem exercer
nos alimentos.

O saber popular hd muito indicou que a utilizagao
de panelas de ferro na coccao de alimentos é um meio

preventivo e mesmo auxiliar no tratamento da anemia
ferropriva, apontando diretamente para um possivel efeito
migratdrio do ferro do utensilio para o alimento preparado.
Por outro lado, podemos imaginar que o contrario também
é verdadeiro: elementos indesejdveis contidos em
determinados utensilios, como o aluminio e o niquel entre
outros, podem migrar para os alimentos durante o processo
de cocgao. Assim sendo, o objetivo deste artigo é, mediante
as mais recentes informagoes cientificas disponiveis,
descrever as implicagdes nutricionais de utensilios de
trés diferentes materiais (aluminio, ferro e aco
inoxidavel).

M Departamento de Planejamento Alimentar e Nutricdo, Faculdade de Engenharia de Alimentos, Universidade Estadual de Campinas. 13083-970, Campinas, SP, Brasil.

E-mail: kesia@fea.unicamp.br
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152 K.D. QUINTAES

UTENSILIOS DE ALUMINIO

O aluminio é o terceiro elemento mais abundante
da crosta terrestre, sendo precedido apenas pelo silicio
e pelo oxigénio (Rochow, 1987). No homem, sua
toxidade estd reconhecidamente associada a vdrias
complicagdes clinicas, destacando-se nestas, disfungoes
neuroldgicas como o mal de Alzheimer (Luckey &
Venugopal, 1977; Creger et al., 1985; Alfrey, 1986;
Edwardson et al, 1986; Fimreite et al., 1997; Roberts
et al., 1998). O aluminio estd ainda envolvido com a
mobilizacdo do fosfato ésseo (Oniwanwa et al., 1997).
No homem, a concentragao plasmaética usual de aluminio
é de aproximadamente 5 pg/l, sendo seu maior carreador
a transferrina (Alfrey, 1986).

As diversas fontes de aluminio, para o homem
incluem, o ar, desodorantes anti-transpirantes, cosméticos,
aditivos alimentares, chd, a prépria d4gua consumida, sendo
que esta tdltima teve, nos dltimos anos, um acréscimo no
conteddo de aluminio em decorréncia da chuva dcida.
Medicamentos como antidcidos, contendo hidréxido de
aluminio, podem também contribuir para um aumento na
ingestdao de aluminio pelos usudrios destas drogas
{Liukkonen-Lilja & Pieppone, 1992; Aikoh & Nishio, 1996;
Fimreite et al., 1997).

Por outro lado, pacientes com insuficiéncia renal
crbnica estao constantemente expostos a altos niveis de
aluminio através da dgua utilizada na didlise e, muitos
destes apresentando efeitos decorrentes desta exposigao:
anemia, osteomaldcia e encefalopatia (Alfrey, 1986;
Edwardson et al., 1986; Fimreite et al., 1997; Roberts et
al., 1998).

As concentragbes de aluminio nos alimentos é
tipicamente baixa, usualmente inferior a 5 mg/kg, e sua
ingestao didria varia de 3 a 36 mg, onde o valor mais alto
foi constatado nos primeiros estudos feitos sobre o assunto.
Apesar disto, a industria de alimentos, mediante a utilizagao
de determinados aditivos alimentares, pode aumentar
claramente a quantidade de aluminio nos alimentos
processados (Alfrey, 1986; Liukkonen-Lilja & Pieppone,
1992; Aikoh & Nishio, 1996).

Assim sendo, o contelido de aluminio nos alimentos
apesar de pequeno torna-se suscetivel a variagbes. Sua
concentragdo mais elevada é encontrada em conservas de
picles e de queijos, além do fermento. Portanto,
dependendo dos hédbitos alimentares individuais, a ingestdo
de aluminio pode ser mais elevada do que a média
estimada. Outra fonte de ingestao deste que geralmente
€ desconsiderada é a dgua. Um levantamento norte-
-americano mostrou que a dgua consumida pela populagao
contém em média de 2 a4 mg/l (Alfrey, 1986). Entretanto,
uma fonte trivial (quando comparada com as demais) na
ingestdo de aluminio tem recebido pouca atencdo: os
utensilios culindrios. Hd mais de 50 anos é conhecido
que os utensilios de aluminio sdo vulnerdveis a
degradacao, principalmente por alimentos de pH dcido

(Alfrey, 1986; Baxter, et al.,, 1988; Fimreite et al.,
1997).

Os estudos indicam que vdrios sdo os fatores que
influenciam a migragdo do aluminio do utensilio: a
qualidade da liga de aluminio utilizada pela inddstria, o
tempo de uso do utensilio, o tempo da duragao da cocgao
dos alimentos, o pH do alimento, a presenca de sal ou
agtcar, entre outros (Pennington, 1987; Liukkonen-Lilja &
Pieppone, 1992).

Lione (1984) demonstrou que utensilios de
aluminio, utilizados na preparacao de molho de tomate,
podem contribuir com um acréscimo de 4 mg em cada
porgdo servida. Lione et al. (1984), reforcaram seus
achados em outra preparacao usualmente consumida no
mundo inteiro: o café. Este, quando preparado em utensilio
de aluminio apresentava um considerdvel acréscimo do
metal.

Fimreite et al. (1997) reforcaram a ocorréncia da
contaminagdo dos alimentos com aluminio migrante de
utensilios culindrios, ao avaliarem o nivel deste metal
contido em alimentos dcidos preparados em panelas de
aluminio. Os resultados obtidos mostraram que os utensilios
de aluminio, frequientemente utilizados pela populagéo,
sao indubitavelmente fontes deste metal na dieta.

Em relacdo ao tempo de uso da panela foi observado
através de testes com dgua potdvel que, utensilios novos
possuem uma migragao maior de aluminio no ponto de
ebulicao comparada a de utensilios usados. Entretanto,
quando o tempo se prolonga para 15 ou 30 minutos de
fervura, o comportamento de ambos os utensilios (novos e
usados) é similar no que diz respeito a dissolugdo do
aluminio (Liukkonen-Lilja & Pieppone, 1992). Neste
sentido, Greger et al. (1985) verificaram que preparagdes
dcidas como molho de tomate que levam mais que 15
minutos de cozimento, tendem a acumular mais aluminio
do que outras preparagdes. Em termos prdticos estes
autores concluiram que a quantidade do aluminio
adicionado ao alimento durante a cocgdo em utensilios
deste material chega a serde até 0,7 mg/100 gde alimento.

Recentemente, um estudo italiano desenvolvido
por Gramiccioni et al. (1996), no qual foi avaliada a
migracdo de aluminio de utensilios para preparagoes
culindrias elaboradas nestes, concluiram que a quantidade
migrante é relativamente pequena. Segundo este estudo,
essa ingestdo mesmo quando todos os alimentos sdo
preparados e estocados em recipientes de aluminio, é
de aproximadamente 6 mg/dia, ou seja, inferior ao valor
de 7 mg/kg (equivalente a 60 mg/dia para um homem
adulto) estabelecido como tolerdvel pelo Joint FAO/
WHO Expert Committee on Food Additives (World...,
1989).

Aikoh & Nishio (1996) documentaram um aumento
expressivo na quantidade de aluminio presente em bebidas
enlatadas e estocadas em recipientes de aluminio, como

Rev. Nutr., Campinas, 13(3): 151-156, set.,/dez., 2000
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refrigerantes, cervejas e chd. Assim, a questio permanece
controversa, pois neste estudo os autores concluiram que
as pessoas que utilizam freqiientemente bebidas enlatadas
podem estar consumindo quantidades de aluminio
consideravelmente elevadas.

Com relacao ao tipo do utensilio, foi demonstrado
que formas de bolo nao acarretam aumento no consumo
didrio desse metal (Liukkonen-Lilja & Pieppone, 1992). O
mesmo ndo se pode dizer quando o utensilio analisado é
a panela de pressio, nesta hd um acréscimo muito
significante na quantidade final de aluminio. Jd utensilios
como frigideiras e panelascomuns, apresentam semelhanga
no que diz respeito a degradagao, neste caso o fator
diferencial mais expressivo € o proprio alimento utilizado
na preparacao do que o tipo do utensilio propriamente
dito (Greger et al., 1985).

Outro fator que merece destaque é o da composicao
da liga de aluminio utilizada pela inddstria. Baxter et al.
(1988) descreveram dois tipos cldssicos de composicdo
desta liga: 1) aluminio/silicio/ferro e, 2) aluminio/silicio/
manganés. Estes autores referiram que utensilios feitos
com liga contendo manganés possuem maior degradagao
de aluminio quando comparados com a liga contendo
ferro. Este fator também é referido por outros autores
como sendo de relevancia para os resultados obtidos
(Gregeret al., 1985; Pennington, 1987; Liukkonen-Lilja &
Pieppone, 1992).

Liukkonen-Lilja & Pieppone (1992) demonstraram
que o teor de sal ou aglicar na preparacdo também afeta
a dissolucdo do aluminio do utensilio. Estes autores
verificaram em seus experimentos que esta influéncia ja é
sentida mesmo com os sais naturalmente presentes na
dgua potdvel. A adicio de dois diferentes sais (NaHCO,
e CaCl,) a 4gua deionizada causou similarmente um
aumento na migracdo de aluminio do utensilio. Na
conclusio, os autores desaconselharam a utilizacao de
recipientes de aluminio para armazenamento de
preparacdes, principalmente se estas possuirem um
alto contetido de sal.

Os efeitos resultantes da ingestao de aluminio
dependem obviamente da absor¢do, esta, por sua vez,
depende da forma quimica do metal, sendo vdrios os
fatores responsaveis pela biodisponibilidade do aluminio
(Fimreite et al., 1997; Roberts et al., 1998). Estudos
mostram que cerca de 75 a 95% do aluminio ingerido é
eliminado na urina e nas fezes, o restante é absorvido e
depositado em vdrios érgaos como 0s 0ss0s e pulmoes
(Alfrey, 1986).

Praticamente todos os estudos sobre migracao de
aluminio dos utensilios para os alimentos deixam claro que
estes fornecem umaimportante contribuigao na quantidade
do metal consumida pelo homem, mas a ligacao entre esta
fonte e os efeitos bioldgicos possiveis ainda é confusa. Em
todo caso, recomendavel evitar estes utensilios no preparo,
na coccao e no armazenamento dos alimentos.

UTENSILIOS DE FERRO

O ferro é um nutriente indispensdvel ao homem,
0s sinais e sintomas da sua deficiéncia sao logo notados:
fadiga, cefaléia, palpitagbes, entre outros. Se esta
deficiéncia ndo for corrigida rapidamente pode trazer
seqiielas duradouras e até letais, por este motivo a anemia
é considerada como um dos maiores desafios a Sadde
Publica a ser vencido. Considerando que a deficiéncia de
ferro estd disseminada mundialmente em todas as classes
sociais, faixas etdrias e em ambos 0s sexos, muito se tem
investido em pesquisas que proponham solugdes para sua
erradicacao (Morris, 1986; Yip & Dallman, 1996).

Uma vez que o problema mundial da deficiéncia
de ferro tem como causa principal a ingestao inadequada
e a baixa biodisponibilidade encontrada no ferro dos
alimentos, os utensilios culindrios de ferro podem ser
considerados como uma solugdo alternativa para a
prevencdo e tratamento da anemia, segundo os vdrios
estudos publicados sobre migracao deste mineral dos
utensilios para os alimentos (Brittin & Nossaman, 1986; Mistry
et al., 1988; Cheng & Brittin, 1991; Kollipara & Brittin,
1996; Gibson et al., 1997; Kakade & Agte, 1997).

Muitas pesquisas demonstraram que o pH do
alimento tem uma influéncia direta sobre a quantidade de
ferro acrescentada a este durante a cocgao. Alimentos
acidos como molho de tomate, apresentam um acréscimo
maior de ferro do que alimentos menos dcidos. Também
ficou documentado em vérios estudos que, tanto o teor de
dgua como o tempo de cocgao dos alimentos exercem uma
influéncia direta no acréscimo de ferro ao alimento.
Entretanto o pH e o tempo de cocgao sao fatores de maior
peso quando comparados com a umidade da preparagao
(Brittin & Nossaman, 1986; Zhou & Brittin, 1994; Kollipara
& Brittin, 1996).

Cheng & Brittin (1991) executaram um experimento
onde foram feitas 50 cocgdes repetidas em utensilios de
ferro com a finalidade de verificar o comportamento do
utensilio no decorrer do tempo de uso. A conclusdo dos
autores foi que as panelas deferro, além de possuirem uma
vida dtil bastante longa, permanecem liberando o nutriente
para os alimentos preparados de forma similar a uma
panela de ferro nova. Apenas nas trés primeiras vezes de
uso a quantidade de ferro liberada pela panela nova é
inferior a de uma jd bastante usada.

Kakade & Agte (1997) utilizaram em seu
experimento diversos alimentos e compararam a cocgao
destes em utensilios de ferro com a cocgao em utensilios
de ferro antiaderentes. Os autores concluiram que a
quantidade de ferro migrante dos utensilios de ferro é
bastante superior a dos utensilios de ferro antiaderentes.
Seus resultados indicaram a ocorréncia de um aumento de
46 a 51% no ferro biodisponivel do alimento, quando
utensilios de ferro sdo usados na elaboragdo culindria.

Em outro estudo Mistry et al. (1988) determinaram
por método in vitrorque a disponibilidade do ferro de
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alimentos preparados em utensilios de ferro e em utensilios
de vidro é similar, indicando que o ferro adicionado ao
alimento pela cocgao em panelas de ferro é tao disponivel
quando o ferro nado-heme natural do alimento.

Kollipara & Brittin (1996) pesquisando o acréscimo
no contetido de ferro na culindria indiana preparadas em
utensilios de ferro obtiveram como resultado um aumento
médio de 374% por més na ingestao de ferro por meio dos
alimentos preparados em utensilios de ferro. Um outro
estudo envolvendo comidas chinesas elaboradas em
utensilio de ago, mostrou também um acréscimo na
quantidade de ferro contida nos alimentos preparados no
utensilio em questdo (Zhou & Brittin, 1994).

Mas mesmo considerando que o ferro migrante do
utensilio possui boa disponibilidade para o organismo
(Brittin & Nossaman, 1986; Mistry et al., 1988; Kollipara
& Brittin, 1996) e que, uma parcela importante da
populacao ainda utiliza panelas de ferro, tal fato é ignorado
nos inquéritos dietéticos. Até hoje somente considera-se
no inquérito dietético sobre ferro, fatores como o dcido
ascorbico e a carne, por auxiliarem e aumentarem sua
absorcao, conforme demonstrado pioneiramente por
Monsenet al. (1978). Entretanto, a utilizacdo de utensilios
de ferro na cocgdo dos alimentos aumenta
significantemente a quantidade de ferro consumida.

Gibson et al. (1997) propuseram pequenas
alteragcoes em dietas vegetarianas de adolescentes
canadenses do sexo feminino, com a finalidade de aumentar
a quantidade de ferro nao-heme e de zinco biodisponivel,
uma vez que este tipo de alimentagao usualmente é pobre
nestes nutrientes. No que diz respeito ao ferro, a utilizagio
de panela de ferro no preparo da dieta foi uma das
alteracées efetuadas que teve impacto positivo nos
resultados. Os autores relataram um aumento potencial
tanto no contetido como na biodisponibilidade do ferro
ndo-heme, ultrapassando inclusive os valores propostos
pela Recommend Dietary Allowances (RDA) (National
Research..., 1989) para a faixa etdria. Isto tudo foi obtido
sem, entretanto, acarretar mudancgas no tipo e na
quantidade de alimentos consumida pelas adolescentes
vegetarianas canadenses.

UTENSILIOS DE ACO INOXIDAVEL

A liga do ago inoxiddvel (inox) é uma combinacgio
do ferro com outros dois metais: cromo e niquel. Sendo a
proporcao destes metais nos utensilios bastante varidvel:
de 50a88% para o ferro, 11 a 30% para o cromo e de zero
a 31% para o niquel. Entretanto, vdrios outros elementos
como manganés e cobre, podem estar presentes em
pequenas quantidades (Kuligowski & Halperin, 1992; Flint
& Packirisamy, 1997; Park & Brittin, 1997).

O mercado dos utensilios de inox estd em
expansdo e atualmente responde por cerca de 43% das

panelas que sao vendidas nos Estados Unidos (Park &
Brittin, 1997). A composicdo da liga de inox mais encontrada
é de 70 a 73% de ferro, 18 a 19% de cromo e 8 a 9% de
niquel (Kuligowski & Halperin, 1992; Flint & Packirisamy,
1997).

O niquel é um dos metais mais t6xicos da tabela
periédica, estando relacionado a numerosos problemas de
saide, notavelmente nas dermatites de contato (Kuligowski
& Halperin, 1992; Nielsen, 1996; Agarwal, et al., 1997).

O niquel ingerido pelo homem encontra-se
distribuido entre os vdrios grupos de alimentos. As maiores
concentragdes sdo encontradas em alimentos enlatados,
acglcares e conservantes, paes e cereais, sugerindo uma
contribuigao dos equipamentos de processamento dos
alimentos, principalmente no caso dos enlatados e da
gordura vegetal hidrogenada (Smart & Sherlock, 1987).
Nos alimentos in natura as maiores concentracoes de
niquel sdo encontradas nas nozes, sementes de
leguminosas, mariscos, cacau e derivados. Graos, carnes
curadas e vegetais sao intermedidrios, enquanto que
alimentos de origem animal como peixes, leite e ovos
geralmente apresentam baixo contetdo de niquel.

A ingestio média de niquel estimada é de
150-700pg/dia, esta variagdo é dependente da quantidade
de alimentos de origem animal (baixo niquel) e de origem
vegetal (alto niquel) consumida. As manifestacoes de uma
dieta com alto contetido de niquel pode afetar os niveis de
outros nutrientes e, mais do que isto, a deficiéncia de
alguns nutrientes (ferro, cobre, zinco, dcido ascérbico,
entre outros) pode ser agravada por um alto nivel de niquel
na dieta.

A maior parte do niquel ingerido é excretada nas
fezes, entretanto uma alta porcentagem deste serd absorvida
no caso de deficiéncia de ferro. No sangue o niquel é
transportado principalmente ligado & albumina sérica.
Ainda ndo estd bem esclarecida a fungao do niquel em
humanos, entretanto supde-se que esteja ligado a
metaloenzimas especificas como componente estrutural
destas, além de co-fator bioligante que facilita a absorgao
intestinal do ferro férrico (Nielsen, 1986).

A contribuigdo de niquel na ingestao didria devida
a migracdo deste durante a cocgao dos alimentos em
utensilios de inox é pequena; é estimado um acréscimo
médio de 0,01 a 0,21 mg/l (Kuligowski & Halperin, 1992;
Kumar et al., 1994). Mesmo assim, é recomendado que
pessoas sensiveis ao niquel ndo utilizem utensilios de inox
na cocgao e preparo dos alimentos pois, a migragio deste
do utensilio para o alimento, apesar de pequena, ndo é
desprezivel, ainda mais se considerarmos o efeito
acumulativo do consumo didrio de alimentos preparados
em utensilios de ago inoxidavel.

Vdrios autores ja documentaram que os utensilios
deinoxsao fonte de dois nutrientes essenciais a populacio:
o cromo e o ferro (Kuligowski & Halperin, 1992; Kumaret
al., 1994; Park & Brittin, 1997). A intolerdncia a glicose,
seguida de anormalidades no metabolismo glicidico e
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lipfdico, além de desordens nervosas sdo sintomas da
deficiéncia de cromo.

O requerimento nutricional do cromo para adultos,
segundo a RDA, é de 50-200 pg/dia (National Research...,
1989). Este valor nao é facilmente alcangado uma vez que
atualmente a participagdo de produtos industrializados e
refinados na alimentagdo é bastante grande, o
processamento promove perdas considerdveis na
quantidade de cromo. Estudos indicam que a ingestio
didria média de cromo pela populagédo é inferior a 60 pg
(Anderson, 1986). Entretanto, nestes levantamentos foi
considerado apenas o cromo contido nos alimentos, nao
incluindo o cromo migrante dos utensilios de inox.

Kuligowski & Halperin (1992) estudaram a migragao
deferro, niquel e cromo dos utensilios de inox para o dcido
acético a 5%, procurando simular, desta forma, a condigao
geralmente corrosiva dos alimentos. Neste trabalho os
autores demonstraram que os utensilios de inox sdo fonte
considerdvel de cromo na alimentacao, contribuindo com
um créscimo de 0,01 a 0,31 mg/l no alimento preparado.
Os resultados apresentados ainda indicaram que, o ago
inoxiddvel também é uma fonte expressiva de ferro, apesar
da quantidade ser inferior a que ocorre em utensilios de
ferro fundido.

Como anteriormente ja discutimos sobre a caréncia
e a importdncia do ferro na alimentacdo mundial, aqui
apenas falaremos dos achados cientificos em relagdo a
contribuigdo nutricional deste nutriente fornecida pelo
uso de utensilios de ago inoxiddvel na culinéria.

A coccdo de alimentos em utensilios de inox
aumenta o contetido de ferro nos alimentos, principalmente
quando é feito o célculo dietético didrio, uma vez que, o
ferro derivado do utensilio possui biodisponibilidade similar
a do ferro nio-heme encontrado naturalmente nos
alimentos (Martinez & Vannucchi, 1986; Mistry et al.,
1988, Kuligowski & Halperin, 1992; Park & Brittin, 1997).

Park & Brittin, (1997) verificaram que a quantidade
de ferro contida em 10 alimentos diferentes preparados
em utensilios de inox € significantemente maior do que
quando estes sdo preparados em utensilios de vidro. Os
valores obtidos demonstraram que em cada 100 g de
porcao servida havia um acréscimo de 1,02 mg de ferro. O
experimento foi realizado em triplicata com a finalidade
de verificar possiveis diferencas na migracao entre as
panelas. Neste sentido, os resultados indicaram que o
acréscimo no conteido de ferro ndao diferiu
significativamente entre as panelas de ago inoxidédvel
utilizadas.

COMENTARIOS FINAIS

Apesar de os utensilios de aluminio serem bastante
difundidos no mercado, este metal estd associado a doencgas
neurodegenerativas como o mal de Alzheimer.
Considerando que os utensilios de aluminio sio

indiscutivelmente fonte deste elemento, o uso didrio destes
aumenta consideravelmente a ingestio de aluminio.
Portanto é aconselhdvel que seu uso na culindria seja
evitado.

Os estudos apontam diretamente para o saber
popular: a utilizagdo didria de panelas de ferro no preparo
e cocgao dos alimentos contribui para o tratamento e
prevencao da anemia ferropriva. Estes utensilios sdo
bastante durdveis e permanecem sempre liberando o ferro
para os alimentos, sendo que quanto mais dcido for o pH
do alimento maior serd a migracao de ferro do utensilio.

Os utensilios de inox contribuem na ingestdo de
ferro e de cromo, ambos nutrientes essenciais. Entretanto
estes utensilios também sdo fonte de niquel, téxico ao
homem. Mesmo sendo a migracdo de niquel em baixa
quantidade, nao é desprezivel, ainda mais se houver um
consumo didrio de alimentos preparados em utensilios de
inox. E recomendével que pessoas sensiveis ao niquel
evitem a utilizacao destes utensilios. Como nido existe uma
exigéncia na composicdo da liga de inox, o niquel pode
estar em quantidades superiores ou'inferiores a dos estudos
aqui apresentados. Assim, seria interessante que a
quantidade de niquel utilizada industrialmente na liga de
inox fosse padronizada no menor nivel possivel.

Outra constatagdo importante a ser feita é que,
apesar de ser expressiva a quantidade de ferro migrante
tanto dos utensilios de ferro com de inox, este valor ndo é
levado em consideracdo nos recordatérios alimentares e
nos inquéritos dietéticos populacionais, mesmo estando
comprovada a boa biodisponibilidade do metal.
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FATORES QUE AFETAM O CONSUMO ALIMENTAR E A NUTRICAO DO IDOSO

FACTORS THAT AFFECT THE AGED PEOPLE FOOD INTAKE AND NUTRITION
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RESUMO

Os fatores que afetam o consumo alimentar das pessoas idosas sdo reconhecidos como de risco para
o desenvolvimento da md nutrigao. Este artigo busca fazer uma revisdo abrangente sobre esses fatores,
procurando também elucidar as condigGes de nutri¢io dos idosos brasileiros. A compreensao desses
fatores pelos profissionais de satde amplia o entendimento das condiges peculiares que determinam
o estado nutricional do idoso e que devem ser trabalhadas de forma interligada, para manutencao ou
restauragdo da eutrofia.

Termos de indexacao: idoso, consumo de alimentos, nutrigo.

ABSTRACT

The factors that affect the aged people food intake are recognized as risk for the development of
undernourishment. This article aims at providing a general review about these factors, trying to
elucidate the conditions of the Brazilian aged people nutrition. The understanding of these factors by
the professionals of health enlarges the knowledge of the peculiar conditions which determine the aged
people nutritional status, and which should be worked in an interactive way, for the maintenance or
restoration of the normal status.

Index terms: aged, food consumption, nutrition.

INTRODUCAO

A distribuigao etdria da populagio mundial tem
apresentado visivel alteracao nas dltimas décadas, em
razdo da expansao daexpectativa de vida e do conseqiiente
aumento de idosos, o que representa novos desafios no
campo da pesquisa nutricional.

O Brasil, a semelhanga dos demais paises latino-
-americanos, estd passando por um processo de

envelhecimento rdpido e intenso. A evolugao da populacio
geridtrica brasileira constitui um grande desafio, enquanto
a populagao brasileira crescerd 3,22 vezes até o ano 2 025,
0 segmento acima de 65 anos aumentard 8,9 vezes, e o
acima de 80 anos, 15,6 vezes. Com isso, a proporcdo de
idosos que em 1980 era menor que 6%, subird em menos
de 50 anos, para 14% devendo o Brasil ocupar o sexto lugar
na esfera mundial no ano 2 025, com uma estimativa de
31,8 milhées. Mantendo-se a tendéncia demogrifica atual,
em ndmeros absolutos, o pais terd uma das maiores
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populagoes de idosos do mundo (Kalache et al., 1987;
Ramos et al., 1987; Cancado, 1992; Ramos et al.,1993;
Veras, 1994; Chaimowicz, 1997; Chaimowicz, 1998;
Moriguti et al.,1998).

O envelhecimento, apesar de ser um processo
natural, submete o organismo a diversas alteracgoes
anatdmicas e funcionais, com repercussoes nas condigoes
de sadde e nutricio do idoso. Muitas dessas mudancas
sao progressivas, ocasionando efetivas reducoes na
capacidade funcional, desde a sensibilidade para os
gostos primérios até os processos metabdlicos do
organismo (Amerine et al., 1965; Mitchell et al., 1978;
Watkin, 1982; Wenck et al., 1983).

Associado as alteragdes decorrentes do
envelhecimento, é freqiiente o uso de miltiplos
medicamentos que influenciam na ingestdo de alimentos,
na digestdo, na absorcdo e na utilizagao de diversos
nutrientes, o que pode comprometer o estado de satide e
a necessidade nutricional do individuo idoso (Marucci,
1993; Najas et al.,1994).

Nesse sentido, vdrias pesquisas (Brown et al.,
1977; O' Hanlon & Kohrs, 1978; Stiedemannet al., 1978;
Vir & Love, 1979; Arhontaki, 1990) tém demonstrado
deficiéncia de energia, vitaminas e minerais em pessoas,
acima de 65 anos, que residem em asilos ou domicilios,
fato atribuido aos fatores socioeconémicos e as doencas
presentes, além de alteracdes no modo de vida e nos
habitos alimentares.

Este artigo objetiva evidenciar os fatores que afetam
o consumo alimentar de idosos, bem como caracterizar as
condicoes da nutrigdo geridtrica no Brasil, as vésperas da
virada do século. A compreensao desses fatores é uma
alternativa viavel para auxiliar os profissionais de satde a
reverter os indices de md nutricdo na geriatria, o que
resultaria em melhores condigoes de salde e,
conseqiientemente, de vida.

Estado nutricional da populagdo idosa brasileira

Em 1989, foi realizada a Pesquisa Nacional sobre
Satde e Nutricio (PNSN), com o objetivo central de
avaliar o estado nutricional da populagao brasileira
mediante a coleta de dados antropométricos. Essa pesquisa,
de ambito nacional, revelou que a situagdo nutricional de
adultos e idosos sofreu grande alteragao, nos tltimos 15
anos. Estima-se uma redugao de 36% no grupo de baixo
peso, com aumento maior dos casos de sobrepeso e
obesidade, tendo reduzido o ndmero de individuos
antropometricamente normais. Essa tendéncia foi verificada
tanto no meio rural quanto no urbano, em todas as faixas
etarias. Portanto, a populacdo adulta e idosa brasileira
apresenta alta prevaléncia de baixo peso e também de
obesidade.

No que tange a geriatria, no inicio da década de
90, a freqiiéncia do baixo peso atingia 20,75% dos homens

e 17,00% das mulheres. Em nameros absolutos, o pais
possuia 1 milhdo e 300 mil idosos com baixo peso. Os
idosos de baixa renda eram os mais atingidos, visto que, a
medida que aumentava a renda per capita, reduzia o
percentual de baixo peso. O sobrepeso e, principalmente,
aobesidade afetava, proporcionalmente, mais as mulheres
do que os homens. Praticamente, metade da populagdo
idosa brasileira possufa excesso de peso, em todas as
regides do Brasil (Coitinho et al., 1991).

Estudos realizados em regides metropolitanas no
Brasil tém demonstrado um aumento do excesso de peso
na populagdo idosa, em ambos o0s sexos (Chaar, 1996;
Frank, 1996; Pereira, 1998).

A elevada prevaléncia de desvio nutricional na
populagio idosa vem sendo demonstrada por meio de
diferentes estudos, em vérios paises, onde, a desnutrigdo,
o sobrepeso e a obesidade predominam sobre osindividuos
eutréficos. Esses resultados sao decorrentes das condigdes
peculiares em que os idosos se encontram, seja no ambiente
familiar, vivendo sozinho, ou em residéncia de Terceira
Idade, agravadas pelas condigoes socioecon6micas, pelas
alteragoes fisiologicas inerentes a idade e pela progressiva
incapacidade para realizar sozinho as suas atividades
cotidianas. Nesse contexto, os efeitos da alimentagao
inadequada, tanto por excesso como por déficit de
nutrientes, tém expressiva representacao, o que reflete
num quadro latente de ma nutricdo em maior ou menor
grau (Campos,1996).

A situacao nutricional da populagdo geridtrica
brasileira sinaliza a necessidade de buscar conhecer e
compreender todas as peculiaridades que afetam o
consumo alimentar do idoso, levando-se em consideragao
as caracterfsticas regionais nas quais estdo inseridos.

Fatores que afetam o consumo de nutrientes nos
idosos

Os idosos apresentam condicdes peculiares que
condicionam o seu estado nutricional. Alguns desses
condicionantes sdo devidos as alteragdes fisiologicas
proprias do envelhecimento, enquanto outros sao
influenciados pelas enfermidades presentes e por fatores
relacionados com a situacdo socioecondmica e familiar
(Nogués, 1995).

Fatores socioecondmicos

Entre os fatores mais importantes na génese da md
nutricio do ancido, encontram-se 0s externos, COmo 0s
fatores psicossociais, tais como perda do conjuge,
depressao, isolamento social, pobreza, integracao social,
capacidade de deslocamento, capacidade cognitiva e outros
associados a prépria enfermidade.

Estima-se que mais de 15% dos anciaos tém
alimentacio didria com menos de 1000 kcal/dia,
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aumentando esta porcentagem entre as populages menos
favorecidas economicamente. Grande parte dos idosos
consome alimentos de menor custo, em virtude dos
insuficientes recursos econdmicos provenientes de
aposentadorias e, ou, pensdes (Nogués, 1995).

No Brasil, uma das caracteristicas marcantes da
populagao idosa é o baixo poder aquisitivo, situagdo que
é agravada em razao da exclusdo dos idosos do mercado
detrabalho (Veras, 1994), fato que, certamente, resulta na
aquisicdo de alimentos de custos mais acessiveis e contribui
para a monotonia da alimentagao.

Conforme Aranceta-Bartrina (1988), a integragao
social é outro fator que tem papel relevante na alteragao
do consumo alimentar do idoso. A solidao familiar e social
predispoe o idoso a falta de ilusao e preocupacao consigo,
fazendo com que se alimente de forma inadequada em
quantidade e qualidade. Nesses casos, hd tendéncia ao
desestimulo para comprar e preparar alimentos variados
e nutritivos (Arhontaki, 1990; Moriguti et al., 1998).
Verifica-se, com freqiiéncia, elevado consumo de
produtos industrializados, como doces e massas, ou de
facil preparo, como chds e torradas. Essa modificagao no
comportamento alimentar certamente afeta a adequagao
de nutrientes ao organismo dos idosos e coloca-0s em risco
de ma nutricdo (Aranceta-Bartrina, 1988; Arhontaki, 1990;
Nogués, 1995).

O estado de animo do idoso para ingerir o alimento
é, muitas vezes, modificado por atitudes simples, como
posicionar-se confortavelmente a mesa em companhia de
outras pessoas. Os levantamentos que comparam
participantes idosos de Programa de Alimentagao com ndo
participantes mostraram que o fornecimento de energia, e
a ingestao de proteina, vitaminas e minerais pelo primeiro
grupo foi aumentado (Podrabsky, 1995). Isso indica que a
integragao realmente tem conotagao social muito
importante na alimentacdo do idoso e influencia na
aceitagdo ou na recusa do alimento (Nogués, 1995).

De acordo com Morales-Rodriguez et al. (1989), a
md nutri¢do do idoso pode também ser decorrente de sua
progressiva incapacidade de realizar sozinho as atividades
cotidianas. A coordenacdo motora, geralmente, é
comprometida e tende a piorar com as doencas
neurolégicas, o que pode levd-lo a evitar alimentos que
possam -causar dificuldades de manipulagdo durante a
refeicdo, o que contribui para a inadequacgao alimentar
(Moriguti et al. , 1998). Nessas circunstdncias, a aquisi¢ao
de alimentos e a preparagdo das refeicoes podem tornar
tarefas muito dificeis (Podrabsky, 1995).

As questdes concernentes a capacidade funcional
e 3 autonomia do idoso podem ser mais importantes que
a prépria questdo da morbidade, pois se relacionam,
diretamente, com a qualidade de vida. Os inquéritos
domiciliares, realizados em trés capitais do Brasil,
demonstraram proporgao crescente de individuos que
necessitam de auxilio para realizar atividades didrias,
como transferir-se da cama para o sofd, vestir-se, alimentar-
-se e cuidar da prépria higiene, dependéncia esta que é

intensificada com o avango da idade (Chaimowicz, 1998).
Outro inquérito domiciliar brasileiro revelou que pouco
mais da metade dos idosos entrevistados podia realizar
todas as atividades didrias sem nenhuma necessidade de
ajuda (Ramos et al., 1993). O primeiro estudo
epidemiolégico longitudinal com idosos residentes na
comunidade, no Brasil, revelou que o perfil da populacao
nao diferiu de estudos transversais anteriores, mostrando
maioria de mulheres, vitvas, vivendo em domicilios
multigeracionais, com alta prevaléncia de doencas cronicas,
distdrbios psiquidtricos e incapacidade fisicas (Ramos et
al., 1998). Exatamente na velhice, fase da vida em que os
individuos necessitam de maior apoio familiar e
comunitdrio, verifica-se que no pais estd ocorrendo redugdo
desta assisténcia. A situacdo de isolamento vivido pelo
idoso brasileiro é ainda potencializada pela sua posicao
econdmica, que, nos Gltimos anos, tem contribuido para o
aumento da desnutricao (Coitinho et al., 1991).

Na terceira idade, deve-se também estar atento a
outros fatores, tais como perda do conjuge e depressao,
pois ambos levam a perda do apetite ou a recusa do
alimento. Por outro lado, a ansiedade pode desencadear o
aumento excessivo de peso.

Alteracgoes fisiologicas

Na velhice ocorrem mudangas progressivas no
organismo, o que conduz a efetivas redugdes nas
fungoes fisiolégicas (Watkin, 1982; Wenck et al., 1983;
Quintero-Molina, 1993).

As mudangas fisiolégicas que interferem no estado
nutricional sdo: diminuigdo do metabolismo basal,
redistribuicdo da massa corporal, alteracdes no
funcionamento digestivo, alteragdes na percepgdo sensorial
e diminuicdo da sensibilidade a sede. Com excecdo das
duas primeiras, todas as outras podem interferir,
diretamente, no consumo alimentar (Quintero-Molina,
1993; Nogués, 1995).

Alteragdes no funcionamento do aparelho
digestivo

Conforme Russel (1992), é importante compreender
osefeitos da idade no trato gastrintestinal, pois as mudancas
podem afetar a necessidade nutricional da populacao
idosa, bem como a sua dose de necessidade de
medicamentos.

Ha numerosos estudos sobre a diminuicao da funcao
gastrintestinal em virtude do avanco da idade, mas pouco
se conhece acerca das alteragbes morfol6gicas. Na maioria
dos casos, o funcionamento gastrintestinal mantém-se
relativamente integro, porque ha grande capacidade
funcional no intestino, no pancreas e no figado. As
mudancgas clinicamente relevantes neste sistema, em
humanos, incluem decréscimo no limiar do gosto; atrofia
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da mucosa géstrica, conseqiientemente menor produgdo
de 4cido cloridrico, diminuigdo do fator intrinseco e
menor absorgao da vitamina B, ,; e decréscimo no tamanho
do figado (Russel, 1992; Nogués, 1995).

Alteragcdes na percepgdo sensorial

As alteracoes sensoriais podem estar associadas ao
decréscimo do apetite nas pessoas idosas (Rolls,1992).
Essas mudancas abrangem declinio e eventual perda da
acuidade visual, audicdo, olfato e sensacdo de gustagao
(Rivlin, 1981; Chernoff, 1987; Podrabsky, 1995). Estas
alteragdes sao parciais e afetam o comportamento alimentar
do idoso, conforme Cooper citado por Arhontaki (1990).
Dentre todas as mudangas sensoriais, o olfato e a gustagao
interferem mais diretamente na ingestio de alimentos
(Chernoff, 1987; Jurdi-Haldeman, 1988; Nogués, 1995), e
de acordo com Moriguti (1998), a visao prejudicada
também a influencia negativamente. Nao hd ddvida que o
apetite no idoso é influenciado, principalmente, pela
palatabilidade dos alimentos (Rolls, 1992).

Na terceira idade, um dos fatores mais relevantes
na diminuicio do consumo alimentar é a redugao da
sensibilidade por gostos primdrios doce, amargo, dcido e
salgado (Rolls, 1992; Nogués, 1995; Shuman, 1998). O
gosto tem sua base anatdmica no nimero de gemas
gustativas das papilas linguais. Nos jovens, este ndmero
corresponde a mais de 250 para cada papila, enquanto as
pessoas acima de 70 anos tém menos de 100 (Nogués,
1995), o que vem endossar a colocagao de Russel (1992)
sobre o decréscimo do limiar de deteccdo e identificagao
do “flavor” em conseqiiéncia do envelhecimento. Isso
significa que o idoso necessita de maior concentragao do
sabor atribuido ao alimento, em comparagao com adultos
jovens. Estudos recentes demonstram que a dificuldade
que o idoso possui para detectar o sabor doce dos alimentos
o predispoe a adogar mais os alimentos (Nogués, 1995),
comportamento similar ocorre com relagdo ao sabor
salgado. O idoso tende a concentrar o tempero dos
alimentos para ajustd-lo ao paladar, que esta alterado.

Outro fator que exerce importante funcdo na
sensibilidade aos sabores é o sentido olfativo (Guyton,
1977). Os quimiorreceptores olfativos, localizados na parte
interna do nariz, sdo responsdveis pela sensacdo de
percepgao do estimulo causado por substancias volateis.
De acordo com Rolls (1992) e Nogués (1995), com a idade,
ocorre diminuicdo da percepgao olfativa. No entanto,
ainda existem poucos relatos associados as alteragdes
decorrentes na geriatria (Russel, 1992). Para este autor, a
forma como o alimento é identificado pelo idoso estd sob
ainfluéncia de diversos fatores bastante comuns na geriatria,
como utilizagdo de medicamentos, estado nutricional,
higiene oral, estado do sistema nervoso central e habito de
fumar.

A visdo prejudicada é outro fator também comum
nas pessoas idosas, o que pode levar a diminuicio do

apetite, em decorréncia da diminuigao do reconhecimento
dos alimentos e da habilidade de alimentar-se.

Nesse sentido, os habitos alimentares do individuo
idoso sio muito influenciados pelas alteracdes sensoriais,
o que reflete um quadro latente de anorexia em maior ou
menor grau, dependendo da intensidade.

Alteragdes na capacidade mastigatodria

A mastigacdo é importante para uma boa nutrigdo
noidoso (Nagao, 1992). Com o envelhecimento, os habitos
de mastigacao mudam, acentuadamente, tanto nos homens
como nas mulheres. Essas alteragbes na capacidade
mastigatéria do idoso sdo devidas ao aparecimento
freqiiente de cdries e doengas periodontais; as préteses
totais ou parciais inadaptadas ou em péssimo estado de
conservagao, e a auséncia de dentes. Esses fatores
interferem no comportamento inicial do processo digestivo,
favorecendo sua inadequagao tanto no aspecto enzimatico
como no mecanico (Nogués, 1995; Hayflick, 1996).

Atualmente, sabe-se que o edentulismo nio é
conseqiiéncia natural do envelhecimento, e que os dentes
naturais, quando bem tratados, podem permanecer em
funcionamento por toda a vida (Dunkerson, 1998). As
principais causas de auséncia de dentes e de uso de
proteses totais na terceira idade sao decorrentes de cdries
nao tratadas e da periodontite, embora essas causas possam
ser previniveis com a tecnologia atual. A perda de apetite
em idosos temsido, geralmente, relacionada com auséncia
de elementos dentdrios e com o uso de préteses, de
acordo com Carlsson citado por Cormack (1998). As pessoas
que usam dentaduras mastigam 75 a 85% menos
eficientemente que aquelas com dentes naturais, o que
leva & diminuicdo do consumo de carnes, frutas e vegetais
frescos, razdo porque idosos com préteses totais tendem a
consumir alimentos macios, facilmente mastigdveis, pobres
em fibras, vitaminas e minerais, fato que pode ocasionar
consumo inadequado de energia, ferro e vitaminas
(Shuman,1998).

Alteracdes na composi¢do e no fluxo salivar e na
mucosa oral

As células das gldndulas salivares sao reduzidas em
nimero nas pessoas idosas (Scott, 1977a,b), embora ndo
tenha ainda sido demonstrada nenhuma ligacao entre o
envelhecimento e areducao dasecrecdo salivar espontanea
ou estimulada (Heft & Baum, 1984; Baum, 1989). Segundo
Hayflick (1996), o fluxo da saliva e de seus componentes
permanecem estdveis durante todo o processo de
envelhecimento.

A saliva tem papel relevante no processo digestivo,
na prevencao de cdries e das doengas periodontais e na
lubrificagdo das mucosas. Nas pessoas idosas, os estudos
que sugerem diminuigdo da fungao salivar tém sido
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confundidos com a presenca de enfermidades e, ou, com
uso de medicamentos (Russel, 1992). De acordo com este
autor, é provdvel que as poucas células salivares que
sobrarem em uma idade mais avangada sejam mais
eficientes em suas fungdes. De fato, muitas medicacoes
tém o poder de afetar a fungdo da glandula salivar e tornar-
-se mais intenso o ressecamento bucal, segundo Lewis et
al. citado por Cormack (1998). O consumo médio de
medicamentos por idosos é em torno de 1,7 tipos diferentes,
e o fluxo salivar diminui em relacdo direta com o aumento
no nimero de medicagbes, com efeitos potencialmente
hipossalivatérios. A maior parte dessas drogas estd associada
a efeitos de inibicdo do fluxo salivar, resultando num
potencial aumento da suscetibilidade a cdrie dental
(Cormack, 1998). Dessa forma, a xerostomia apesar de
afetar mais de 70% dos idosos e afetar, significativamente,
a ingestdo de alimentos, pode ser conseqiiéncia do abuso
de medicamentos nos gerontes. Este fato suscita algumas
afirmativas, como a de Dunkerson (1998), de que a
xerostomia ndo é conseqiiéncia natural do envelhecimento,
mas geralmente decorrente do uso de medicamentos e de
outras doencas sistémicas.

Outros autores, como Nogués (1995), enfatizam a
elevada incidéncia de cdries, principalmente as de
superficies radiculares, e de doencgas periodontais no
idoso, em razdo da precariedade da higiene bucal, do alto
acimulo de carboidratos fermentdveis e das alteracoes
salivares que condicionam uma espessa capa de mucina,
potencializando essas doencas. Ha dificuldade em realizar
a higiene bucal por causa da perda gradual de movimentos
coordenados (Dunkerson, 1997).

Com o avango da idade, as modificacées mais
evidentes na mucosa oral sdo proeminéncia das glindulas
sebdceas, aparéncia lisa na superficie da mucosa e
diminuicao da espessura do epitélio bucal e lingual. Dentre
essas mudangas, a aparéncia lisa na mucosa e a diminuicao
da espessura do epitélio na cavidade oral interferem
diretamente no consumo de alimentos, diminuindo o
apetite. Essa perda de apetite pode ser decorrente do
aumento da sensibilidade na mucosa oral, o que ocasiona
sensacao de ardor no idoso, quando este ingere alimentos
quentes ou frios.

Alteracbes na estrutura e fungdo do eséfago

Disfuncdes clinicamente significantes do es6fago
sao raras em todos os grupos de idade, embora leves
mudancas tenham sido descritas com o envelhecimento.
Isto inclui diminuigdo na amplitude das contragdes e no
nimero de ondas peristalticas ap6s a deglutigao do alimento
e aumento no ndmero de desordens nas contracoes do
corpo do esofago (Hollis & Castell, 1974; Castell, 1988;
Russel, 1992).

Regularmente, enfermidades neurolégicas
relacionadas com a idade resultam em significante disfungao
secunddria do es6fago e podem causar pneumonia por

aspiragdo e md nutricao. Mas, em geral, mesmo na velhice,
a fungdo esofagiana é bem preservada (Hosoda, 1992;
Russel, 1992).

Alteragdes na estrutura e fungdo do estdbmago e
intestino

A atrofia da mucosa gdstrica no idoso resulta na
menor producédo de dcido cloridrico e na diminuicao na
secregao do fator intrinseco, provocando menor absorcao
da vitamina B,,, com consequiente instalagao da anemia
perniciosa. Esse tipo de anemia ocorre somente quando o
idoso apresenta grave atrofia da mucosa gdstrica. O
estbmago com gastrite leve ou moderada continua a secretar
fator intrinseco suficiente para prevenir a md absor¢ao da
vitamina B,, pelo mecanismo normal (Suter et al., 1991;
Russell 1992; Nogués, 1995).

Segundo Podrabsky (1995) e Nogués (1995), a
hipocloridria afeta bastante a absorgao de célcio e de ferro
nao-heme. O dcido cloridrico mantém tanto o ferro férrico
quanto o célcio soliveis por meio dos seus efeitos
acidificantes para serem absorvidos no trato intestinal. Nos
casos em que hd baixa producgio de dcido cloridrico, a
absorgido desses nutrientes é diminuida em razdo de sua
insolubilidade em pH acima de 5,0. Apesar de o dcido
ascorbico aumentar a solubilidade e a absorcao do ferro
ferroso em pH neutro ou levemente alcalino, a quelagao
entre estes sé ocorrerd num meio dcido. Com relacao ao
célcio, as evidéncias recentes mostram que apenas a
ingestdo isolada deste apresenta limitada biodisponibilidade
na falta da acidez gdstrica (Russell, 1992).

A ocorréncia da gastrite no ancido estd, dentre
outros fatores, associada ao microorganismo Hélicobacter
pylori. Estima-se que 80% das pessoas acima de 60 anos
que tenham leve gastrite apresentem anticorpos ao
Hélicobacter pylori no seu sangue, em comparagao com
50% daqueles que nao tém a doencga (Faisal et al., 1990).

O envelhecimento afeta, também, o esvaziamento
gastrico de uma refeigdo, tornando-o mais lento. Este fato
foi evidenciado em um estudo, em que as pessoas idosas
gastaram aproximadamente 123 minutos para promover o
esvaziamento gdstrico da metade do bolo alimentar, contra
50 minutos nos adultos jovens (Evans et al., 1981).

Modificacoes intestinais também sdo observadas
no individuo idoso, ocorrendo certo grau de atrofia na
mucosa e no revestimento muscular que resulta na
deficiéncia de absorcdo de nutrientes e favorece a instalacao
de diverticulose, em virtude da menor motilidade no
intestino grosso e célon (Geokas & Haverback, 1969;
Nogués, 1995; Podrabsky, 1995). Essas alteragbes na
motilidade também contribuem para o aparecimento da
constipagdo, que é freqliente na geriatria. No entanto,
esse quadro de constipagao no idoso pode ainda estar
relacionado com a baixa ingestao de liquidos e de fibras,
com o menor nimero de refeigoes por dia, com a depressao
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e com a inatividade, de acordo com Sullivan & Walls
citados por Shuman (1998).

No que concerne aos nutrientes, a énfase tem sido
na diminuigdo da absorgdo de célcio no intestino, com a
idade em ambos os sexos, devido, provavelmente, as
alteracoes nos varios processos de transporte
(Shuman,1998).

O crescimento bacteriano excessivo no intestino
pode também ocorrer, como resultado da diminuicao da
secrecdo 4cida. Tal fato interfere na disponibilidade
biolégica dos nutrientes e pode resultar na menor agao dos
sais biliares, na ma absorcdo da gordura e na diarréia
(Podrabsky, 1995).

Alteragdes no pdncreas

A funcio pancredtica diminui em ratos mais velhos
quando comparados com os novos (Greenberg & Holt,
1986). Em pessoas idosas, parece que o pancreas é capaz
de funcionar bem, sem condicoes de estresse, no entanto,
sob estimulagio repetida com secretina ou colecistocinina,
a secrecdo pancredtica da referida populacao cai
significativamente (Gullo et al., 1986).

A preservagdo da fungdo pancredtica também foi
confirmada por Arora et al. (1989), em idosos com até 971
anos. Os resultados mostraram que, durante 24 horas, a
excrecao fecal de gorduras, em uma dieta contendo 100 g
deste nutriente por dia, foi em torno de 2,8 g para ambos
os grupos de idade: 19 a 44 anos e 70 a 91 anos. Porém,
quando o conteido de gordura na dieta foi aumentado
paravaloresentre 115 a 120 g por dia, desenvolveram uma
leve esteatorréia. Situacao similar encontra-se nas dietas
que contém 1,5 g de proteina por kg de peso corpéreo
didrio. A excrecao fecal de nitrogénio ficou equiparada
entre os jovens e velhos, quando foi fornecido 1,0 g de
proteina por kg de peso corpéreo (Werner & Hambraeus,
1972).

Os efeitos das dietas ricas e pobres em fibras, 35 e
10 g por dia, respectivamente, nas taxas de excrecdo de
gordura fecal no idoso foram também similares. Dentro
dessa faixa de ingestio de fibras parece que o seu
fornecimento nao contribui para esteatorréia (Dutta &
Hlasko, 1985).

Resultados de estudos relativos a digestdo e
absorcao de carboidratos vém sinalizando uma diminuigao
na capacidade com a idade. Porém, a elevada prevaléncia
de ma digestao ou de absorgdo do carboidrato na velhice
pode ser resultante da exposigao deste nutriente a colonia
de bactérias presente na flora intestinal (Feibusch & Holt,
1982).

Alteragdes na estrutura e na fungdo do figado e
vias biliares

Com o envelhecimento, o figado é submetido a
algumas alteragdes anatdmicas e funcionais. As alteragdes

anatémicas compreendem diminuigao do peso do figado
e do niimero de hepatdcitos e aumento de tecido fibroso.
Conseqiientemente, em nivel citoplasmético tém-se
registrado mudangas que interferem na biotransformagao
dos farmacos, da sintese protéica, do metabolismo lipo-
-protéico e da secregio da bile, como também na redugao
da tolerdncia a outros agentes normalmente excretados
por esse 6rgio (Ceokas & Haverback, 1969; Nogués,
1995).

De acordo com Shamburek & Farrar (1990), a
prevaléncia de pedras biliares aumenta com a idade.
Estudos realizados em jejum e com contragdes estimuladas
de colecistocinina no plasma foram maiores nos individuos
idosos, quando comparados com jovens, mas o volume da
vesicula biliar e a taxa de esvaziamento obtiveram resultados
similares. Parece que a sensibilidade da vesfcula biliar
pode estar diminuida nas pessoas idosas (Khalil et al.,
1985).

Diminuig@o da sensibilidade a sede

O estado de hidratagio é outro fator de extrema
relevincia em geriatria. No idoso a desidratacao torna-se
freqliente podendo desencadear outras doengas como
enfermidades infecciosas e cerebrovasculares, que, neste
altimo caso, muitas vezes, apresenta-se como um quadro
de delirium (Nogués, 1995; Moriguti et al., 1998).

Sabe-se que a osmolaridade sérica mantém-se
com a ingestdo de liquidos e com a excregdo renal de
solutos. De acordo com Moriguti et al. (1998), a sua
regulacdo depende da sintonia entre a capacidade renal
de concentrare diluira urina e a ingestao de dgua motivada
pela sede. Deve-se considerar que a ingestao de liquidos
depende dos fatores ambientais, psicolégicos e fisiolégicos,
e que a capacidade de concentragao renal diminui com a
idade (Nogués, 1995; Cormack, 1998; Moriguti et al,,
1998).

A alteracio na sensacdo de sede é atribuida a
disfuncdo cerebral e, ou, a diminuigdo da sensibilidade
dos osmorreceptores. No entanto, a menor ingestdo de
liquidos pode ainda ser decorrente de alguma debilidade
fisica, pois, neste caso, existe certa dependéncia de outras
pessoas. Este quadro de hipodipsia é agravado pela
administracao de diuréticos e de laxativos, muito freqtiente
nos idosos. Pouco consumo de dgua pelos idosos associada
ao uso freqgiiente de diuréticos e laxantes, leva a
desidratagdo (Nogués, 1995; Cormack, 1998; Moriguti
et al., 1998)

Efeitos secunddrios dos farmacos

Os idosos sofrem com mais freqiiéncia que os
jovens efeitos adversos dos medicamentos. Isto é
conseqiiéncia da queda de suas fungdes vitais, da miltipla
e simultinea medicagio e de seu estado nutricional,
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muitas vezes deficiente nesta fase da vida. Os efeitos
metabélicos e digestivos adversos, que alguns
medicamentos de uso habitual em geriatria produzem,
devem ser considerados na anélise da ingestao de alimentos
(Larralde, 1994; Nogués, 1995; Oliveira, 1999). Os mais
freqiientes sdo: '

- Tranguilizantes e psicofirmacos: favorecem o
relaxamento e diminuem a absorgao intestinal;

- Diuréticos e laxantes: ocasionam desidratagao e
deplecdo de eletrélitos como magnésio, potdssio e zinco;

- Antibiéticos: alteram a absorgdo intestinal por
destruicao da flora. Provocam mé absorgao de carboidratos,
vitamina B,,, cdlcio, ferro, magnésio e cobre e inibem a
sintese protéica;

- Glicocorticoides: predispdem agastrite, osteoporose
(interferem na absorgdo do célcio) e hiperglicemia, e

- Analgésicos: favorecem as gastrites e dlceras.

Aterceiraidade, em geral, apresenta multiplicidade
de doencas, e portanto, consome maior nimero de
medicamentos. O uso de diferentes medicamentos, nesta
época da vida, tem deixado de ser esporddico para
converter em habitual. A polifarmacia em idosos aumenta
a incidéncia de efeitos colaterais e interagoes
medicamentosas e o seu uso inadequado, freqiientemente,
provoca complicagoes graves. Nesse sentido, a utilizacao,
a longo prazo, de drogas terapéuticas que interferem na
digestdo, na absorcdo e no metabolismo de nutrientes
pode, também, ocasionar desnutrigao nos idosos, além de
desenvolver anorexia (Fujita, 1992; Marucci, 1993;
Larralde, 1994; Podrabsky, 1995; Marucci & Gomes,
1997; Chaimowicz, 1998; Moriguti et al., 1998).

CONSIDERAGCOES FINAIS

O aumento de pessoas idosas ¢ um processo
irreversivel e que ndo pode ser negligenciado pela Ciéncia
da Nutrigao.

Nesse sentido, estudos sobre o consumo alimentar
do idoso ndo devem se restringir a anélise qualitativa e
quantitativa. Na realizagdo do planejamento dietético
alimentar, é imprescindivel a compreensio de todas as
peculiaridades inerentes as mudangas fisiolégicas naturais
do envelhecimento, da andlise dos fatores econdmicos,
psicossociais e de intercorréncias farmacolégicas associadas
as maltiplas doengas que interferem no consumo alimentar
e, sobretudo, na necessidade de nutrientes.

Atitudes simples, como servir as refeigoes em local
agradével (limpo, arejado, de preferéncia de cor clara,
com piso ndo-derrapante, com mobilidrio adequado e
com espaco livre para facilitar a circulagao das pessoas),
sentar o idoso confortavelmente 3 mesa em companhia de
outras pessoas (familiares, amigos, dentre outras pessoas),
disciplinar e fracionar o consumo de alimentos

estabelecendo hordrios (oferecendo refeicbes menos
volumosas mais vezes ao dia), oferecer a eles refeigoes
atrativas (combinar, de acordo com as recomendagdes
para a faixa etdria, alimentos construtores, energéticos e
reguladores, oferecendo refeigdes coloridas) e saborosas
(usar temperos naturais como alho, cebola, cebolinha,
cheiro verde, salsa, arégano e outros, evitando, assim, o
abuso do sal), e promover um contraste de cor entre os
utensilios e o forro da mesa, melhoram o estado de dnimo
do idoso, influenciando, positivamente, o seu apetite.
Pode-se, também, colocar um fundo sonoro neste ambiente,
desde que a opgao seja por misicas suaves e que atendam
a preferéncia da faixa etdria, pois o idoso tende a degustar
os alimentos com mais tranqiilidade. Tais condutas
proporcionam ao idoso mais prazer com a alimentagao.

A adocio dessas condutas, associada ao dominio
cognitivo dos fatores que afetam o consumo alimentar dos
idosos, propiciard aos profissionais de satide e as casas de
amparo a Terceira Idade o investimento em intervengoes
que contribuirdo, positivamente, para o consumo alimentar
desse segmento populacional e, conseqientemente,
auxiliarido na melhoria do seu estado nutricional.
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RESUMO

Este estudo caracterizou o padrao alimentar de 96 criangas menores de um ano assistidas pelo Fundo
Cristdo para Criangas nos bairros Alvaro Weyne e Presidente Kennedy, na cidade de Fortaleza, Brasil.
Os dados foram levantados por meio de entrevista domiciliar, utilizando o método recordatério 24h
para conhecimento das quantidades dos alimentos consumidos, e um formuldrio contendo perguntas
estruturadas sobre a prdtica do aleitamento materno e idade de introdugéo dos alimentos de desmame.
Os resultados indicaram que o aleitamento materno misto predomina (68%) sobre o aleitamento
artificial (32%) e exclusivo (10%) e que 7% das criangas nunca receberam leite materno. Porém, até o
final do décimo més de vida, 53% das criangas ainda sdo amamentadas. Mingau ldcteo, preparado com
leite de vaca ndao modificado, constitui a alimentagdo bdsica de desmame. Do ponto de vista
nutricional, as dietas sdo desbalanceadas, sendo o ferro o nutriente mais deficiente. Devem ser
intensificados os esforos na promogao da alimentagdo infantil apropriada.

Termos de indexacdo: desmame, alimentos infantis, aleitamento materno, prevaléncia, lactente.

ABSTRACT

The objective of this study was to characterize the food practice of 96 infants attended by Children
Christian Fund in Alvaro Weyne and President Kennedy Districts in Fortaleza, Brazil. The data were
collected using a 24-hour diet recall method and a structured questionnaire about breast feeding and
weaning practices. The results indicate that partial breast feeding is more frequent (68%) than artificial
feeding (32%) and exclusive breast feeding (10%) and 7% of the infants were never breast-fed. But, at
the age of 10 months, 53% of the infants are still being breast-fed. The porridge prepared with whole
cow’s milk is basically the entire weaning diet. From a nutritional point of view, the diets are unbalanced
and iron is the most deficient nutrient. Intensive efforts for the promotion of adequate infant feeding
practice are necessary.

Index terms: weaning, infant food, breast feeding, prevalence, infant.
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INTRODUGAO

As trés maiores causas de mortalidade nos paises
em desenvolvimento sdo infeccoes respiratorias, diarréiae
outras causas neonatais e perinatais. Juntas, representam
70% dos 12,9 milhdes de mortes entre criangas menores
de cinco anos. A Organizacao Mundial de Sadde estima
que a desnutrigdo contribui com mais de 25% dessas
mortes (Hufman & Martin, 1994). Em nosso meio, o
Instituto Brasileiro... (1992b) registrou que as infeccoes e
a desnutrigdo foram conjuntamente responsaveis por 36%
das mortes infantis ocorridas em 1986.

Embora haja referéncias de que esta problemdtica
tenha raizes em uma rede complexa de fatores (grandes
contigentes populacionais, inadequada infra-estrutura de
satde e educacio, falta de vontade politica dos governantes,
limitados recursos agricolas e socioecondmicos) (Chandra
etal., 1988), ainadequada prética alimentar infantil aparece
como uma das mais importantes razoes para iniciar o
cireulo vicioso entre infeccdo e desnutrigdo (Kumaret al.,
1992).

No entanto, a despeito desses conhecimentos,
observa-se que poucos estudos cientificos tém sido
realizados no Brasil sobre a situacdo alimentar infantil
(Shrimpton, 1986; Szarfarc et al., 1988; Prado et al.,
1995). Os dados oficiais disponiveis, inclusive do Ceara
(Instituto Brasileiro..., 1982, 1992a; Governo..., 1990a,b,
1995) retratam quase que exclusivamente a prética do
aleitamento materno, deixando de lado outros elementos
também importantes, como o0s aspectos qualitativos e
quantitativos da alimentacao artificial e o processo de
desmame.

Os estudos sobre prdtica alimentar infantil, em
especial os de prevaléncia, sio essenciais antes da
formulacio de qualquer programa de intervengao
nutricional e necessdrios para a adequada avaliagao do
impacto de qualquer medida implementada (Bavdekar et
al., 1994; Coutsoudis et al., 1994). Portanto, a escassez
desses dados repercute na tomada de decisoes didrias de
diversas instituigdes que atuam no tratamento e prevengao
a desnutricao.

Diante do exposto, este estudo teve por objetivo
caracterizar o padrao alimentar de criangas menores de
um ano vinculadas ao Fundo Cristdo para Criangas nos
bairros Alvaro Weyne e Presidente Kennedy.

CASUISTICA E METODOS

A casufstica compreendeu todas as criangas
menores de um ano de idade vinculadas a 10 unidades
assistenciais do Fundo Cristao para Criangas (entidade
nao-governamental) localizadas em dois bairros periféricos
(Alvaro Weyne e Presidente Kennedy) da cidade de
Fortaleza, Ceard, Brasil. Ao todo, foram 110 criangas,
sendo que 96 participaram efetivamente do estudo. Para

o levantamento quantitativo dos dados alimentares,
extraiu-se deste total uma amostra aleatéria simples
composta por 50% das criangas.

Local

Nos bairros Alvaro Weyne e Presidente Kennedy, o
Fundo Cristao para Criangas mantém nove unidades
assistenciais, denominadas de projetos e um Centro de
Estimulacdo e Desenvolvimento Infantil (CEDI) voltados,
principalmente, para a promogao das agdes bdsicas de
saide e para atividades de reforgo e estimulo a
aprendizagem. As a¢des de salde, tais como, educagdo e
orientacio em salde e nufricdio, monitoramento do
crescimento e desenvolvimento; e acompanhamento da
situacdo vacinal, sdo desenvolvidas sob o mesmo modelo
da rede municipal de sadde. No entanto, ha distingdes na
composigio do quadro profissional e no envolvimento
com a clientela, que no caso do Fundo Cristdo para
Criancas é mais préximo.

As sedes dos projetos situam-se em construgoes
simples, de pequeno porte, similares as casas da
comunidade. Suas equipes técnicas sdo compostas,
basicamente por economistas domésticos, pedagogos e
agentes de satde. O médico figura no quadro, mas dando
assisténcia semanal em algumas poucas Unidades.

O CEDI possui estrutura ampla, devidamente
planejada paratrabalhar o crescimento e o desenvolvimento
da crianga como um todo. Possui uma equipe
multiprofissional (nutricionista, assistente social, pedagogo,
fisioterapeuta, fonoaudidlogo, terapeuta ocupacional,
psicélogo) e funciona como um semi-internato. O CEDI
conta ainda com o trabalho de agentes de salide e toda
equipe auxiliar advinda da prépria comunidade. Os
projetos, diferentemente do CEDI, fazem acompanhamento
pré-natal, e oferecem, de forma sistemadtica, cursos aos
familiares das criangas (datilografia, alternativas alimentares,
trabalhos manuais, farmécia viva).

Quase todas as criangas assistidas residem em
casas de alvenaria (99%), porém com precdrias instalagoes
sanitarias. A maioria (79%) possui vaso sanitdrio sem
descarga, eliminacdo dos dejetos feita em fossas
rudimentares (ndo sépticas) (83%), e limitagdes no
abastecimento piblico de 4gua e no destino do lixo. A
familias (79%) apresentam até trés saldrios minimos como
renda mensal, sendo fregiiente rendimentos entre um e
dois saldrios minimos (40%). Somente 14% dos pais
chegaram a concluir as oito séries do primeiro grau escolar
(Soares, 1997).

Nesta localidade, o Fundo Cristao para Criancas
assiste 3 671 criancas de zero a 15 anos, sendo 1130 na
faixa de zero a 5 anos, enquanto o censo de 1991 (Instituto
Brasileiro..., 199-) aponta a existéncia de 5 070 criangas
de zero a 4 anos e 10 381 de 5 a 14 anos.
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A captagdo da clientela é feita por moradores da
comunidade, intitulados “representantes de rua”, porém
a inscrigao das criangas se efetiva quando a renda per
capita média da familia é igual ou inferior 8 metade do
saldrio minimo vigente. O vinculo com o CEDI se
processa por meio de encaminhamento feito pelos
coordenadores dos projetos. Em caso da demanda ser
maior que o niimero de vagas, leva-se em consideragao
a situacdo socioecondmica e o estado nutricional da
crianga, dando-se preferéncia aos mais necessitados. O
CEDI comporta 504 criangas de zero a 6 anos, sendo 20
o nidmero de vagas para bebés de zero a 1 ano.

Coleta dos dados

Os dados alimentares foram levantados em dois
segmentos, por meio de entrevista domiciliar. O
entrevistado-alvo foi o responsdvel direto pelo cuidado da
crianca, de preferéncia a mae. No primeiro segmento,
registrou-se em um formuldrio contendo perguntas
estruturadas, informagoes relativas a pratica do aleitamento
materno e idade deintrodugdo dos alimentos de desmame.
No segundo segmento, obteve-se através do método
recordatério de 24h, aplicado durante trés dias nao
consecutivos, informagdes sobre o tipo, marca comercial
e quantidade dos alimentos de desmame consumidos.
Para garantir maior precisao no registro dos dados, foram
utilizados medidores graduados, colheres e xicaras padrao,
além de balangas eletronicas portateis (precisao 1 g). Foram
utilizadas também ilustragdes de porcoes e medidas de
alimentos da publicagao de Martins (1982).

Andlise dos dados

A adequacido dos dados de consumo alimentar foi
estabelecida em comparagdao com as recomendagoes
internacionais (National Research..., 1989) para energia,
proteinas, célcio, fésforo, ferro, vitamina C, tiamina,
riboflavina, niacina e retinol. Para o cédlculo de adequagao
da niacina levou-se em consideracio o seu desdobramento
a partir do aminoécido triptofano (Anderson et al., 1988)

O célculo das adequagbes das dietas mistas
(aleitamento materno parcial) foi feito através da ingestao
estimada de leite materno. Para isto tomou-se por referéncia
o nimero médio de mamadas encontrado entre as criangas
em aleitamento parcial (5,3 vezes/dia); o conhecimento
de que, com base em diversos estudos, o Conselho de
Alimentagao e Nutrigdo da Academia Nacional de Ciéncias
dos EUA assume que criangas em aleitamento materno
ingerem no primeiro e segundo semestre cerca de 750 ml
e 600 ml de leite, respectivamente (Hervada & Newman,
1992), e areferénciade que em culturas onde a subnutrigao
materna é comum, as mulheres em amamentacdo exclusiva
produzem 600 ml de leite/dia, com sucgao correspondente
a 14-20 mamadas (Underwood & Hofvander, 1982).

Considerando que a produgdo de leite referida por estes
dltimos autores ndo estd tdo distanciada da recomendacio
do Conselho Americano, que é mais recente e foi
estabelecida com base em diversos estudos, optou-se em
relacionar as 5,3 mamadas com 14 - 20 sucgdes para o
consumo de 750 ml no primeiro semestre e 600 ml no
segundo. O consumo médio de cada faixa etdria foi
analisado e somado as dietas de cada crianca em
aleitamento materno parcial (consumo de leite materno
mais dgua ou qualquer outro alimento diferente do leite
materno) (Brasil, 1994). O consumo médio de leite materno
ficou estimado em 241 ml para o primeiro semestre
(199-284) e 193 ml (159-227) para o segundo.

Os dados foram tabulados em microcomputador,
utilizando-se o Programa de Apoio & Decisio em
Nutricao (versao 2.5) para o célculo da composigao
quimico-nutricional eadequagao das dietas. A composigao
do leite materno, contida neste programa, foi extraida
do Manual doUnited States Departament of Agriculture.
Fez-se andlise descritiva (Programa Epi Info - versio
6.02) e inferencial (testes paramétricos e ndo
paramétricos - Programa STATA).

RESULTADOS E DISCUSSAO
Prevaléncia do aleitamento materno

A maioria das criancgas (93%) foi alimentada com
leite materno no primeiro més de vida, porém no periodo
da coleta dos dados a prevaléncia encontrada foi 68%. Em
regime de aleitamento materno exclusivo, parcial e artificial
registrou-se, respectivamente, 10%, 58% e 32% do total de
criangas (Tabela 1). Entre as criangas na faixa de idade
ideal para a prdtica do aleitamento materno exclusivo
(60%), encontrou-se 24% em aleitamento artificial e 60%
em aleitamento parcial. Observa-se que o aleitamento
materno parcial é predominante tanto no primeiro, como
no segundo semestre de vida. Houve associagio
estatisticamente significante entre padrao alimentar e faixa
etdria (x2 = 9,015; p = 0,01) (Tabela 1).

Ressalta-se que entre as criangas em alimentacio
artificial (n=32), 22% (n=7) nunca chegaram a receber
leite materno. Mas, através da técnica da “tdbua de vida”,
verificou-se que até o final do décimo més, 53% das
criangas ainda sio amamentadas, indicando que a duragao
mediana do aleitamento materno é superior a 10 meses. -
Este achado estd acima da realidade brasileira, onde a
mediana do aleitamento materno geral ndo ultrapassa 4,5
meses (Instituto Brasileiro..., 1992b).

O predominio do aleitamento parcial em relagao
ao exclusivo, bem como a sua razodvel duragdo, é sugestivo
de que as maes valorizavam o leite materno, mas nio a
ponto de té-lo como alimento dnico no periodo em que
ele é indicado (zero a 6 meses).
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Tabela 1. Pratica de aleitamento de criangas < 1 ano. Alvaro Weyne/Presidente Kennedy. Fortaleza, 1995.

Faixa etdria
Pratica de aleitamento Total
<6 >6

n % n % n %
Artificial 14 24 17 45 3 32
Parcial 35 60 21 55 56 58
Exclusivo 9 16 - 9 10
Total 58 100 38 100 96 100

Nota: x> = 9,015; p = 0,01

Além disso, pode-se supor também, que as maes
eram inseguras e/ou inadequadamente informadas quanto
a pratica do aleitamento materno exclusivo. Esta proposicao
ganha forca ao se considerar que em outra comunidade
periférica de Fortaleza (Conjunto Palmeiras), estudada por
Monte (1992), observou-se comportamento similar. Nesta,
ao mesmo tempo em que se afirmava que até os seis meses
de idade o leite materno é o melhor e o mais seguro
alimento, a sua utilizagdo exclusiva era rara. Leite fraco,
recusa do bebé e falta de paciéncia foram os argumentos
apresentados pelos entrevistados.

Dentre a rede complexa de fatores que poderiam
explicar tal ocorréncia, a literatura tem destacado a
baixa idade e escolaridade materna (Michaelsen et al.,
1994a), a atuacgao do Setor Sadde, o poder da

50 4

40 1

propaganda (Jones & Green, 1993) e a grande influéncia
de leigos (vizinhos, amigos, avés) (Pridham, 1990).

Introdugdo dos alimentos de desmame

Inicialmente, observou-se que mais de 50% das
criangas em aleitamento parcial ou artificial (87), recebem
dgua, chd, suco de frutas, leite em p6, farindceos, sopa,
papa ou raspa de frutas como opgao alimentar, sendo que
a 4gua, o chd, o leite em pé e os farindceos foram os
alimentos com maior freqiéncia de consumo.
Adicionalmente, a dgua, o chd, o leite em p6 e 0s farindceos
foram também os Gnicos itens da dieta com oferta iniciada
antes do primeiro més de vida. Os demais alimentos
referidos foram introduzidos com maior freqiiéncia a partir
do terceiro més (Figuras 1 e 2).
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Figura 1. Freqiiéncia de introdugao dos alimentos liquidos em criangas < 1 ano. Alvaro Weine, Presidente Kennedy. Fortaleza, 1995.
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Figura 2. Freqiiéncia de introdugio dos alimentos s6lidos em criancas < 1 ano. Alvaro Weine, Presidente Kennedy. Fortaleza, 1995.

O consumo didrio de leite artificial foi observado
em 89% das criancas ji desmamadas, sendo que o seu
consumo variou de 2 a 3 vezes por dia em 72% das criangas
em aleitamento materno parcial (56%).

Destaca-se que o leite de vaca liquido pasteurizado
nao constitui opgdo alimentar significativa no grupo
estudado, pois somente trés criangas o consomem. A
aparente preferéncia da mae pelo leite em pé chega a
representar vantagem em relagao ao liquido, devido a
baixa disponibilidade de geladeira registrada nesta
comunidade (40%) (Soares, 1997).

Confrontando o perfil de introdugdo dos alimentos
encontrado com as preconizagoes da literatura, verificou-se
que além da oferta dos alimentos ser precoce, estes nem
sempre sdo adequados a idade da crianga ou representam
riscos a sua sobrevivéncia. Independentemente do regime
alimentar e mais precocemente no aleitamento materno
parcial, observou-se que as criangas recebem alimentos
fonte de carboidratos complexos (farindceos, arroz, feijao)
antes do quarto més de idade e ingerem alimentos semi-
-s6lidos (sopa, papa ou raspa de frutas) antes dos 4-6
meses de idade, o que constitui uma prética anti-fisiolégica
(Organizacién Panamericana..., 1992).

A maioria das criangas também recebe durante os
primeiros trés meses de vida, dgua e chd, liquidos que,
conjuntamente com a dgua de diluigao do leite em p6, 1ém
sido associados com significante aumento das infecgoes
diarréicas (Kapil et al., 1994), problema que, por sinal, foi
prevalente entre as criangas estudadas (Soares, 1997). Um
estudo realizado em Pelotas, municipio da regido mais
desenvolvida do Brasil, demonstrou que as criangas que
recebiam leite artificial (p6 ou liquido) em adigao ao leite
materno, ou somente leite artificial, tinham risco 4,2 e
14,2 vezes maior de morte por diarréia, respectivamente,
doqueascriangas que nao recebiam leite artificial (Victora,

1989). Cabe também considerar que a oferta precoce do
leite de vaca favorece o mais répido declinio da ingestio
do leite materno e a maior possibilidade de desmame total
durante o primeiro ano de vida (Drewett et al., 1993).
Segundo a UNICEF, meio milhdo de mortes poderiam ser
evitadas anualmente, se o leite materno fosse uma
prioridade na alimentacio infantil (Hefti, 1993).

Paradoxalmente, enquanto os paises desenvolvidos
comegam a experimentar o retorno a pratica do aleitamento
materno durante o primeiro ano de vida (Madhavapeddi &
Ramachandran, 1993), muitos paises subdesenvolvidos
tém mostrado declinio (Yunes et al., 1994), devido 2
rdpida industrializagdo e elevacio do status econdmico
(Singh et al., 1992).

Alimentacdo bdsica

As criangas estudadas tém acesso a uma
considerdvel variedade de alimentos. Ao todo, listou-se o
consumo de 48 produtos diferentes. Porém, ao se considerar
bésicos aqueles que sao consumidos por pelo menos 50%
das criangas, verificou-se, na verdade, que a base da
alimentacio das criangas é composta por apenas 3
alimentos, além do leite materno: leite de vaca em p6
integral, aglicar e farindceos (arrozina®, maizena®,
mucilon®, cremogema®, farinha de trigo e goma), sendo
que estes Gltimos foram principalmente consumidos na
forma de mingau, preparacao alimentar que ja tem sido
apontada como bdsica ndo s6 entre as criancas cearenses
(Governo..., 1995), como também entre a maioria das
criangas do mundo em desenvolvimento (Gopaldas, 1991;
Ighoghoja, 1992).

A distribuicdo da frequiéncia de consumo por faixa

2

etdria demonstrou que esta base alimentar é exclusiva
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entre as criangas de zero a 3 meses de idade, enquanto
que ap6s o primeiro trimestre de vida outros alimentos sao
gradativamente introduzidos (banana, arroz). Maior
variacio no consumo de alimentos foi observada entre as
criancas de 10-11 meses (banana, arroz, macarrdo, iogurte,
suco de laranja, batata inglesa, cenoura, chuchu, caldo de
feijio), o que permite supor que esta faixa de idade é
considerada pelas maes como o periodo mais apropriado
para implementar a alimentagao ndo lictea, com
conseqiiente abandono da oferta de leite materno
(frequiéncia inferior a 50%).

Ainda em conformidade com o que a literatura tem
apontado para os pafses em desenvolvimento (Ighogboja,
1992; Chong-Ying et al., 1993; Ray et al., 1993) foi
possivel observar que alimentos, como vegetais folhosos e
carnes (boi, peixe, frango) nao figuram como padrao
alimentar basico das criancas. Este fator, em adigao a baixa
variacio e introdugio tardia de frutas e hortaligas, sugerem
implicagoes negativas no aporte de algumas vitaminas,
minerais e fibras, o que poderd ser confirmado mais
adiante. :

Também merece destaque o consumo significativo
de alimentos contra-indicados para os lactentes, como
fariniceos antes do quarto més (Organizacion
Panamericana..., 1992), acicar refinado (Todd, 1992),
leite de vaca integral (Redel & Shulman, 1994) e iogurte
(Carper, 1995). Registra-se que as proteinas do iogurte,
alimento bastante consumido nos pafses mediterraneos,
podem provocar reagoes, causando diarréia, dificuldade
de conciliar o sono, célica e até alergias respiratérias
{Carper, 1995).

Embora o consumo do leite em pé integral possa
ser justificado pelo seu menor custo em relagio ao
modificado, no grupo estudado, segundo o relato das
mies entrevistadas, o seu consumo estd principalmente
atrelado i crenca de que esta é a melhor opgao para o bebé
e na preferéncia e/ou tolerancia da crianca. Mas, durante
as entrevistas, percebeu-se que a preferéncia e a tolerancia
da crianca recai muitas vezes na escolha do que a mae
considera como “melhor” para o seu filho. Além disto,
ficou nitido em algumas entrevistas e subtendido em
outras que o “padrao-ouro”, em termos de leite artificial,
é um tipo de leite em p6 nao modificado produzido pela
Nestlé (Ninho®), o qual é consumido por 51% das criancas
que consomem leite em pé integral. O restante das criangas
consomem outras marcas (Iltambé® e Betania®). Vale
ressaltar que, em comparagao com o leite materno, o
leite de vaca integral possui baixo teor de ferro, vitamina
E, 4cido linoléico e contém excessiva quantidade de
sédio, potdssio e proteina (Bedinghaus & Doughten,
1994).

Destaca-se que as maes que apresentaram
justificativa de custo para respaldar o outro leite que
estavam utilizando nao a colocaram em relagio ao leite
modificado, mas sim em relacio ao leite Ninho®. No
Conjunto Palmeiras, Monte (1992), encontrou-se maes
preferindo utilizar um dos leites modificados mais caros do

mercado, o Pelargon® (Nestlé). As mdes alegaram ser
melhor para o intestino da crianca. Entre as criancas aqui
estudadas, o consumo deste leite ficou em 6%.

Quanto 2 alta fregiiéncia de consumo do agtcar,
embora a literatura apresente adverténcias sobre 0s seus
maleficios (Todd, 1992), do ponto de vista quantitativo, o
consumo médio per capita encontrado entre as criancas
(35 g ndo ultrapassou as recomendagdes de Aratjo &
Guerra (1992) (37 g de 3-6 meses; 458 de 6-9 meses),
ficando em torno de 5% do Valor Energético Total (VET)
das dietas consumidas. Brown & Bégin (1993) referem que
apesar da adigao de 6leo ou agticar aumentar a densidade
de energia dos alimentos infantis, pode ocorrer
sobrediluicio de nutrientes, com conseqiiente
comprometimento da adequagao da dieta.

Adequacdo de nuirientes e energia

Comparando-se os dados contidos na Tabela 2,
observa-se que as adequagdes da dieta artificial sao
superiores as da dieta mista, e que a consideracao do
consumo de leite materno favoreceu positivamente a
adequacdo nutricional da dieta mista, como o esperado.
Houve diferenca estatisticamente significante entre as
adequagoes nutricionais do aleitamento materno misto
com e sem a estimativa do leite materno e aleitamento
artificial (x? de Friedman = 12,6; p < 0,05).

H4 estudos indicando que a ingestao e a freqliéncia
do aleitamento materno caem com a introducao de sélidos,
ficando a ingestio energética 20% abaixo das
recomendacoes (National Research..., 1989), enquanto o
mesmo ndo ocorre com as criangas alimentadas com
formulas. Nestas, a ingestdo energética permanece
constante, ainda que a freqiiéncia de oferta da férmula
decline. Ao contrario do que acontece com osamamentados
ao seio, a energia dos sélidos é aditiva (Heinig et al.,
1993). Pathak et al. (1993) citam que apds os seis meses,
quando outros alimentos, além do leite materno,
representam maior propor¢do da ingestao total, o consumo
de energia é mais baixo, mesmo quando a qualidade e
quantidade dos alimentos oferecidos é similar.
Michaelsen et al. (1994b) também registraram ingestao
média de energia consideravelmente menor que as atuais
recomendagdes em criangas em aleitamento materno,
seja este, parcial ou exclusivo. Na Dinamarca (Taren &
Chen, 1993) e nos Estados Unidos (Heinig, 1993) foi
observado, por sua vez, que criangas em aleitamento
materno ndo apresentavam nenhuma injiria conseqliente
da mais baixa ingestio de energia e menor ganho de
peso, quando comparadas as alimentadas com férmulas.
Criancas em aleitamento materno podem ter diferente
resposta fisiolégica a ingestdo de alimentos, a qual lhes
permite consumir menos energia e ainda manter o
crescimento (Taren & Chen, 1993).
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Tabela 2. Distribuicdo das porcentagens de adequacoes médias de energia e nutrientes consumidos por criangas < 1 ano, segundo as
recomendagdes nutricionais (National Research..., 1989) e prética de aleitamento. Alvaro Weyne/Presidente Kennedy. Fortaleza, 1995.

Energia e nutrientes .
8 leite materno*

Aleitamento misto sem adigdo do

Aleitamento misto Aleitamento artificial

Energia 75
Proteinas 129
Cilcio 104
Fésforo 111
Ferro 28
Vitamina C 79
Tiamina 69
Riboflavina 181
Niacina 79
Retinol 69

96 125
142 224
120 167
120 177
29 25
114 83
74 122
200 314
96 146
1m 155

*1 O consumo de leite materno ficou estimado em 241 ml no primeiro semestre e 193 ml no segundo, em fungao do nimero médio de mamadas encontrado.

(" de Fredman = 12,6; p < 0,05)

Em adicdo a isto, ndo faltam dados na literatura
destacando que o aleitamento materno é a melhor opgao
alimentar durante os primeiros meses de vida, ndo somente
pelo aspecto nutricional, como por suas vantagens
imunolégicas, econdmicas, emocionais e preventivas da
morbi-mortalidade (Chandra et al., 1993; Taren & Chen,
1993).

Portanto, além da estimativa de consumo do leite
materno, hd que se relevar na interpretacdo dos dados
aqui apresentados, a possibilidade das criangas em regime
alimentar parcial ndo estarem necessariamente em situagao
inferior as que estdo em regime totalmente artificial, pois,
pelo que se indica, o efeito dos componentes do leite
materno na satde infantil estdo acima do método
quantitativo. Vale ressaltar ainda que a andlise nutricional
de 600-800 ml de leite materno, que cobre, segundo
Chandraet al. (1993) as necessidades do lactente até os 4-
-5 meses de idade, aponta déficit para a maioria dos
nutrientes e energia. Somente a vitamina C e o retinol
ficam adequados. Por outro lado, se as margens de
seguranca das Recommended Dietary Allowances (RDA)
(National Research..., 1989) desfavorecem a adequacao
quantitativa do leite materno, as criangas em alimentagao
artificial podem, por conseguinte, estar em risco, ndo
somente pelas deficiéncias observadas (vitamina C e ferro),
mas por suas dietas ultrapassarem em mais que o dobro a
adequagdo de alguns nutrientes, como é o caso das
proteinas (224%).

Entre 50 a 100% das dietas mistas e artificiais, a
riboflavina, o fésforo, o célcio e a proteina foram os
nutrientes que alcangaram as maiores porcentagens de
adequagdo, estando todos disponiveis em boa quantidade
no leite, ingrediente bésico da alimentacao das criangas.
Porém, como a adequacdao média do ferro foi quase
sempre a mais baixa, independentemente do padrao
alimentar e faixa etdria, chamou a atengio o fato de 3
(18%) das criangas menores de seis meses em regime
parcial serem as tnicas a alcangarem as recomendagoes

deste mineral (7% do total). Ao verificar a dieta consumida
por estas mesmas criangas, encontrou-se em comum, 0
consumo concomitante de leite materno e leite em p6
modificado, o primeiro numa quantidade média de
241 ml/dia e o segundo de 120 g/dia. Destas criangas,
somente uma consome outros alimentos (banana, dgua de
coco, aglcar, suco de laranja).

A dieta de uma outra crianga da mesma faixa
etdria, que também sé consome leite materno e férmula,
ndo atingiu as recomendacgoes de ferro porque a ingestao
do leite artificial era inferior a média referida acima
(62 g/dia). Desta forma, a utilizagdo de férmulas em
quantidades adequadas parece ser fundamental na garantia
do aporte de ferro de criangas em dietas mistas
essencialmente lacteas.

E importante considerar que mesmo que o leite
materno tivesse sido computado de forma mais precisa, os
niveis de ferro, provavelmente, ndo atingiriam taxas
desejdveis, pois 0 seu valor como fonte de ferro estd ao
nivel da biodisponibilidade e ndo da quantidade. Por
outro lado, o leite de vaca integral, que era amplamente
consumido, além de possuir baixa quantidade de ferro,
ainda estd relacionado com perdas sangiifneas no intestino
(Fuchs et al.,, 1993) e com a diminuicdo da
biodisponibilidade do ferro da dieta (Cardoso & Penteado,
1994).

Distribuigdo percentual de carboidratos, lipidios
e proteinas em relagdo ao VET

A andlise da distribuicdo dos macronutrientes em
relagio ao VET demonstrou que a maioria das dietas
encontra-se dentro das faixas recomendadas pela literatura
(Organizagdo Mundial..., 1980; Anderson, 1988;
Vannucchiet al., 1990). Cabe ressaltar, entretanto, que
os limites percentuais atribuidos aos carboidratos
(35-77,0%) se enquadram no postulado de que estes tém
funcdo complementar (Vannucchiet al., 1990) aos valores
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recomendados para os lipidios (15-50,0%) e proteinas
(8-15,0%). Contudo, nenhuma dieta apresentou percentual
de carboidratos igual ou inferior a 35,0%. Das que estavam
abaixo de 50,0% de adequagdo (14,0%), o percentual
minimo foi 43,0% e o maximo 49,8% (média 46,0%).

As dietas mistas foram superiores as artificiais no
que tange aos intervalos recomendados dos
macronutrientes e quanto a uma melhor distribuicao
média percentual destes. De acordo com 0s pardmetros
utilizados, a dieta artificial tende para normo-protéica,
hipolipidica e hiperglicidica, enquanto que a mista
para normo-protéica, normoglicidica e normolipidica.

Destaca-se ainda que o teor médio de proteinas de
alto valor bioldgico encontrado foi 90% (57 - 101), o que
garante o aporte dos aminodcidos essenciais, em relagao
as calorias consumidas. O valor médio minimo registrado
foi 79% na faixa de 10-11 meses do regime alimentar
parcial.

Vale salientar que a correta proporgao dos
macronutrientes em relacdo as calorias totais ndo garante
necessariamente a adequacao dos micronutrientes. Alguns
estudos sugerem que a falta de crescimento, ou subseqiiente
dificuldade de recuperé-lo, pode ocorrer mesmo quando
aingestdo de energia e proteinas é adequada, aumentando
adiscussao da extensdo da deficiéncia dos micronutrientes
no prejuizo do crescimento linear (Allen, 1994).

Relagdo cdlcio : fésforo

Dietas contendo baixa relagdo cdlcio : fésforo
(Ca : P) estdo relacionadas com a ocorréncia de tetania
hipocalcémica em recém-nascidos (Peckenpaugh &
Poleman, 1995) e parecem contribuir para o retardamento
do crescimento linear, nos paises em desenvolvimento
(Waterlow, 1994).

Nos ossos jovens, a proporgao de Ca para P
apresenta-se entre 1,7 : 1-2,14 : 1 g/g e nos ossos adultos
em torno de 2,3 : 1 g/g (Prentice & Bates, 1994).

O leite materno contém relativamente baixa
quantidade de P e apresenta proporgao Ca : P em torno de
2 : 1 mg/mg. No leite de vaca e maioria das férmulas esta
relacdo variade 1,2 a 1,4 : 1. Desta forma, as criangas que
consomem leite materno em regime parcial ou exclusivo
ingerem menos P e mais Ca (Anderson, 1988; Prentice &
Bates, 1994). As RDA (National Research..., 1989)
recomendam proporcao 1,3 : 1 (teor encontrado no leite
de vaca integral) no primeiro semestre de vida e 1,2 : 1
no segundo. Segundo o Departamento de Saiide de
Londres (Prentice & Bates, 1994), a relagao Ca : P, por si
s6, ndo parece ser fundamental, exceto nos paises em
desenvolvimento, onde a baixa proporgio Ca : P estd
relacionada com alta ingestao de fitatos e oxalatos
(compostos quelantes do célcio), em decorréncia do alto
consumo de alimentos de origem vegetal. As RDA (National
Research..., 1989) defendem parecer similar a partir do
primeiro ano de vida.

Pode ser observado que independentemente do
padrdo alimentar e faixa etdria, a relagdo Ca : P da dieta
consumida pelas criangas alcanca em média as RDA
(National Research...... , 1989). No entanto, as criangas
com idade acima de seis meses, em alimentagao
artificial, recebem dieta com baixa proporgao destes
minerais (1 : 1). Relacdo mais elevada é observada entre as
criangas com idade até seis meses (1,4 : 1) provavelmente,
pelo predominio da dieta lactea.

A despeito da maioria das dietas analisadas
alcangarem, em média, as preconizagoes das RDA (National
Research..., 1989), evidencia-se outro prejuizo da
introducao precoce e/ou inadequada da alimentacio
artificial: o desbalanceamento da proporgdo Ca: P.
Conforme sugere a literatura, o ideal seria que as criangas
ingerissem no primeiro semestre de vida Ca : P na proporgdo
2 : 1 (teor do leite materno) e que esta fosse caindoa 1,2 : 1
até o final do primeiro ano de vida, com a introdugao da
alimentacao complementar.

Teor de fibras

A ingestdo média de fibras foi inferior a 1,5 g/dia,
sendo 0,4 g/dia entre os menores de seis meses e 1,4 g
entre as criangas maiores. Considerando a proposicao de
Agostoni et al. (1995), que indica que aingestdo de fibras
deve alcancar, gradativamente, 5 g/dia durante o segundo
semestre de vida, a dieta consumida pelas criangas maiores
de cinco meses poderia ser classificada como insuficiente
em fibras. Ainda segundo estes mesmos autores, 0 excesso
de proteina animal na dieta infantil, o qual chegou a ser
evidenciado neste estudo, deveria ser corrigido com o
aumento da ingestio de alimentos fontes de fibras (frutas,
vegetais, legumes e cereais integrais), os quais também
fornecem minerais e vitaminas (National Research..., 1989).

Apesar das indicagdes e contra-indicagoes das
fibras na dieta infantil ndo terem sido ainda estabelecidas
(Shneeman & Tinker, 1995), a experiéncia clinica tem
mostrado que a ingestio aumentada parece favorecer
aquelas criangas até entdo alimentadas com dietas pobres
em residuos vegetais (Kelts & Jones, 1988).

CONCLUSAO

Ha indicagdes de que a base alimentar das criangas
estudadas constitui fator de risco para a salde, a curto e a
longo prazo. Desta forma, as instituigdes envolvidas com a
assisténcia a satde necessitam intensificar os esforcos de
promogdo da pratica alimentar infantil apropriada. Os
prejuizos do aleitamento artificial e introdugao inadequada
dos alimentos de desmame devem ser mais amplamente
discutidos e divulgados e as maes precisam conhecer os
principios fisiolégicos e nutricionais que norteiam a
alimentagao da crianga.
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ANEMIA E DEFICIENCIA DE FERRO EM GESTANTES ADOLESCENTES'

ANEMIA AND IRON DEFICIENCY IN PREGNANT ADOLESCENTS
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RESUMO

Por meio de dosagem de ferritina sérica, transferrina sérica, hemoglobina e hematdcrito, caracterizou-se
o estado nutricional de ferro de 79 gestantes adolescentes de primeira consulta pré-natal (< 20
semanas de gestacdo), atendidas na Rede Bésica de Satide de um Municipio da Grande Sao Paulo. Todos
os valores hematolégicos estudados foram menores entre as gestantes do segundo trimestre gestacional
em relagio as do primeiro, sendo as diferengas estatisticamente significativas (p<0,05) apenas para
hemoglobina. Verificou-se que 64,3% e 32,1% possuiam, respectivamente, menos de 500 mg e 300 mg
de ferro em suas reservas, sendo que 5,4% apresentavam caréncia grave do mineral. Segundo critério
da Organizagio Mundial da Saide 19,0% das gestantes eram ferro-deficientes (saturagdo da
transferrina < 16,0 %) e 13,9% eram anémicas (Hemoglobina < 11 g/dl).

Termos de indexacdo: estado nutricional, anemia, deficiéncia de ferro, ferritina, gravidez na
adolescéncia.

ABSTRACT

The objective of this study was to characterize iron nutritional status of 79 pregnant adolescents, at first
prenatal consultation (< 20 weeks of gestation), in the Primary Health System of a district of Great Sao
Paulo, through the serum ferritin, serum transferrin, hemoglobin and hematocrit determinations. All the
hematologic values studied were smaller for the pregnant adolescents in the second gestational
trimester than for the ones in the first. Statistically significant differences (p < 0.05) were found just for
hemoglobin. It was verified that 64.3% and 32.1% had, respectively, less than 500 mg and 300 mg of
organic iron reservations, and 5.4% presented serious lack of this mineral. By World Health
Organization criterion 19.0% of the pregnant women were iron-deficient (Saturation of Transferrin
< 16%) and 13.9% were anemic (Hemoglobin < 11 g/dl).

Index terms: nutritional status, anemia, iron deficiency, ferritin, pregnancy in adolescence.
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INTRODUGAO

Sabe-se que a maternidade na segunda década da
vida é especialmente penosa, pois além de criar problemas
de ordem social e psicol6gica para a maioria das gestantes,
freqiientemente estd associada com maior incidéncia de
intercorréncias obstétricas e maior risco de morbidade e
mortalidade materna e fetal (McAnarney & Hendee, 1989;
Medina et al., 1993; Scholl & Hediger, 1993; Griffiths et
al., 1994).

Do ponto de vista nutricional, se a gravidez ocorre
naadolescéncia, hd necessidade aumentada pela demanda
do crescimento de um organismo jovem e soma-se aquela
relacionada ao processo gestacional, fatores que
combinados aumentam de forma substancial o risco da
instalacdo de deficiéncias nutricionais, com sérias
conseqiiéncias, principalmente nas classes sociais menos
favorecidas, cujo consumo de alimentos, na maioria das
vezes, é inadequado (Worthington-Roberts & Endres, 1989;
Scholl et al., 1994).

Entre as deficiéncias nutricionais mais comuns na
gestagio destaca-se a anemia ferropriva, ndo s6 pela
freqiiéncia com que se manifesta, mas também pelos
efeitos deletérios resultantes da baixa concentragio de
hemoglobina no sangue. A anemia é prejudicial tanto para
a gestante quanto para o concepto, sendo associada a
maior risco de morbi-mortalidade materno-fetal (Yusufji
et al., 1973; Carn et al., 1981; Agarwal et al., 1991;
Scholl & Hediger, 1994; Singh et al., 1998).

Esses dados justificam as estimativas da World...
(1992) que indicam que metade das gestantes dos paises
em desenvolvimento sofrem de anemia (56%). No Brasil,
a extensa revisao realizada por Vannucchiet al. (1992), e
posteriormente Szarfarc et al. (1995) mostraram que as
prevaléncias de anemia em gestantes, embora muito
diferentes nas diversas regides do pais, e nas diferentes
décadas (28 a 38% na década de setenta, 14 a 65% na
década de oitenta e 29 a 52% na década de noventa) sio
muito elevadas, constituindo uma das mais importantes
deficiéncias nutricionais, ao lado da desnutri¢io protéico-
-energética (Batista Filho & Ferreira, 1996).

Segundo Thomsen et al. (1993) os 30 mg/dia de
ferro recomendados pelo National Research Council
(NRC) (National Research..., 1989) para suprir a
necessidade de ferro durante a gestagio, dificilmente
podem ser obtidos somente com a dieta, mesmo que essa
seja adequada em energia e proteina. Em nosso meio, a
baixa qualidade de vida da populagio determina o consumo
de dietas quantitativamente inadequadas em ferro, que
além disso contém feijdo, e ndo produtos de origem animal
como visceras e carnes vermelhas como principal fonte
do mineral (Szarfarc, 1983a; Acosta et al., 1984;
Fujimori et al., 1987; Fujimori, 1994).

Tendo em vista essas consideracoes e a escassez de
estudos que caracterizem o estado nutricional de ferro de
gestantes adolescentes, planejou-se este estudo com tal

objetivo, e com o intuito de fornecer subsidios a prestagio
de assisténcia pré-natal e aos programas de combate a
anemia gestacional.

CASUISTICA E METODOS

Este estudo, de natureza transversal, foi
desenvolvido em Santo André, um dos 39 municipios que
compdem a Regiao Metropolitana de Sao Paulo, localizado
a sudeste da Capital do Estado, a uma altitude de 760 m.
Comdrea de extensao de 181km?, sua populagdo em 1991
era de 616 991 habitantes (Instituto Brasileiro..., 1994).
Integrando uma ampla investigagdo longitudinal, este
estudo incluiu uma amostra de 79 gestantes adolescentes,
com idade inferior a 20 anos, segundo critério da
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (Organizacién...,
1965), que iniciaram o acompanhamento pré-natal, em
um dos 14 Postos de Salide da Fundacio de Assisténcia a
Infincia de Santo André (FAISA), até a 202 semana
gestacional. O estudo foi aprovado pela Comissao de Etica
da FAISA e contou com o consentimento informado das
gestantes.

Os dados sobre condicdes socioecondmicas,
antecedentes familiares, pessoais, ginecolégico-obstétricos
e antropométricos foram coletados a partir do prontudrio
da gestante. Para caracterizar o estado nutricional de
ferro, as gestantes foram agrupadas por trimestre
gestacional, conforme sugerido por Johnson et al. (1986),
que consideram 1a 13 semanas gestacionais como primeiro
trimestre, 14 a 27 semanas como segundo e 28 semanas e
mais como terceiro trimestre gestacional. Como este estudo
incluiu apenas gestantes que se encontravam na primeira
metade da gestagdo, o segundo trimestre se refere aquelas
que estavam no intervalo entre 14 semanas ou mais e 20
semanas ou menos de gestagao (Tabela 1).

Tabela 1. Gestantes segundo o trimestre gestacional.

Trimestre gestacional o X = Dp*
° (semanas)
12 trimetre 35 47,3 11,0 = 2,0
22 trimetre 39 52,7 163 = 2,1
Total 74 100,0 13,8 £ 33

*1X + DP = média aritmética + desvio-padrio

A prdtica alimentar foi levantada, utilizando-se
uma listagem de alimentos, os quais deveriam ser checados
se consumidos ou ndo no dia anterior a consulta. Sua
caracterizagao foi feita por meio de distribuigio da
freqiiéncia dos alimentos consumidos, segundo grupos de
alimentos.

Para a caracterizagdo do estado nutricional de
ferro, foi colhida uma amostra de sangue através de
pungdo venosa com Vacutainer, que foi analisada para a
realizagao das seguintes dosagens bioquimicas: Ferritina

Rev. Nutr., Campinas, 13(3): 177-184, set.,/dez., 2000



ANEMIA EM GESTANTES ADOLESCENTES 179

Sérica (FS), determinada em Laboratério do Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de
Sao Paulo pela técnica da nefelometria (kit N Létex
Ferritina - Behring), Ferro Sérico (FeS) e Capacidade Total
de Ligacdo do Ferro (CTLF) analisados em Laboratério
da Faculdade de Sadde Pablica da Universidade de Sao
Paulo pelo método colorimétrico (kits Laborlab) e
Hemoglobina (Hb) e Hematécrito (Ht), determinados,
respectivamente, pelo método colorimétrico da cianometa-
-hemoglobina e pela técnica do microhematécrito, no
préprio Laboratério da FAISA.

Embora nem todas as gestantes apresentassem
resultado para todos os pardmetros laboratoriais (perdas
por hemélise ou quantidade insuficiente de material),
optou-se por inclui-las 'na amostra, tendo em vista a
escassez de estudos que caracterizam o estado nutricional
de ferro de gestantes adolescentes.

Foram consideradas ferro-depletadas todas as
gestantes com valores de FS <12 pg/l (Fenton et al,,
1977). O indice de Saturagiao da Transferrina (ST) foi
obtida pelarelagdo FeS/CTLF x 100. Foram consideradas
ferro-deficientes, as gestantes com ST < 16% (Puolakka
et al., 1980). As gestantes com Hb <11 g/dl
(Organizacion..., 1968) e Ht <33% (World..., 1994)
foram consideradas anémicas.

Todas asinformagoes obtidas foram pré-codificadas
e armazenadas em um banco de dados, sendo analisadas
através do software Epi Info versio 6.0 (Dean, 1994).
Foram utilizados os testes t-student e o qui-quadrado (y?),
para a andlise das varidveis continuas e categdricas,
utilizando-se o teste exato de Fisher quando necessario. O
nivel de significincia estatistica foi fixado em 5% (p <0,05).

RESULTADOS

As caracteristicas gerais das gestantes estudadas,
indicam que as adolescentes tinham em média
18,0 = 1,4 anos e pertenciam a familias cujo chefe
tinha em média 5,5 = 2,7 anos de estudo. Ha que se
salientar que 42,9% das familias das adolescentes tinham
rendimentos inferiores a um saldrio minimo, 96,2% ja
haviam interrompido os estudos e 75% viviam com
companheiro (Tabela 2).

Tabela 2. Caracteristicas gerais das gestantes adolescentes.

Caracteristicas X + DP*
Idade (anos) 18,0 = 1,4
Escolaridade do chefe da familia (anos de estudo) 55 + 27
Escolaridade da adolescente (anos de estudo) 58 * 2,4
Menarca (anos) 12,5 + 1,4
Peso (kg 57,5 + 8,4
Altura (m) 1,57+ 0,0
indice de Massa Corporal (kg/ml) 22,8 = 3.2

#1 X = DP = média aritmética * desvio-padrao

Com relagdo a prética alimentar, obteve-se o
levantamento do consumo alimentar de 95,0% (n=75) das
gestantes. Desse total, verificou-se que 96,0% (n=72)
ingeriram alimentos do grupo das carnes, ovos e
leguminosas, diariamente, seguido pelo grupo dos cereais
e feculentos, referido por 92,0% (n=69), grupo de leite e
derivados e grupo de hortaligas, ambos referidos por
56,0% (n=42), grupo das frutas por 52,0% (n=39) e
agticares, doces e gorduras por 38,7% (n=29) (Tabela 3).

Tabela 3. Distribuicio da frequéncia dos alimentos consumidos,
segundo grupos de alimentos.

Alimentos n %

Carnes/ovos/leguminosas 72 100,0
Frios 19 26,4
Carne bovina 45 62,5
Peixe " 15,3
Ovos 9 12,5
Figado 7 9,7
Frango 20 27,8
Salsichas 15 20,8
Feijao 51 70,8
Leite/derivados 42 100,0
Leite 37 88,1
Queijo 15 35,7
Feculentos/cereais 69 100,0
Arroz 59 85,5
Pio 52 75,4
Macarrao 31 44,9
Hortalicas 42 100,0
Folhas verdes 28 66,7
Legumes 32 76,2
Frutas 39 100,0
Agiicares/doces/gorduras 29 100,0
Doces 29 100,0

Os valores médios dos parametros laboratoriais
que caracterizam o estado nutricional de ferro das gestantes
adolescentes foram analisados segundo o trimestre
gestacional, embora todas as adolescentes selecionadas
tivessern com 20 semanas ou menos de gestagao (Tabela
4). Observa-se que as médias de todos os pardmetros
determinados foram menores no segundo trimestre, porém
apenas os valores da concentragio de hemoglobina
diferiram significativamente (p < 0,05).

Na Tabela 5 estd apresentada a distribuigao das
adolescentes com valores normais e anormais dos
indicadores laboratoriais analisados. Verifica-se que a
anemia afetava 13,9% do total das gestantes estudadas,
sendo sua ocorréncia maior no grupo com 14 semanas ou
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mais, onde a anemia atingia 18,9% das adolescentes. O
mesmo ocorreu com a anemia diagnosticada através da
taxa de hematdcrito e com a eritropoese ferro-deficiente
detectada através da porcentagem de saturagdo da
transferrina. A proporcdo de gestantes ferro-depletadas,
detectada através da ferritina sérica foi maior no primeiro
trimestre. Apesar dessa tendéncia, a diferenga nao foi
estatiticamente significante para nenhum dos parametros.
Caracterizando-se a gravidade da deplecdo de ferro
com a utilizagao dos critérios recomendados pela
Organizacién Panamericana... (1996), verificou-se que

E. FUJIMORI et al.

21,8% das adolescentes apresentavam algum tipo de
caréncia relacionada ao ferro, ou seja, 5,4% apresentavam
caréncia grave (FS <12 pg/l); 9,1% caréncia moderada
(FSde12 pgla18 g/l e7,3% caréncia leve de ferro (FS de
18 pg/la 24 pg/) (Tabela 6).

Considerando-se que 10 pg/l de ferritina sérica
correspondem a 100 mg de ferro depositado (Cook et
al., 1974), estimou-se a quantidade de ferro presente nos
depdsitos orgidnicos. Verificou-se que 32,1% das
adolescentes tinham reservas de ferro inferiores a 300 mg
e 64,3% menos que 500 mg de ferro (Figura 1).

Tabela 4. Distribuicio dos valores médios (X + DP*) de Ferritina Sérica (FS), Saturacdo da Transferrina (ST), Hemoglobina (Hb) e Hematécrito (Ht),

segundo a idade gestacional.

Idade Gestacional FS (ng/h ST (%) Hb (g/dl) Ht (%)
12 trimestre 49,2 + 36,5 12,8 + 15,9 12,5 = 1,1 36,8 = 3,9
29 trimestre 43,0 = 21,2 26,0 + 12,7 11,9 = 1,0 355 = 3,2
p** 0,97 0,0 0,02 0,10
Total 45,5 = 29,7 29,3 + 14,7 12,2 = 1,1 36,2 + 3,6
1 X & DP = média aritmética + desvio-padrio
5 tstudent entre 12 e 22 trimestre
Tabela 5. Distribuigio das gestantes com pardmetros laboratoriais normais e anormais, segundo trimestre gestacional.
Trimestre Gestacional
o - ; Total
Parametros laboratoriais 12 trimestre 22 trimestre
n % n % p* n %
FS (ug/h
<12,0 P 7.4 1 3,6 3 5,4
>12,0 25 92,6 27 96,4 52 94,6
Total 27 100,0 28 100,0 0,61 55 100,0
ST (%)
< 16,0 4 12,5 8 25,8 12 19,0
> 16,0 28 87,5 23 74,2 51 81,0
Total 32 100,0 31 100,0 0,30 63 100,0
Hb (g/dl)
<11,0 3 8,6 7 18,9 10 13,9
=211,0 32 91,4 30 81,1 62 86,1
Total 35 100,0 37 100,0 0,31 72 100,0
Ht (%)
< 33,0 5 14,7 7 19,4 12 17,1
>33,0 29 85,3 29 100,0 58 82,9
Total 34 100,0 36 100,0 0,83 70 100,0

¥} 2 entre 12 e 29 trimestre, 1 grau de liberdade

FS = Ferretina Sérica; ST = Saturagao de Transferrina; Hb = Hemoglobina; Ht = Hematécrito
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Tabela 6. Caracterizagio da reserva de ferro segundo gravidade da deplegio e idade gestacional. FAISA, 1997.

Trimestre Gestacional

Total

Ferritina sérica

12 trimestre

29 trimestre

n % n % n %
Caréncia grave (< 12,0 pg/l) 2 6,9 1 3,8 3 5,4
Caréncia moderada (12,0 18,0 pg/) 3 10,3 7.7 5 9,1
Caréncia leve (18,0 = 24,0 pg/) 2 6,9 7,7 4 7.3
Normal 22 75,9 21 80,8 43 78,2
Total 29 100,0 26 100,0 55 100,0
100
>
90 /
80 //
70 //
A
s 60
& 50
c
2 40
g /
30 =
20 /
10 /
__________...-0/
0 100 200 300 400 500 600 700 800 900

Depdsito de ferro (mg)

Figura 1. Distribuigao de freqiiéncias acumuladas do contetido de depésito de ferro, calculado a partir da determinagao da ferritina sérica.

DISCUSSAO

Diversos estudos que avaliam a ingestdo de ferro
em gestantes adolescentes, indicam resultados que variam
de 10a 18 mg/dia (Kinget al., 1972; Elsborget al., 1979;
Loriset al., 1985; Fujimori, 1994; Hertrampf et al., 1994;
Nogueira, 1997), valores bastante inferiores aos 30 mg
didrios de ferro recomendados para mulheres gravidas
(National Research..., 1989). Esse desequilibrio entre
ingestio e necessidade de ferro durante o periodo
gestacional tem sido responsabilizado pela elevada
prevaléncia de anemia e deficiéncia de ferro encontrada
nesse grupo populacional (Beard, 1994).

A forma como o consumo alimentar foi obtido
neste estudo ndo permitiu uma andlise mais detalhada
sobre a quantidade de ferro ingerida pelas adolescentes.
No entanto, os dados levantados indicam que cerca de
dois tergos das gestantes que consumiam o grupo das
carnes/ovos/leguminosas ingeriam feijdo e carne bovina,

sendo este dltimo, importante fonte de ferro-heme e
estimulante da absorcao de ferro ndo-heme presente nos
alimentos de origem vegetal. Segundo Demaeyer et al.
(1989), a simples ingestdo de dcido ascérbico junto a
refeigdo constituiria medida eficiente para diminuir a
ocorréncia de anemia, uma vez que esse elemento é
importantissimo no aproveitamento do ferro alimentar.
No entanto, o grupo das frutas, principal fonte de vitamina
C, foi referido por apenas metade das adolescentes.

Do ponto de vista da necessidade organica de
ferro, o periodo gestacional é o mais critico, poisademanda
total do mineral gira em torno de 1000 mg, aumentando
de 0,8 mg/dia no primeiro trimestre para 6,3 mg/dia no
segundo e terceiro trimestres (Demaeyer et al., 1989;
Bothwell, 1995). Embora parte dessa elevada demanda
seja compensada pela amenorréia e pelo aumento na
absorcao intestinal de ferro, a necessidade é tio elevada
que dificilmente pode ser preenchida apenas com o ferro
alimentar (International Nutritional..., 1981). Os valores
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médios dos pardmetros hematolégicos analisados no
presente estudo apresentaram-se menores no segundo
trimestre gestacional em relagao ao primeiro, justificando
em parte essa realidade.

A diminuicdo na taxa de ferritina sérica durante a
gestagdo de mulheres adultas é bem conhecida. Fenton
et al. (1977) constataram que o declinio era rdpido até o
final do segundo trimestre, independente da terapia com
ferro, dados confirmados por Puolakka et al. (1980),
Kaneshige (1981) eTaylor et al. (1982). Como as gestantes
estudadas encontravam-se na primeira metade da gestagao
(< 20 semanas de gestagao), verificaram-se valores médios
de ferritina sérica praticamente constantes. Destaca-se, no
entanto, que os valores médios iniciais foram similares aos
encontrados em estudo anterior, também realizado em
gestantes adolescentes (Fujimori et al., 1999). Mesmo
assim, a proporgdo de ferro-deplecao (FS <12 pg/l)
encontrada foi pequena, comparada com outros estudos
que demonstraram proporgoes elevadas de gestantes
adolescentes ferro-depletadas. Hertrampf et al. (1994),
encontraram 55% de gestantes adolescentes com reserva
insuficiente de ferro (FS <20 pg/l) e 21% com reserva
depletada de ferro (FS <10 pg/l), na primeira metade da
gestagdo. Cadowskyet al. (1995), porsua vez, verificaram
a ocorréncia de 78% de ferro-deplegao (FS <12 pg/l) a
362 semana gestacional, entre as adolescentes canadenses
que estudaram. Beard (1994), no entanto, encontrou
elevada proporgao de adolescentes americanas sem reserva
de ferro (70%), ou seja, ferro-depletadas, jd no inicio da
gestacao (FS <12-15 pg/l).

Em nosso meio, estudo anteriormente realizado
por Fujimori et al. (1999) revelou que a ferro-deplegao
afetava 25,0% das gestantes adolescentes no primeiro
trimestre, passando a afetar 48,4% no segundo e 60,6% no
terceiro trimestre. Nogueira (1997) encontrou situacao
ainda mais critica em Terezina, Pl, pois entre as 75
gestantes com idades entre 13 e 18 anos estudadas, 52,0%
eram ferro-depletadas na primeira metade da gestacao.

Para White (1970), a reserva organica de ferro no
periodo pré-concepcional é fundamental na determinacao
da prevaléncia e intensidade com que a anemia se manifesta
durante o processo gravidico. No entanto, investigacoes
realizadas com mulheres em idade reprodutiva revelaram
que grande parte delas possuia reserva minima de ferro,
que girava em torno de 200 a 300 mg (Pritchard & Mason,
1964; Walters etal., 1973; Cook etal., 1986). Na primeira
metade da gestagao, dois tergos das gestantes estudadas
apresentavam reserva de ferro inferiora 500 mge um tergo
inferior a 300 mg (Figura 1). A estimativa da reserva de
ferro realizada por Hertrampf et al. (1994) revelou que as
gestantes adolescentes chilenas por eles estudadas
apresentavam-se mais depletadas, pois 77% delas tinham
reservas de ferro inferiores a 300 mg.

As taxas de saturagao da transferrina, indicador do
diagnéstico da deficiéncia de ferro, também foram menores
no segundo trimestre, em relagdo ao primeiro, embora a
diferenca nao tenha sido estatisticamente significante
(p>0,05). Essa tendéncia de queda reitera achados
anteriores (Svanberg et al., 1975; Romslo et al., 1983;
Szarfarc et al., 1983; Guerra et al., 1992; Fujimori et al.,
1999) e permite supor que a medida que a gestagao
avanga, a liberagao de ferro para a eritropoese medular se
torna mais severamente comprometida.

A proporcdo de gestantes ferro-deficientes
(ST <16%) tendeu a ser maior no segundo trimestre, mas
ndo foi confirmada estatisticamente (p >0,05). Salienta-
-se, entretanto, que a deficiéncia de ferro ja afetava 20%
das adolescentes na primeira metade da gestagdo. Apesar
dessa situacao, a freqiiéncia de anemia encontrada nao foi
elevada (8,6% e 18,9% no primeiro e segundo trimestre,
respectivamente). Essas freqiéncias sao similares as
relatadas por Beard (1994), que cita proporgoes de 10,8%
no primeiro trimestre e 15,9% no segundo trimestre da
gestacdo de adolescentes que, no entanto, apresentava
elevada ocorréncia de ferro-deplecao (70,0%). Da mesma
forma, Hertrampf et al. (1994) constataram baixissima
prevaléncia de anemia entre as 342 adolescentes de baixa
renda atendidas em Servigos de Salide da Regido Sudeste
de Santiago de Chile: 0,9% de anemia no primeiro trimestre
gestacional (€14 semanas) e 1,9% no segundo trimestre (15
a 20 semanas), apesar da elevada freqiéncia de
adolescentes ferro-depletadas.

No Brasil, alguns estudos citados na revisao realizada
por Batista Filho et al. (1988) revelaram prevaléncia
elevada de anemia em gestantes adolescentes, tal como
a proporcac de 40,0% encontrada na Paraiba e
Pernambuco. Nogueira (1997), registrou a ocorréncia
de 35,0% de anemia entre as adolescentes
acompanhadas longitudinalmente durante o pré-natal
no Piaui. Estudo mais representativo, desenvolvido por
Szarfarc (1983b), que avaliou a prevaléncia de anemia
em usudrias de servicos de satide de 15 localidade do
Estado de Sdo Paulo, envolvendo 507 adolescentes com
menos de 17 anos e 706 com idade de 18 e 19 anos,
também evidenciou prevaléncias elevadas, que afetavam
respectivamente 37,3% e 36,1% das gestantes.

Destaca-se que, apesar de freqiéncias
relativamente baixas de anemia, as adolescentes estudadas
apresentavam reservas inadequadas de ferro. Este constitui
um dado de suma importdncia, que deve ser de
conhecimento dos profissionais de satide que prestam
assisténcia pré-natal, para que possam atuar efetivamente
no programa de suplementagao de ferro, orientando a
importancia da ingestao do medicamento, uma vez que
mesmo a anemia pode ndo mostrar uma sintomatologia
especifica. Também fica evidente a importancia de uma
abordagem preventiva para o controle da deficiéncia de
ferro e anemia gravidica, dirigidas a adolescentes e mulheres
em idade reprodutiva, com o objetivo de aumentar as
reservas organicas do mineral nessa populacao (Demaeyer
et al., 1989; Cardoso & Penteado, 1994).
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DETERMINACAO DO VALOR PROTEICO DE CELULAS INTEGRAS, AUTOLISADO
TOTAL E EXTRATO DE LEVEDURA (Saccharomyces sp.)
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TOTAL AUTOLISATE AND YEAST EXTRACT (Saccharomyces sp.)
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RESUMO

Biomassa de células de levedura, limpa e desamargada, bem como seus derivados autolisado total e
extrato de levedura, desidratados em spray dryer foram analisados por ensaio biolégico com ratos da
linhagem Wistar, em crescimento, para determinagdo do valor nutritivo da proteina e avaliacio do
impacto da utilizagao desses produtos, como tnica fonte de proteina, nos niveis séricos de triacilgliceris,
colesterol total, dcido trico e de Lipoproteina de Alta Densidade-colesterol. Células integras, autolisado
total e extralo de levedura ndo diferiram estatisticamente (p < 0,05) quanto aos indices do quociente
de eficiéncia protéica e quociente de eficiéncia protéica liquida, significativamente inferiores aos da
casefna. A capacidade de produzir crescimento foi maior para a caseina, seguida das células integras,
do extrato e do autolisado total, em ordem decrescente. A ulilizagao liquida da proteina das dietas
confirma os resultados de quociente de eficiéncia protéica e quociente de eficiéncia protéica liquida,
em que os produtos de levedura nao diferiram entre si, mas foram inferiores  caseina, No geral, o valor
nutritivo da proteina de levedura variou na faixa de 80-85% da casefna. Os niveis séricos de dcido drico
se elevaram nos ratos em dietas de levedura, permanecendo porém na faixa considerada de normalidade.
A dieta com autolisado total produziu uma redugdo na concentracdo sangiiinea de triacilglicersis, o
que ndo ocorreu nas demais dietas. Para colesterol total e Lipoproteina de Alta Densidade-colesteral,
todas as dietas de levedura se comportaram semelhantemente, nao diferindo entre si e do controle de
caseina.

Termos de indexagdo: ratos, proteinas, valor nutritivo, saccharomyces cerevisiae, biomassa, células
integras, autolisado, extrato.

ABSTRACT

Clean and debittered yeast cells biomass and its derivatives, total autolisate and extract, after
dehydration (spray dryer), were used in a bioassay with wistar rats for determination of protein nutritive
value and evaluation of the impact of the yeast products on the blood serum levels of uric acid,
triacylglycerols, total cholesterol and High Density Lipoproteins-cholesterol, Integral cells, total autolisate
and yeast extract did not differ statistically (p <0.05) regarding Protein Efficiency Ratio and Net Protein
Ratio, which were significantly lower than the casein value. The growth promoting capacity was higher
for casein, followed by integral cells, yeast extract and total autolisate, in decreasing order of
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magnitude. Net protein utilization values confirmed the Protein Efficiency Ratio and Net Protein Ratio
results. Yeast products protein nutritive value was statistically identical but inferior to casein value.
On the whole, the nutritive value of the yeast products protein ranked between 80-85% of the
casein value. Uric acid serum concentration increased in the rats fed the diets containing yeast
products, but the values remained in the range considered of normality for rats. The diet
containing yeast autolisate produced a reduction of the triacylglycerols content, which was not
observed in the other diets. For total cholesterol and High Density Lipoproteins-cholesterol all
three yeast diets were similar and did not differ from the casein diet.

Index terms: rats, proteins, nutritive value, saccharomyces cerevisiae, biomass, integral cells, autolisate,

extract.

INTRODUGAO

A levedura (Saccharomyces sp.) pode ser usada na
alimentacdo humana e animal, sob vdrias formas e para
diversas finalidades (Peixoto, 1996). O uso mais extenso é
na panificagdo, com 120 tonelada/ano, no Brasil. Etambém
largamente usada como agente de fermentagao, nas
industrias de fabricacio de cerveja, vinhos e élcool. A
levedura inativada, pela agcao do calor, é usada como fonte
de nutrientes em alimentagio animal e humana, tanto na
forma de levedura integra ou de derivados de levedura
(Dziezak, 1987a,b; Haldsz & Ldsztity, 1991).

A levedura é reconhecida mundialmente como
excelente fonte de proteinas, vitaminas do complexo B,
minerais essenciais e fibra dietética (Reed &
Nagodawithana, 1991). Segundo o Instituto Cubano...
(1988), de todas as leveduras, a do género Saccharomyces
¢ a de maior valor industrial e comercial, devido ao seu
alto teor de lisina. Entretanto, alguns fatores limitam seu
uso para o consumo humano, dentre os quais: a presenca
de parede celular espessa e rigida, resistente a agao de
enzimas digestivas (Snyder, 1970; Galvezet al., 1990) e o
alto conteddo de 4cidos nucléicos. A ingestao de altas
quantidades de dcidos nucléicos leva & acumulagao de
4cido drico, que pode cristalizar-se nos tecidos e 6rgaos,
causando a formacdo de célculos no tecido urindrio e
deposigio de célcio nos tecidos moles (Lyutskanov et al.,
1990). Por estas razdes, é importante o desenvolvimento
de métodos de processamento da biomassa, que permitam
minimizar os problemas mencionados. Foi demonstrado
que isolados protéicos obtidos a partir de células de
levedura podem ter melhor qualidade nutricional do que
as células integras, porque o seu contetido de dcidos
nucléicos, a presenca de componentes ativos indesejdveis
e o efeito deletério da parede celular sobre a
biodisponibilidade de nutrientes sao atenuados (Rosales,
1984).

O uso e a importincia do uso de derivados de
levedura, como ingredientes flavorizante e
complemento nutritivo dos alimentos, t&ém sido bastante
enfatizados na literatura (Yeast..., 1986; Dziezak,
1987a,b; Camerén et al, 1988; Haldsz & Lasztity,
1991; Belem & Lee, 1997; Belem & Lee, 1998).

O valor nutritivo, particularmente da proteina,
de preparados de células integras e rompidas
mecanicamente e de concentrados protéicos de

Saccharomyces sp., tem sido estudado e publicado
(Rumsey et al., 1991; Caballero-Cérdoba et al., 1997;
Pacheco et al., 1997).

Este trabalho teve como principais objetivos: a)
determinar o valor protéico da biomassa (células integras)
do autolisado total edo extrato da levedura (Saccharomyces
sp.), comparativamente a caseina comercial; b) avaliar os
efeitos de dietas contendo produtos de levedura nos
indices sangiiineos de triacilglicerdis, colesterol total e
lipoproteina de alta densidade-colesterol, comparados
aos de uma dieta contendo casefna como tnica fonte de
proteina.

MATERIAL E METODOS

Material

As amostras de levedura foram gentilmente cedidas
pela empresa Produtos Especiais para Alimentos (PRODESA)
com sede em Campinas, SP, provenientes de cervejarias.
A biomassa, recebida na forma de suspensao de células foi
recuperada por centrifugagao e submetida a tratamento
para o desamargamento e, ap6s desamargamento, parte
do lote foi secada em spray dryer, para obtencao de
biomassa desidratada, formada de células integras (LI).
Outra parte foi submetida a autélise em fermentador de
250 L (Newbrunswick - IF 250), para se obter o autolisado
total (AT), que apds secagem em spray se transformou no
autolisado desidratado. Parte do autolisado foi submetido
aum fracionamento por centrifugacao, originando o extrato
de levedura (Ex) e uma fragao insoltvel, identificada como
parede celular (Pc). Ambas as fracdes foram obtidas na
forma de po, pela secagem em spray dryer.

Detalhes das operagées de limpeza,
desamargamento, autélise, fracionamento, secagem e
caracterizacdo quimica da levedura integra e dos
derivados foram descritos em trabalho anterior (Sgarbieri
et al., 1999).

Determinagdo de aminodcidos

A determinacao de aminodcidos, com excecao
do triptofano, foi feita ap6s hidrélise dcida da proteina
(HCI 6N, 110°C, 22h) em aparelho HPLC (Dionex Dx 300,
com separagdo em coluna de troca idnica e reagao
poés-coluna com ninidrina.
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O triptofano foi determinado apds hidrélise
enzimdtica com pronase (24h, 40°C) seguida de reagao
colorimétrica com solugdo de 4-dimetilamino benzaldeido
(DAB), em dcido sulfdrico 21,2 N e leitura a 590 nm contra
curva padrédo de triptofano (Spies, 1967).

Valor nutritivo da proteina

O valor nutritivo da proteina, dos vérios produtos
de levedura, foi determinado, comparativamente a caseina,
utilizando ratos machos da linhagem Wistar, livres de
pat6genos (SPF), fornecidos pelo Centro de Animais de
Laboratério (CEMIB) da Universidade Estadual de Campinas
(UNICAMP). Foram utilizados 40 ratos, com idade entre
21 e 25 dias, no inicio do ensaio. Ap6s pesagem, 0s
animais foram distribuidos em 5 grupos de 8 ratos cada,
sendo cada rato mantido em gaiola individual durante
todaa duragdo do experimento (28 dias), em que receberam
dgua e dieta ad libitum. Durante o experimento, a
temperatura do laboratério de ensaio foi mantidaem 21 +
2°C, com alterndncia automética de claro-escuro de 12h.

A composigdo bdsica da dieta controle de caseina
(Tabela 1), formulada segundo o American Institute of
Nutrition (AIN-93C) (Reeves et al., 1993), exceto pela
concentragao de caseina, que foi mantida ao redor de 10%
(p/p). Para a execugdo dos ensaios as seguintes dietas
foram preparadas: 1) dieta padriao de caseina (CAS); 2)
dieta isenta de proteina, aprotéica (AP); 3) dieta contendo
células integras de levedura (LI), como dnica fonte de
proteina; 4) dieta contendo autolisado total de levedura
(AT), como (nica fonte de proteina; 5) dieta contendo
extrato de levedura (Ex), como dnica fonte de proteina.

O valor nutritivo da proteina foi estimado através
de curvas de crescimento, Quociente de Eficiéncia Protéica
(PER) e Quociente de Eficiéncia Protéica Liquida (NPR) e
de balango de nitrogénio, que permitiu o calculo da
digestibilidade, valor bioldgico e indice de utilizagio liquida
da proteina. O NPR (ganho de peso (g) do grupo em dieta

experimental + perda de peso (g) do grupo em dieta
aprotéica/proteina ingerida (g) pelo grupo em dieta
experimental) foi determinado apés 21 dias de dieta. O
PER (ganho de peso (g)/proteina ingerida (g)) foi calculado
ap6s 28 dias de dieta. Para andlise do balango de nitrogénio
(nitrogénio ingerido - nitrogénio excretado nas fezes mais
urina) os animais foram mantidos em gaiolas metabdlicas
durante 8 dias, durante os quais as fezes e a urina foram
coletadas para andlise de nitrogénio e a ingestio de
nitrogénio avaliada, para o célculo da retengao de nitrogénio
no organismo. Essas determinagdes foram feitas na segunda
semana do ensaio. Com os dados do balango de nitrogénio
pode-se calcular: a) digestibilidade da proteina (nitrogénio
ingerido/nitrogénio absorvido); b) valor biolégico da
proteina (nitrogénio retido no organismo/nitrogénio
absorvido), ¢) utilizagdo liquida da proteina (nitrogénio
retido no organismo/nitrogénio ingerido). Para o cdlculo
dos indices verdadeiros de digestibilidade, valor biolégico
e utilizagdo liquida da proteina, deve-se subtrair do
nitrogénio excretado, tanto nas fezes como na urina dos
animais dos grupos experimentais, o nitrogénio excretado,
respectivamente, nas fezes e urina, do grupo de animais
em dieta aprotéica (nitrogénio endégeno).

Determina¢des no soro sanglineo

Como um complemento da avaliagao nutricional
da proteina, vdrias determinagdes no soro sangiiineo dos
ratos, foram realizadas:

Triacilgliceréis: foi utilizado o método de Bucolo &
David (1973). Os triacilglicerdis sdo extraidos com uma
mistura de varsol, isopropanol e dcido sulfdrico, havendo
separacao em fases, com recuperagio quantitativa dos
triacilgliceréis na fase ndo-polar (superior), juntamente
com as proteinas. Os triacilgliceréis extraidos sdo
saponificados a glicerol e dcidos graxos. O glicerol é
oxidado a formaldeido, que forma um complexo,
(dihidrolutidina, amarelo) que absorve a 500 nm.

Tabela 1. Composicao bésica da dieta (AIN-93C) para ratos em crescimento.

Ingredientes

gramas/kg dieta

Amido de milho

Caseina (85% proteina)

Amido de milho dextrinizado (90-94% tetrassacarideos)
Sacarose

Oleo de soja

Fibra (pé de celulose)

Mistura mineral (AIN-93G-MX)

L-cistina

Bitartarato de Colina (41,1% Colina)
Tert-butil-hidroguinona

479,839
117,647
132,000
100,000
70,000
50,000
10,000
3,000
2,500
0,014

Fonte: Reeves et al. (1993).
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Colesterol total: o método baseia-se na
desesterificacio enzimdtica, pela colesterol esterase, a
oxidagao do colesterol livre pela colesterol oxidase, com
formagao de peréxido de hidrogénio (H,0,). O H,0, reage
com o reagente fenol-4-aminoantipirina produzindo, pela
acao da peroxidase, o croméforo antipirilquinonimina,
cuja cor vermelha absorve a 500 nm. A determinagao se
baseia na reacdo de Lieberman-Buchard e o método foi
descrito por Huang et al. (1961). Foi utilizado o Kit
Labtest (Labcenter, Campinas, SP).

Lipoproteina de Alta Densidade-colesterol: foi
utilizado o método de Friedwald et al. (1972). As
lipoproteinas de baixa densidade sdo separadas do soro
sangiiineo por precipitagio, mediante complexagao com
polimeros de alto peso molecular. ApGs centrifugacdo,
separam-se no sobrenadante as Liproteina de Alta
Densidade (HDL) ede muita baixa densidade (VLDL). O
colesterol ligado a LDL é determinado pelo sistema
enzimiético, colesterol oxidase-peroxidase, por reagao
colorimétrica no sobrenadante, utilizando-se o Kit
Labtest (Labcenter, Campinas, SP).

Acido drico: o método de dosagem baseia-se na
coloracio azul, obtida pela acao redutora do acido drico
sobre o reativo fosfotdngstico, em pH bésico e presenca de
alantoina e CO,. O azul de tungsténio formado absorve
radiacdo no comprimento de onda de 700 nm, segundo
Berndt & Davis (1989). Foi utilizado para a dosagem o Kit
.Labtest (Labcenter, Campinas, SP).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Pode-se observar que ndo houve diferenca
estatfstica, no consumo de dieta e de proteina, para ratos
mantidos em biomassa de células integras, extrato de
levedura e caseina, que apresentaram valores
estatisticamente superiores aos encontrados para o
autolisado total. Quanto ao ganho de peso médio dos
ratos, verifica-se que a dieta de caseina promoveu o maior
ganho de peso e a de autolisado o menor (p<0,05),

enquanto que a levedura integra e o extrato produziram
ganhos intermedidrios, iguais entre si, mas que diferiu
estatisticamente, tanto da caseina como do autolisado.
Quanto aos valores de PER e de NPR, levedura integra,
autolisado total e extrato, ndo diferiram entre si,
estatisticamente, sendo porém inferiores (p < 0,05) aos
indices fornecidos pela caseina (Tabela 2).

O menor ganho de peso do grupo mantido em
dieta com autolisado total parece estar diretamente
relacionado com a menor ingestdo de dieta e de proteina
por esse grupo e nao a eficiéncia da proteina em
promover crescimento, como sugerem os indices PER e
NPR (Tabela 2).

Na Figura 1 sdo apresentadas as curvas de variagdo
de peso, para 0s grupos de ratos mantidos nas vdrias dietas.
Embora nao tenha havido diferenca estatistica nos valores
de PER (Tabela 2), entre as dietas com proteina de levedura,
houve um crescimento diferenciado, produzido pela
biomassa de células integras, o extrato de levedura e o
autolisado total. Dentre as dietas de levedura, as LI
provocaram o maior crescimento e o AT o menor, obtendo-
-se valores intermedidrios para o extrato. Essas diferengas
podem ser atribuidas a diferencas na ingestao de dieta e de
protefna (Tabela 2), uma vez que o Quociente de Eficiéncia
Protéica nao variou entre as dietas contendo proteina de
levedura. As dietas com proteinas de levedura produziram
crescimento inferior ao da casefna.

Na Tabela 3 sdo apresentados os resultados do
balango de nitrogénio (BN), para os grupos de ratos
submetidos as vérias dietas contendo levedura,
comparativamente a dieta de caseina. Verifica-se nao ter
havido diferenca estatistica (p<0,05) na ingestio de
nitrogénio para as dietas contendo LI e Ex de levedura
comparadas com a casefna, tendo os ratos em dieta AT
ingerido quantidade inferior de N (p<0,05). A excrecdo
urindria de nitrogénio foi maior no grupo em dieta com
extrato de levedura e estatisticamente diferente (p<0,05)
das demais dietas, que ndo diferiram entre si. A excregdo
fecal de nitrogénio foi estatisticamente mais elevada na
dieta com levedura integra (p<0,05), foi inferior para a

Tabela 2. Consumo de dietas, ingestao de proteinas e variagio de peso em ratos submetidos aos tratamentos, com caseina (padrao), leveduraintegra,
autolisado total e extrato de levedura, em 8 ratos por tratamento com duragdo de 28 dias.

Tratamento/proteina Dieta consumida Proteina consumida Variagdo de peso PER NPR
% 8
Casefna/10,54 267,007 28,152 111,41° 3,95 4,43
(10,32) (1,08) (9,35) ©,19) 0,17)
Células integras de levedura/10,70 264,26 28,28° 59,32" 3,1 7 3,65h
(16,93) (1,83) (8,63) (0,15) (0,14)
Autolisado total de levedura/9,46 219,88° 20,50h 65,27 3,14b 3,80b
(17,35) (1,65) (13,18) (0,58) (0,58)
Extrato de levedura/10,53 244,66° 25,78 80,11" 3,10° 3,63°
(28,27) (2,95) (11,50) (0,20) (0,18)

Nota: Valores entre parénteses representam desvios-padrao das médias, letras diferentes (colunas) indicam diferenca estatistica (p < 0,05) entre os tratamentos
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dieta de caseina e a dieta contendo extrato de levedura,
que nao diferiram entre si (p <0,05). O autolisado teve
um valor intermedidrio, entre Ll e as outras duas dietas de
levedura. Quanto a quantidade de nitrogénio retida no
organismo, verifica-se que a menor retengao de nitrogénio
foi para a dieta contendo autolisado total de levedura
como fonte de proteina. As demais dietas, caseina, levedura
integra e extrato de levedura, proporcionaram,
estatisticamente, a mesma retengao de nitrogénio, superior
a do autolisado.

A digestibilidade verdadeira da proteina foi
significativamente maior e idéntica para a caseina e para
o extrato de levedura. Os valores para leveduras integras e
autolisado total ndo diferiram estatisticamente (p < 0,05)
e foram inferiores a caseina e ao extrato de levedura. O
valor biolégico verdadeiro nio diferiu estatisticamente

e L s N T T T

para caseina, células integras e autolisado de levedura, e
foi estatisticamente superior ao valor encontrado para o
extrato. Quanto o indice de utilizagdo liquida da proteina
(NPUv%), as trés fontes protéicas de levedura nao diferiram
entre si, sendo inferior ao da caseina (Tabela 4).

A interpretagdo dos resultados da avaliagdo
nutricional de proteinas pode ser facilitada, & luz do perfil
de aminodcidos essenciais (Tabela 5). Como se pode
inferirda Tabela 5, o autolisado total foi a tnica preparagio
cuja proteina apresentou ligeira deficiéncia em relagao ao
padrio de referéncia oferecido pela Food... (1989). E
importante notar que essa deficiéncia relativa, apresentada
pela protefna do autolisado total, pode explicar, em grande
parte, a inferioridade observada para o autolisado em
relagdo a retencdo de nitrogénio (BN) e ao crescimento
dos ratos (Figura 1).

Tabela 3. Nitrogénio ingerido com as dietas, nitrogénio excretado na urina, nitrogénio excretado nas fezes e nitrogénio retido nas dietas de caseina,
células integras de levedura, autolisado total de levedura e extrato de levedura. Balango de 8 dias.

Tratamentos

NI NU NF BN

(8 ratos) mg

b a
Caseina (10,54%) 1620 £ 61 143 = 17 93 =20 1388 = 70

. b
Células fntegras de levedura (10,7% de proteina) 1798 = 139" 190 = 30 314 = 40° 1390 =160°
: : b b b
Autolisado total de levedura (9,46% de protefna) 1296 + 161 136 + 56 217 =70 935 = 100"
Extrato de levedura (10,53% de proteina) 1633 + 250° 320 + 107" 101 +10° 1234 = 2007
a6 etras diferentes (colunas) indicam diferenca estatistica (p < 0,05) entre tratamentos
NI = Nitrogénio; NU = Nitrogénio Urinario; NF = Nitrogénio Fecal; BN = Balango de Nitrogénio
Tabela 4. indices de valor protéico, para a caseina, células integras de levedura, autolisado total e extrato de levedura
T
ratamento Dv VBv NPUv
(8 ratos) 9%
Caseina 95,89 + 1,46 90,44 = 1,35 86,73 * 2,16
Células integras de levedura 83,03 = 2,217 86,26 £ 3,13 71,65 3,35h
. b

Autolisado total de levedura 86,49 + 4,23 87,65 * 4,53 7591 + 6,91
Extrato de levedura 95,38 = 0,89 79,26 * 5,26h 75,58 * 4,70b

28| etras diferentes (colunas) indicam diferenca estatistica (p < 0,05) entre tratamentos
DV = Digestibilidade Verdadeira; VBv = Valor Biolégico Verdadeiro; NPUv = Utilizagdo Liquida da Proteina Verdadeira.

Tabela 5. Adequagdo de aminodcidos essenciais das células integras de levedura, autolisado total e extrato de levedura, tendo por base o padrio

de referéncia da FAO/WHO.

Aminodcidos essenciais (mg/100 mg de proteina)

Padrao FAO/WHO

Células Integras Autolisado Total  Extrato de Levedura

Treonina 3.4
Metionina + cisteina 25
Valina 3,5
Leucina 6,6
Isoleucina 2,8
Fenilalanina + Tirosina 6,3
Lisina 5,8
Histidina 1,9
Triptofano 1.1

6,16 5,84 5,19
2,84 2,11* 3,56
6,20 5,87 6,76
8,84 7,80 8,07 _
5,64 4,87 5,69
9,98 8,53 6,91
7,13 9,54 8,58
2,06 3,15 3,01
1,45 1,55 1,31

1 Aminodcido limitante (84% do recomendado) - Food. .. (1989).
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Figura 1. Evolugdo do peso corporal de ratos submetidos durante 20 dias a dieta contendo como (nica fonte de proteina: caseina
(CAS); células integras de levedura (LI); autolisado total de levedura (AT); extrato de levedura (Ex) e dieta aprotéica (AP).
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Figura 2. Representacdo gréfica dos indices séricos de triacilgliceréis, colesterol total e HDL - colesterol em ratos alimentados 28
dias com dietas contendo: caseina (CAS); células integras de levedura (LI); autolisado total de levedura (AT) e extrato de
levedura (EX) na base de 10% de proteina e uma dieta comercial (COM).

Nota: Letras diferentes sobre as barras indicam diferenga estatistica (p = 0,05) entre os tratamentos.

Dados da literatura Calloway (1974) e Smith & para 58, 93 e 67%, respectivamente, pela adicao de
Palmer (1976) indicam deficiéncias em aminodcidos 1,8% L-metionina mais 0,05% histidina.
sulfurados para Saccharomyces cerevisiae e Torula. ElEies aacnitmdis B nassE: Bikerataia
Resultados de valor biol6gico, reportados, estdo na (Caballero-Cérdoba et al., 1997; Pacheco et al., 1997;
faixa de 60-90%. Smith & Palmer (1976) reportaram Caballero-Cérdoba & Sgarbieri, 2000), para os indices
valorde 47,79 e 50% para NPU, digestibilidade e valor indicativos de valor nutritivo da proteina de levedura,
biolégico, respectivamente: valores que foram elevados em suas vérias formas, como células integras, autolisado,
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extrato e concentrados protéicos, tém sido superiores
aos reportados na literatura. Essa relativa melhoria no
valor nutritivo da proteina poderia ser explicado pelo
preparo mais cuidadoso da biomassa e ajustes do
processamento para obtengao dos virios derivados da
levedura.

De um modo geral, as vdrias preparagdes de
levedura obtidas em nosso laboratério tém apresentado
valor protéico na faixa 75-90% da caseina, dependendo
do indice de avaliacdo considerado.

A concentragao de 4cido drico, no soro sangiiineo
dos ratos, se elevou de 1,74 mg/dl nos ratos em dieta de
caseina, para valores na faixa de 2,1 (Ex) a 2,4 (AT).
Esses resultados estdo dentro da faixa de valores
mencionados na literatura (1,2 - 7,5 mg/dl) para ratos
normais (Mitruka & Rawnsley, 1981). Considerando o
valor 1,74 mg/dl encontrado para caseina, os valores de
2,1 a 2,4 ndo representam elevagdo muito grande e,
portanto, ndo se deve esperar que possam representar
problema de toxicidade para os ratos.

Observa-se uma pequena redugio dos niveis de
triacilglicerdis no soro dos ratos em dieta de caseina, de
células integras e de extrato de levedura, em relagao a
dieta comercial, embora sem diferenca estatistica
significativa (p< 0,05). Por outro lado, houve diminuicido
estatfstica significativa (p< 0,05) dos triacilglicer6is, no
soro dos ratos em dieta contendo autolisado total de
levedura. Os niveis de colesterol total e de HDL-
-colesterol permaneceram praticamente iguais na
caseina e nas dietas contendo proteina de levedura
(Figura 2).

CONCLUSAO

Com base nos dados apresentados neste trabalho,
pode-se concluir: a) a composicdo em aminoacidos
essenciais da protefna, nos produtos de levedura
estudados, ndo apresentou nenhuma deficiéncia em
relacao ao padrdo de referéncia daFood and Agriculture
Organization/World Health Organization, exceto pelo
autolisado total que apresentou escore quimico de 84%
do padrdo, com base nos aminoécidos sulfurados totais,
metionina mais cisteina; b) quanto a capacidade de
produzir crescimento, em ratos recém-desmamados, as
células integras foram ligeiramente superiores ao extrato
e este superior ao autolisado, e as trés fontes protéicas
foram inferiores a caseina, embora, do ponto de vista
da eficiéncia protéica (PER e NPR), os produtos de
levedura ndo diferiram entre si; ¢) a presenca de parede
celular (células integras, autolisado) diminuiu
significativamente a digestibilidade, embora ndo tenha
afetado a utilizagao liquida da proteina; d) dependendo
do indice de avaliacdo adotado, o valor nutritivo da
proteina de levedura, nos vérios produtos, representou

80-85% do valor da caseina; e) os niveis de dcido drico
se elevaram no soro sanglineo dos ratos em dieta de
levedura, permanecendo, porém, dentro da faixa
considerada normal; f) a dieta com autolisado total de
levedura provocou uma diminuicdo significativa de
triacilgliceréis no soro sangiiineo dos ratos; g) conclui-
-se que os produtos de levedura contém proteina de
boa qualidade nutricional, podendo ser recomendados
como parte da dieta humana, em suas vdrias formas.

AGRADECIMENTOS

Os autores agradecem ao auxilio financeiro concedido
pela FAPESP - Fundacdo de Apoio a Pesquisa do Estado de
Sdo Paulo, para a realizagdo desta pesquisa; & empresa
PRODESA - Produtos Especiais para Alimentos por ter
fornecido, gentilmente, a levedura para estudo.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BELEM, M.A.F., LEE, B.H. Production of RNA derivatives by
Kluyveromyces fragilis grown on whey. Food Science and
Technology International, London, v.3, n.6, p.437-444, 1997.

BELEM, M.A.F., LEE, B.H. Production of bioingredients from
Kluyveromyces marxianus grown on whey: an alternative.
Critical Reviews in Food Science and Nutrition, Cleveland,
v.38, n.7, p.565-598, 1998.

BERNDT, W.0., DAVIS, M.E. Renal methods for toxicology. In:
HAYES, A.W. (Ed.). Principles and methods for toxicology.
2.ed. New York : Raven Press, 1989. 929p.

BUCOLO, G., DAVID, E. Quantitative determination of serum
triglycerides by the use of enzymes. Clinical Chemistry,
Baltimore, v.19, n.5, p.476-482, 1973.

CABALLERO-CORDOBA, G.M., PACHECO, M.T.B., SGARBIERI,
V.C. Composicdo quimica de hiomassa de levedura integral
(Saccharomyces sp.) e determinagdo do valor nutritivo da
proteina, em células integras ou rompidas mecanicamente.
Ciéncia e Tecnologia de Alimentos, Campinas, v.17, n.2,
p.102-106, 1997.

CABALLERO-CORDOBA, G.M., SGARBIERI, V.C. Nutritional and
toxicological evaluation of yeast (Saccharomyces cerevisiae)
biomass and a yeast protein concentrate.fournal of the Science
of Food and Agriculture, London, v.80, p.341-351, 2000.

CALLOWAY, D.H. The place of single cell protein (SCP) in man’s
diet. In: DAVIS, P. (Ed.). Single cell protein. New York :
Academic Press, 1974. p.129.

CAMERON, D.R., COOPER, D.G., NEUFELD, R.J. The
mannoprotein of Saccharomyces cerevisiae is an effective
bioemulsifier. Applied and Environmental Microbiology,
Washington DC, v.54, n.6, p.1420-1425, 1988.

DZIEZAK, ). Yeasts and yeast derivatives: definitions,
characteristics, and processing. Food Technology, Chicago,
v.41, n.2, p.104-121, 1987a.

DZIEZAK, |. Yeasts and yeast derivatives: applications. Food
Technology, Chicago, v.41, n.2, p.122-125, 1987b.

Rev. Nutr., Campinas, 13(3): 185-192, set.,/dez., 2000



192 ES.D. VILELA et al.

FOOD AND AGRICULTURE ORGANIZATION. Protein quality
evaluation. Rome, 1989. 27p. (Report of the Joint FAO/WHO
Expert Consultation, Food and Nutrition Paper, n.51).

FRIEDWALD, W.T., LEVY, R.l., FREDRICKSON, D.S. Estimation
of concentration of low-density lipoprotein cholesterol in
plasma, without use of preparative ultracentrifugation. Clinical
Chemistry, Baltimore, v.18, n.6, p.499-502, 1972.

GALVEZ, A., RAMIREZ, M.]., GARCIA-GARIBAY, M. Chemical
composition of a mixture of single cell protein obtained from
Kluyveromyces fragilis and whey proteins. Archivos
Latinoamericanos de Nutricién, Guatemala, v.40, n.2, p.252-
262, 1990.

HALASZ, A., LASZTITY, R. Use of yeast biomass in food
production. Boca Raton : CRC Press, 1997 312p.

HUANG, T.C., CHEN, C.P., WEFLR, V., RATTERY, A.A. A stable
reagent for the Lieberman-Buchard reaction. Analytical
Chemistry, Washington DC, v.33, n.10, p.1405-1407, 1961.

INSTITUTO CUBANO DE INVESTIGACIONES DE LOS
DERIVADOS DE LA CANA DE AZUCAR. Manual de los
derivados de la cafia de aziicar. Mexico : GEPLACEA/PNUD,
1988. 252p.

LYUTSKANOV, N., KOLEVA, L., STATEVA, L., VENKOV, P.,
HADJIOLOV, A. Protein extracts for nutritional purposes from
fragile strains ofSaccharomyces cerevisiae: reduction of nucleic
acid content and applicability of the protein extracts. Journal
of Basic Microbiology, Berlin, v.30, n.7, p.523-528, 1990.

MITRUKA, M.B.; RAWNSLEY, H.M. Clinical, biochemical and
hematological reference values in normal experimental animals
and normal humans. 2.ed. New York : Masson Publishing,
1981. 314p.

PACHECO, M.T.B., CABALLERO-CORDOBA, G.M., SGARBIERI,
V.C. Composition and nutritive value of yeast biomass and
yeast protein concentrates. Journal of Nutritional Sciences and
Vitaminology, Tokyo, v.43, n.6, p.601-612, 1997.

PEIXOTO, N. Processamentos de produtos de biomassa de
levedura para alimentagdo humana: potencial, mercado
interno e externo. In: WORKSHOP SOBRE PRODUCAO DE

BIOMASSA DE LEVEDURA: UTILIZACAO EM ALIMENTA(;AO
HUMANA E ANIMAL, 1996, Campinas. Anais... Campinas :
ITAL, 1996. p.90-98.

REED, G., NAGODAWITHANA, T.W. Yeast technology. 2.ed.,
New York : Van Nostrand Reinhold, 1991. 378p.

REEVES, P.G., NIELSEN, F.H., FAHEY Jr., G.C. AIN-93 purified
diets for laboratory rodents: final report of the American
Institute of Nutrition ad hoc Committee on the reformulation
of the AIN-76a Rodent Diet. Journal of Nutrition, Bethesda,
v.123, n.2, p.467-472, 1993.

ROSALES, F.H. Yeast as protein source for human nutrition. A
review.Acta Microbiology of the Academy of Science of Hungary,
Budapest, v.31, n.3, p.159-172, 1984.

RUMSEY, G.L., HUGHES, S.G., SMITH, R.R., KINSELLA, J.E.,
SHETTY, K.J. Digestibility and energy values of intact, disrupted
and extracts from brewer’s dried yeast fed to raimbow trout.
Animal Feed Science and Technology, Amsterdam, v.33, n.3/4,
p.185-193, 1991.

SGARBIERI, V.C., ALVIM, |.D., VILELA, E.5.D., BALDINI, V.L.S.,
BRAGAGNOLO, N. Produgao piloto de derivados de levedura
(Saccharomygessp.) para uso como ingrediente na formulagao
de alimentos. Brazilian Journal of Food Technology, Campinas,
v.2, n.5, p.119-125, 1999.

SMITH, R.H., PALMER, R. A chemical and nutritional evaluation
of yeasts and bacteria as dietary protein sources for rats and
pigs. Journal of the Science of Food and Agriculture, London,
v.27, n.8, p.763-768, 1976.

SNYDER, H.E. Microbial sources of protein. Advances in Food
Research, New York, v.18, p.85-91, 1970.

SPIES, J.R. Determination of tryptophan in proteins. Analytical
Chemistry, Washington DC, v.39, n.10, p.1412-1415, 1967.

YEAST protein enhances flavour and nutrition. Food Processing,
Chicago, p.13-14, Oct. 1986.

Recebido para publicagio em 14 de maio e aceito em 11 de
novembro de 1999.

Rev. Nutr., Campinas, 13(3): 185-192, set.,/dez., 2000



ORIGINAL

ACESSO A CRECHE E ESTADO NUTRICIONAL DAS CRIANGAS BRASILEIRAS:
DIFERENCAS REGIONAIS, POR FAIXA ETARIA E CLASSES DE RENDA'

ACCESS TO DAY-CARE CENTERS AND THE NUTRITIONAL STATUS OF BRAZILIAN
CHILDREN: REGIONAL DIFFERENCES BY AGE GROUP AND INCOME CLASS
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RESUMO

O trabalho visa descrever o acesso das criangas brasileiras as creches nas diferentes macro-regices,
centralizando a atencdo no estado nutricional e, também, nas classes de renda. A base de dados adotada
é constituida pelas informagdes individuais das criangas (n = 10 667) menores de seis anos, integrantes
da Pesquisa Nacional sobre Saidde e Nutrigdo, realizada em 1989. De forma geral os resultados
demonstram que os programas de creches favorecem as criangas mais velhas (com dois anos ou mais).
Verificam-se que apenas 8,49% das criangas, com renda domiciliar per capita menor do que US$40.00
freqiientam creche. No grupo com rendimento per capita pelo menos igual a US$80.00, aguela
proporgdo alcanga 28,37%. A menor cobertura das creches foi observada na Regido Centro-Oeste
(apenas 10,94% das criangas freqiientavam a creche). Quando se analisa o estado nutricional das
criangas observa-se, de forma sistemdtica, maiores proporgées de criangas com escore-Z de altura para
idade <-2 entre aqueles que ndo freqlientam creche.

Termos de indexacdo: antropometria, cuidado da crianga, estado nutricional, nutricao infantil, politica
de saude, sadde infantil.

ABSTRACT

The aim of this paper is to describe the access of Brazilian children to day-care centers in different
macro-regions, focusing on their nutritional status and considering their income level. The data used was
individual information of under six-year-old children (n=10,667) from the Health and Nutrition National
Research, carried out in 1989. The overall results showed that day-care center programs favor older
children (two-year-old and over). Among children with per capita household income below US$40.00
only 8.49% attended day-care center. For children with per capita income of US$80.00 or more the
proportion reaches 28.37%. The lowest day-care center attendance was observed in the Midwest region
(only 10.94% of the children had access to the service). The analysis of the nutritional status of children
showed a higher proportion of children with HAZ < - 2 among those not attending day-care center.

Index terms: anthropometry, child care, nutritional status, infant nutrition, health policy, child health.
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INTRODUGCAO

Por ser um periodo particularmente vulnerével, os
primeiros anos de vida sao decisivos para o crescimento
das criangas.

Pesquisa de Monteiro (1984) revelou que o déficit
estatural de criangas aos 7 anos jd estava estabelecido aos
24 meses de idade.

Reconhece-se que, programas que tenham por
base os cuidados infantis disponibilizados de forma integral
e com boa qualidade, destinados as criangas, desde os
primeiros meses de vida, podem exercer papel preventivo
no sentido de protegé-las de distdrbios nutricionais,
especialmente a desnutrigao cronica.

Recentemente, tem sido observado o interesse de
diversos autores (Fonseca et al., 1996; Fuchset al., 1996;
Silva, 1996; Silva & Sturion, 1998) em avaliar o impacto da
freqliéncia a creche sobre o estado nutricional das criangas.

Silva (1996) analisando dados relativos a criangas
da faixa etdria de 6 a 16 anos constatou a influéncia
benéfica da freqiiéncia a creche, nos primeiros anos de
vida, no estado nutricional (efeito tardio) do grupamento
de escolares observados, pertencentes as familias de menor
renda domiciliar per capita.

Os resultados da pesquisa de Silva & Sturion
(1998), tendo por base a andlise do estado nutricional
de 2 096 criangas menores de 7 anos, informagdes
socioecondmicas da familia e tempo de freqiiéncia a
creche mostraram a influéncia estatisticamente
significativa (teste de qui-quadrado, significativo a 1%)
exercida pelo tempo de permanéncia em creches sobre o
escore-Z de altura para a idade das criangas.

£ importante frisar que, no Brasil, desde a sua
criacao no inicio do século XX até a década de 60, as
creches foram vistas como entidades assistenciais e, ap6s
1979, tornaram-se um direito do trabalhador (Kramer,
1987; Vieira, 1988)°.

De acordo com Antonio et al. (1996), nos Gltimos
20 anos, houve um aumento significativo no nimero de
creches no pais, sem que se intensificasse a vigilancia
eficaz sobre as normas que regulamentam sua implantacao
e funcionamento.

Especificamente quanto ao estado nutricional das
criancas brasileiras, no final da década de 80, destaca-se
as andlises de Monteiro (1992), que tendo por base os
dados da Pesquisa Nacional sobre Satide e Nutrigao (PNSN)
(Instituto Nacional..., 1990) revelou que a prevaléncia da
desnutricao cronica atinge 15,4% das criangas menores de
cinco anos, observando, ainda, que a distribuigdo regional
da desnutricio nao era homogénea, sendo
significativamente maior nos estados do Norte urbano e
Nordeste.

A andlise dos dados da PNSN, agrupados por
unidades da federagdo e setor, permitiu a Hoffmann
(1995) verificar que o percentual de criangas com déficits
de altura é especialmente maior na zona rural de
praticamente todos os estados brasileiros.

No entanto, Peliano (1990), observou que, de
modo geral, a cobertura dos programas dirigidos as criangas,
como é o caso da suplementagao alimentar, é maior nas
regides mais desenvolvidas, nas dreas urbanas e entre
criangas oriundas de famflias com maior poder aquisitivo.

Tanner (1978) revelou que as criangas do setor
rural sdo freqlientemente menores e apresentam ritmo de
crescimento mais lento do que as que vivem em dreas
urbanas, em decorréncia de alguns fatores tais como, a
maior precariedade dos servicos de saide e educagdo e a
irregularidade do consumo de alimentos. O autor destaca,
também, que as criangas das dreas rurais despendem mais
energia em atividades fisicas e que freqlientemente o
atendimento da necessidade energética é menor do que o
apresentado por criangas do setor urbano.

Ainda com base nos dados individuais da PNSN,
Kassouf (1996) concluiu que, o fato da mae trabalhar
contribui para o aumento da renda familiar, no entanto,
repercute negativamente sobre a salide da crianga, pois o
tempo destinado para cuidar da crianga e amamentd-la
diminui. Uma alternativa para maes de criangas muito
pequenas, que optam por participar do mercado de
trabalho, é dispor de creches e outros programas substitutos
dos cuidados maternos.

Indiscutivelmente é amplo o acervo de andlises,
sobre a situacdo nutricional das criangas brasileiras,
especialmente as relativas aos dados obtidos no final da
década de 80. No entanto, transcorridos 10 anos da
realizacao da PNSN, sdo reduzidas as andlises que exploram
as informacgoes sobre o acesso das criangas as creches.

Face ao exposto, optou-se por descrever, tendo
por base os dados individuais da PNSN, o acesso a creche
das criangas menores de 6 anos, segundo idade, estado
nutricional, macro-regides e estratos de renda a que
pertencem.

CASUISTICA E METODOS
Base de dados utilizados

Foram utilizados como base de dados as
informagoes da Pesquisa Nacional sobre Sadde e Nutrigao
(Instituto Nacional..., 1990).

A amostra da referida pesquisa abrangeu cinco
grandes regides socioecondmicas e os setores urbano e
rural do Brasil, exceto o norte rural. Na sua estrutura, a

O artigo 208, inciso VI, do capitulo VIl (Da Educagao, da Cultura e do Desporto), ao definir que o “dever do Estado com a educago sera efetivado mediante garantia
de (...) atendimento em creche e pré-escola as criangas de zero a seis anos de idade”; e no artigo 7¢, inciso XXV, do Capitulo Il (Dos Direitos Sociais) quando inclui, entre
outros direitos dos trabalhadores urbanos e rurais “assisténcia gratuita aos filhos e dependentes desde o nascimento até seis anos de idade em creches e pré-escolas.”
Deve-se atentar, também, para o Estatuto da Crianca e do Adolescente (capitulo IV, artigo 54) de 1990 e a Lei de Diretrizes e Bases de 1996 (artigo 42, inciso IV
“atendimento gratuito em creches e pré-escolas as criangas de zero a seis anos de idade”.
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amostra incluiu a investigacdo de 17 920 domicilios,
encontrados em 486 setores censitdrios. A populagio
pesquisada foi de 63 213 pessoas de todas as idades,
residentes em 363 municipios brasileiros.

Este trabalho restringe-se 4 andlise dos dados
referentes A amostra de criancas com idade inferior a 6
anos (n = 10 667).

Estado nutricional

A afericdo do estado nutricional é, na PNSN,
realizada pela adogao de medidas antropométricas que
relacionam o peso e a altura das criancas amostradas com
a populagao de referéncia recomendado pela Organizacio
Mundial de Saide (World..., 1995). Assim, dada a estatura/
altura ou o peso de uma crianga calcula-se o valor do
escore-Z que corresponde ao nimero de desvios-padrao
abaixo ou acima da mediana da populagio de referéncia.

Neste trabalho, utilizou-se os valores individuais
dos escores-Z de altura para idade (ZAl), peso paraa altura
(ZPA) e peso para idade (ZPI).

Foram definidos trés intervalos de valores de Z:
menor que -2, de -2 a menos que -1 e pelo menos igual a -1.

Em uma populagao com boas condicies de satde
e nutrigao, aproximadamente, 2,3%* dos valores estardo
no primeiro intervalo, 13,6% estardo no segundo intervalo
e 0s demais 84,1% deverdo ter escore-Z > -1 (Silva, 1998).

Neste trabalho a proporgao de criangas com escore
ZAl <-2 serd utilizada como indicador de desnutricio
cronica e a proporcdo com ZAl 2-1, indicador de
eutrofia.

A situagdo de peso para a altura (ZPA) menor
que -2 aponta para o déficit de peso (desnutri¢do aguda)
e 0 escore-Z de peso para idade (ZP1), por sua vez, é uma
medida mista que reflete, parcialmente, as duas formas de
desnutricdo.

Regido do pais e estratos de renda

As criangas foram estratificadas de acordo com os
conjuntos formados pelas macro-regides do Brasil: Norte
e Nordeste, Sul e Sudeste e Centro-Oeste.

Distinguiram-se trés intervalos de estratos de renda
domiciliar per capita: < US$40, US$40-80 e > US$80.

Elaborou-se, também, a estratificagao das criancas
de acordo com a freqiiéncia as creches que forneciam
refeicdes gratuitas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados permitem verificar que, entre o grupo de
criancas menores de dois anos de idade, apenas 3,6%
freqtientavam creche. No entanto, a proporgao de criangas
mais velhas (idade acima de cinco anos) com acesso a
creche alcanga 28,22% (Tabela 1). Os resultados revelam
uma diferenca bastante acentuada, indicando que
substancial parcela das criangas, consideradas
biologicamente mais vulneraveis, sao excluidas desse tipo
de beneficio.

Tabela 1. Distribuicao das criangas de acordo com faixas de idade e acesso 4 creche. Brasil, 1989.

Acesso a creche

: : Total
Faixas de idade Nio Freqgiienta Freqiienta
(em anos)

n % % i i
<2 5791 96,40 216 3.60 6007 5631
25 2321 76,42 716 23,58 3037 28,47
56 1165 71,78 458 “ded 1633 e
Total 9277 86,97 1390 13,03 10667 100,00

Tabela 2. Distribuigo das criangas de acordo com as classes de renda domiciliar per capita e o acesso a creche. Brasil, 1989.

Acesso a creche

lasses nda = Total

5 de e Nao Freqiienta Freqiienta
(em délares)

n % n % n % -
< 40 6 061 91,51 558 8,49 6574 63,71
40 — 80 1629 84,93 289 15,07 1918 18,59
>80 1308 71,63 518 28,37 1826 17,70
Total 8953 86,77 1365 12,23 10318 100,00

' Note-se que 2,3% corresponde 2 fregiiéncia de criangas geneticamente baixas e/ou magras, observadas em populagao considerada de referéncia.
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Ao examinar os resultados das andlises envolvendo
0 acesso A creche de acordo com as classes de renda
domiciliar per capita, constata-se novamente o fenémeno
da disparidade. Note-se que, entre as criancas de menor
renda (<US$40.00), 91,57% nao freqiientavam creche,
enguanto entre criangas da classe de maior renda
(2US$80.00) a proporgao alcanga 71,63% (Tabela 2).

A comparagao entre as regides mostra que a menor
cobertura (10,94%) das creches é verificada na Regiao
Centro-Oeste (Tabela 3). £ interessante registrar que analises
elaboradas por Ometto et al. (1999) revelaram que no
setor urbano da Regido Centro-Oeste foi encontrada
proporcdo de 6,39 criancas desnutridas, entre as que
freqientavam creche. No entanto esse valor é
aproximadamente um tergo do verificado no setor urbano
da Regido Sul/Sudeste (21,57%).

Ainda de acordo com Ometto et al. (1999), é
invariavelmente menor o percentual de criangas do setor
rural de todas as regides do pais que freqiientavam creches.

A despeito dessa andlise, cabe registrar a maior
dificuldade da implementagdo de programas de creches
na drea rural devido a menor densidade populacional.
Além disso, pode-se supor que a maior facilidade de
conciliacdo do trabalho feminino na agricultura com o
cuidado das criancas desestimule as iniciativas de
implementagdo desse servico. Uma alternativa vidvel
poderia ser a capacitagdo de agentes comunitdrios para
atuar em creches domiciliares disseminadas pelas dreas
rurais, descentralizando esse tipo de servigo.

M.V, SILVA et al.

Ao examinar o conjunto das trés tabelas, observa-
-se que o principal problema das criancas é a desnutricdo
cronica, pois enquanto 16,13% do total de criangas
analisadas apresentam déficits de altura, apenas 1,90
(proporgdo inferior a esperada), registram ZPA <-2 e,
7,31% de criancas apresentam ZPl <-2. O percentual de
7,31%, embora expressivo, é também substancialmente
menor aos valores verificados quando se considera a
classificacdo das criangas de acordo com o indicador de
altura para idade (Tabelas 4, 5 e 6). Considerando as
informacées contidas na Tabela 4, verifica-se que 16,67%
das criangas que nao freqiientam creche revelam déficits
de altura (ZAl <-2), enquanto no grupamento com
acesso a esse tipo de servigo, o percentual é menor
(12,56%).

Ao examinar os resultados da Tabela 5, depreende-
-se que em ambos 0s grupos de criangas (com ou sem
acesso a creche) a proporgado de criangas com ZPA <-2 é
inferior 3 observada em populagdo adotada como
referéncia. A mesma situagdo, relativamente favordvel, é
observada quando se analisa os dados da Tabela 6.

Note-se que as andlises dos escores ZPl (medida
mista que reflete, parcialmente as duas formas de
desnutrigdo) apontam para 7,59% de criangas com escore
ZPl <-2 entre o grupo que nao freqiienta a creche,
enquanto o fendmeno é observado em 5,43% das criangas
que fregiientam a creche.

Tendo em vista que o principal problema
nutricional verificado entre as criancas brasileiras,

2

examinadas em 1989, é a desnutricdo cronica e,

Tabela 3. Distribuigdo das criangas de acordo com o acesso  creche e grupo de regides. Brasil, 1989.

1 Regides Total
2 ota
Acesso a creche Norte e Nordeste Sul e Sudeste Centro-Oeste

n % n % n % n %
Nao freqlienta 3787 84,68 3594 89,34 1896 89,06 9277 86,97
Freqiienta 685 15,32 472 11,61 233 10,94 1390 13,03
Total 4 472 100,00 4 066 100,00 2129 100,00 10 667 100,00

[41,92) (38,12] [19,96]
x? = 36,07, com dois graus de liberdade significativo a 1%
Obs.: Os nimeros entre colchetes sdo os percentuais em relagao ao total de criangas (n = 10 667)
Tabela 4. Distribuigdo das criangas de acordo com o acesso e o escore-Z de altura para idade (ZAl). Brasil, 1989.
Categorias do estado nutricional
Acesso a creche Criangas
ZAl <=2 -2 < 7ZAl <1 ZAl =2 -1

n % n % n % n %
Nao freglienta 9160 86,93 1527 16,67 2295 15,05 5338 58,28
Freqiienta 1377 13,07 173 12,56 299 21,71 905 65,72
Total 10537 100,00 1700 16,13 2594 24,62 6243 59,25

¥*= 29,15, com dois graus de liberdade significativo a 1%
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também, o reconhecimento da importdncia da
alimentagdo adequada como fator decisivo para o
crescimento infantil, julgou-se pertinente elaborar as
andlises envolvendo a disponibilidade de refeicoes nas
creches, de acordo com as macro-regies onde essas se
localizam e a situagdo nutricional das criangas, adotando-
-se 0 escore-Z de altura para idade (ZAl).

As Tabelas 7, 8 e 9, oferecem um panorama da
situacao, no final da década de 80. Chama a atencao o fato

bz R in o tr i

i

e Y

de que, em todas as regides, de forma sistemdtica, maiores
proporgoes de criangas com escore ZAl <-2 (indicativo de
desnutricao crénica) freqiientam creches onde recebem
refeicdes gratuitas. O maior diferencial é observado na
Regido Sul e Sudeste, onde 9,89% das criangas com
comprometimento da altura freqiientam creches com
disponibilidade de refeicoes, enquanto 2,46% (valor
quase 4 vezes menor) ndo tem acesso ao programa
alimentar.

Tabela 5. Distribuicdo das criangas de acordo com o acesso a creche e o escore-Z de peso para a altura (ZPA). Brasil, 1989,

Categorias do estado nutricional

Acesso a creche Criangas
ZPA <=2 -2 < ZPA <-1 ZPA 2-1
n % n % n % n %
Nao freqiienta 9097 86,90 181 1,99 906 9,96 8010 88,05
Frequenta 1371 13,10 18 1,31 114 8,32 1239 90,37
Total 10 468 100,00 199 1,90 1029 9,74 9249 88,35
x* = 6,90, com dois graus de liberdade significativo a 1%
Tabela 6. Distribuigdo das criangas de acordo com o acesso A creche e o escore -Z de peso para idade (ZPl). Brasil, 1989.
Categorias do estado nutricional
Acesso a creche Criangas
ZP| <=2 -2< 7Pl <-1 ZPl 2-1
n % n % n % n %
Nao freqiiéncia 9236 86,98 701 7,59 2204 23,86 6331 68,55
Freqiiéncia 1382 13,02 75 5,43 281 20,33 1026 74,24
Total 10618 100,00 776 7,31 2485 23,40 7357 69,29

x*= 19,72, com dois graus de liberdade significativo a 1%

Tabela 7. Distribuicdo das criangas das Regides Norte e Nordeste de acordo com a disponibilidade de refei¢oes na creche e o estado nutricional.

Brasil, 1989.

Categorias do estado nutricional

Disponibilidade Criangas
de refeicoes ZAl <=2 -2< ZAl <-1 ZAl = -1

n % n % n % n %
Nao recebe 345 50,88 38 11,01 73 21,16 234 67,83
recebe 333 49,12 92 27,63 112 33,63 129 38,74
Total 678 100,00 130 19,17 185 27,29 363 53,54

x* = 60,83, com dois graus de liberdade significativo a 1%

Tabela 8. Distribuicdo das criangas das Regices Sul e Suldeste de acordo com a disponibilidade de refeigdes na creche e o estado nutricional. Brasil,

1989.

Categorias do estado nutricional

Disponibilidade Criangas
de refeigoes ZAl <-2 -2< ZAl <1 ZAl > -1

n % n % n % n %
Ndao recebe 203 43,56 5 2,46 20 9,85 178 87.68
Recebe 263 56,44 26 9,89 48 18,25 189 71,86
Total 466 100,00 kXl 6,65 68 14,59 367 78,76

¥’ = 18,67, com dois graus de liberdade significativo a 1%
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Tabela 9. Distribuigio das criangas da Regido Centro-Oeste de acordo com a disponibilidade de refeigdes na creche e o estado nutricional. Brasil,

1989.
Categorias do estado nutricional
Disponibilidade Criangas
de refeigoes ZAl <=2 -2< ZAl <-1 ZAlZ-1
n % n % n % n %

Nio recebe 124 53,45 5 4,03 22 17,74 97 78,23
Recebe 108 46,55 7 6,48 24 22,22 77 71,30
Total 232 100,00 12 5,17 46 19,83 174 75,00

¥? = 1,62, com dois graus de liberdade, nao-significativo

Ao examinar as informacdes da Tabela 7; é
interessante observar que, quando se considera o
conjunto (n = 130; 19,17%) de criangas com indicativo
de déficit de altura (escore ZAl <-2), nota-se que
11,01% (n = 38), freqiientavam no final da década de
80, creches que ndo ofereciam refeicdes gratuitas.

Ainda de acordo com a Tabela 7, vale destacar
a situacdo, também desfavordvel de praticamente 64%
(n = 234) das criangas eutrdficas que, embora
freqientando creches, ndo tém acesso as refeigoes. E
possivel que essa condigao tenha contribuido de forma
negativa, particularmente, para a situagao nutricional
das criangas, pertencentes as regides mais pobres do
Brasil.

CONCLUSAO

Foi possivel verificar que irriséria parcela das
criangas de menor idade, considerada de maior
vulnerabilidade bioldgica, tinha em 1989, acesso as
creches. Do mesmo modo, quando se analisou o acesso
do grupamento mais pobre (<US$40.00 per capita),
constatou-se que aproximadamente 90,0% ndo
freqlientavam creches.

Os resultados obtidos revelam que, no final da
década (considerada perdida pelos economistas) era
notéria a necessidade de priorizar o atendimento, de
forma bastante precoce, das criangas e, principalmente,
ampliar a cobertura dos servigos, visando alcangar, com
prioridade, o grupo de criangas pertencentes as familias
de menor renda.

No tocante a distribuicao regional, o estado
nutricional e a freqiiéncia a creche com disponibilidade
de refeicdes, os resultados mostraram que esse tipo de
atendimento alcancava as criangas com déficits de
altura (desnutridos crénicos).

-

No entanto é pertinente lembrar que
invariavelmente o déficit estatural estabelece-se durante
os dois primeiros anos de vida e portanto, todos os
esforcos deveriam ser orientados no sentido de oferecer
as criancas de menor idade acesso a assisténcia a satde,

condicdes de infra-estrutura domiciliar, e, na medida
do possivel, orientagdes as maes visando a ampliagao
do periodo de aleitamento materno e, também, maior
capacitacdo para os cuidados infantis.

O acesso a creche e o acompanhamento das
criancas, especialmente as que apresentam distdrbios
nutricionais, devem ser assegurados.

Embora seja indiscutivel a relevancia de politicas
sociais visando amenizar os graves problemas que afetam
a populagdo brasileira, fica clara a necessidade de uma
reorientacdo no sentido de direciond-las para os grupos,
tradicionalmente fora do alcance das politicas publicas.

Espera-se que novos trabalhos, baseados em
pesquisas realizadas na década de 90 possibilitem,
entre outras, a construgao de andlises temporais relativas
ao acesso das criancas brasileiras aos programas de
creches.

Espera-se, também, que umanova pesquisa, nos
moldes da PNSN, que inclua informagdes sobre a
qualidade dos servigos, oferecidos pelas creches, seja
implementada, com a maior brevidade.
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ORIGINAL

AVALIACAO DA QUALIDADE PROTEICA DE UMA DIETA ESTABELECIDA EM
QUISSAMA, RIO DE JANEIRO, ADICIONADA OU NAO DE MULTIMISTURA E DE
PO DE FOLHA DE MANDIOCA

PROTEIN QUALITY EVALUATION OF A DIET ESTABLISHED IN QUISSAMA,
RIO DE JANEIRO, BRAZIL, ADDED OR NOT WITH
MULTI-MIXTURE AND POWDER OF CASSAVA LEAF

Gllson Teles BOAVENTURA!

Claudete Corréa de Jesus CHIAPPINI'
Nubia Regina ASSIS FERNANDES?
Elaine Martins de OLIVEIRA?

RESUMO

O trabalho avaliou a qualidade protéica da dieta consumida por criangas desnutridas do municipio
de Quissama, Rio de Janeiro, e adicionada da multimistura ou do pé de folha de mandioca,
utilizando 48 Rattus norvergicus, Wistar, machos, com 24 dias, pesando 58,95 g, recebendo
dgua e ragdo ad libitum. Na primeira fase, denominada de Desnutrigio, os animais foram
distribuidos em grupo controle, alimentados com ragio a base de casefna, grupo Quissama
alimentados com ragdo a base da dieta estabelecida em Quissama, ambos com n=8 animais, e
grupo aprotéico com n=32, recebendo uma dieta isenta de proteinas durante 10 dias. Na
segunda fase, denominada de Recuperagao, com duragao de 18 dias, o grupo central e o grupo
Quissamd permaneceram recebendo a mesma ragdo. O grupo aprotéico foi desmembrado em
grupo desnutrido controle, alimentado com a mesma ragdo do grupo central e grupo desnutrido
Quissama, alimentado com a mesma racdo do grupo Quissama e mais dois grupos desnutridos
recebendo a racdo do grupo desnutrido Quissama adicionada com o pé de folha de mandioca (grupo
desnutrido Quissama + folha de mandioca) e da multimistura (grupo desnutrido Quissama+ multimistura).
Para o grupo controle e o grupo Quissama foram determinados o Coeficiente de Fficdcia Protéica
e a Razdo Protéica Liquida, nos gquais o grupo controle mostrou diferencas significativas em
relagdo ao grupo Quissama que obteve Razdo Protéica Liquida e Coeficiente de Efic4cia Protéica
relativos de 71,54% e 66,04%, respectivamente. Para os grupos desnutridos foi determinado
Coeficiente de Eficdcia Proteica modificado, sendo o grupo desnutrido controle diferente
significativamente dos grupo desnutrido Quissama, grupo desnutrido Quissama + folha de mandioca
e grupo desnutrido Quissama + multimistura que apresentaram Coeficiente de Fficdcia Protéica
relativo de 78,10%, 75,72% e 74,67% respectivamente. Conclui-se que a adigdo da multimistura

! Departamento de Nutri¢do e Dietética, Faculdade de Nutricio, Universidade Federal Fluminense. Estrada Caetano Monteiro, 601, Rua 2, Lote 3, Condominio Uba VIII,
Pendotiba, Niter6i, R], Brasil. Correspondéncia para/Correspondence to: G.T.Boaventura. E-mail: gibsontb@gbl.com.br
 Nutricionistas, Faculdade de Nutricao, Universidade Federal Fluminense.
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ou do pé de folha de mandioca ndo causou impacto sobre a qualidade da dieta estabelecida em
Quissama, ndo tendo melhorado sua capacidade de recuperar a desnutrigao.

Termos de indexacdo: multimistura, pé de folha de mandioca, dieta, ratos, qualidade protéica,
qualidade dos alimentos.

ABSTRACT

The following experiment tested the quality of proteins present in the diet of undernourished
children in the city of Quissami, Rio de Janeiro, and then conducted the same tests adding
variables: multi-mixture or powder of cassava leaf. The subjects used were 48 Rattus norvergicus,
Wistar, males, 24 days old, and weighing 58.95 g. They were fed water and ration ad libitum. In
the first phase, called Undernourishment, the animals were divided into three groups: control
group, Quissama group and no proteins group. The control group was fed a ration based on casein
and the Quissama group was fed a ration based on the Quissama diet. Both of these groups had
8 rats. The no proteins group, with 32 animals, was fed during 10 days a diet with no proteins.
In the second phase, called Recovery, which lasted for 18 days, the control group and Quissama
group were fed the same diet. The no proteins group was subdivided into four groups: the
undernourished control group, which was fed the same diet as that of the control group; the
undernourished Quissama group, which was fed the same diet as that of the Quissama group; the
undernourished Quissama group plus powder of cassava leaf; and the undernourished Quissama
group plus multi-mixture. Then, the Protein Efficiency Ratio and the Net Protein Retention were
determined for both the control group and the Quissama group. The results showed significant
statiscal differences between these two groups, with the Quissama Group reaching relative Net
Protein Retention and Protein Efficiency Ratio of 71.54% and 66.04 respectively, in relation to
the control Group. The Protein Efficiency Ratio Modified was determined for the undernourished
groups. The undernourished control group showed significant statiscal differences in relation to
the other groups. In this case, the undernourished Quissama group, the undernourished Quissama
group plus powder of cassava leaf and the undernourished Quissama group plus multi-mixture
reached Relative Pratein Efficiency Ratio Modified of 78.10%, 75.72% and 74.67% respectively
in relation to the undernourished control group. These tests showed that the presence of the
multi-mixture or the powder of cassava leaf in the Quissama diet had no positive effects in the diet
quality since there were no signs of improvement of undernourishment in the animals tested.

Index terms: multi-mixture, powder of cassava leaf, diet, rats, protein quality, food quality.

INTRODUGAO

O uso das farinhas maltiplas ou multimisturas,
mistura de alimentos ndo convencionais que enriquecem
aalimentaciao habitual em minerais e vitaminas, comecgou,
no Brasil, hd alguns anos, na regiao de Santarém, no Pard.
Devido a falta de recursos alimentares, houve procura de
alternativas na produgdo local, que tivessem alto valor
nutritivo, embora ndo fossem tradicionalmente consumidos
pela populagdo. Desta maneira, utilizou-se o farelo de
arroz e folhas verdes e, pouco a pouco, foram sendo
incorporados outros alimentos, como as sementes
trituradas e o pé de casca de ovo {Branddo & Brandao,
1996).

Segundo Beausset (1992), a multimistura
comecou a ser difundida em todo pafs com o apoio da
Conferéncia Nacional de Bispos do Brasil (CNBB) e, hd
alguns anos, vem sendo usada, oficiosamente, em alguns
servicos da rede governamental de sadde.

Documentos divulgados pelo Instituto Nacional de
Alimentacio e Nutrigio (Instituto Nacional..., 1995) e pelo
Conselho Federal... (1996) demonstraram um

posicionamento contrdrio a utilizacdo da multimistura,
devido a escassez de trabalhos cientificos que comprovem
a utilizagao desses alimentos.

Torinetal.(1996) destaca a urgéncia em estabelecer
a composigdo quimica da multimistura, bem como a
realizacdo de estudos bioquimicos e nutricionais acerca
dos efeitos resultantes das interagdes dos seus constituintes.
Farfan (1998) destaca também que qualquer programa de
intervencao alimentar deveria considerar os principios da
declaracio de Helsinki e as definicdes técnicas para
alimento aceitas pelo Codex Alimentarius.

A Secretaria Municipal de Saide (SMS) do
municipio de Quissama, Rio de Janeiro (R)), preocupada
com o problema da desnutrigdo comprovada em criangas
do municipio e verificando a necessidade de implantacao
de acbes que atendam a esta demanda, vem
implementando, no atendimento ambulatorial a pacientes
de baixo peso, o uso de uma multimistura (Scudieri et al.,
1994).

O trabalho de distribuicdo e acompanhamento
desta mistura aos usudrios vem sendo desenvolvido pela
equipe multiprofissional da Secretaria Municipal de Sadde,
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ituando nas dreas centrais e distritais deste municipio,
realizando inquéritos recordatérios sobre o consumo
dlimentar de criangas na faixa etdria de zero a 5 anos,
participantesdo Programa da Multimistura, com o objetivo
de tracar um perfil alimentar destas criangas.

Embora a composigao da multimistura sofra algumas
iteragdes durante o ano (Cimara & Madruga, 1996;
Chiappini et al., 1996; Sant’ana et al., 1996), em
lecorréncia dasafra de hortifrutigranjeiros, tais ingredientes
9o preparados separadamente seguindo os procedimentos
lescritos pelo Servigo Nacional de Aprendizagem Rural
Bervico Nacional..., 1994), nas seguintes proporgoes:
130 g de farinha de trigo; 130 g de farelo de trigo; 130¢g
de farelo de arroz; 130 g de fub4; 30 g de pé de folha de
mandioca; 20 g de semente de ab6bora triturada; 20gde
®mente de girassol triturada, e 10 g de p6 da casca de ovo.
ksta farinha vem sendo distribuida conforme preconizado
por Brandao & Brandao (1996), totalizando 600 gramas
por més para cada crianca, considerando o consumo de 20
framas por dia.

Dentre os ingredientes que constituem a
multimistura, vem chamando atengio o p6 de folha de
mandioca (Manihot esculenta Crantz) produzido a partir
das folhas extraidas de plantagdes comerciais. Nao se deve
&quecer que o desperdicio das folhas é grande em todas
aregides do Brasil (Fundagdo Instituto..., 1978) e que sio
dntigos os estudos e recomendagdes para o
dproveitamento da parte aérea da planta da mandioca
(hastes, ramos e folhas) na alimentagdo animal, porém,
Pouco estudada como alimento humano (Pechnik et
al., 1962; Vitti et al., 1971), embora ela jd seja usada,
e€m diversos paises da Africa com este propésito (Centro
de Raizes..., 1995). Brandio & Brandio (1996)
Consideraram a composigdo quimica da folha de
Mandioca e da multimistura bastante favoravel para o
Uso na alimentacdo humana.

A qualidade nutricional da proteina varia com sua
Origem. As proteinas de origem vegetal sio de baixo valor
biolégico, principalmente porque sdo deficientes emalguns
dminodcidos essenciais, ou a relacio entre eles é
desequilibrada. Na luta contra a falta de proteinas, vérios
dutores exaltam a importincia do aproveitamento das
folhas na alimentagao humana, frisando as possibilidades
que essa matéria-prima, atualmente pouco utilizada e
Praticamente desperdicada, pode oferecer como fonte
Protéica (Pechnick et al., 1962).

Bicudo et al. (1996) analisaram a recuperacio
Ponderal e o coeficiente de eficicia alimentar em ratos
desnutridos quando alimentados com dietas contendo
Multimistura, fub4, farinha de trigo, farelo de trigo, casca
de ovo e folha seca de mandioca. Costa et al. (1 996b)
avaliarama influéncia da multimistura basica no municipio
de Quissama, RJ, adicionada a uma dieta 3 base de
Caseina, através dos métodos de coeficiente de

digestibilidade aparente e variacio de peso de ratos
previamente desnutridos. Nos dois trabalhos os resultados
dos grupos adicionados foram inferiores aos dos grupos
referéncia.

Este trabalho avaliou o efeito da adicdo da
multimistura e do p6 de folha de mandioca na dieta
elaborada com base no perfil alimentar de criangas
desnutridas, tracado pela Secretaria Municipal de Sadde
do Municipio de Quissama, R], através de ensaios com
animais experimentais.

MATERIAL E METODOS
Delineamento experimental

O ensaio biolégico foi desenvolvido em duas fases,
durante 28 dias, com 48 ratos.

Na primeira fase denominada de Desnutricio, os
animais foram distribuidos em Grupo Controle (GC)
alimentado com ragio a base de caseina, Grupo Quissama
(GQ) alimentado com racdo a base da dieta estabelecida
em Quissama, ambos com 8 animais, e Grupo Aprotéico
(GA) com 32 animais recebendo uma dieta isenta de
proteinas durante 10 dias.

Na segunda fase, denominada de Recuperacio,
com duracdo de 18 dias, os GC e CQ permaneceram
recebendo a mesma racio. O Grupo Aprotéico foi
desmembrado em grupos de 8 animais cada, denominados
Grupo Desnutrido Controle (GDC) alimentado com a
mesma ragao do GC, e mais dois Grupos Desnutridos,
recebendo a mesma ragao do GDQ, adicionada do pé de
folha de mandioca (GDQ+FM) e da multimistura
(GDQ+MM). Os animais foram mantidos individualmente
em gaiolas de polipropileno, em ambiente com temperatura
e iluminagdo controladas. A dgua e a racio foram ofertadas
ad libitum, sendo o peso registrado semanalmente e o
consumo registrado diariamente.,

Material

Foram utilizados Rattus norvergicus, variedade
albinus, Rodentia mammalia da raga Wistar, machos, com
idade média de 24 dias, oriundos do Laboratério de
Nutricdo Experimental (LABNE) do Departamento de
Nutricio e Dietética da Faculdade de Nutricio da
Universidade Federal Fluminense.

Dietas e ragées

A dieta estabelecida em Quissama foi elaborada
com base no inquérito recordatério (Tabela 1), realizado
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pela equipe de profissionais da Secretaria Municipal de
Sadde da Prefeitura de Quissama, RJ, com os pais das
criangas inscritas e participantes do projeto Perfil Alimentar
das Criancas do Programa da Multimistura. Os inquéritos
recolhidos foram analisados pelo software Sistema de
Apoio a Decisdo, versao 2.5, da Escola Paulista de Medicina,
SP. Esta dieta serviu de base para o preparo da ragio
Quissama utilizada no ensaio.

As amostras dos ingredientes que constituem a
multimistura foram coletadas junto a Secretaria Municipal
de Sadde da Prefeitura de Quissama.

Foram utilizadas, no ensaio biolégico, ragao
Controle 2 base de caseina e a ragio Quissama, adicionada

Tabela 1. Lista de alimentos utilizada para o preparo da dieta
estabelecida em Quissama, RJ.

Alimentos Quantidade (g)
Abébora cozida 24
Agticar refinado 23,5
Arroz branco cozido 94,3
Banana 53,9
Batata cozida com sal 36,4
Café solivel 70,0
Carne moida 16,4
Cenoura cozida 6,2
Couve cozida 7,6
Feijao cozido 96,4
Frango cozido 26,8
Laranja 19,2
Leite tipo C 306,8
Maga com casca 23,1
Macarrao cozido 12,6
Mandioca doce 49,6
Mamao papaia 29,4
Nescau 9.3
Oleo de soja 0,7
Ovo cozido 21,4
Pao francés 37,0
Total 942,7

Fonte: Scudieri (1994).

ou nio do p6 de folha de mandioca e da multimistura.
Estas foram preparadas no LABNE com 10% de proteina,
adicionadas das misturas de minerais e vitaminas segundo
as normas do Committee on Laboratory... (1979),
modificadas segundo as recomendagdes da American
Institute of Nutrition-93 (Reeves et al.,,1993), sendo as
misturas de minerais e vitaminas preparadas segundo a
Association of Official Analytical Chemists (Association...,
1975).

A racdo Quissama, adicionada ou ndo da
multimistura e do p6 de folha de mandioca, foi preparada
de acordo com a composigao centesimal (Tabela 2). Estas
racoes foram confeccionadas, pesando os ingredientes em
balanca digital, Toledo® com precisio de 0,1 g,
homogeneizando-os em batedeira industrial, Hobart®, com
sgua fervente. A massa obtida foi “peletizada”, seca em
estufa sob ventilacio forcada de ar, a temperatura de
60°C, por aproximadamente 24 horas e ap6s identificacdo,
armazenada sob refrigeragao até o seu uso (Tabela 3).

Métodos de andlise

Na dieta estabelecida em Quissamd, na
multimistura, no pé de folha de mandioca e na caseina
foram determinados os teores de umidade, cinzas, proteinas
e lipidios pelos métodos preconizados pela Association of
Official Analytical Chemists (Association..., 1984) e a
quantidade de carboidrato foi estabelecida pela fracao
ndo protéica.

A racdo Quissama foi avaliada biologicamente
através do Net Protein Retention (NPR) e do Protein
Efficiency Ratio (PER), segundo De Angelis (1995).

O NPR também conhecido como Razdo Protéica
Liquida (RPL) é um método que consiste em medir as
variagoes de peso corporal, porém € considerado o peso
que o animal teria perdido se nao tivesse ingerido a
proteina, ou seja, calcula-se a eficiéncia da proteina em
“manter” e “aumentar” o peso corporal. O tempo de
experimentagdo sugerido ¢ de 10 dias. O PER também
conhecido como Coeficiente de Eficdcia Protéica (CEP)
baseia-se na variacio de peso corporal. Assumindo que
ocorre variacdo do total de proteina corporal motivada por
diferencas da qualidade protéica dadieta, é comum medir-
_se a variacdo do peso corporal como um reflexo global da

Tabela 2. Composicio centesimal da dieta estabelecida em Quissama, da multimistura e da farinha de folha de mandioca utilizados no municipio

de Quissama, RJ.

Andlise Dieta estabelecida em Quissama Multimistura Farinha de mandioca Caseina
Alimentos Y% —
Umidade 4,63 6,50 4,91 4,99
Cinzas 3,72 7,43 6,86 0,99
Proteinas 21,85 15,15 31,52 94,10
Extrato etéreo 8,15 7,06 6,22 -
Fragdo nao protéica 61,64 63,86 50,49 -
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Tabela 3. Composigio das rages utilizadas para o ensaio.

AMimentos Ragoes* Controle Quissama Quissama + MM Quissama + FM Aprotéica
Caseina’ 847,86 - -
Dieta estabelecida em Quissama? - 3599,18 1258,56 1316,16

Folha de mandioca? R - - 2,88

Multimistura® . - 60,48 - 3
Oleo* 550,20 235,80 86,40 86,40 96,00
Mistura de minerais® 275,10 275,10 100,80 100,80 112,00
Mistura de vitaminas® 78,60 78,85 28,89 28,89 32,00
Fibra® 393,00 393,00 144,00 144,00 160,00
Amido de milho” 4929,24 3 278,82 1200,96 1200,96 1334,40
Agticar® 786,00 - = S =
Colina 0,20 0,20 0,07 0,07 0,08
Total 7 860,20 7 860,95 2 880,16 2880,16 3 200,08

" Comercial da Herzog; @ Elaborada segundo o inquérito da Secretaria Municipal de Satide do Municipio de Quissama, RJ;  Alimentos alternativos preparados e
consumidos no municipio de Quissama, RJ; ' Liza®, Cargill Agricola Ltda; * Preparadas segundo a Association ... (1975) (elaborada no LABNE/UFF); ® Microcel®,

Blanver Ltda; " Maizena®, Refinagées de Milho, Brasil Ltda; ® Fabricante Unido

'*) Preparada de acordo com as normas do Committee... (1979), modificadas segundo as recomendagcdes da AIN-93 (Reeves et al., 1993).

atuacdo da proteina ingerida. O tempo de
experimentacao sugerido para o PER é de 28 dias. A
ragao Quissama adicionada ou ndo do p6 de folha de
mandioca, ou da multimistura foi avaliada através de
uma modificagdo do método do PER, com a reducio do
seu tempo para 18 dias do ensaio, sendo denominado
de Protein Efficiency Ratio modificado (PERm). Para tal,
coletou-se o peso do animal, no 102, 142, 212 e 28° dias
e a ragao consumida diariamente.

Este método foi estipulado para avaliar a capacidade
de recuperagio do crescimento dos animais, cuja
desnutrigdo foi induzida pelo consumo de ragao aprotéica
por 10 dias, aplicando-se a mesma férmula do PER.

Os dados foram apresentados na forma de média
(X) e desvio-padrdo (DP) acompanhados do coeficiente de
variagdo (CV). Nos resultados relativos as avaliagbes
biolégicas, NPR e PER, foram aplicados o teste estatfstico
de Friedman. Os resultados relativos ao PERm foram
avaliados estatisticamente através de anélise de varidncia
(ANOVA) (Rodrigues, 1986). Para ambos os testes foram
considerados p<0,05, como nivel de significincia. As
andlises estatisticas foram feitas utilizando-se o pacote
estatistico de software STATGRAPHICS Plus, versio 6.0.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Observando-se as médias referentes ao consumo
de racdo e proteinas no 102, 182 e 282 dias, apresentadas
na Tabela 4, ndo foi encontrada diferenga significativa
entre 0s grupos.

O peso médio dos GC e GQ, no 102 dia, foi
significativamente diferente ao nivel de p<0,00006;
podendo-se observar para o GC ganho médio de peso de

38,0 ge 20,0 g para 0 GQ, enquanto no GA, foi observado
perda média de 10,0 g. No 149, 212 e 282 dias, diferencas
significativas ao nivel de p < 0,004 para os GC e GQ, com
variagdo de peso no 282 dia de 108,69g e 61,93 g,
respectivamente (Tabela 5).

Na segunda fase do ensaio, foi observado que nos
149, 212 e 282 dias ndo houve diferenga estatistica de peso
entre os grupos desnutridos.

Os resultados de NPR e de PER mostram diferencas
significativas ao nivel de p<0,00006 e de p < 0,004 entre
0 GC e o GQ), respectivamente (Tabela 6). Nos dados do
PERm (Tabela 7) foram observadas diferencas entre o GDC
e os demais grupos desnutridos ao nivel de p < 0,03.

Analisando o consumo médio de proteinas na
primeira fase foi observado que o GCingeriu 10,18 + 0,73 g
e0GQ 10,63 = 1,75 g. Na variagao de peso, verificou-
-se ganho de 38,47 + 5,54 gparao GCe 20,50 = 4,69 g
para o GQ. Conseqiientemente, o NPR destes dois grupos
foi 4,78 = 0,57 para o GC e 3,42 + 0,50 para o GQ.
Tentando estabelecer um critério de comparacao entre os
dois grupos, deduziu-se que para cada grama de proteina
ingerida, o GC obteve ganho médio de peso de 3,77 g
enquanto o GQ conseguiu 1,92 g.

Quando o indice de crescimento do GQ foi
relacionado ao consumo de proteina do GC, verificou-se
que o GQ apresentaria apenas um ganho médio de peso
de 19,54 g, que seria ainda, inferior ao obtido pelo GC.
Partindo do pressuposto que o NPR do GC (4,78) representa
100,00%, verificou-se que o NPR do GQ (3,42),
correspondeu apenas a 71,54 % do NPR do GC. Esses
dados sugerem que a qualidade biolégica da proteina da
racdo do GC foi superior a da ragdo do GQ.

Os percentuais de coeficiente de variacio do
consumo de ragio e de proteina (Tabela 4) e do NPR
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(Tabela 6) durante os 10 dias de ensaio mostraram que 0s
valores do GC foram inferiores ao do GQ, revelando uma
homogeneidade maior entre os animais do GC. Em um
ensaio biolégico realizado por Costa et al. (1996a) foi
verificado que o valor de NPR encontrado para o GC
(2,73 + 0,69) foi bastante inferior ao relatado neste
trabalho (4,79 = 0,57).

Os dados de consumo médio de proteinas,
durante os 28 dias de ensaio, evidenciam que o GC
ingeriu 33,96 = 1,38 g, ingestdo igual a do GQ que
consumiu 33,20 + 4,05 g. A variacao média de peso do
GC foide 109,75 + 7,81 g, contra 63,69 = 9,58 gdo GQ.
No célculo do PER foi encontrado 3,24 = 0,15 para o GC
e 2,14 = 0,22 para o GQ. Relacionando este indice de
crescimento do GQ com o consumo de proteina do GC,
verificou-se que o GQ apresentou apenas um ganho médio
de peso de 64,86 g, o qual seria ainda, inferior ao obtido
pelo GC. Partindo do pressuposto que o PER do GC (3,24)
representa 100,00%, verificou-se que o PER do GQ (2,14),
correspondeu apenas a 66,04% do PER do CC. Este fato
revela que a qualidade protéica da ragdo que utiliza a dieta
estabelecida em Quissama é inferior a do Grupo Controle.
Analisando os resultados do coeficiente de variagcao de
consumo de racgio, de proteina e de PER, durante os 28
dias de ensaio, verificou-se que os valores do GC se
mostraram mais homogéneos do que os do GQ.

Resultados semelhantes foram encontrados por
Di Pietro et al. (1996), que utilizando os métodos de

Curva de Peso, de Coeficiente de Eficdcia Alimentar e
de Coeficiente de Eficdcia Protéica para avaliar a ragao
tipica da creche adicionada de farelo de trigo e de
farelo de arroz, obtiveram um Coeficiente de Eficdcia
Protéica, menor do que a ragdo do Grupo Controle.

Para andlise dos dados de PERm foram utilizados
apenas os grupos da segunda fase que sofreram o processo
de desnutricio, o0 GDQ+FM apresentou maior consumo
protéico (21,95 * 2,53 g) que o GDC (19,25 + 3,22 g).
Esta diferenca nao foi significativa. Embora, tenha sido o
grupo que alcangou o maior PERm, (3,79 = 0,50). Por sua
vez 0 GDQ e o GDQ+MM, apresentaram basicamente o
mesmo consumo de proteina (20,31 g) e valores para
PERm semelhantes, sugerindo que o crescimento dos ratos
foi proporcional ao consumo de protefna. Com base no
Coeficiente de Variacao de consumo de ragao e proteina
dos grupos, foi observado que o GDQ+MM obteve o
maior valor, sendo entio o menos homogéneo, enquanto
o GDQ+FM foi, neste caso, o0 mais homogéneo. O GDC e
o GDQ obtiveram percentuais bem semelhantes para o
consumo protéico, porém maiores do que o GDQ+FM e
menores do que o GDQ+MM.

Silva etal. (1996) avaliando a qualidade protéica
de uma dieta consumida no Instituto Nacional de
Pesquisas da Amazdnia (INPA), utilizaram como
pardmetro de avaliacdo biolégica o indice de
Crescimento, o Coeficiente de Eficdcia Alimentar, o
Coeficiente de Eficdcia Protéica, a Razdo Protéica

Tabela 4. Consumo de rago (g) e de proteina (g) dos Grupos Controle (CG), Quissama (GQ), Desnutrido Controle (GDC), Desnutrido Quissama
(GDQ), Desnutrido Quissama adicionado de Folha de Mandioca (GDQ+FM) e Desnutrido Quissama adicionado da Multimistura

(GDQ+MM) nos diferentes ensaios realizados durante 28 dias.

Consumo 10 dias 18 dias 28 dias
Grupos Racdo Proteina Ragio Protefna Ragao Protefna
GC(n=28) X+ DP 101,88 = 7,37° 10,18 + 0,73* 238,63 = 12,432 23,86 = 1,24° 339,63 = 13,81° 33,96 = 1,38°
CV (%) 7,24 7,24 5,51 5,21 4,06 4,06
GQ(n=28)X=DP 106,34 = 17,58° 10,63 = 1,75 231,38 + 328" 23,133,210 332,00 = 40,58° 33,2 = 4,05
CV (%) 16,54 16,54 13,91 13,91 12,22 12,22
GA(n=32)X = DP 44,63 = 7,34%
CV (%) 16,43
GDC (n = 8) X = DP 192,56 + 32,29° 19,25 +3,22°
CV (%) 16,77 16,77
GDQ (n = 8) X = DP 200,75 + 33,92° 20,07 + 3,39
CV (%) 16,89 16,89
CDQ+FM (n = 8)X + DP 219,56 + 2539° 21,95 = 2,53
CV (%) 11,56 11,56
GDQ+MM (n = 8) X = DP 205,69 * 39,67 20,56 * 3,96
CV (%) 19,28 19,28

@b Letras diferentes demonstram que o teste de Friedman, duas amostras, é estatisticamente significante ao nivel de p <0,05

* O consumo do GA néo foi considerado para analise estatistica
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Tabela 5. Peso médio (g) inicial, semanal e final dos Grupos Controle (CG), Quissama (CQ), Desnutrido Controle (GDC), Desnutrido Quissama
(GDQ), Desnutrido Quissama adicionado de Folha de Mandioca (GDQ =FM) e Desnutrido Quissama adicionado da Multimistura
(GDQ+MM) nos diferentes ensaios realizados durante 28 dias.

Grupos peso PO P7* P10O*++ P14#= P2]4% P28+*+
GC(h=8) X+DP 59,50 + 7,38 86,66 + 7,497 97,97 + 7,40° 112,25 + 7,8° 151,69 + 7,242 168,19 = 7,30°
CV (%) 12,40 8,64 7,55 6,95 4,77 4,34

2 b b b
GQ(h=8)X+DP 59,63 + 7,70 73,59 + 8,75 80,13 + B,S3h 88,94 + 6,22 111,31 = 7,04 121,56 + 8,54h
CV (%) 12,91 11,88 10,64 7,00 6,32 7,03
GA(h=32)X = DP 57,74 + 9,45 47,88 + 7,45
CV (%) 16,36 15,56
GDC(n=8)X+DP 48,56 £ 6,14° 6531 +12,73° 101,13 = 19,04 120,94 18,12
CV (%) 12,65 12,50 18,82 14,99
GDQ (n=8)X = DP 47,19 + 8,77 63,69 + 9,73 90,19 + 16,63 105,44 £ 17,30°
CV (%) 18,59 15,28 18,44 16,41
GDQ+FM (n = 8) X + DP 51,50 8,19 69,50 = 8,59" 98,13 = 11,59 113,81 + 12,58
CV (%) 15,89 12,35 11,81 11,05
GDQ+MM (n = 8) X + DP 47,88 +9,73° 63,63  11,49° 90,81 +17,39 106,13 + 20,37
CV (%) 18,05 19,15 19,20

20,33

@®) | etras sobrescritas diferentes demonstram que o teste de Friedman, duas amostras, ¢ estatisticamente significante ao nivel de *p<0,03; **p<0,00; ***p<0,00006

Tabela 6. Dados de NPR, PER e resultados relativos dos Grupos
Controle (CC) e Quissama (GQ) nos ensaios de 10 e 28
dias.

Métodos biolGgicos

NPR* PER**
Grupos
GC(n=8) X+DP 4,78 + 0,57° 3,24 + 0,15
CV (%) 11,98 5,21
Relativo (%) 100 100
GQ(n=8)X = DP 3,42 £0,50° 2,14 +0,22°
CV (%) 15,92 8,52
Relativo (%) 71,54 66,04

@b etras diferentes demonstram que o teste de Friedman, duas amostras, é
estatisticamente significante ao nivel de *p < 0,00006; **p <0,004

Liquida, o Coeficiente de Digestibilidade e o Valor
Bioldgico, e verificaram que os valores do Coeficiente
de Digestibilidade apresentaram-se significativamente
inferiores (85,10% + 1,30) ao GC (95,235% = 0,9157)
embora ndo tenham apresentado diferencas estatisticas
nos demais pardmetros. Relataram, ainda, que a fonte
protéica da dieta consumida no INPA apresentou Valor
Biolégico equivalente ao da dieta Controle. Sendo assim,
estes autores apresentaram resultados contrdrios em relagdo
aos dados do PER deste trabalho.

Costa et al. (1996b), realizando um trabalho
semelhante, encontraram, na primeira fase do experimento,
valores iguais (64,0%) para os grupos alimentados a base
de caseina. Na segunda fase, encontraram valores de
45,38 % na variagao de peso no Grupo Basal (GB), 87,17%

Tabela 7. Dados de PERm e resultados relativos dos Grupos
Desnutridos Controle (GDC) e Desnutrido Quissama
(GDQ), Desnutridos Quissamd adicionadas da multimistura
(GDQ+MM) e do pé de folha de mandioca (GDQ+FM).

Grupos

Métodos biol6gicos

PERm

GDC (n =8)X = DP

CV (%)

Relativo (%)
CDQ (n = 8)X + DP

CV (%)

Relativo (%)

GDQ+FM (n = 8)X = DP

CV (%)

Relativo (%)

GDQ+MM (n = 8) X = DP

CV (%)

Relativo (%)

3,79 + 0,50°
9,45
100

2,96 = 0,21°
6,97
78,10

2,87 +0,19"
7,22
75,72

2,83 + 0,23
8,13
74,67

b Letras diferentes demonstram que a anlise de variancia das amostras sio
estatisticamente significantes ao nivel de p < 0,03

no Grupo Desnutrido Basal (GDB) e 80,41% no Grupo
Desnutrido Multimistura (GDM), sendo que a recuperacio
dos animais deste grupo nio dependeu da adicio da
multimistura. Neste trabalho foi encontrada uma variacio
de peso de 71,00% para o GC, um valor superior ao citado
por Costa et al. (1996a), mesmo tendo sido utilizado o
mesmo percentual de caseina, e 72,00% para o GDC,
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inferior a0 GDB. Para o GQ foi observado um ganho
ponderal de 121,00% e para o0 GDQ e o GDQ + MM,
123,00% e 122,00%, respectivamente. Esses valores
mostraram que a recuperagao destes animais também nao
dependeram da adigao da multimistura. Bion et al.
(1997), analisando uma dieta constituida de feijao e
arroz, suplementada com uma multimistura semelhante
a utilizada neste trabalho, avaliou indicadores biol6gicos
como NPR e PER, tendo encontrado valores inferiores,
possivelmente em fungio da qualidade de alimentos
que compunham as ragoes utilizadas e do tempo maior de
experimentacao utilizado.

Os alimentos que fizeram parte da dieta
estabelecida em Quissama estdo descritos na Tabela 1,
onde de acordo com a distribuigdo dos macronutrientes
foi obtido 43,00 g de proteinas, sendo 24,60 g de Alto
Valor Biolégico (10,22 g de leite, 2,60 gde ovo, 5,03 g de
carne bovina, 6,78 gde aves); 17,00 gdelipidiose 176,00 g
de carboidratos, perfazendo um total de 1005 kcal. Esses
valores demonstram que a qualidade da dieta consumida
pelas criangas nao deve ser considerada como um indicador
da desnutricdo, visto que apresenta 16,70% de proteina.
Foi observado, também, que o total de calorias atende
apenas as necessidades energéticas das criangas estudadas
na faixa de zero a 12 meses, onde os meninos necessitam
de 470 -1 050 kcal/dia e as meninas 445 - 975 Kcal/dia.
As necessidades para criangas maiores sao diferentes,
de 1a2anos os meninos necessitam de 1200 kcal/dia
e as meninas de 1140 kcal/dia; de 2 a 3 anos os meninos
necessitam de 1410 kcal/dia e as meninas 1 310 kcal/dia;
de3a4anos, 1 560 kcal/diapara os meninos e 1 440 kcal/dia
para as meninas e de 4 a 5 anos 1690 kcal/dia para os
meninos e 1670 kcal/dia para as meninas. Visto que a
qualidade protéica da dieta consumida atende, de forma
satisfatéria, os principios nutritivos e, como pode ser
notado, as calorias da dieta estao abaixo do recomendado
pela Organizacion Mundial de la Salud (Organizacion...,
1985), pode-se sugerir que, mesmo sem a adicdo da
multimistura ou do pé de folha de mandioca, o organismo
destas criangas passou a desviar grande parte das proteinas
da sua funcio principal, para utilizé-la como fonte de
energia.

Quando esta dieta foi transformada em racoes para
serem utilizadas durante os ensaios, o GQ e o GDQ que
receberam a ragio Quissama equilibrada nos principios
nutritivos para atender o animal, foram capazes de
promover o crescimento e a recuperagao dos animais,
respectivamente.

Em relacio a adigdo da multimistura e do p6 de
folha de mandioca na ragao foi observado que a adicao da
multimistura nao influenciou na recuperagio do peso
corporal nem na promogio de crescimento, quando
comparada com a ragao Quissama sem adicdo. A adigao
do p6 de folha de mandioca, por sua vez, promoveu uma
melhora no crescimento dos animais, contudo ela pode ser
considerada sem significancia.

CONCLUSAO

Baseado nos resultados dos indicadores biolégicos
NPR e PER utilizados neste experimento, foi concluido
que, a racdo consumida foi suficiente para promover o
crescimento e a sua manutengdo de forma satisfatoria,
sendo capaz de permitir a recuperagao dos animais.

Entretanto, a adicio da multimistura e do p6 de
folha de mandioca, com base no indicador biol6gico
PERm, ndo causou impacto sobre a qualidade da ragao
Quissama nado tendo melhorado sua capacidade de
recuperar a desnutricao. Ressalta-se a importancia da
realizacao de mais estudos para justificar o uso na
alimentacdo humana destes alimentos ndo convencionais.
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DETERMINAGCAO DE PERIGOS E PONTOS CRITICOS DE CONTROLE
PARA IMPLANTACAO DE SISTEMA DE ANALISE DE PERIGOS E PONTOS
CRITICOS DE CONTROLE EM LACTARIO

DETERMINATION OF HAZARDS AND CRITICAL CONTROL POINTS TO
IMPLANTATION OF HAZARD ANALYSIS AND CRITICAL CONTROL
POINT SYSTEM IN LACTARY

Miriam Isabel Souza SANTOS!
Eduardo César TONDO?

RESUMO

Lactdrios sdo unidades hospitalares destinadas ao preparo, higienizagao e distribui¢io de mamadeiras
e seus substitutos destinados a recém-nascidos e demais pacientes da pediatria. O cuidado durante o
preparo deste tipo de alimentagao deve ser bastante rigoroso, pois a populacdo-alvo, além de
apresentar maior suscetibilidade a enfermidades transmitidas por alimentos, pode estar
imunologicamente debilitada. O objetivo desse trabalho foi investigar a qualidade microbiolégica e os
procedimentos de preparagao das mamadeiras formuladas no lactdrio do Hospital de Clinicas de Porto
Alegre e, a partir destas andlises, elaborar fluxogramas e identificar perigos e pontos criticos de controle
para implantagao do sistema de Andlise de Perigos e Pontos Criticos de Controle neste setor. Em um
periodo de 6 meses, foram analisadas 75 formulagées e 18 matérias-primas quanto & quantidade de
mesdfilos totais, coliformes totais, coliformes fecais, Staphylococcus aureus, Staphylococcus
epidermidis, Bacillus cereus, Streptococcus sp., Clostridium sulfito redutores, bolores e leveduras
e presenca de Salmonella sp. As temperaturas, assim como o tempo de cada etapa das preparagées
também foram avaliadas. As andlises microbiolégicas demonstraram que 77,3% das amostras estavam
com qualidade microbioldgica insatisfatéria segundo os padrées estipulados pela Secdo de Dietética
Experimental do Hospital das Clinicas de Sdo Paulo. No entanto, nenhuma delas apresentou contaminagao
por microorganismos patogénicos. As medicées de tempo e temperatura demonstraram necessidades
de melhorias nas etapas de resfriamento, conservagao fria e reaquecimento, enquanto a anélise do
fluxograma sugeriu como pontos criticos de controle, além dessas etapas citadas, a recep¢io e
estocagem da matéria-prima, a fervura e a cocgdo. Com base nestes dados, foram implementadas
melhorias em boas préticas de fabricagao e a implantagdo completa do sistema de Andlise de Perigos
e Pontos Criticos de Controle.

Termos de Indexagdo: unidades hospitalares, alimentos formulados, andlise quimica, anélise
microbiolégica.

ABSTRACT

Lactaries are hospital facilities where feeding bottles and their substitutes are prepared and distributed
for newborn intant and other pediatric patients. The preparation of such kind of food must be very
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carefully followed since it is destined to patients who are very susceptible to foodborne diseases. The
present work aimed at investigating the microbiological quality and procedures for the preparation of
feeding bottles in the lactary of the General Clinics Hospital of Porto Alegre, RS to implement Hazard
Analysis and Critical Control Point system. During a six month period, 75 samples of feeding bottle
formulations and 18 samples of raw materials were analyzed for the quantily of total mesophiles total
and fecal coliforms, Staphylococcus aureus, Staphylococcus epidermidis, Bacillus cereus,
Streptococcus spp., Clostridium perfringens, molds and yeasts, and the presence of Salmonella sp.
The temperature and the time for each step of the preparations were also evaluated. The microbiological
analysis showed that 77,3% of the samples were not in satisfactory microbiological conditions
compared to parameters established by Experimental Dietary Division of General Clinics Hospital of
University of Sdo Paulo, However, pathogens were not found in any of the analyzed samples. The
evaluation of time and temperatures indicated the necessity of improvements of cooling, cold
conservation and reheating. Such steps as well as the reception of raw material and water and milk
boiling and cooking were also considered critical control points. Based on such results, good
manufacturing practices improvements were established and complete implementation of Hazard

Analysis and Critical Control Point system was performed.

Index terms: hospital units, food fortified, chemical analysis, microbiological analysis.

INTRODUGAO

O sistema Andlise de Perigos e Pontos Criticos de
Controle (APPCC) surge, atualmente, como uma importante
ferramenta para a qualidade alimentar (McNab, 1998;
National Advisory..., 1998). Seu uso torna-se fundamental,
principalmente, nos estabelecimentos onde a preparagao
de alimentos necessita de rigorosas condigoes de higiene,
como é o caso das Centrais de Sondas e Lactérios onde sao
preparadas dietas enterais e férmulas lacteas.

O lactério foi descrito por Fézio citado por Mezomo,
(1987) como:

“Unidade do hospital destinada ao preparo,
higienizagio e distribuigdo das mamadeiras de leites e
seus substitutos, juntamente com 4gua, chd e demais
hidratantes, para alimentagdo de recém-nascidos e dos
pacientes da pediatria, sob as mais rigorosas técnicas de
assepsia, de maneira a oferecer a crianga uma
alimentacdo adequada com menor risco de
contaminagao”.

Tendo em vista seu objetivo e sabendo-se a
fragilidade da clientela atendida em um hospital, o controle
de qualidade é de fundamental importancia, a fim de
garantir a inocuidade do produto final.

Alguns trabalhos tém sido desenvolvidos com o
objetivo de avaliara qualidade do produto final em lactarios.
Pessoa et al. (1978), analisando preparagdes ldcteas no
municipio de Sdo Paulo, constataram a presenga de E. coli
em 15,80% das amostras. Salles & Goulart (1997) analisando
as condicdes microbiolégicas de 24 amostras de
formulactes preparadas em lactdrios hospitalares em
Florianépolis, SC, encontraram 54,16% das mesmas fora
do padrdo estabelecido pela Portaria 001/87- Ministério
da Satide na contagem de coliformes totais e 41,60% das
amostras apresentavam condigdes higiénico-sanitdrias
insatisfatérias por coliformes de origem fecal. Contudo,
nao foi encontrado F. coli nas amostras analisadas, e em
apenas uma delas havia S. aureus. Cabe salientar que em
relacao a meséfilos totais 100,00% das amostras estavam
fora dos padroes.

Tendo em vista a importdncia da alimentacdo
lictea como coadjuvante, ou, em muitos casos como a
medida terapéutica basica em hospitais e a necessidade de
se ofertar produtos com qualidade assegurada,
desenvolveu-se este estudo, o qual objetivou a
determinagao de perigos e pontos criticos de controle em
lactdrio, a partir de andlises microbiolégicas do produto
final e matérias-primas e medigoes de tempo x temperatura
nas diferentes etapas de preparagdo de férmulas licteas
para posterior implantagdo do sistema APPCC.

MATERIAL E METODOS

Este trabalho foi desenvolvido no Hospital de
Clinicas de Porto Alegre, Rio Grande do Sul, hospital
publico que possui 168 leitos para atendimento pedidtrico,
sendo estes divididos em Unidades de Internacao
Pedidtrica, de Tratamento Intensivo, de Neonatologia e
Emergéncia.

O lactério produz, em média, 1050 férmulas por
dia, incluindo férmulas ldcteas, enterais e hidratantes. As
férmulas sio calculadas individualmente, conforme
recomendacdo e hdbito alimentar do paciente, ndo
existindo um padréo dnico.

Durante o periodo de agosto de 1998 a fevereiro
de 1999 foram coletadas, em frascos estéreis, um total de
93 amostras, sendo 25 de férmulas enterais, 25 de leite de
vaca com aguicar (Lv + ag), 25 de mamadeiras
industrializadas e 18 de matérias-primas utilizadas no
preparo das férmulas. As matérias-primas analisadas foram
dgua, leite esterilizado, leite tipo C, leite em p6, leite em
p6 desnatado, Nan,Alsoy, ProSobee, Soymilke, Novomilke,
Alfaré, Pregestimil, Maxijoule, Caseinato CC, Mucilon,
Farinha de aveia, Maizena e actcar refinado.

A pesquisa microbiolégica das férmulas e matérias-
-primas consistiu da contagem de microorganismos
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mes6filos totais, da determinagao do nimero mais provével
de coliformes totais e coliformes de origem fecal pela
técnica dos tubos miltiplos, contagem de Staphylococcus
aureus, Bacillus Cereus, Clostridium  sulfito redutores,
bolores e leveduras e presenca de Salmonella sp. As
andlises foram realizadas de acordo com os métodos
preconizados pela American Public Health Association
(Speck, 1984). Também foram quantificados
Staphylococcus epidermidis segundo metodologias descritas
por Food and Drug... (1992) e Streptococcus sp. conforme
metodologia sugerida por Baron et al. (1994).

Os resultados das andlises microbioldgicas foram
comparados com os pardmetros estabelecidos pela Segao
de Dietética Experimental da Divisao de Nutricio e
Dietética do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina
da Universidade de Sao Paulo (Maculevicius & Gobbo,
1985).

Foram realizadas 90 medigdoes de tempo e
temperatura em cada uma das etapas de preparo, cocgao,
resfriamento, conservagdo a frio, reaquecimento e
distribuicao. Também foram medidas as temperaturas da
dgua e leite utilizados nas formulagoes.

A medicdo de temperatura foi realizada com
termometro digital tipo baioneta com precisiao de duas
casas decimais (marca Stem), colocando-se 0 mesmo no
centro geométrico da preparagdo. O tempo foi mensurado
com crondmetro digital. Os dados foram anotados em
planilhas para andlise posterior.

De posse das informagbes, obtidas nas etapas
posteriores, elaborou-se o fluxograma detalhado do
processo produtivo e seus respectivos Pontos Criticos de
Controle (PCC).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Nao foi evidenciada a presenca de Staphylococcus
aureus, Bacillus cereus, Salmonella e Clostridios sulfito
redutores nas amostras de leite de vaca com aclcar,
mamadeira industrializada e férmula enteral. A auséncia
desses microorganismos é fundamental em férmulas licteas,
tendo em vista o estado imunolégico dos pacientes (Tabelas
1,2 e3). Sessa & Furlanetto (1990), analisando as condicoes
bacteriol6gicas de lactdrios em Sao Paulo, constataram
que 5% das amostras estavam contaminadas porS. aureus.
Tais microorganismos sao frequentemente encontrados
em manipuladores e evidenciam perigo potencial de
intoxicagdo alimentar (Jay, 1996).

Soares et al. (1997) encontraram S. aureus
multiresistentes a antibidticos e produtores de enterotoxinas
nas maos de manipuladores de alimentos de hospitais em
Teresina no Piaui. Waldvogel (1999) descreveu casos de
infeccio por S, aureus resistentes a vancomicina

veiculados por alimentos servidos em Unidade de
Tratamento Intensivo hospitalar. Ressalta-se a importincia
de cuidados constantes com os manipuladores de alimentos
em ambientes hospitalares, pois os mesmos podem ser
veiculos de transmissao nao apenas de S. aureus, mas de
diversos microorganismos patogénicos.

Todas as amostras analisadas (Tabelas 1, 2 e 3) ndo
apresentaram contaminacao por coliformes fecais,
sugerindo Boas Praticas de Fabricagdo (BPF) em relagio a
higiene de manipuladores e ambiente de trabalho. Salles
(1997) analisando preparagées lacteas no municipio de
Florianépolis, SC, constatou que 41,6% das amostras
apresentavam contaminagdo por coliformes fecais. A
pesquisa de coliformes fecais nos alimentos fornece
informagoes sobre as condigdes higiénicas do produto e
melhor indicagdo da eventual presenca de enteropatégenos
(Franco,1996).

As férmulas licteas e enterais foram comparadas
com os pardmetros estabelecidos pela Segao de Dietética
Experimental da Divisao de Nutrigao e Dietética do Hospital
das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de
Sdo Paulo, a qual preconiza que em férmulas lacteas a
contagem de bactérias deve ser inferiora 100/ml, coliformes
devem estar ausentesem 1 ml, bolores e levedurasinferiores
10/ml, Bacillus cereus menos de 100/ml, S. aureus e
Clostridrium sulfito redutores ausentes em 1 ml e
Salmonella deve estar ausente em 25 ml. Para férmulas
enterais determinam a contagem de bactérias mesdéfilas e
classificam como 6timas amostras com zero a 102 UFC/ml,
boas amostras com 10%*-10* UFC/ml, vigilincia sobre
amostras com 10%-10*UFC/ml e amostras que apresentam
risco por apresentarem >10° UFC/ml. Tais pardmetros
também estipulam que coliformes totais e fecais, Bacillus
cereus, bolores e leveduras devem estar ausentes em 1 ml
e Salmonellas ausentes em 25 ml (Maculevicius & Gobbo,
1985).

Analisando a Tabela 1 referente a andlise de Lv + ag,
observa-se que 21 amostras (84,00%) apresentaram
condigdes higiénico-sanitdrias insatisfatorias quando
comparadas ao padrao acima citado. Dessas, 11 (44,%)
apresentavam-se com contagens de mesdfilos totais maiores
que 100/ml, 8 (32%) evidenciaram presenga de coliformes
totais e contagem de mesdfilos acima de 100/ml, 1 (4%)
apresentavam coliformes totais, bolores e leveduras e
bactérias mesdfilas acima de 100/ml e 1 (4%) evidenciou
bolores e leveduras e contagem total de mesofilos acima
de 100/ml.

Das 25 férmulas de mamadeiras industrializadas
analisadas, 20 (80%) encontraram-se fora dos padrdes
estabelecidos. Dessas, 14 (56%) apresentaram contagens
de mesdfilos totais acima de 100/ml, 6 (24%) evidenciaram
contaminagao por coliformes totais e bactérias mesdéfilas
acima de 100/ml (Tabela 2).
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Tabela 1. Anilises microbiol6gicas* de férmulas de leite de vaca com agtcar (Lv + ag) produzidas no lactario do HCPA.
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Namero de amostra CTM/UFC CT/NMP CF/NMP S. epider midis Bolores e Leveduras Streptococcus sp.
ml UFC/ml UFC/ml

1 1,6x10° 5,5x10 < 0,03 1,8x10? aus 3,8x102
2 4x10? 2,3x10 < 0,03 4x10 aus 3,0x10
3 1,5x10* < 0,03 < 0,03 3,8x10° aus 2,5x103
4 2,9x10° 5,6x10? < 0,03 1,9x10° 1x10° 1,1x10?
5 4x10? < 0,03 < 0,03 2x10? aus aus
6 4x10? 2x102 < 0,03 2x10? aus aus

7 9,1x10° 2,4x10° < 0,03 9,08x10* aus 9,3x10°
8 9,5x103 < 0,03 < 0,03 2,05x10° aus aus
9 1,4x10° < 0,03 < 0,03 1,2x10° aus aus
10 5,5x10° < 0,03 < 0,03 8,3x10? aus aus
11 3x10? < 0,03 < 0,03 3x10? aus aus
12 aus < 0,03 < 0,03 aus aus aus
13 1,8x10% < 0,03 < 0,03 12x10° 3x102 aus
14 3,1x10* 1,65x10% < 0,03 aus aus aus
15 2x10? < 0,03 < 0,03 aus aus aus
16 1,2x108 3,6x10° < 0,03 1,8x10° aus 2,2x10°
17 9,8x10° 3,6x10° < 0,03 2x10* aus 3,5x10%
18 3x10? < 0,03 < 0,03 aus aus aus
19 1,2x107 9,6x10° < 0,03 aus aus aus
20 4x102 < 0,03 < 0,03 aus aus aus
21 6,5x10? < 0,03 < 0,03 aus aus aus
22 aus < 0,03 < 0,03 aus aus aus
23 aus < 0,03 < 0,03 aus aus aus
24 3x10? < 0,03 < 0,03 aus aus aus
25 aus < 0,03 < 0,03 aus aus aus

CTM = Contagem Total de Meséfilos; UFC = Unidade Formadora de Colonia; CT = Coliformes Totais, CF = Coliformes Fecais; aus = ausente em 0,1 ml
1) Nas 25 amostras, os resultados foram ausentes para S. aureus (UFC/ml), Bacillus cereus (UFC/ml), Salmonella sp. (UFC/25ml), Clostridios sulfitos redutores (UFC/ml)

As andlises das 25 férmulas enterais (Tabela 3)
evidenciaram 17 amostras (68%) fora dos padroes
estabelecidos para contagem de meséfilos totais, uma vez
que o pardmetro interno do Hospital de Clinicas de Porto
Alegre estipulou como aceitdveis aquelas amostras com
menos de 100 UFC/ml (classificacao 6tima). Contudo se as
férmulas enterais analisadas fossem classificadas pelos
padroes estipulados pelo Hospital das Clinicas de Sao
Paulo, 7 (28%) das amostras apresentaram auséncia de
microorganismos, sendo classificadas como 6timas; 4
amostras (16%) em condicdes higiénicas insatisfatdrias
apresentando coliformes totais e contagem de bactérias
mesofilas em valores considerados de vigilancia 10°-10%/ml
e 3 (12%) amostras com bactérias mesdfilas em valores de
vigilancia 10°-10*ml, 2 amostras (8%) com bactérias
mesofilas em valores considerados de risco >10°/ml e 2
(8%) amostras com bactérias mesofilas em valores
considerados de risco >10%ml e coliformes fecais.

O somatdrio de todas as andlises apresentadas nas
Tabelas 1, 2 e 3 revela que das 75 amostras investigadas
77,3% (n=58) delas apresentaram qualidade
microbiolégica insatisfatéria segundo os padrdes adotados,

sugerindo necessidade de maiores cuidados durante a
manipulacdo desses produtos.

Os padrées estabelecidos pela Associacdo
Americana de Hospitais (Associagao Americana...., 1983)
determinam o limite maximo de 25 bactérias/ml, e auséncia
de coliformes de origem fecal em férmulas lacteas.
Segundo estes critérios, apenas 16% das amostras de
Lv + ac e das mamadeiras industrializadas e 28% das
férmulas enterais seriam considerados produtos aceitaveis
para o consumo.

Das 40 amostras de férmulas |lacteas analisadas em
lactdrios de Sao Paulo por Sessa (1990), apenas 9 (22,5%)
foram consideradas de boa qualidade bacterioldgica
comparando-se ao padrdo microbioldgico para os leites
tipo B, C e reconstituido estipulado pela Portaria 01/87 do
Ministério da Sadde. Esses resultados quando comparados
ao padrao da Associagdo Americana de Hospitais revelaram
que 37 (92,5%) das amostras de leite analisadas
apresentavam-se improprias.

A contagem total de bactérias é empregada para
indicar a qualidade dos alimentos, independente da
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presenga de patégenos. Contagem elevada em alimentos
é indicativo do uso de matéria-prima contaminada,
processamento insatisfatério ou abuso durante o
armazenamento em relagao ao bindmio tempo x temperatura
(Franco, 1996).

A contaminagao verificada nas amostras analisadas
parece ser proveniente da matéria-prima (Tabela 4) no
caso de preparagbes sem tratamento térmico, ou de
equipamentos e utensilios mal higienizados nos quais
evidencia-se necessidade de melhorias nas BPF. A anilise
das amostras (Tabelas 1, 2 e 3) sugere contaminagio
principalmente de origem ambiental ndo patogénica, uma
vez que ndo foi evidenciada a veiculacio de patégenos
como Staphylococcus aureus, Streptococcus sp.,
Salmonella sp., Bacillus cereus e Clostridios sulfito

redutores.

As andlises realizadas de S. epidermidis e
Streptococcus sp., apesar de nao exigida pelos padroes
escolhidos foram realizadas seguindo um padréo interno

de qualidade do Hospital de Clinicas de Porto Alegre o
qual estipulou aceitabilidade das amostras com < 100
UFC/ml desses microorganismos.

Segundo esses pardmetros, o Lv + agapresentaram
valores inaceitdveis de S. epidermidis e Streptococcus sp.
em 13 (52%) e em 6 amostras (24%) respectivamente
(Tabela 1). Nas mamadeiras industrializadas observou-se
S. epidermidis em 12 amostras (48%) e Streptococcus sp.
em 4 amostras (16%) (Tabela 2). As andlises das férmulas
enterais demonstraram 11 (44%) e 7 (28%) amostras com
contagem inaceitdveis de S. epidermidis e Streptococcus
sp., respectivamente.

A andlise da dgua utilizada no lactdrio (Tabela 4)
demonstrou a auséncia de microorganismos, inclusive
coliformes totais e fecais. A auséncia desses
microorganismos € fundamental no meio de diluicdo dos
demais elementos utilizados nas férmulas lacteas a fim de
garantir a qualidade do produto final.

Tabela 2. Andlises microbioldgicas* de mamadeiras industrializadas produzidas no lactario do HCPA.

Nimero de amostra CTM/UFC CT/NMP CF/NMP S. epider midis Streptococcus sp.
ml UFC/ml UFC/ml
1 aus <0,03 < 0,03 aus aus
2 1,64x10° 9x10 < 0,03 2x102 2,6x10°
3 8x10° 2x10? < 0,03 6x102 1,5x10°
4 19x10? < 0,03 < 0,03 4x10? 2x10?
5 3,8x10? < 0,03 < 0,03 4x10° aus
6 2,24x10* 2,1x10% < 0,03 3x10° aus
7 2x10? < 0,03 < 0,03 9,8x10 aus
8 2x10? < 0,03 < 0,03 7,5x10 aus
9 4,2x10° < 0,03 < 0,03 8x10? aus
10 aus < 0,03 < 0,03 aus aus
11 2x10% < 0,03 < 0,03 aus aus
12 8x10? < 0,03 < 0,03 4,5x10? aus
13 4x10° 4x10* < 0,03 aus aus
14 2,5x10?2 < 0,03 < 0,03 2,5x10° aus
15 9,6x10" 4,6x10% < 0,03 Ix10* aus
16 1,5x10° 9,3x10* < 0,03 3,7x10° 5x10°
17 1,8x10? < 0,03 < 0,03 aus aus
18 8x10° < 0,03 <0,03 4x10° aus
19 6x10? < 0,03 < 0,03 aus aus
20 1,2x10* < 0,03 < 0,03 1x10° aus
21 aus < 0,03 < 0,03 aus aus
22 aus < 0,03 < 0,03 aus aus
23 2x10% < 0,03 < 0,03 aus dus
24 5x10? < 0,03 < 0,03 aus aus
25 6x10 < 0,03 < 0,03 aus aus

CTM = Contagem Total de Meséfilos; UFC = Unidade Formadora de Colénia; CT = Coliformes Totais, CF = Coliformes Fecais; aus = ausente em 0,1 ml
*1Nas 25 amostras, os resultados foram ausentes para S. aureus (UFC/ml), Bacillus cereus (UFC/ml), Salmonella sp. (UFC/25ml), Clostridios sulfitos redutores (UFC/ml) e

bolores e leveduras (UFC/m)
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Tabela 3. Anélises microbiolégicas* de férmulas enterais produzidas no lactdrio do HCPA.

Namero de amostra CTM/UFC CT/NMP CF/NMP S. epider midis Streptococcus sp.
ul WFC/ial UFC/ml
1 1,92x10° 6x10 < 0,03 1,5x102 4102
2 3x10? <0,03 < 0,03 1,8x10? aus
3 2,1x10° < 0,03 < 0,03 8,2x10? 1,5x10°
4 3x10 < 0,03 < 0,03 2,5x10 -
5 2x10? <0,03 <0,03 210 i
6 aus < 0,03 < 0,03 aus 21
7 3x10? < 0,03 < 0,03 1,2x10? aus
8 3x10? < 0,03 < 0,03 9,8x10 s
9 5,8x10° < 0,03 < 0,03 7,5x10? i
10 3,4x10° 3x10? < 0,03 6x10° -
1 aus < 0,03 <0,03 aus o
12 aus < 0,03 < 0,03 aus aus
13 4,6x10° < 0,03 < 0,03 8,1x10? 3.2x10°
14 5,85x10* 5x102 <0,03 aus s
15 3x10? < 0,03 < 0,03 aus -
16 1,6x10° 9,3x10* < 0,03 aus i
17 1,8x10° 9,3x10° <0,02 7x10° 3,5x10°
18 Ix10° <0,03 <0,03 1,5x10° s
19 aus <0,03 <0,03 aus s
20 1,5x10° < 0,03 <0,03 aus i
21 9,5x10* 9,6x107 < 0,03 1,5x10* s
22 2102 < 0,03 < 0,03 aus Sus
23 aus < 0,03 < 0,03 aus i
24 aus < 0,03 < 0,03 aus Siis
25 aus < 0,03 < 0,03 aus 4

CTM = Contagem Total de Meséfilos; UFC = Unidade Formadora de Colania; CT = Coliformes Totais, CF = Coliformes Fecais; aus = ausente em 0,1 ml

*) Nas 25 amostras, os resultados foram ausentes para S. aureus (UFC/ml), Bacillus cereus (UFC/ml), Salmonella sp. (UFC/25ml), Clostridios sulfitas redutores (UFC/ml) e

bolores e leveduras (UFC/ml)

As andlises de leite tipo C e do leite integral
encontraram-se dentro dos padroes estabelecidos pela
Portaria 451/97 do Ministério da Sadde (Brasil..., 1997).
Os demais produtos industrializados analisados nao
evidenciaram presenca de patégenos e todos foram
considerados produtos aceitaveis para o consumo quando
comparados ao seu padrdo especifico ou aos valores
estabelecidos para produtos a serem consumidos ap6s a
adicio de liquido, sem emprego de calor, pela portaria
acima citada, a qual foi utilizada uma vez que nao existe
legislacdo especifica para cada formulado.

Cabe ressaltar que mesmo dentro de padroes
aceitdveis por lei, a contagem total de meséfilos em
determinados produtos foi alta, podendo influenciar a
qualidade de produtos sem tratamento térmico.

Na etapa de pesagem, observa-se uma variagao de
tempo minimo de 4 a 13 segundos e mdximo de 15 a 60
segundos nas 3 férmulas licteas analisadas. Osingredientes
em p6 utilizados nas formulagdes foram pesados sobre um
guardanapo de papel em uma balanga eletronica, sendo

recobertas por este guardanapo e ficando sobre uma
bancada de aco inoxidével até o preparo. O tempo minimo
de espera verificado foi de 2 minutos (Lv + age mamadeira
industrializada) e 4 minutos para a férmula enteral,
enquanto o tempo de espera mdximo foi de 70, 76 e 77
minutos para as ftrés preparagoes avaliadas,
respectivamente. Nesta etapa ressalta-se a importancia
das boas praticas de fabricagao em relagao a uma adequada
higienizacdo de bancadas, utensilios, bem como
manipuladores a fim de nao permitir veiculagdo de
microorganismos na matéria-prima por manipulagao
inadequada.

A partir da fervura do leite pasteurizado (Tabela 5)
e da dgua (Tabela 6), a temperatura destas matérias-primas
decai para valores minimos de 29,62C e maximo de
77,52C no leite e valores minimos de 45,4 °C e maximo de
992C para a dgua.

A etapade preparo de férmulas nao cozidas (Lv + acg)
e a férmula enteral levaram um tempo minimo de 15
segundos e médximo de 3 minutos (Tabelas 5 e 7), sendo
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envasados a temperatura minima de 29,12C e mdxima de
70,42C para mistura de Lv + ag e 46 e 81,1°C para a
f'érmula enteral. A mamadeira industrializada que sofreu
processo de cocgao teve um preparo de no minimo 1
minuto e mdximo 5 minutos alcancando a temperatura
minima de 76,39C e médxima de 99,92C. Arruda (1998)
estabelece que na cocgdo, as férmulas devem atingir a
temperatura de 742C, por pelo menos 15 segundos,
sugerindo estar adequado o processamento das mamadeiras
analisadas.

Ap6s preparadas, as férmulas lacteas jd envasadas
foram colocadas em galheteiros e ficaram sobre um balcio
em processo de resfriamento que levou o tempo minimo
de 5 minutos (Tabela 6 - mamadeira industrializada) e
méximo de 88 minutos (Tabela 7 - férmula enteral) atingindo
uma temperatura final minima de 29,12C e mdxima de
51,79C para o Lv + ag, minima de 27,62C e mdxima de
64°C para a férmula enteral e minima de 382C e mdxima
de 90,72C para a mamadeira industrializada.

Durante a manipulagao das férmulas o tempo de
exposicao a temperatura de risco, (entre 10 e 602C), deve
ser, no maximo, 30 minutos. No resfriamento, as férmulas
devem ser resfriadas na dgua corrente fria, o que deve
promover a reducao da temperatura do alimento a 212C
em 2 horas e depois no refrigerador 42C em até 4 horas
(Arruda, 1998).

Uma vez resfriadas, estas formulas sdo armazenadas
em geladeira para serem distribuidas no préximo turno. O

armazenamento das férmulas licteas foi feito em
refrigerador na prépria sala de preparo e o tempo médio
de estocagem foi de no minimo 8 horas e no méximo de 18
horas a uma temperatura que atingiu em média valores
minimos de 3,82C para mamadeira industrializada (Tabela
6) e maximo de 8,92C para Lv + ag (Tabela 5). Maculevicius
& Gobbo (1985) estabeleceram que a estocagem deve ser
feita em geladeira, de zero a 82C, por periodo médximo de
24 horas para mamadeiras e 12 horas para férmulas
enterais. Arruda (1998) define o prazo de validade para as
férmulas com autoclavagem terminal como 24 horas no
médximo, ou de 12 horas para as que ndo forem
autoclavadas, sendo a temperatura de armazenamento de
42C, no maximo.

O reaquecimento das férmulas ldcteas foi realizado
em banho-maria por um tempo minimo de 30 minutos e
maximo de 70 minutos para as trés férmulas, atingindo
temperaturas minimas de 28,72C, 28,42Ce 30,2°9C (Lv + ag,
mamadeira industrializada e férmula enteral) e mdximas
de 60°C, 58,72C e 60,92C nas trés férmulas,
respectivamente. No reaquecimento as férmulas devem
atingir a temperatura de 742C em no maximo 2 horas e
permanecer por 15 segundos nessa temperatura (Arruda,
1998). Maculevicius & Gobbo (1985) recomendam que o
reaquecimento seja realizado a 752C no minimo, por 5
minutos, ou 652C por 15 minutos.

Tabela 4. Andlises microbiolégicas* de dgua e produtos industrializados (Matérias-primas) utilizados no lactdrio do HCPA.

Namero Produto CTM/UFC CT/NMP CF/NMP S. epider midis
de amostra mloug UFC/ml ou g
1 Agua aus <0,03 < 0,03 -

2 Leite integral 1,8x10? < 0,03 < 0,03 1,2x10?

3 Leite Tipo C 6,5x10* < 0,03 < 0,03 6,5x10*

4 Nan 1,8x10? < 0,03 < 0,03 aus

5 Acglicar refinado aus < 0,03 < 0,03 aus

6 Alsoy aus < 0,03 < 0,03 aus

7 ProSobee 3x10 <0,03 < 0,03 aus

8 Soymilke 7,2x10 <0,03 < 0,03 7,2x10

9 Novomilke 3,2x10* < 0,03 < 0,03 aus

10 Leite em p6 1,2x10° < 0,03 < 0,03 aus

1 Leite desnatado 1,6x10* < 0,03 < 0,03 aus

12 Alfaré aus <0,03 < 0,03 aus

13 Pregestimil aus <0,03 < 0,03 aus

14 Maxijoule 1,2x10% < 0,03 < 0,03 1,15x10?
15 Caseinato 7,2x10 < 0,03 < 0,03 6,8x10
16 Mucilon aus < 0,03 < 0,03 aus

17 Farinha de aveia 1,5x10° < 0,03 < 0,03 aus

18 Maizena 2x10° < 0,03 < 0,03 aus

CTM = Contagem Total de Meséfilos; UFC = Unidade Formadora de Colénia; CT = Coliformes Totais; CF = Coliformes Fecais; aus = ausente em 0,1 ml
'*1Nas 18 amostras, os resultados foram ausentes para S. aureus (UFC/ml ou g), Bacillus cereus (UFC/ml ou g), Salmonella sp. (UFC/25ml ou g), Clostridios sulfitos redutores

(UFC/ml ou g), fungos e leveduras (UFC/ml ou g) e Streptococcus sp. (UFC/ml ou g)
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Foi possivel verificar que durante o reaquecimento
as férmulas ficaram expostas a temperaturas de risco por
um tempo prolongado (até 70 minutos), permitindo possivel
proliferagdo de microorganismos patogénicos, devendo
esta etapa do processo ser revista.

O tempo maximo de distribuigao das trés férmulas
avaliadas foi de 40 minutos, sugerindo ndo haver alto risco
de proliferacio microbiana em niveis inaceitdveis desde
de que o reaquecimento (etapa anterior) seja realizado na
temperatura correta. Maculevicius & Gobbo (1985)
recomendam que apés o reaquecimento, 0 CONSUMO seja
imediato, atentando-se para a temperatura de 362C ao
ministrar as férmulas, evitando assim desconforto térmico
ao consumidor.

Com base nas andlises microbiolégicas e fisicas
acima citadas, foi elaborado fluxograma contendo os Pontos
de Controle (PC) e os Pontos Criticos de Controle (PCC),
das etapas de processamento das férmulas licteas cozidas
e nao cozidas (Figura 1).

Considerou-se a recepgao da matéria-prima um
PCC, principalmente em férmulas ndo cozidas (Lv + ag e
férmula enteral), tendo em vista ndo haver nenhuma etapa
posterior que leve & destruicao de microorganismos. Leonel
et al. (1994) enfatizam o efetivo controle na qualidade dos
produtos utilizados como matéria-prima devido a

impossibilidade de esterilizagdo térmica dos mesmos na
maioria dos casos e torna-se fundamental o controle rigoroso
por meio de andlises microbiolégicas e fisicas e parcerias
com fornecedores visando a garantia da qualidade dos
produtos obtidos, bem como a obtengao de laudos que
comprovem a qualidade.

A etapa de fervura foi considerada PCC para
férmulas ndo cozidas uma vez que nesse passo é possivel
atingir temperaturas capazes de eliminar microorganismos
vegetativos.

A etapa de mistura e envase foi considerada ponto
de controle, sendo fundamental boas préticas de fabricagao
em especial para férmulas nao cozidas, onde a atencao
deve ser redobrada nos processos de higienizacdo dos
utensilios utilizados no preparo com o intuito de evitar
contaminagao potencialmente perigosa. Nesse sentido, as
mamadeiras utilizadas para envase sao autoclavadas apds
higienizagdo, e os frascos de nutrigao enteral s3o recipientes
estéreis descartdveis evitando-se a possivel contaminagdo
por estes utensilios.

Considerou-se a etapa de cocgao, no caso das
mamadeiras industrializadas (cozidas), um PCC, pois neste
ponto o binémio tempo x temperatura deve ser monitorado
constantemente a fim de eliminar com eficiéncia
microorganismos vegetativos.

Tabela 5. Medi¢des minimas e maximas de tempo x temperatura do leite de vaca com agucar.

Tempo Temperatura °C
Minimo Méximo Minimo Maximo
Pesagem de ingredientes 4 seg 15 seg _ A
Espera 2 min 70 min ~ B
Leite pré-mistura - - 29,6 775
Preparo (mistura e envase) 15 seg 30 seg 29 1 70.4
Resfriamento 12 min 83 min 291 51,7
Armazenamento 8h 18h 48 89
Reaquecimento 30 min 70 min 287 60
Distribuicao 1 min 40 min 28,4 556
Tabela 6. Medicdes minimas e maximas de tempo x temperatura da mamadeira industrializada (férmula cozida).
Tempo Temperatura °C:
Minimo Méximo Minimo Maximo

Pesagem de ingredientes 13 seg 60 seg )
Espera 2 min 76 min . B
Agua pré-mistura - a5 99,0
Preparo (mistura, cocgdo e envase) 1 min 5 min 76.3 999
Resfriamento 5 min 75 min 38.0 90.7
Armazenamento 8h 18h 38 88
Reaquecimento 30 min 70 min 284 58 7
Distribuigdo 1 min 40 min 220 58.0
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Tempo Temperatura °C
Minimo Méximo Minimo Maximo

Pesagem de ingredientes 10 seg 57 seg . -

Espera 4 min 77 min , .

Agua pré-mistura = . 46,8 99,0
Preparo (mistura envase) 1 min 3 min 46,0 81,1
Resfriamento 9 min 88 min 27,6 64,0
Armazenamento 8h 18h 4,8 8,8
Reaquecimento 30 min 70 min 30,2 60,9
Distribuicio 1 min 40 min 25,8 56,3
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Figura 1. Fluxograma de elaboragio de férmulas lacteas cozidas e ndo cozidas no lactdrio do HCPA.

O resfriamento ndo corresponde a uma etapa
planejada na produgio das férmulas ldcteas no lactdrio do
HCPA, no entanto ela ocorre na prdtica e constitui-se um
PCC, na medida em que as férmulas permanecem 2
temperatura ambiente por até 88 minutos (Tabela 7).
Sugere-se abolir esta etapa do processamento ou
implementd-la como referendada pela literatura.

A conservacao fria das férmulas lacteas foi
considerada como um PCC, pois a temperatura do
refrigerador é inadequada (>42C) e o grande nimero de
frascos impede a troca de calor necessdria, dificultando a
rdpida refrigeragao. Cabe salientar que a abertura constante
das portas do refrigerador pode ocasionar oscilacoes
importantes na temperatura interna. Para evitar tal fato as
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portas sao separadas e devidamente identificadas, a fim
de evitar aberturas desnecessdrias ou prolongadas.

Na fase do reaquecimento, as férmulas
permaneceram por um tempo de 30 a 70 minutos em
temperaturas abaixo do recomendado (742C) podendo os
esporos sobreviventes de bactérias patogénicas crescer em
temperaturas como as apresentadas nas 3 preparagoes
licteas analisadas. Considerou-se essa etapa PCC devido a
temperatura da férmula submetida ao banho-maria estar
inadequada bem como o tempo de permanéncia. A
temperatura do banho-maria deve ser revista, assim como
a quantidade de frascos e o espago entre eles e o tempo de
permanéncia no mesmo.

A distribuicdo das férmulas nao foi considerada
PCC e sim PC porque o intervalo de tempo entre a saida
dobanho-maria e o consumo do produto nao é suficiente
para implicar em riscos de ocorréncia de perigo, como
a multiplicacdo de esporulados, contudo o tempo de
distribuicdo deve ser o menor possivel. Nao observaram-
-se mudangas bruscas nas temperaturas das férmulas
apds aquecidas durante a distribuicao, confirmando
que se a etapa anterior (reaquecimento) for
corretamente monitorada se prevenird o risco de perigo.

Para garantir a seguranca do alimento nesta etapa
é fundamental a participagdo de todos os profissionais de
satide que interagem com o paciente. Cuidado deve ser
tomado para que ndo haja contaminagdo do equipamento
(em particular bicos de mamadeiras), por mao de
manipuladores, ainda mais sendo a populagdo-alvo bastante
suscetivel por encontrar-se, na grande maioria, com suas
defesas imunolégicas debilitadas.

Logo em seguida a identificagdo de perigos, pontos
de controle e pontos criticos de controle, elaborou-se o
Quadro 1, onde estd representada cada etapa com os
perigos correspondentes, as medidas de controle, os limites
para cada PCC, o monitoramento dos mesmos e seus
métodos de verificagcoes.

CONCLUSAO

As andlises microbiolégicas das formulas lacteas
realizadas no lactdrio do Hospital de Clinicas de Porto
Alegre demonstraram obtencao de um produto seguro
quanto ao aspecto bacteriolégico, tendo em vista a
auséncia de microorganismos patogénicos nas 93
amostras avaliadas. Entretanto, as altas contagens de
microorganismos considerados nao patogénicos sugerem
necessidades de maiores cuidados quanto a qualidade
de matérias-primas e BPF durante o processamento.
Além disso, as andlises fisicas e a determinacao dos
pontos de controle e pontos criticos de controle

evidenciaram riscos potenciais a qualidade e seguranca
das férmulas oferecidas.

Dessa forma, o sistema APPCC constitui-se em
uma ferramenta bastante (til para produgdo de férmulas
lacteas com qualidade e seguranga garantida.
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