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ORIGINAL

DETERMINATION OF METALLOTHIONEIN LEVELS IN TISSUES OF YOUNG
RATS FED ZINC-ENRICHED DIETS

DETERMINACAO DOS NIVEIS DE METALOTIONEINAS EM TECIDOS DE RATOS
JOVENS ALIMENTADOS COM DIETAS ENRIQUECIDAS COM ZINCO

Gilberto Simeone HENRIQUES !
Silvia Maria Franciscato COZZOLINO!

ABSTRACT

The objective of this work was to quantify metallothioneins (MT's) in tissues of rats fed different
concentrations of zinc, in order to observe the animal response to the metal in relation to different
types of diets, and to assess the nutritional status relating to zinc in the diets. Thirty-two Wistar
newly-weaned male rats were distributed into four experimental groups and housed in individual
cages. They had free access to water and diet containing different zinc concentrations, named RC (AIN
93-like diet), RH (customary diet of the university restaurant), both non-supplemented, and RCS and
RHS, supplemented. After four weeks, the animals were killed and liver, kidneys, femurs and testes
were isolated Lo determine metallothionein levels by a Cd/Hb affinity assay. Zinc content was determined
by Flame Atomic Absorption Spectroscopy (FAAS). The results showed that zinc supplementation
produced no change in the tissue metallothionein profile in the doses under analysis. The highest
metallothionein mean concentration was found in the liver - 36.21 = 0.88 ug/g (mean for RC-RCS
groups), and 28.92 = 5.32 pg/g (mean for RH-RHS groups). Metallothionein concentrations in testes
were quite high, considering the small volume of the organ - 19.29 = 0.54 pg/g (mean for RC-RCS
groups), and 17.22 = 1.07 ug/g (mean for RH-RHS groups). Significant increases in zinc concentration
were observed in the fiver of young supplemented rats - 38.94 + 3.43 ug/g of tissue for RCS, and
42.83 = 2.78 pg/g of tissue for RHS, and in the femurs - 140.04 = 6.03 ug/g of tissue for RCS, and
86.57 = 6.95 pglg of tissue for RHS. The different carrying zinc food matrices caused no change in
the adaptive response to metallothionein metabolism, and the lack of responsiveness towards
metallothionein synthesis did not invalidate the results of tissue zinc concentration parameters, which
suggest different degrees for zinc bioavailability.

Index terms: metallothionein, zinc, biological availability, experimental diets.

RESUMO

O objetivo deste trabalho foi quantificar metalotioneinas (MT's) em tecidos de ratos alimentados com diferentes
concentragoes de zinco, a fim de observar a resposta dos animais ao metal em relagao a diferentes tipos de
ragdo e checar se esta medida poderia ser utilizada como pardmetro para avaliar o estado nutricional relativo
ao zinco. Trinta e dois ratos machos Wistar, recém desmamados, foram distribuidos em 4 grupos experimentais,
acondicionados em gaiolas individuais, com livre acesso a dgua desmineralizada e as ragoes com diferentes
concentracées de zinco, chamadas RC (dieta semelhante & AIN93) e RH (dieta habitual do restaurante

" Faculdade de Ciéncias Farmacéuticas, Universidade de Sao Paulo, Av. Professor Lineu Prestes, 580, Bloco 14, 05315-970, Sao Paulo, SP,. Brasil, Correspondence to
Correspondéncia para: $.M.F. COZZOLINO. E-mail: smfcozzo@usp.br
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universitdrio), ambas ndo suplementadas, e RCS e RHS, seus pares suplementados. Apds 4 semanas, 0s
animais foram sacrificados e o figado, s rins, os t8mures e os testiculos foram isolados para determinar-se as
concentracées de metalotioneinas por meio de um ensaio de afinidade Cd/Hb. O conteddo de zinco foi
determinado por espectroscopia de absorcao atémica de chama. Os resultados mostraram que a
suplementagdo com zinco ndo produziu mudangas no perfil de metalotioneinas dos tecidos a partir das
doses administradas. As concentragoes médias mais elevadas foram encontradas no figado,
36,21 + 0,88 lglg (média para os grupos RC e RCS) e 28,92 + 5,32 uglg (média para os grupos RH e RHS).
As concentragdes de metalotioneina nos testiculos foram significativamente altas, considerando o pequeno
volume do 6rgao - 19,29 = 0,54 glg (média para os grupos RC e RCS) e 17,22 = 1,07 uglg (média para os
grupos RH e RHS). Aumentos significativos nas concentragoes de zinco foram observados nos figados de
animais jovens suplementados com o metal, 38,94 = 3,43 ug/g de tecido para RCS e 42,83 + 2,78 uiglg de
tecido para RHS, e nos fémures, 140,04 + 6,03 ug/g de tecido para RCS e 86,57 = 6,95 mg/g de tecido para
RHS. As diferentes matrizes alimentares pelas quais o zinco foi veiculado ndo provocaram mudancas na
resposta metabdlica adaptativa de metalotioneinas e a auséncia de responsividade na sintese de metalotioneinas
neste trabalho ndo invalida os resultados dos pardmetros de concentracdo de zinco, que sugerem diferentes
graus de biodisponibilidade do metal.

Termos de indexacdo: metalotioneina, zinco, disponibilidade biologica.

INTRODUCTION

Zinc (Zn) is undoubtedly one of the most important
transition metals in mammalian organisms, ranking second
as the most abundant. The binding of zinc to biological
molecules is fundamental to the action of at least 50
different types of enzymes from many different classes such
as oxyreductases, transferases, hydrolyses, lyases,
isomerases and ligases (Valee & Falchuk 1993).

From a bioinorganic-chemical point of view,
investigations on Zn binding to organic-biological
molecules such as metallothioneins, insulin, and
transcription factors, have improved the knowledge on
metal-ligand interactions and on the consequences to the
biological systems in which they take part (Vallee et al.,
1991; Valles Mota et al., 2000).

As a result, the first study developed under this
approach focused on the sites of absorption for metals,
such as zinc (Zn) and copper (Cu), the participation of
metallothionein as a ligand, and, consequently, the
induction of synthesis by the metals (Hoadley et al., 1987).

Metallothioneins have been extensively isolated
and characterized in liver and kidneys of several species
(Ripa & Ripa, 1999). The induction of metallothioneins by
essential metals or other induction agents is the central
goal of several studies (Bremner & Beattie 1990; Cai et al.,
1999; Jacob et al., 1999). Nevertheless, few of them use
the feed plus the essential mineral as a carrier for
supplementation (Reeves, 1995; Tran et al., 1999).

The food composition of diets regularly consumed
by the population has not been stressed as important,
despite the fact that the components not rarely show
dynamic interactions which can influence metal
bioavailability.

Zinc (Zn) concentrations in liver, kidneys and testes,
tissues recognized as important for the metal metabolism,
give the required information to assess the nutritional status
of the element (Cozzolino1997). Moreover, analyses of
metallothioneins in the tissues may represent a very

important biochemical factor for correlation, that is, the
comparison of the results would be significant in relation
to understanding zinc homeostasis and bioavailability (Lau
& Cherian, 1999, Cai et al., 2000; Chmielnicka & Sowa,
2000).

The purpose of this study was to assess the
response attained by different concentrations of oral zinc
supplementation carried by diets prepared with the food
customarily consumed by the population in parallel to the
standard feed for growing rats, on metallothionein levels
as a zinc hioavailability parameter, in tissues of young rats.

MATERIAL AND METHODS

The first step was to prepare a feed according to
the American Institute of Nutrition recommendations for
growing rats, AIN 93G (Reeves & Rossow 1993), named
RC (AIN 93G-like diet, non-supplemented), and RCS
(AIN 93G-like diet, supplemented with zinc). The
components of the diets were purchased individually in
pre-mixtures as follows - salt, vitamins, casein PA., choline
bitartrate (Rhoster Ind. and Com. Ltd., Sao Paulo, SP),
starch and maltodextrin (Food Technology Department -
Federal University of Vigosa, Vigosa, MG, Brazil). The
components were mixed in a blade stainless steel-lined
homogenizer. Concomitantly, samples of the diet
customarily consumed in the main restaurant from the
campus of the University of Sao Paulo were collected. Fach
pre-cooked different food sample was placed in separate
stainless steel ashtrays, dried in a ventilated oven at 60°C,
powdered in a knife-mill, and homogenized in a blade
blender. The diets were stored in sealed plastic bags and
refrigerated at a temperature between 4 and 8°C for further
analysis of main components. After the addition of zinc,
the diets were named RH (customary diet from the main
restaurant of the university, non-supplemented), and RHS
(customary diet from the main restaurant of the university,
supplemented with zinc).

Rev. Nutr., Campinas, 14(3): 163-169, set./dez., 2001
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Zinc (Zn) and Copper (Cu) Determinations

The amounts of zinc and copper in diets and animal
tissues were quantified by Flame atomic absorption
spectrophotometry (Hitachi Z- 5000, Hitachi Ltd, Japan)
by direct sample reading, after wet via oxidation at 250°C
in a closed microwave system (CEM- MDS 2000, CEM
Corp., USA). A standard reference sample from the BCR
185 Community Bureau of Reference was used in all
measurements to determine the accuracy of the
proceeding.

Supplementation of the diets

Both diets were supplemented with twice the
concentrations obtained in the spectrophotometric
analyses for zinc and copper (Table 1). For this, zinc
carbonate was used (3Zn(OH),.2ZnCO, Carlo Erbé&, zinc
content of 59.41%). The amounts calculated to attain the
double of zinc concentrations in each diet were 450 mg of
ZnCO,, to the AIN 93G-like diet (RCS), and 250 mg to the
diet of the restaurant (RHS).

Biological assay

Thirty two male albino Wistar rats (Rattus
norvegicus), newly-weaned, were precisely weighed and
distributed in four groups of eight animals each, under the
criteria of limit intragroup weight variation of less than 10
g, and intergroup of less than 5 g. The rats were housed in
stainless steel cages, submitted to an adaptive diet, AIN
93G-like, contraining 46.26 mg of zinc/kg of diet, for 24
hours. Each group was subsequently fed with one of the
four types of diet available (Tables 1 and 2), containing
different zinc and copper concentrations. Water, treated
by an ELIX- RIOS electrodeionisation system and reverse
osmosis, in 10-15 M.Qcm of resistivity, presenting
undetectable concentrations of zinc and copper, and diet
were offered ad libitum and replaced every two days.

The animals were weighed weekly, at the same
hour. Temperature and humidity were kept constant. A light
control made feasible a 12-hour shift of light and dark in
the room. Routine hygiene cares were performed, including
the cleaning of cages with demineralized water, whenever
necessary, to clean off urine residues. After 29 days, the
offer of diet was discontinued and the animals fasted for
12 hours. Water was offered ad libitum. The animals were
then killed by a trained assistant through cervical
dislocation without anesthetics, to avoid any interference
in the assay. Liver, kidneys, testes and femurs were isolated,
weighed and divided into two parts. Half of each was
immediately packed and frozen at —=70°C for further mineral
analyses, by atomic absorption spectrophotometry. Except
for femur samples, the remaining halves were immersed
in Tris-HCI buffer, pH 7.4, at 8°C, and processed within
24 hours at most.

Experimental Proceedings

The tissues were washed in iced Tris-HCI buffer,
pH 7.4, homogenized in glass tubes with two parts of buffer
by a Potter-Helvjein device provided with Teflon’ pestle.
Homogenates were centrifuged at 10.000 g for 10 min;
the upper portions were removed and placed in a boiiing
bath (100°C). After heating, samples were re-centrifuged
at 10.000 g for 2min, in order to remove the precipitated
proteins. The upper portions were transferred to two 1.5m|
glass tubes, and stored at =70°C until further analyses.

Determination of Metallothioneins

In order to quantify concentration and total amount
of metallothioneins in the animal tissues, an affinity assay
for cadmium-hemoglobin was used, following the
proceedings recommended by Eaton & Cherian (1991):
(1) in centrifuge tubes, 200 mL of a solution of 'Cd
(2 mg/mL, ImL/mL, Amersham International,
Buckinghamshire, England) were incubated with 200 pL
of centrifuged tissues, for 10min at environmental
temperature; (2) 100 pL of a 2% solution of bovine
hemoglobin were added, homogenized, and heated
(100°C) in boiling bath for 2 minutes; (3) tubes were placed
in an ice bath. After cooling, samples were centrlfuged at
10 000g for 2min, in a cooler microcentrifuge ( (Beckman);
(4) after transferring the upper fraction, another 100 plL of
2% hemoglobin were added to the fraction and steps (2)
and (3) were repeated; (5) a 300 pL fraction of the upper
portion was carefully taken, without any track of
precipitate, and transferred to clean y-counting glass vials;
(6) radioactivity was determined in the upper fraction by
direct counting in a y-spectrometer; (7) vials containing
Tris-HCI buffer in the place of tissues, as blank, and vials
with '"Cd standard solution for total radioactivity (200 pL
of Tris-HCI buffer in the place of hemoglobin) were
concomitantly counted in each assay.

Statistical Analyses

The analyses were performed with Estatistica v.5.
software. The total data variation, in each group, was
decomposed according to ANOVA one-way method.
Averages were compared according to Tuckey test. The
Levene test was carried out to assess the homocedasticity
of samples. Multiple linear correlation was established
through the minimum squared method and level of
significance established as 5%.

RESULTS AND DISCUSSION

Tables 1 and 2 present the results of chemical
composition of the diets. Data analyses show homogeneity
among macronutrient quantities in the diets with the same
basic composition.

The ANOVA one-way analysis was applied to

Rev. Nutr., Campinas, 14(3): 163-169, set./dez., 2001



166 G.S. HENRIQUE & S.M. COZZOLINO

Table 1. Macronutrients composition (%) and zinc (Zn) and copper (Cu)
contents of the AIN-93G like diets (RC and RCS used in biological

assay'?.
Composition Groups
RC3 RC

Keal 375.58° 373.98°
Energy Kj 1570.00° 1563.00"
Moisture % 6.23 (0.717 6.31 (0.83)
Protein % 15.69 (1.64)* 15.86 (1.56)
Lipids % 6.06 (0.61)° 5.86 (0.58)
Carbohydrates % 64.57° 64.45%
Total Fiber % 5.00% 5.00%
Total Mineral % 2.45(0.12) 2.52 (0.18)
Zinc (Zn) mg/kg 46.26 (1.12) 94.89 (1.46)°
Copper (Cu) mgrkg 6.03 (0.26)" 6.10 (0.28)

M values represent mean + 5.D. of 3 determinations per sample.

W1n each line the different superscript values are significantly different
from each other at p< 0.05.

WRC - AIN 93G-like diet - non-supplemented.

YRCS - AIN 93G-like diet - supplemented with zinc (Zn).

groups of results; therefore, all comparisons were made

between RC and RCS, and between RH and RHS..

Whenever necessary, the effects between groups of results
under analyses were cut off in order to improve the contrast
between averages.

Weight gain for RC and RCS groups were
173.67+16.71 g and 176.06%15.08 g, respectively. For
RH and RHS, the results were 134.88+17.24¢g and
123.50+7.80 g. Non-significant differences were found
in weight gain between groups RC and RCS, and between
RH and RHS (p> 0.05).

Total diet consumption was the same for the two
groups under comparison. Groups RC and RCS consumed
an average of 15.10=0.16g of diet per day, total
consumption of 449.79+30.66 g and 459.49 + 21.74 g,
respectively.

Averages for groups RH and RHS were 13.4 £0.62 g
per day, total consumption of 388.96+37.64 g and
415.09+35.08 g, respectively. Zinc intake showed values
similar to that expected at experimental design. RCS zinc
consumption (43.60+2.06 pg of Zn) was approximately
twice as high as that for RC (20.81+1.42mg of Zn), whereas
RHS consumed 2.5 times more zinc (25.21 + 2.35 ug) than
RH (10.22 = 0.99 ug). In both cases, zinc consumption
variations were significantly different (p< 0.01). Copper
consumption showed the same proportion as that observed
for the element in diet composition. Groups RC and RCS
consumed around three times more copper
(2.71+0.18 pg of Cu) and (2.80%=0.13pg of Cu),
respectively, than RH (0.92 + 0.09 pg of Cu) and RHS
(0.91 * 0.08 pg of Cu).

Table 2. Macronutrients composition (%) and zinc (Zn) and copper (Cu)
contents of the customary diets of the main restaurant of University
of Sao Paulo (COSEAS) - (RH and RHS) used in biological assay'”.

Composition Groups
RC? RCS?

Energy Kcal 374.8* 370.89°
Energy Kj 15677 1550
Moisture % 10.45 (1.38)* 10.77 (1.71)*
Protein % 16.35 (1.84)* 16.55 (2.13)
Lipids % 11.00 (1.87)° 1147 (2,219
Carbohydrates % 52.60° 51.04*
Total Fiber % 6.10% 7 6.201% 2
Total Mineral % 3.50 (0.27)" 4.27 (043"
Zinc (Zn) mg/kg 26.27 (0.88) 60.63 (1.28)
Copper (Cu) mg/kg 2.35 (0.06) 2.19 (0.04)

"Values represent mean = S.D. of 3 determinations per sample.

n each line the different superscript values are significantly different from
each other at p < 0,05.

Y'RH -Customary Diet of the main restaurant of University of 5ao Paulo (COSEAS)
- non-supplemented.

W RHS - Customary Diet of the main restaurant of University of Sao Paulo
(COSEAS) - supplemented with zinc (Zn}).

® Calculated by estimative of cellulose adedded.

Non-supplemented groups showed an average of
9 for Zn/Cu ratio, whereas supplemented groups reached
an average of 20, for the same ratio. The animals of RHS
group showed a substantially higher Zn/Cu ratio of 25.37,
which may indicate that copper absorption could be
impaired (Oestreicher & Cousins, 1985; Couzy et al.,
1993). However, no consequences were detected on
animal weight gain or diet consumption. The same results
were obtained in the experiment of Reeves (1996), which
studied the influence of factors present in the AIN 93G
diet on nutritional status relating to copper, in animals
under zinc supplementation.

Concentration and total amount of metallothionein
were determined in three tissues where zinc has an
important metabolic or regulatory role (Table 3).

The data obtained for metallothionein
concentration in liver and kidneys are similar to those found
by Chen et al. (1995). The comparison between groups
detected no significant differences (p>0.05), whatever the
relation between liver, kidneys or testes of animals from
groups RC and RCS, and between RH and RHS, regarding
metallothionein concentrations, as a response to zinc
supplementation. ’

Liver, kidneys and testes show significant different
concentrations and total amounts of metallothionein
(p<0.05) when compared to the averages of the same
variables in the tissues under analysis. The liver showed
higher concentrations than testes and kidneys (p<0.05),
regardless of the diet consumed by the animals.

Different effects were observed in the data
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Table 3. Metallothionein - MT concentration (ug/g of tissue) and total metallothionein - MT (ng) in livers, kidneys and testes of rats fed diets with different
concentrations of zinc (Zn) in groups fed AIN 93G- like diets (RC and RCS) and customary diets of the main restaurant of University of Sao Paulo

(COSEAS) - (RH and RHS)™22,

Metallothionein RC RCS RH RHS
Liver Concentration of MT
(ngfg of tissue) 35.59 (10.30* 36.83  (12.77)* 2515 (9.21)¢ 32.68 (11.46)
Total MT (ug) 267.13 (74.54)2 286.47 (84.15)™ 161.07 (67.37)™ 208.31 (63.62)%
Kidneys Concentration of MT
(ug/g of tissue) 11.54 (3.49)P 1222 (3.09) 1078 (2.59)° 13.46  (2.25)¢°
Total MT (ug) 36.74 (12.73)b 42,65 (14.51)" 3032 (11.53)% 40.06  (10.01)*®
Testes Concentration of MT
(ug/g of tissue) 19.67 (1.45) 18.91  (1.56)° 16.46  (2.07) 17.97  (1.45)
Total MT (ug) 46.69 (7.16)¢ 4538  (4.98) 38.07 (7.57) 4430 (7.32)7

WValues represent mean = S.D. of 8 rats per treatment group.

“1n each column the different superscript values are significantly different from each other at p< 0.05.
®1n each line the different superscript values are significantly different from each other at p<0.05 (always RC vs. RCS and RH vs. RHS).
% Random errors: Liver: RC 1.61%, RCS 1.62%; Kidneys: RC 2.57%, RCS 2.83%:; Testes: RC 2.18%, RCS 1.67%.

Liver: RH 2.35%, RHS 1.93%; Kidneys: RH 3.12%, RHS 3.24%; Testes: RH 1.70%, RHS 1.63%.

Table 4. Mean and standard deviation of the concentrations of Zinc (ug/g of tissue) and total Zinc (ug) in livers, femures, kidneys and testes in groups
fed with AIN 93G like diets (RC and RCS) and with customary diets of the main restaurant of University of Sao Paulo (COSEAS) - (RH and

RHS)"23,
Zinc RC RCS RH RHS

Liver Concentration of Zinc

(1g/g of tissue) 35.49 (212 38.94 (3.43)° 39.46 (2.58) 42.83 (278"

Total Zinc (ug) 271.94 (18.25)% 296.20 (37.14)%® 237.08 (21.42)% 268.28 (20.51)"
Femurs Concentration of Zinc

(ng/g of tissue) 127.97 (6.36)" 140.04  (6.03)° 45.49 (1.75) 86.57 (6.95)i

Total Zinc (ug) 83.79 (7.a7)tt 97.45 (7.25)¢ 18.77  (1.29)% 36.00 (4.33)0
Kidneys Concentration of Zinc

(ug/g of tissue) 27.72 (1.90)¢ 28.26 (2.27)0 26.95 (1.31)k 27.81 (1.71)k

Total Zinc (ug) 46.60 (6.34)% 49.08 (7.49)4 3213 (3.86)% 32.42  (4.59)%
Testis Concentration of Zinc

(ug/g of tissue) 25.69 (1.32)° 23.92 (0.55)f 27.86 (1.29) 27.79 (1.67)!

Total Zinc (ug) 3313 (2,99 29.31 (1.97)% 3431 (3.53)" 35.64  (5.97)"

MValues represent mean + S.D. of 8 rals per treatment group.

“n each column the different superscript values are significantly different from each other at p<0.05.
“1n each line the different superscript values are significantly different from each other at p<0.05 (always RC vs. RCS and RH vs. RHS).

analyses for metallothionein concentration in relation to
zing, in each tissue. A direct correlation between an
increase in zinc concentration in tissue and an increase in
metallothionein level, as a response to zinc
supplementation, could only be established for the liver.
The relationship is more accurately observed when the
intergroup effect is removed, leading to a significant
correlation between the variables under study in the RH
group (p<0.05,r= 0.65). For testes, the same effect was
observed for the residual concentration of zinc on the level

of metallothionein, when the comparison was made in
supplemented groups. In contrast, without taking the
intergroup effect into consideration, that is, submitting each
group to individual analysis, a significant correlation was
observed for the non-supplemented RC group (p<0.05, r=0.60).

Liver and femurs are tissues which clearly reflect
the effect of zinc supplementation (Table 4). Significant
differences (p<0.05) between supplemented and non-
-supplemented groups were found for the tissues, regardless
of the diet consumed (RC vs RCS, and RH vs RHS). Femurs,
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particularly from the RHS group, showed almost twice the
Zn concentration of that of the RH group, explaining the
high responsiveness of the tissue in face of Zn
supplementation, in relation to zinc concentration
parameter.

Liver tissue plays a main role in the metabolism
of the mineral, metalloproteins and of metalloenzymes
zinc-dependent, largely described by Pattison & Cousins
(1986). Zinc liver concentrations in animals of groups RH
and RHS showed an increase in direcl proportion to the
increase in weight gain (p<0.05, r= 0.57). The same
relationship can be observed for femurs of animals of the
same groups (p<0.05,r= 0.55). An identical effect was
observed for kidneys only when comparing groups RC and
RCS. No significant correlation between weight gain and
zinc concentration was observed in the testes.

Different diet compositions may influence zinc
distribution if a correlation is established between zinc
consumption and concentration of the mineral in different
tissues. Femurs from animals of groups RC and RCS follow
a standard that is quite characteristic in relation to
supplementation, in which tissue zinc concentration
increases with increasing zinc consumption
(p<0.05, r=0.62). The same effect was not observed in
groups RH and RHS (p>0.05, r= 0.39) in which the low
values obtained for zinc concentration and total zinc could
represent a mobilization of mineral stores to other body
tissues.

A correlation between the consumption of Zn and
total content of metallothionein shows a significant result
only in the liver of animals of groups RC and RHS
(p<0.05, r= 0.79 and r= 0.74), possibly as a result of zinc
homeostasis in the tissue, since the animals fed casein diet
(AIN 93C) show no response to Zn supplementation,
whereas the animals fed the diet of the main restaurant
showed a discrete correlation between zinc consumption
and total amount of hepatic metallothionein. Total liver
MT/Zn ratio is significantly higher in supplemented than
in non-supplemented groups, meaning that the diet of the
restaurant gave rise to a greater response than the AIN
93-like diet, considering the parameters under studly.

The results indicate that a steady metallothionein
concentration is attained, whether the animals are
supplemented or not, and regardless of zinc food matrix.
This is partially in accordance with the findings of Reeves
(1995), who concluded that periods greater than fifteen
days of Zn supplementation resulted in an adaptive
metabolism response towards metallothioneins. The result
means a change from a period of intense synthesis during
the two first weeks, to basal levels stabilized during the
following weeks.

Total liver metallothionein is almost five times
greater than kidney and testes MT. Liver concentration
doubles that found in the other tissues under analyses, in
accordance with the tendency observed when zinc liver
concentrations were recorded. The fact shows not only
the importance of liver in Zn and metalloprotein

metabolism, but also proves that the considerable volume
of the organ is not the only factor responsible for the very
high rate of metallothionein synthesis.

The concentrations of metallothionein determined
in testes were quite high, if it is taken into account the
substantially small volume of the organ. The finding is
consistent with the expected high average concentrations
of zinc in the testes, and highlights the importance of the
same metal in the physiology of male reproductive system.
The same subject was formerly approached by other
authors, such as Gilabert et al. (1996), who studied
zinc-deficient rats and pointed to a decrease in Zn content
in testis and in the weight of the organ, in addition to
morphological changes in seminal vesicle and prostate
when compared to the control group. More recent studies
(Reeves & Rossow 1993) showed the importance of zinc
fixation in testes to maintain the catalytic function of the
Angiotensin Converting Enzyme (ACE), which has an atom
of Zn in its coordination site. Some speculation was put
forward about a possible main role of metallothionein in
zinc fixation, similar to the mechanism proposed by Hempe
& Cousins (1992), involving metallothionein and
cysteine-rich proteins of the small intestine (CRIP).

In coanclusion, zinc supplementation, in the
amounts and for the period of time under study, brought
no change to the metallothionein profile in the three tissues
where zinc concentrations were determined. The results
suggest an accordance with the theory of adaptive response
to metallothionein metabolism after a certain
supplementation period. Zinc carried by different food
matrices showed a slight change in mineral levels in the
tissues assayed. Liver and femurs are tissues responsive to
zinc oral supplementation, since significant increases in
zinc concentrations and total amounts were detected in
animals supplemented with the metal. The findings point
to a tendency towards zinc distribution in the body
between metabolically active tissues and those for store of
the metal. On the contrary, the concentration of
metallothioneins, with levels significantly higher in the liver
of the animals under study, confirm its role as a central
organ in zinc metabolism and metalloprotein sites, whereas
the levels in testes presuppose the importance of
mobilization and bioavailability of zinc to tissues of the
reproductive system of young male rats. In the present
study, although the degree of responsiveness observed for
metallothionein synthesis is low, the results for zinc tissue
concentration remain valid, suggesting different degrees
for zinc bioavailability and greater responsiveness for the
customary diet from the main restaurant as compared to
the AIN 93 like-diet, in relation to the parameters under
assay.
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RESUMO

Este estudo teve como objetivos determinar o perfil e o estado nutricional da clientela e a composicao
quimica e nutricional das refei¢oes oferecidas no restaurante universitdrio da Universidade Estadual Paulista
de Araraquara, Brasil. Realizou-se a determinagdo quimica do teor de proteinas, lipidios, carboidratos,
fibra, cinzas e umidade de amostras das refeigoes fornecidas. A amostra populacional foi constituida de
403 wsudrios (212 mulheres e 191 homens). Em relagao ao perfil do usudrio, constatou-se que 82,60%
encontravam-se na faixa etdria de 18 a 25 anos e 75,44% dos individuos apresentaram indice de massa
corporal dentro da faixa de normalidade. Em média, as refeicoes continham 4,74% de proteinas, 10,84%
de lipideos, 24,32% de carboidratos, 3,30% de fibras, 1,00% de cinzas e 55,00% de umidade. Os dados
mostraram que as refei¢ées do restaurante universitdrio continham excesso de proteinas e de energia e
que se faz necessdrio realizar ajustes na sua composi¢do para adequd-la ao perfil da clientela atendida.

Termos de indexacao: avaliacdo nutricional, dietética, antropometria, composicdo quimica, proteinas,
caloria, estudantes.

ABSTRACT

This study aimed at determining the clientele’s profile and nutritional status and the chemical composition
of the meals offered at the university restaurant of University Estadual Paulista, Araraquara, Brazil. For
checking these aspects, the study carried out the chemical determination of the content of proteins, lipids,
carbohydrates, dietary fiber, ashes and humidity of meals samples. The population sample was comprised
of 403 users (212 women and 191 men). Regarding the users’ profile, it was verified that 82.6% were in
the age group of 18 to 25 years and 75.44% of the individuals showed body mass index (BMI) within the
range of normality. On average, the meals contained 4.74% of proteins, 10.84% of lipids, 24.32% of
carbohydrates, 3.30% of fibers, 1.00% of ashes and 55.00% of humidity. The data showed that the University
Restaurant meals contained proteins and calories in excess. Therefore, it is necessary to adjust this
composition in order to make it suitable to the assisted clientele profile.

Index terms: nutritional assessment, dietetics, anthropometry, chemical composition, proteins, calories,
students.
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INTRODUCAO

Os restaurantes universitarios e outros restaurantes
institucionais devem fornecer refei¢dbes nutricionalmente
adequadas para os seus usuarios. Para realizar o
planejamento da alimentacdo de grupos populacionais, é
necessario conhecer o perfil da clientela atendida (sexo,
faixa etdria, o nivel de atividade fisica, peso e altura), o
seu estado nutricional e o ndmero de refeigdes
habitualmente consumidas por dia. Na falta dessas
informacgoes, o planejamento da alimentacao acaba sendo
realizado com base em estimativas do perfil da clientela,
o que dificulta a avaliagdo do impacto nutricional da
alimentagao sobre os usudrios, assim como a importancia
do restaurante para a comunidade-alvo.

O restaurante universitdrio (RU) da Universidade
Estadual Paulista (UNESP) de Araraquara, Sao Paulo,
fornece duas refeigdes didrias (almogo e jantar) a
comunidade universitaria, durante cinco dias.

Estima-se que, no dia de maior freqiiéncia, o RU
forneca em torno de 500 refeicdes no horario de almocgo.
Durante o semestre letivo, sao fornecidas, em média, 7
mil refeigoes por més. Um estudo anterior (Fausto et al.,
1995) identificou que os principais usuarios desse
restaurante eram estudantes na faixa etaria de 18 a 25
anos. Este estudo, realizado durante o ano de 1995, foi
conseqiiéncia da necessidade de obtencao de maiores
informagoes sobre a quantidade de nutrientes oferecida
habitualmente nas refeicdes do RU, avaliar a adequacao
da oferta energética e protéica em relagao as demandas
dos usuarios, bem como avaliar o seu estado nutricional
por meio do indice de Massa Corporal (IMC). Pretendeu-
-se, também, definir o perfil da clientela atendida com o
objetivo de subsidiar o planejamento e a avaliagao dietética
da alimentacao oferecida no local.

CASUISTICA E METODOS
Coleta de amostras das refeicoes

Foram coletadas amostras das refei¢cdes oferecidas
pelo RU, durante cinco dias consecutivos. Para que as
amostras correspondessem ao total de alimentos
habitualmente porcionados pelos funciondrios, elas foram
coletadas no utensilio préprio utilizado no local (bandejao),
durante o hordrio de funcionamento do restaurante
(almogo e jantar). Para evitar modificagdes nos cardapios
ou nas quantidades de alimentos porcionados, os
funcionarios do local nao foram informados a respeito da
pesquisa.

Determinacdo da composicdo quimica das
refeicoes

A determinagao da composicao quimica das
amostras seguiu os padroes preconizados pela Association
of Official... (1965):

Proteinas: determinada pelo método Kjeldahl.

Lipidios: o porcentual de lipidios totais foi determinado
pelo método Bligh & Dyer, utilizando o sistema duplo
metanol-cloroférmio como solvente. Fibras: determinadas
pelo método Fibra Detergente Acido. Cinzas: obtidas por
calcinacdo da matéria organica em forno de mufla a 550°C
até se obter o peso constante. Carboidratos: determinados
por diferenga. Umidade: determinada por secagem a
105°C até se obter o peso constante.

Amostra populacional

A amostra populacional da pesquisa foi constituida
de 403 usuarios do RU (212 mulheres e 191 homens).
Como é estimado que o RU fornega em torno de 500
refeicoes de almogo nos dias de maior freqéncia, esse
nimero corresponde a 80,6% dos usudrios,
aproximadamente. Os participantes foram submetidos a
avaliagao antropométrica de peso e altura e preencheram
um questionario, que teve como objetivo o levantamento
de informacédes sobre sexo, data de nascimento e atividade
ocupacional dos usudrios, bem como o nimero de
refeicbes por eles consumidas naquele local. Foi
distribuido aos usudrios na entrada do RU, durante o
horario de almogo, e, apds o seu preenchimento, eram
realizadas as medigdes de peso e altura.

As medidas de peso foram realizadas em balanga
eletronica portatil Fillizola®, com capacidade de 150 kg e
as medidas de altura, com fitas métricas plastificadas de
1,5 m de comprimento, fixadas na parede a 1 metro do
chao. Um pesquisador foi responsavel pela anotagao do
peso e dois pesquisadores se encarregaram da coleta das
medidas de altura.

A partir dos dados de peso e altura calculou-se o
indice de massa corporal (IMC) dos individuos. Os limites
de corte utilizados para o IMC foram aqueles adotados
pela Organizacdo Mundial de Satide para uso internacional
(World Health..., 1995). Os dados obtidos foram
processados e analisados com o auxilio do Software Epi
Info 5.01.

Determinacdo da recomendac¢do de ingesido
energética e protéica para os usudrios do restaurante
universitario

A determinacao do Gasto Energético Total (GET)
dos usudrios do RU foi realizada utilizando o método da
Recommend Dietary Allowances (RDA) de 1989 (National
Research..., 1989), considerando dois niveis de atividade
fisica (leve e moderada) para ambos os sexos. A
recomendacdo de ingestao protéica foi calculada
utilizando-se o valor de 0,91 g/kg/dia, determinado a partir
da recomendacao da Food and Agriculture Organization,
e corrigida de acordo com a digestibilidade protéica da
dieta mista brasileira (Food and Agriculture..., 1985). O
cdlculo do GET e da recomendacio protéica foi realizado
utilizando-se o peso médio observado dos usuarios do RU,
para a faixa etdria de 18 a 25 anos.
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RESULTADOS
Perfil e estado nutricional dos usudrios

Dentre os usudrios que preencheram o item do
questiondrio correspondente ao nimero de refeicoes
consumidas no RU por semana (n=399), observou-se que
a maioria dos individuos encontra-se na faixa de consumo
de 1 a 6 refeigbes por semana. Na faixa de consumo de 7
a 10 refei¢cbes por semana se observou um predominio
dos individuos entre 20 e 25 anos (77,55%) (Tabela 1).

Ao se avaliar a distribuicao do IMC de acordo com
o nimero de refeigdes consumidas por semana (Tabela 1),
constatou-se que 83,67% dos individuos que utilizam o
RU como o principal local para a realizagdo das grandes
refeigbes (almogo e jantar) - indicado por um consumo
entre 7 e 10 refeigoes/semana - apresentam o IMC dentro
da faixa de normalidade. Quanto aos usudrios que
consomem de 1 a 6 refeicdes/semana, 74,28% encontram-se
com o IMC dentro da faixa de normalidade e 13,43%
apresentam baixo peso (IMC < 18,5).

Na Tabela 2 encontram-se os dados médios de peso
e altura dos usudrios do RU, de acordo com a faixa etaria
€ 0 sexo.

Adequacdo das refeicdes quanto ds recomendagdes
de consumo de nutrientes

Na Tabela 2 encontram-se os dados de taxa
metabdlica basal, GET e recomendacao de ingestio
protéica para os usudrios do RU de 18 a 25 anos, para
ambos o0s sexos. A recomendacao de ingestdo energética
diaria média para os individuos do sexo feminino variou
de 1928 Kcal a 2096 Kcal e a de ingestao protéica, de
48,68 ga 50,41 g. Arecomendagio de ingestao energética
diaria média para os individuos do sexo masculino variou
de 2792 Kcal a 3047 Kcal e a de ingestao protéica, de
65,43 g a 66,25 g.

As refeigdes se compuseram basicamente de arroz,
feijao, salada (vegetais folhosos ou legumes crus), carne,
guarnicao (vegetais, legumes ou tubérculos cozidos) e
sobremesa (frutas ou doces) (Tabela 3).

Tabela 1. Distribuicio dos usudrios do Restaurante Universitario da UNESP/Araraquara de acordo com a faixa etria, o indice de Massa Corporal (IMC) e o

nimero de refeigoes consumidas por semana.

Refeigoes
Usudrios 1-6 7-10 Total
n % n . % n %

Idade (anos)

<18 21 6,00 1 2,04 22 5,51
18- 20 79 22,57 4 8,16 83 20,80
20-25 209 59,71 38 77,55 247 61,91
== 25 41 11,71 6 12,24 47 11,78
Total o 350 100,00 49 100,00 399 100,00
IMC (kg/m?)’

< 18,5 47 13,43 3 6,13 50 12,53
18,5 - 24,99 260 74,28 41 83,67 301 75,44
>25-2999 40 11,43 4 8,16 44 11,03
= 30 3 0,86 1 2,04 4 1,00
Total 350 100,00 49 100,00 399 100,00

' IMC< 18,5 = baixo peso corporal; IMC de 18,5 a 24,99= peso normal; IMC > 25 — 29,99 = sobrepeso; IMC > 30 = obesidade.

Tabela 2. Dados de peso e altura e recomendacdo média de ingestio energética e protéica para os usudrios do Restaurante Universitdrio da UNESP/

Araraquara de 18 a 25 anos - 1995.

Recomendacao
de Ingestao Energética (Kcal/dia)

Idade (anos) Peso (kg) Altura (m) TMB* (Kcal/dia) Atividade Fisica Recomendacao de
Proteina (g/dia)
Leve Moderada

Homens

18- 20 69,7 = 9,3 1,78 = 0,08 1745,41 2792,67 2967,20 65,43
20-25 69,7293 1,78 + 0,08 1792,84 2868,54 3047,83 66,25
Mulheres

18-20 53,5 * 5,6 1,63 = 0,05 1282,45 1928,18 2056,72 48,68
20-25 554 + 8,6 1,63 = 0,07 1310,38 1965,57 2096,61 50,41

*TMB = Taxa Metabdlica Basal.
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Tabela 3. Per Capita dos Alimentos e Preparacoes Oferecidos Por Refeicao
{Almoco e Jantar) no Restauranle Universitirio da UNESP/

Araraquara, Sao Paulo, 1995.

Cardapio/ Dia Alimentos e Preparagoes Peso Liquido (g)
Tomale 100
Cenoura crua 33
Beterraba crua 30
Picadinho de carne 135
Cardapio 1 Bolinho de Mandioca 98
(Dia 1) Arroz branco 269
Feijao 124
Arroz doce 105
Total - 894
Alface 26
Chuchu refogado 112
Frango Frito 99
Cardapio 2 Arroz 184
(Dia 2) Feijao 101
Banana 97
Total 619
Alface 19
Racula 28
Puré de batata ) 90
Cardapio 3 Carne de porco frita 81
(Dia 3) Arroz 168
Feijao 120
Laranja 201
Total - 707
Chicéria 47
Berinjela a parmegiana 123
Almf)ndegas fritas (bovina) 80
Carddpio 4 Arroz 180
(Dia 4) Feijao 92
Salada de Frulas 122
Total 644
Alface 82
Abobrinha refogada 109
Cardépio 5 Bife bovino empanado 149
(Dia 5) Arroz 204
Feijao 91
CGotabada 54
Total 689

As refeicoes do RU apresentaram, em média, a
seguinte composigao quimica centesimal: 4,74% de
proteinas, 10,84% de lipideos, 24,32% de carboidratos,
3,30% de fibras, 1,00% de cinzas e 55,80% de umidade
(Tabela 4). Em média, cada refeigdo forneceu 33,5 g de
proteinas, 75,6 g de lipidios, 173,6 g de carboidratos, 23,4 g
de fibras. O valor energético total médio das refeicdes foi
de 1.509,06 Kcal, apresentando a seguinte média de
distribuicdo de nutrientes: 45,6% de carboidratos, 45,5%
de lipideos e 8,9% de proteinas (Tabela 4).

Pode-se observar que cada refeicao supre, em
média, mais de 50% da recomendagao de ingestao diaria
de proteinas para homens. A oferta de energia para homens
variou entre 45,1% e 49,2%. Para as mulheres, cada
refeico supre, em média mais de 60,0% da recomendacao
de ingestao didria de proteinas. A quantidade média de
energia fornecida para mulheres variou entre65,6% e
71,3% (tabela 5).

DISCUSSAO
O perfil da amostra

Para muitos estudantes, o ingresso na universidade
corresponde ao primeiro momento em que eles terao que
se responsabilizar por sua moradia, alimentacao e gestao
de suas finangas, além de administrar o seu tempo e
concilia-lo com os estudos (Eves et al., 1995). A inabilidade
para realizar tais tarefas pode resultar em omissdo de
refeicoes e consumo de lanches, o que implica
inadequagao nutricional da alimentagao ingerida. No meio
estudantil, a omissao de refeicdes tem sido relacionada
inversamente com o nivel socioecondémico (Cresswell &
Bushby, 1983). Outra causa que pode explicar a omissao
de refeigdes ¢ a falta de tempo entre as atividades
académicas, tanto para preparo das refeicoes (Eves et al.,
1995) quanto para o deslocamento até o restaurante. A
existéncia de restaurante na instituigao de ensino pode
diminuir o impacto que a mudanca do domicilio familiar
acarreta e contribuir para a manutencdo da satde do
individuo.

Quando nao se dispoe de dados sobre o perfil da
clientela que é atendida, o planejamento dietético é
realizado com base em estimativas de peso, altura, idade
e nivel de atividade fisica oblidas em estudos realizados
na regiao,

Para o planejamento dietético, é necessario dispor
de informagoes como faixa etdria, peso corporal e nivel
de atividade fisica. Na falta de informagdes sobre o peso
corporal, é possivel estimar o peso corporal ideal desde
que se disponha de informagoes sobre a altura dol(s)
individuo(s).

A altura média dos estudantes que participaram
desse esludo é maior do que a média observada pela
Pesquisa Nacional Sobre Alimentagao e Nutricao (Instituto
Nacional..., 1991) na Regido Sudeste, para a faixa etdria
de 18 a 25 anos e, caso essa informacgao oficial fosse
utilizada no planejamento dietético, as demandas de
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Tabela 4. Composigao quimica das refeigoes (almogo ou jantar) e quantidade de nutrientes oferecidos por refeigio (almogo ou jantar) no Restaurante
Universitdrio da UNESP/Araraquara, Sao Paulo, determinada pela andlise da composicao quimica das refeicoes, 1995.

Cardapio

1 2 3 4 5 Média + DP’
Composi¢ao Quimica**
Proteinas 4,6 5,0 4,9 5,2 4,0 4,74 = 047
Lipideos 7.9 12,5 9,5 10,1 14,2 10,84 = 2,50
Carboidratos 26,6 27,4 28,0 22,8 16,8 24,32 + 4,67
Fibras 3,3 3,6 2,5 3.1 4,0 3,30 = 0,56
Cinzas 0,8 1,1 0,9 1,2 1,0 1,00 = 0,16
Umidade 56,8 50,4 54,2 57,6 60,0 55,80 = 3,67
Nutrientes
Energia (Kcal) 1.751,3 1.498,6 1.534,9 1.306,7 1.453,8 1.509,1 % 160,85
Energia Nao-Protéica (Kcal) 1.586,8 1.374,8 1.396,3 1.172,7 1.343,5 1.374,8 = 147,68
Proteinas (g) 41,1 30,9 34,6 33,5 27,6 335 = 5,03
Proteinas (%)™ 9,4 8,3 9,0 10,2 7,6 89 = 1,03
Lipidios (g) 70,6 77,4 67,2 65,0 97,8 756 + 13,27
Lipidios (%) 36,3 46,5 39,4 44,8 60,6 45,5 + 936
Carboidratos (g) 237,8 169,6 197,9 146,8 115,7 173,6 + 46,89
Carboidratos (%) 54,3 45,3 51,6 44,9 31,8 456 + 8,68
Fibras (g) 29,5 22,3 177 19,9 27,6 234 = 501

(*) D.P= 1 Desvio-Padrao.

(**) g/100 g da refeicao.

(***) (%) = contribuigao porcentual do nutriente para o total de energia da refeicio.

Tabela 5. Porcentual do Gasto Energético Total (GET), Suprido pelas Calorias Nao-Protéicas, e Porcentual da Recomendagao de Ingestao Protéicas Fornecidos por
Refeicio no Restaurante Universitdrio da UNESP/Araraquara, Distribuido por Nivel de Atividade Fisica para os Individuos do Sexo Masculino e Feminino na

Faixa Etdria de 18 a 25 anos.

Cardépio

Sexo 1 2 3 4 5 Média = D.P’

Masculino 18 - 20 anos

% GET
Atividade Leve 56,8 49,2 49,9 41,9 48,1 49,2 + 53
Atividade Moderada 53,5 46,3 47,1 39,5 45,3 46,3 = 49
% Proteinas 62,8 47,3 52,9 51,2 42,1 51,3 = 7,7

20 - 25 anos

% GET
Atividade Leve 55,3 47,9 48,7 40,9 46,8 479 = 5,1
Atividade Moderada 52,1 45,1 45,8 38,5 44,1 45,1 = 4,8
% Proteinas 62,1 46,7 52,3 50,5 41,6 506 + 7,6

Feminino 18 - 20 anos

% GET
Atividade Leve 82,3 71,3 72,4 60,8 69,7 713 £ 76
Atividade Moderada | 66,8 67,9 57,0 65,3 66,8 + 7,2
% Proteinas 84,5 63,6 71,2 68,8 56,6 68,9 = 10,3

20 - 25 anos

% GET
Atividade Leve 80,7 69,9 71,0 59,7 68,3 69,9 £ 7,5
Atividade Moderada. 75,7 65,6 66,6 55,9 64,1 656 = 7,0
% Proteinas 81,6 61,4 68,7 66,4 54,7 66,6 = 9,9

(*) D.R= 1 Desvio-Padrao.

energia dos usudrios do RU da UNESP ficariam
subestimadas.

As refeicdes servidas no restaurante universitdario

Mesmo em se tratando de coletividades
consideradas sadias, é imprescindivel a adogao de critérios
nutricionais no planejamento de carddpios. Nesse aspecto,
sdo possiveis, e cabiveis, pelo menos dois referenciais de

andlise: o valor energético total das refeicbes e a
distribuicdo porcentual de energia provenientes de
proteinas, lipideos e glicideos numa refeigao.

Dependendo da forma como se equacionam esses
dois referenciais, pode-se chegar a falsa impressao de que
um carddpio se encontre com bom nivel de adequacgao.
Em outras palavras, por si s6 o equilibrio na distribuicao
dos macronutrientes nao indica que tal carddpio esteja
equilibrado, pois o seu valor energético total pode exceder
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a recomendacdo. Da mesma forma, conteddos de
nutrientes abaixo dos porcentuais recomendados nao
indicam necessariamente a deficiéncia do nutriente num
carddpio. Tal é o que se observa quando se cruzam as
informacées referentes ao contetido de proteinas dos
carddpios analisados. Embora o porcentual de energia
protéica nas refeigoes se encontre abaixo dos 10% e 15%
sugeridos como niveis adequados de consumo, os nimeros
absolutos indicam que as duas refeicoes oferecidas
diariamente fornecem, em média, mais de 100% da
recomendacdo didria de ingestdo protéica, mesmo para
os individuos do sexo masculino, que apresentam o maior
requerimento desse nutriente (Tabela 5).

Observa-se que grande parte das refeigdes de
almoco ou jantar oferecidas diariamente no RU da UNESP/
Araraquara contém energia muito além do recomendado.
Juntas, as duas refeicoes fornecem mais do que 100% da
recomendacdo de ingestao energética para os usudrios do
sexo feminino e quase a totalidade da recomendagao de
ingestdo energética para os usudrios do sexo masculino.

Pelo exposto, conclui-se que os carddpios
analisados contém excesso de proteinas, notadamente
aquelas de origem animal. Por exemplo, no cardapio 4
encontra-se presunto, queijo e ovo, juntamente com uma
preparagao frita de carne bovina (Tabela 3).

As mesmas consideragdes podem ser feitas quanto
a energia proveniente de glicideos e de lipideos. Os dados
indicam uma grande desproporcionalidade, chegando-se
a porcentuais abaixo do recomendado para os primeiros e
porcentuais acima da recomendacao para os lipideos, estes
dltimos os grandes responsaveis pela elevacao do valor
energético, ndo apenas aqueles lipideos contidos em
alimentos de origem animal, como também o lipideo,
adicionado via cozimento e fritura (Tabela 3).

A contribuigdao porcentual dos carboidratos para o
consumo de energia dos usudrios foi, em média de 45,6%.
O consenso atual é de que o consumo de carboidratos
contribua com 55,0% a 60,0% do total de energia ingeridas
(American..., 1993). Considera-se que o aumento no
consumo de carboidratos provoca um aumento no
consumo de outros nutrientes como vitaminas, minerais e
fibras. Além disso, a ingestdo de alimentos ricos em
carboidratos pode diminuir o consumo da energia total
ingerida diariamente se esses alimentos substituirem
alimentos ricos em gorduras (Bidlack & Wang, 1995).

A alimentacado oferecida no RU fornece, em média,
23,4 g de fibras por refeicao ou, aproximadamente, 46,8 g/dia.
Como o valor recomendado para a ingestao de fibras
dietéticas é de 24 g/dia (World Health..., 1990), a
alimentacdo oferecida durante o periodo do estudo
continha um teor elevado de fibras.

A contribuicdo porcentual dos lipideos para o
consumo de energia dos usuarios foi, em média de 45,5%.
As orientacoes atuais indicam que os lipideos nao devem
contribuir com mais do que 30% da ingestao energética
total (World Health..., 1990; Sociedade..., 1993). As
refeicdes apresentaram um porcentual de lipideos totais
maior do que o recomendado.

Além dos conhecidos danos a satde provocados
por uma alimentagao hiperenergética, hiperlipidica e
hiperprotéica, cabe lembrar a relevancia econémica da
adequacao dos carddpios, uma vez que os maiores custos
das refeicdes geralmente se associam a utilizagdo de
alimentos “nobres”, geralmente de origem animal, de
concentracdes protéicas e lipidicas elevadas. Sob esse
enfoque, pode-se afirmar que o redimensionamento dos
alimentos e das preparagoes oferecidas no restaurante em
questdo possibilitaria o acesso dos usudrios a uma
alimentacao nutricionalmente equilibrada e com um
impacto econémico menor para os usuarios e para a
instituicao.
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COMPOSICAO CORPORAL E CONSUMO ALIMENTAR DE IDOSAS SUBMETIDAS
A TREINAMENTO CONTRA RESISTENCIA

BODY COMPOSITION AND FOOD INTAKE IN ELDERLY WOMEN SUBJECTED TO
RESISTANCE TRAINING
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RESUMO

Este estudo analisou os efeitos de 10 semanas de treinamento contra resisténcia sobre a composicao
corporal de 11 mulheres idosas (68,91 + 5,43 anos). Um grupo de 8 idosas (65, + 4,09 anos) serviu
como controle inativo. A composicdo corporal foi verificada através de perimetros, equagao de dobras
cutdneas, somatério de 8 dobras cutdneas e bioimpedancia. O consumo alimentar foi avaliado através
de registro alimentar de 3 dias (energia e macronutrientes). Todas as avaliagoes foram realizadas antes
e apds 10 semanas de treinamento, consistindo de oito exercicios para o corpo todo, com
aproximadamente 85min de duracdo, 3 vezes por semana. No grupo experimental sé foram verificadas
alteracdes significativas (p<0,05) no somatério de 8 dobras cutdneas. O grupo-controle ndo apresentou
diferenca significativa em nenhuma varidvel investigada. Concluiu-se que o programa de treinamento
utilizado ndo foi eficaz para provocar alteracées significativas estatisticamente na composicao corporal,
detectdveis através das técnicas utilizadas, embora tenha sido observados reducao no somatério de 8
dobras cutdneas.

Termos de indexacdo: envelhecimento, dobras cutineas, bioimpedancia, treinamento, composicao
corporal, consumo de alimentos.

ABSTRACT

This study analyzed the effects of a 10-wk resistance training program on body composition in 11
elderly women (68.91 = 5.43 yrs). A control group of 8 women (65.13 = 4.09 yrs) served as inactive
control. The body fat percentage (skinfold thickness and bioelectrical impedance), body-circumference
measurements and sum of skinfolds were assessed before and after 10 weeks. Food intake was assessed
immediately before week 0 and week 10, from 3-day diet records (energy, protein, carbohydrate and
fat). After initial tests, the subjects began a training program consisting of eight exercises for the whole
body. The training program only resulted in decrease in sum of skinfolds (p<0.05). No significant
changes in any variable were observed in the control group. In conclusion, the training program did
not reduce body fat percentage, although it reduced sum of skinfolds.

Index terms: aging, skinfold thickness, training, food consumption, body composition.
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INTRODUCAO

Em vdrias partes do mundo, o contingente
populacional acima de 60 anos vem aumentando
consideravelmente nas dltimas décadas. Esse incremento
no nimero de idosos vem sendo acompanhado por grande
interesse nas alteragées fisiolégicas normais que incidem
no declinio da capacidade funcional dos varios 6rgaos e
sistemas a medida que avanca a idade.

A interagdo de fatores enddgenos (interagoes
genéticas e neuroenddcrinas), juntamente com aqueles
decorrentes do ambiente onde o individuo vive, tais como:
nutricao, doengas, nivel socioeconémico, nivel de atividade
fisica; influenciam essas alteragdes, que nao obedecem a
mesma idade cronolégica e acontecem em ritmos diferentes
nos varios sistemas (Schroll, 1994).

Assim, muito do declinio associado ao processo de
envelhecimento pode ser resultado do estilo de vida dos
individuos idosos, e nao apenas uma caracteristica propria
e inevitivel desse processo.

A atividade fisica regular (AFR) e os habitos
alimentares parecem ter efeitos positivos em vdrias fungoes
fisioldgicas, e vém sendo discutidos em estudos e revisoes,
como elementos fundamentais na melhora da sadde e
qualidade de vida dos individuos. Embora seja dificil separar
a contribuicao de cada fator no processo de envelhecimento,
sabe-se que a AFR e uma alimentagao apropriada podem
reduzir as perdas fisiolégicas induzidas por doengas e
aquelas associadas a idade, melhorando as fun¢ées masculo-
-esqueléticas e cardiovasculares (Kendrick et al., 1994).

Uma forma de atividade fisica, que vem sendo
bastante estudada em individuos idosos na Gltima década,
é o treinamento contra resisténcia (TCR). A importincia do
TCR, como uma atividade fisica com repercussées na
prevencao e reabilitacdo de individuos idosos, em
parametros funcionais e metabdlicos como sarcopenia,
osteoporose, obesidade e  controle de peso, capacidade
funcional etc., foi reconhecida recentemente por entidades
como o American College of Sports Medicine (American
College...,1998), sendo assim recomendado para esses
individuos.

Seja como prevengao ou reabilitagdo, o
conhecimento das respostas ao TCR nos individuos idosos,
€ necessario para recomendar e planejar melhores
programas de exercicios fisicos para esse segmento da
populagdo. Observa-se uma grande diversidade nos
protocolos de treinamento utilizados no que diz respeito
aos grupamentos musculares treinados, intensidade,
freqiéncia e periodo de extensido do treinamento
empregado (Campbell et al., 1994a). Além disso, existe
alguma relutdncia em submeter os individuos idosos a TCR
de alta intensidade. Assim, o objetivo do presente estudo
foi avaliar os efeitos do TCR, de intensidade progressiva, na
composicao corporal de mulheres idosas, usando um
programa cldssico, habitualmente utilizado para induzir
hipertrofia muscular em individuos adultos, assim como
verificar o consumo alimentar dessas idosas.

CASUISTICA E METODOS
Individuos

O estudo foi realizado com 22 individuos do sexo
feminino, 12 no grupo de intervencao e 10 no grupo-controle
com idade entre 62 e 78 anos, recrutados nas proximidades
da Divisao de Medicina de Reabilitagio do Hospital das
Clinicas, da Faculdade de Medicina da Universidade de
Sao Paulo, na cidade de Sao Paulo. Todas as participantes
deram sua autorizacdo por escrito, de acordo com as
normas éticas exigidas pela Resolugao n.196/outubro de
1996 (Conselho Nacional de Sadde).

O protocolo do estudo foi aprovado pelos Comités
de Etica das Faculdade de Satide Piblica e Faculdade de
Medicina da Universidade de Sao Paulo.

Por recomendagdo dos Comités de Etica, o
grupo-controle s6 pode ser composto pelos individuos que,
mesmo apds serem informadas dos beneficios do exercicio
fisico, ndo desejassem participar do treinamento. Sendo
assim, a amostra nao foi sorteada, e o grupo-controle foi
composto pelos individuos, que apés a avaliagio médica
inicial, ndo desejaram participar do treinamento, mesmo
estando aptas.

Os individuos foram submetidos a uma avaliacdo
médica inicial, que incluiu exames clinico e bioquimico.
A pressao arterial de repouso foi avaliada em exame clinico
geral, sendo também realizado o ECC (eletrocardiograma)
de esforco em avaliagao inicial seletiva. Foram adotados
como critérios de exclusdo para participar do estudo:
individuos engajados em algum tipo de programa de
exercicio fisico regular nos trés meses anteriores ao estudo;
graves insuficiéncias: cardiaca, coronariana, respiratéria,
renal, e hepdtica; artropatias sintomaticas; osteoporose
intensa; diabetes instdvel; doencas neurolégicas
incapacitantes; hipertensao arterial grave.

Foi adotado como critério de exclusdo, durante a
realizagao do estudo, o individuo que por qualquer motivo,
tivesse trés faltas consecutivas. Os individuos foram
instruidos a ndo participarem de outros programas de
exercicio fisico e nao alterar seus habitos do dia-a-dia,
durante a realizacgio deste estudo.

Antropometria

A massa corporal foi medida em balanga eletrénica,
marca TANITA de 150 kg de capacidade e sensibilidade
de 100 g, com o individuo vestindo o minimo possivel de
roupa e descalco. A estatura foi medida com antropémetro
(STANLEY) fixado a parede, isenta de rodapés ou
irregularidades. O individuo permaneceu ereto, com os
calcanhares, nadegas e cabega em contato com a parede
e com os olhos fixos num eixo horizontal paralelo ao chao
(Linha de Frankfurt). Duas medidas foram realizadas e a
média utilizada nas andlises.

As dobras cutaneas (DC) foram medidas com um
compasso LANGE, com precisao de T mm, no lado direito
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do corpo, em oito locais (biceps, triceps, peitoral,
subescapular, suprailiaca, abdominal, meio da coxa e
panturrilha), segundo a padronizagao de Lohman et al.
(1988). Trés medidas foram realizadas e a média utilizada
nas anélises.

O somatdrio das dobras (mm) foi interpretado
como uma estimativa da gordura subcutanea total. Para
estimativa do percentual de gordura (%GC) foi utilizada a
equacgao de Jackson et al. (1980) para o calculo da
densidade corporal, transformada em %GCC através da
equagao de Siri (Jackson et al., 1980).

Bioimpeddncia

A impedancia e a reactdncia corporal foram
medidas utilizando um analisador de composicio corporal
(método BIA 101Q, RIL Systems, Detroit). A medida foi
realizada como descrito pelo manual do aparelho. As
medidas da resisténcia e da reactincia foram convertidas
em % GC utilizando o programa ComCorp (Larsson &
Prado, sd).

Todas as medidas foram realizadas por profissional
treinado, a autora do estudo, e foram realizadas todas no
mesmo dia para cada individuo.

Ingestdo alimentar

Os individuos foram instruidos a se alimentarem
normalmente, a nao modificarem sua dieta durante a
realizacao do estudo. Para verificacao dessa recomendacao
foi utilizado o didrio alimentar de trés dias, incluindo pelo
menos um dia de final de semana, realizado nos periodos
antes do inicio do treinamento (T0) e logo apds 10 semanas;
apds o treinamento (TF). O diario alimentar foi utilizado para
analise do valor energético total, para ingestao de proteina,
carboidrato e gordura, utilizando o programa computadorizado
Virtual Nutri, da Faculdade de Sadde Pablica da USP (Philippi
et al., 1996).

Protocolo de treinamento

Os individuos foram submetidos a TCR, com
intensidade progressiva, com exercicios dindmicos de
trabalho concéntrico e excéntrico, para membros
superiores, tronco e membros inferiores. O programa de
treinamento teve duragao de 10 semanas, foi realizado
trés vezes por semana, em dias alternados, com
aproximadamente 85 minutos de duragao, totalizando 27
sessoes. Na semana anterior ao inicio do treinamento foram
conduzidas trés sessoes de exercicio, em dias alternados,
com o intuito de tornar os individuos familiarizados com
o equipamento e as técnicas dos exercicios. Foram
utilizados aparelhos com sistema de alavancas (Maxiflex
Biodelta, Joinville, SC). Foram utilizados oito tipos
diferentes de exercicios: peito, costas, ombro, biceps,
triceps, coxa, panturrilha e abdome.

Os individuos executaram primeiramente os
exercicios para grandes grupamentos musculares e depois
os demais. Nao foi realizado nenhum tipo de exercicio de
alongamento, antes ou apds o treinamento, e também
nenhuma forma de exercicio para aquecimento de
natureza aer6bica. Apds trés minutos de exercicios de
aquecimento geral, cada individuo executou as seguintes
séries:

- Para os exercicios de peito, costas e coxa, foram
executadas 5 séries de 6 a 10 repeticdes, com cargas
progressivas: a primeira de baixa intensidade, a segunda
de intensidade moderada, e as demais executadas com
uma carga que podia ser utilizada apenas entre 6 e 10
repeti¢gbes (sem contragao muscular méxima). Quando o
individuo aumentava sua forca ao ponto de realizar 10
repeti¢goes com facilidade, era adicionada uma nova carga,
suficiente para o ndmero de repeticdes voltar ao nivel
inicial. Este nimero de séries e repeticdes é habitualmente
utilizado por atletas e técnicos, para estimular a hipertrofia
muscular.

- Para os exercicios de ombro, biceps e triceps
foram executadas 3 séries de 6 a 10 repetigbes, sendo a
primeira de intensidade moderada e as duas tltimas com
uma carga que podia ser utilizada apenas entre 6 e 10
repeticoes (sem contragado muscular mdxima). Quando o
individuo aumentava sua for¢ca ao ponto de realizar 10
repeticoes com facilidade, era adicionada uma nova carga,
suficiente para o nimero de repetigbes voltar ao nivel
inicial. O menor nimero de séries para esses exercicios
se justifica pelas suas agOes sinérgicas nos exercicios
anteriores.

- Para os exercicios de panturrilha e abdome foram
executadas 3 séries de 10 a 15 repelicoes, sendo a primeira
de intensidade moderada e as seguintes com uma carga
que podia ser sustentada entre 10 e 15 repeticoes. Quando
o individuo aumentava sua forga ao ponto de realizar 15
repeti¢oes com facilidade, era adicionada uma nova carga,
suficiente para o nimero de repeligdes voltar ao nivel
inicial. O menor ndmero de séries se explica também pelo
sinergismo anterior, e as repeticdes mais altas pelo
consenso técnico de que os resultados sao melhores,
embora nao se tenha uma confirmacao ou explicacao para
esse procedimento.

Para cada exercicio foi realizado um descanso de
cerca de 2 minutos entre as séries, podendo este tempo
ser prolongado caso a freqiiéncia cardiaca ultrapassasse
75% da frequéncia cardfaca maxima prevista para a idade,
predita a partir da férmula 220-idade (anos), verificada
apos cada série.

Em relacao a respiracao, o individuo expirava’
durante a contragao concéntrica e inspirava na contragao
excéntrica, em cada repetigao. Foram evitadas a apnéia e
a contragao muscular maxima, avaliada pela contracao
muscular isoténica com velocidade lenta, tendendo a
isométrica, devido ao efeito da fadiga.

O treinamento foi conduzido por profissional de
educagdo fisica, autora do estudo. Todos os procedimentos
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experimentais foram realizados na Divisao de Medicina
de Reabilitacio do HC - FMUSP.

Andlise dos dados

A andlise dos dados foi feita de forma descritiva
para todas as varidveis, em cada individuo do grupo de
estudo. Foi calculada a diferenga das médias de cada
varidavel relativas ao momento final menos o momento
inicial, para os dois grupos, e os respectivos desvios-padrao.
A determinacao da significincia da diferenca entre médias,
foi feita a partir do teste “t” de student. Para o
processamento e andlise estalistica dos dados foi utilizado
o Graphpad Instat. v.2.01.

RESULTADOS

Na amostra inicial do presente estudo, foram
selecionadas 22 mulheres idosas, sendo 12 no grupo
experimental e 10 no grupo-controle. Desse total, trés
idosas abandonaram o estudo antes do término, por
motivos pessoais, sendo uma no grupo experimental e duas
no grupo-controle. Assim a amostra final foi composta de
19 mulheres idosas, 11 no grupo experimental e 8 no
grupo-controle.

A. R. BARBOSA et al.

Observou-se que nao houve diferengas
significativas (p<0,05) em relagao ao tempo inicial e final,
no percentual de gordura corporal medido por
bioimpedancia (%GC-BIA) e por dobras cutineas (%GC-DC),
contudo, verificou-se que o TCR resultou em reducao
significativa (p=<0,01), no somatério de 8 DC(X8DC), (Tabela 1).
Nao foram verificadas alteragdes para o grupo-controle em
nenhuma variavel investigada.

Quando comparamos o registro alimentar de 3
dias no periodo TO e no TF, observa-se que o grupo
experimental, apresentou alteragdes no valor energético
total ingerido e no consumo alimentar de macronutrientes,
contudo apenas o consumo de lipideos apresentou
diferenca significativa (p< 0,05), (Tabela 2).
O grupo-controle apresentou diferenga significativa (p< 0,05)
no consumo de carboidrato e proteina, comparando-se o
TOeo Tk

DISCUSSAO

O programa de treinamento utilizado em nosso
estudo é habitualmente usado por esportistas e atletas com
0 objetivo de aumento de massa muscular e forca muscular.
A baixissima evidéncia de lesdes e intercorréncias
patoldgicas no treinamento com pesos, quando orientado

Tabela 1. Caracteristicas [isicas e composicao corporal das mulheres idosas (média e desvio-padrao), dos grupos experimental e controle (Sao Paulo, 1999).

Grupo experimental (n=11)

Grupo Controle (n=8)

TO TF P TO TF P
Idade (anos) 69,91 + 5,43 69,18 + 5,47 ns 65,13 = 4,09 65,63 = 3,93 ns
Massa corporal (kg) 64,12 + 10,78 64,02 % 10,23 ns 71,15 = 9,46 70,83 = 8,67 ns
Estatura (cm) 155,01 = 5,26 155,04 £ 5,29 ns 157,25 = 7,11 157,30 = 7,08 ns
%GC (DC) 29,49 = 4,96 29,51 * 554 ns 33,16 = 534 3343 £ 499 s
%GC BIA 31,82 £ 6,95 30,82 T 6,49 ns 34,38 T 4,63 3498 T 470 ns
¥ 8DC 185,48 = 51,10 183,76 * 50,56 s 222,04 = 4583 225,03 + 42,13 ns

s = significativo (p=0,05), ns = nao significativo.

Tabela 2. Valor energético total e consumo de macronutrientes (média e desvio-padrao), dos grupos experimental e controle (Sao Paulo, 1999).

Grupo Experimental (n=11)

Grupo Controle (n=8)

T0 TF p TO TF 8]
Energia (keal) 1382,10 = 434,93 1520,67 = 469,51 ns 1446,35 = 412,04 1476,22 = 409,11 ns
Proteina (%) 17,85 = 7,05 18,56 = 5,12 ns 19,26 = 4,25 21,53 = 508 s
Carboidrato (%) 52,75 = 13,03 48,48 = 10,39 ns 47,09 = 8,67 42,75 = 8,67 s
Lipidios (%) 2941 = 9,10 32,97 £ 9,06 s 33,65 + 8,41 3543 = 7,18 ns
Proteina (g/kg MC) 0,96 = 0,32 1,12 £ 0,32 ns 096 = 0,16 1,17 £ 0,35 ns

s = significativo (p <0,01), ns = nao significativo.
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corretamente, e a constatacao de efeitos mdximos nos
objetivos pretendidos, estimularam a idéia de aplicacio
dessa abordagem do treinamento para populagoes idosas.

As medidas antropométricas (dobras cutaneas),
utilizadas neste estudo, sao de relativo baixo custo e de
facil execugao, podendo estimar a gordura subcutinea em
determinados locais do corpo, de forma razoavelmente
acurada (Lohman et al.,, 1988), e sao amplamente
empregadas em estudos com individuos idosos (Nelson et
al., 1996). Contudo, alguns problemas como redistribuicao
e internalizacao da gordura subcutdnea, espessura e
elasticidade da pele, assim como a atrofia dos adipdcitos,
podem contribuir para maior compressao entre a gordura
e a massa muscular, podendo afetar de forma significativa
a confiabilidade das estimativas da gordura corporal (GC),
em individuos idosos (Albala et al., 1994).

A bioimpeddncia BIA é um método de facil
aplicagao, de alta reprodutibilidade e.comumente usada
em estudo de campo, embora fatores como posigao do
individuo, colocagao dos eletrodos, temperatura ambiente,
nivel de hidratacao e de atividade fisica possam afetar essa
medida (Nelson et al., 1996). ‘

Nao obstante, essas metodologias nao parecem ser
as mais eficazes para detectar alteragcao nos
compartimentos corporais, em individuos idosos
submetidos a treinamento contra resisténcia.

Os estudos sobre alteragdes do %GC, em
decorréncia do TCR, sdao um pouco contraditérios. Vérios
estudos reportaram reducao significativa (Campbell et al.,
1994a; Treuth et al., 1994; Campbell et al., 1999),
enquanto outros nao observaram qualquer alteracao nesse
parametro (Roman et al., 1993; Nelson et al., 1996).

Um problema na comparagao, entre os diversos
estudos que objetivaram verificar possiveis alteracées na
composicao corporal em individuos idosos submetidos a
treinamento contra resisténcia (TCR), é a diversidade dos
protocolos de treinamento.

Além das diferencas na intensidade e no periodo
de extensao do treinamento, pode-se observar diferengas
entre os grupamentos musculares treinados: o estudo de
Treuth et al. (1994) e o presente estudo utilizaram
protocolo de treinamento para o corpo inteiro; o estudo
de Roman et al. (1993) treinou os membros superiores; os
estudos de Nelson et al. (1996) e Campbell et al. (1999)
treinaram membros superiores, costas e abdome; o estudo
de Meredith et al. (1992) treinou membros inferiores e o
estudo de Campbell et al. (1994a) membros inferiores e
superiores. A duracao das sessoes de treinamento é um
outro fator que divergiu bastante entre os protocolos, tendo
em vista o nimero de séries executadas e os grupos
musculares treinados.

No presente estudo, nao foram observadas
alteragbes significativas na massa corporal, %GC, assim
como no consumo energético dos individuos, embora
tenha sido verificada redugao significativa (p<0,01) no
somatério de 8 dobras cutineas (28DC), em decorréncia

do TCR. Os estudos que reportaram diminui¢ao no %GC
(Campbell et al., 1994a; Treuth et al.,1994; Campbell et
al.,1999), foram realizados em periodo de tempo superior
ao nosso e utilizaram técnicas de avaliacdo consideradas
mais sensiveis, o que pode ser uma explicagao para nao
termos detectado reducao significativa no %CC. Ou seja,
dez semanas de treinamento pode nao ter sido suficiente
para detectar alteragdes no percentual de gordura
corporal, através das técnicas utilizadas.

Um ponto importante a ser considerado em relacao
as alteragdes da composicao corporal é o consumo
energético dos individuos, ou mais precisamente o balanco
energético. As idosas deste estudo foram instruidas a nao
modificarem sua dieta durante a realizacao da pesquisa, e
como forma de verificagao dessa recomendacao utilizou-
-se o didrio alimentar de trés dias. Ainda que nao tenhamos
observado alteracoes significativas no valor energético total
ingerido, em conseqiiéncia do treinamento, uma analise
mais atenta nos valores individuais permite verificar uma
grande diversidade nessa varidvel entre os dois momentos
de avaliagao (TO e TF), no grupo experimental.

Existem algumas limitacoes quanto ao uso do didrio
alimentar de trés dias para uma avaliacao acurada da
ingestao alimentar, apesar de ser bastante utilizada em
estudos (Meredith et al., 1992). Fatores como interpretacao
no tamanho e peso das medidas caseiras, erros nas
anotagdes, alteragao no padrao de ingestao para simplificar
a medida ou para impressionar o investigador, e até mesmo
a motivagao dos individuos, podem interferir na acuracia
dessa metodologia (Black et al., 1993).

Diferente dos resultados encontrados por nosso
estudo, Meredith et al. (1992), que também utilizaram o
didrio alimentar de trés dias, observaram reducdo nos
valores energéticos, na massa corporal e na gordura
corporal, em 5 individuos submetidos a 12 semanas de
treinamento, mostrando que as alteragoes na composicao
corporal foram resultado do TCR e do déficit na ingestao
energética.

No estudo de Campbell et al. (1994a), assim como
no presente estudo, os individuos mantiveram a massa
corporal estavel, contudo, para que isso ocorresse, foi
necessaria a realizagao de ajustes no valor energético total
ingerido para manter o balango energético, o que nao
ocorreu no nosso estudo. Campbell et al. (1994a)
demonstraram que o TCR resultou em alteracio substancial
e significativa nas necessidades energéticas diarias dos
sujeitos. Para manter a massa corporal, os individuos
aumentaram em aproximadamente 15,0% o valor
energético total ingerido durante o periodo de TCR, em
relagdo ao consumo verificado no periodo inicial ao
treinamento. Campbell et al. (1994a), verificaram também,
um aumento aproximado de 6,8% na taxa metabdlica de
repouso (TMR) apés o TCR.

Apesar de geralmente se acredilar que a duragao
dos exercicios contra resisténcia é muito baixa e a
intensidade muito alta para haver utilizacdo de gordura
como substrato energético (Treuth et al., 1994), o estudo
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de Essen-Gustavsson & Tesch (1990) mostrou um aumento
na utilizagao de acidos graxos livres, glicerol e triacilglicerol
com essa forma de exercicio. Além disso, alguns estudos
ja observaram aumento na sintese protéica (Yarasheski et
al., 1993) e incrementos substanciais no gasto energético
(Melby et al., 1993; Campbell et al., 1994a) apds as sessdes
de exercicios contra resisténcia. Esses fatores podem
aumentar a taxa metabdlica de repouso (Melby et al_,
1993), repercutindo na diminuigao do %GC, verificada em
varios estudos. Contudo, no presente estudo nao foram
obtidos dados que permitam determinar a ocorréncia de
nenhum desses fatores.

O consumo alimentar protéico (g/kg de massa
corporal) das idosas em nosso estudo, nao apresentou
diferencas entre os dois momentos de avaliagdo em
nenhum dos grupos. Apesar do consumo médio observado,
para o grupo intervengao, ser de 0,96 = 0,32 g/kgMC e
1,12 + 0,32 g/kgMC, para os momentos inicial e final,
respectivamente, podemos observar uma variagao nos
valores encontrados. No momento inicial, 4 idosas
apresentaram consumo abaixo do recomendado pelo
National Research Council (National Research..., 1989) para
individuos adultos (0,8g/kg), valor novamente verificado
em duas dessas idosas, no momento final.

A recomendacao do National Research... (1989)
para consumo adequado de proteinas, para adultos de
todas as idades, é de 0,8 g de proteinas de alto valor
biologico/kg, contudo, esse valor pode nao ser suficiente
para os individuos idosos. Segundo Campbell et al.
(1994b), o balanco nitrogenado pode nao ser alcangado
pela maioria dos idosos que ingerem essa quantidade de
proteinas. Apesar de geralmente ocorrer diminuigio da
massa muscular com o avanco da idade, os individuos
idosos necessitariam de maior quantidade de proteinas, o
que pode sugerir menor eficiéncia da utilizagao da
proteina fornecida através da dieta. Assim, a ingestao
protéica didria entre 1,0 g/kg/dia e 1,25 g/kg/dia forneceria
melhor balango nitrogenado.

Em relacdo ao exercicio fisico, fatores como niveis
muito altos na intensidade do treinamento, reducdo no
valor energético total ingerido e redugao na proporcao
gordura/carboidrato, parecem diminuir a eficiéncia da
utilizagao de proleinas (Castaneda et al., 1995).

Segundo Castaneda et al. (1995), as pessoas que
consomem quantidades reduzidas de proteina, como o
apresentado por quatro idosas do presente estudo, podem
apresentar diminuigao continua na oxidagao protéica e
perdas significativas na massa protéica e na eficiéncia do
sistema imunoldgico, embora os mecanismos responsaveis
por estas alteragdes ndo estejam claros.

Com relacao as alteracoes localizadas da
composicao corporal, verificadas através das medidas de
dobras cutdneas e perimetros, o presente estudo nao
observou diferencas significativas, em conseqiiéncia do
TCR:

As modificagoes nas medidas dos perimetros
podem incluir gordura e/ou misculo, e os efeitos do

exercicio na hipertrofia muscular podem mascarar as
alteracdes na gordura corporal. Ou seja, pode haver
diminuicao da rea de gordura concomitante ao aumento
da drea muscular. Esse problema pode ser resolvido com o
uso de técnicas mais sensiveis, como tomografia
computadorizada (TC) e ressondncia magnética (RM),
capazes de detectar possiveis alteragbes em decorréncia
do TCR, em individuos idosos, mesmo quando essas nao
forem detectadas através de antropometria.

Apenas um estudo reportou alteragao significativa
através de medida de antropometria. Frontera et al. (1988)
verificaram um aumento médio de 2,7 cm (p<0,05), no
perimetro do meio da coxa, em 12 individuos idosos,
submetidos 12 semanas de TCR para os mdsculos flexores
e extensores do joelho.

Contudo, vérios estudos (Roman et al. 1993;
Treuth et al. 1994; Campbell et al. 1999) detectaram
alteracao na composicao corporal localizada, em
conseqiiéncia de TCR, com o uso de TC e RM. Inclusive,
foram verificadas alteracoes em individuos com idade
superior e em periodo de treinamento menor que o
presente estudo (Fiatarone et al., 1990).

Aumentos de 9,0% = 4,7% na area muscular do
meio da coxa e, 10,0% = 7,0% na area do quadriceps,
verificados por TC, foram apresentados por Fiatarone et
al. (1990), em 10 individuos idosos, de ambos os sexos,
com idade média de 90 = 1 anos, apds 8 semanas de TCR
de alta intensidade para os musculos extensores do joelho.
Um aumento Iigeiramente menor (6,6%) na area muscular
do meio da coxa foi verificado por Treuth et al. (1994),
em estudo envolvendo 13 idosos, submetidos a 16 semanas
de TCR para o corpo todo. Foi também observada uma
reducio significativa (p<0,05) na gordura subcutanea do
meio da coxa. O maior aumento observado por Fiatarone
et al. (1990), possivelmente pode ter sido devido aos
valores iniciais, pois sua investigagao estava voltada para
individuos mais fracos, mais idosos e institucionalizados.

Alteracoes similares as pesquisas anteriormente
mencionadas sio observadas também para membros
superiores. Aumentos de 13,9% para volume muscular do
biceps e 22,6% para a drea do mesmo mdusculo, foram
verificados por Roman et al. (1993), através de RM, em 5
idosos submetidos a 12 semanas de TCR de alta
intensidade.

CONCLUSAO

Os resultados obtidos nesta pequisa permitem
concluir o que a utilizacao de exercicios com pesos e sistema
de alavancas, com cargas dificeis para 6-10 repetigoes, seja
uma abordagem segura para ser utilizada com pessoas idosas,
visto a auséncia de lesdes musculo-esqueléticas e
intercorréncias cardiovasculares no presente estudo. O
protocolo de treinamento utilizado nao foi eficaz para
provocar alteragoes significativas estatisticamente, nos
perimetros e no percentual de gordura corporal, detectaveis
através das écnicas utilizadas no presente estudo,
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bioimpedaéncia e antropometria, embora tenha sido verificada
pequena redugdo significativa (p<0,01) no somatério de 8
dobras cutaneas (Y%.8DC), provavelmente devido a duracio
do programa de TCR. Sugere-se a realizagdo de novos estudos
com duracdo superior a do presente estudo e com a utilizagio
de técnicas consideradas mais sensiveis para verificar possiveis
alteragdes na composicao corporal. Sao necessdrios também,
estudos com melhor verificagao da ingestdo alimentar dos
individuos, sendo recomendado o controle da dieta e até
mesmo o fornecimento de refeicbes padronizadas aos
individuos, durante o periodo de treinamento.
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ORIGINAL

ATITUDES DE GRANJEIROS, ATACADISTAS, VAREJISTAS E CONSUMIDORES
EM RELACAO A QUALIDADE SANITARIA DO OVO DE GALINHA IN NATURA!

ATTITUDES OF GRANGERS, WHOLESALERS, RETAILERS AND CONSUMERS TOWARD
THE SANITARY QUALITY OF IN NATURA CHICKEN EGGS

Kéatia Regina Martini RODRIGUES?
Elisabete SALAY?

RESUMO

Uma das grandes preocupacgoes atuais tem sido a questdo da seguranca do alimento, pois, apesar das
inovagoes tecnoldgicas na fase de produgao, armazenamento e distribuicdo, quadros de toxinfeccio
alimentar continuam ocorrendo e de forma crescente. Este trabalho teve como objetivo analisar a
atitude dos consumidores, assim como de varejistas, atacadistas e produtores, em relagdo d qualidade
sanitiria do ovo de galinha in natura. Foram entrevistadas 152 consumidoras, 39 estabelecimentos
varejistas (24 supermercados, 3 hipermercados, 6 feiras livres, 3 varejoes municipais e 3 varejGes
particulares), 7 atacadistas e 7 granjeiros. Esta pesquisa mostrou que o tamanho do ovo, a procedéncia
do produto e a cor da casca foram os aspectos sobre os quais mais de 50% das mulheres entrevistadas
apresentaram conhecimentos equivocados. A refrigeragdo, que é um ponto importantissimo para a
qualidade sanitdria desse alimento, também nao foi avaliada corretamente por quase 50% das
consumidoras. A procedéncia do produto, limpeza e integridade da casca, embalagem do ovo e tempo
de comercializacdo, no caso dos atacadistas, foram fatores analisados corretamente por mais da metade
dos entrevistados, contrapondo-se aos itens refrigeracio e prazo de validade, apontados como de
menor importancia que os anteriores. No caso dos produtores, a refrigeracao foi o nico aspecto que
ndo foi considerado corretamente. Esses resultados sugerem a necessidade de implementagdo de
campanhas de cunho educativo. :

Termos de indexacao: atitude, qualidade de produtos para o consumidor, ovo de galinha, produtos
avicolas, seguranca alimentar, consumidor.

ABSTRACT

One of the greatest concerns at the moment is the question of food safety, since, despite great
technological innovations in the production, storage and distribution phases, food poisoning cases
continue to occur at an increasing rate. The objective of this work was to analyze the attitudes of
consumers, retailers, wholesalers and producers toward the sanitary quality of in natura chicken
eggs. In all, 152 women, 39 retail establishments (24 supermarkets, 3 hypermarkets, 6 open-air markets,
3 municipal retailers and 3 private retailers), 7 wholesalers and 7 grangers were interviewed. This
survey showed that more than 50% of the women interviewed presented equivocal knowledge with
respect to the size of the egg, the origin of the product and the color of the shell. Refrigeration, an
extremely important point concerning sanitary quality, was also incorrectly evaluated by almost 50%
of the women interviewed. The questions of product origin, cleanliness and integrity of the shell,

" Trabalho elaborado a partir da dissertacao de mestrado em Ciéncia da Nutrigio. K.R.M. RODRIGUES. “Aspectos da qualidade sanitéria na cadeia produtiva de ovos in
natura em Campinas e cidades vizinhas”, Faculdade de Engenharia de Alimentos, Universidade Estadual de Campinas, 1998.
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packaging and time for commercialization were correctly evaluated by more than 50% of the wholesalers
interviewed, in opposition to the items refrigeration and best before date, cited as less important than
the former items by those interviewed. In the case of the producers, refrigeration was the only item
considered incorrectly. These results suggest the need for the implementation of campaigns focussed

on education.

Index terms: attitude, consumer product safety, chicken egg, poultry products, food safety, consumers.

INTRODUCAO

A questdo da seguranca do alimento tem sido
amplamente discutida, principalmente nos paises
desenvolvidos, pelos setores pablico e privado, assim como
consumidores, visando disponibilizar para a populacao
alimentos que nao sejam prejudiciais a satde (Caswell,
1991). Mesmo com grandes inovagoes tecnoldgicas nas
vdrias fases das cadeias produtivas dos diferentes alimentos,
tem sido notada a ocorréncia de surtos de loxinlecgao
alimentar de forma crescente, o que é preocupante.

Os dados apresentados por Guiaro (1995) mostram
que nos Estados Unidos e na Europa, os casos de
contaminagao de alimentos por bactérias, virus e parasitas
triplicou nos dltimos dez anos. Nos Estados Unidos, o
Center for Disease Control and Prevention e o Food and
Drug Administration (FDA) registraram que entre 6 e 33
milhdes de pessoas adoecem todos os anos em decorréncia
do consumo de alimentos contaminados com
microorganismos patogénicos, resultando em cerca de
9.000 mortes (Crutchfield et al., 1997).

No Brasil os estudos socioeconémicos sobre a
seguranca dos alimentos sdo incipientes e nao existem
informagdes precisas mostrando a ocorréncia de doencas
transmitidas por alimentos. Paradoxalmente, pode-se supor
que no Pais o sistema de controle dos alimentos nao esta
operando de modo eficaz, dado que convive-se
freqiientemente com surtos de doengas transmitidas por
alimentos. No Estado de Sao Paulo, por exemplo, a
Secretaria da Satde publicou uma lista parcial de surtos
que ocorreram entre 1994/1995. A salmonela foi um dos
principais problemas, observando-se nesse periodo 27
surtos com 2 364 pessoas adoecidas e 2 vilimas falais. Em
geral, ela é considerada a mais importante das doengas
transmitidas pelos alimentos pois leva mais a populagao a
morte do que as infeccgdes causadas por outros
microorganismos (Gelli, 1995). Todavia a salmonelose nao
é um problema exclusivamente brasileiro, visto que outros
paises também o enfrentam (McBean, 1988; Ness, 1994;
Inimigo..., 1995; Nascimento, 1995).

O ovo é utilizado, com muita freqiiéncia, pela
populacdo brasileira pois, além de apresentar pregos
acessiveis, faz parte, também, do seu hédbito alimentar.
Trata-se de um alimento fonte de proteinas de alto valor
biolégico e sua gema é rica em vitamina A. Seu alto
contetido de colesterol (385 g por 100 g do alimento)
(Holland et al., 1991) em determinadas situacoes, limita
seu consumo didrio. As preparagoes que estavam
contaminadas, segundo o levantamento do Estado de Sao
Paulo citado acima, foram aquelas onde utilizou-se ovo

cru ou que o processo de cozimento foi insuficiente para
eliminar o microorganismo como: maioneses caseiras,
mousses ou ovo poché (Sao Paulo, 1995).

Para entender e procurar garantir a seguranga dos
alimentos & necessario intensificar os estudos
socioecondmicos relativos a essa problematica. A pesquisa
sobre analise do conhecimento dos riscos alimentares dos
diversos agentes da cadeia produtiva que visa fundamentar
acoes educativas. Levando-se em conta entdo a
importdncia do ovo na dieta do brasileiro e a elevada
ocorréncia de salmonelose no pafs, decidiu-se analisar a
atitude dos consumidores, assim como de varejistas,
atacadistas e produtores, em relagdo a sua qualidade
sanitaria.

MATERIAL E METODOS

O ponto de partida para o levantamento de dados
nos estudos de cadeia produtiva depende de varios fatores,
dentre eles as informagdes disponiveis para a determinagao
da amostragem. Dessa forma, pode-se iniciar o
levantamento de dados a partir do produtor, ou pelos
pontos de venda e, a partir dai, estruturar as ligacoes entre
os agentes da cadeia (Elliset al., 1992). Essa dltima maneira
foi aclotada nesta pesquisa, pois nao foi possivel obter uma
listagem com o ntimero e localizacao das granjas em
Campinas. Dessa forma, partindo-se dos varejistas,
exclusivamente da cidade de Campinas, foram
identificadas as procedéncias dos ovos ai comercializados.

O nimero de estabelecimentos a ser estudado foi
determinado, baseando-se em estudos anteriores (Harris,
1982; Fonseca, 1998) e na limitagdo de tempo e recursos
para a pesquisa. A amostra de varejistas foi definida
aleatoriamente a partir de diferentes fontes. No caso das
feiras livres, utilizou-se a relagao fornecida pelo
Departamento de Vigildncia Sanitaria da Secretaria de
Satde da Prefeitura Municipal de Campinas. Nessa lista
constava a existéncia de 25 permissiondrios com atividade
de feirante de aves e ovos em 72 feiras da cidade,
totalizando 107 barracas que comercializam ovos (o
ndmero de barracas por feira variava de zero a 3). Realizou-
-se um sorteio, selecionando-se cinco feiras, uma delas,
entretanto, nao possuia barraca de aves e ovos. Dessa
forma, através de novo sorteio, mais uma feira foi incluida.
Das cinco feiras, uma possuia trés bancas de ovos, outras
duas e as demais apenas uma banca. Como alguns
permissiondrios pertenciam a mais de uma feira foram
realizadas ao todo seis entrevistas (Tabela 1).

Foram identificados 9 varejdoes municipais. Estes
possuem a mesma tecnologia de venda das feiras livres,
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ou seja, bancas sao montadas em ruas especificas em dias
alternados. A dnica diferenca apontada pela Central de
Abastecimento e Servigos Auxiliares de Campinas (CEASA)
entre feiras livres e varejoes municipais é que nas feiras
livres a administragao é feita pela CEASA, juntamente como
sindicato dos feirantes. Ja no caso dos varejoes municipais
a CEASA é a (nica responsavel. Tendo por base o conjunto
dos varejoes (n = 9), foram sorteados trés varejdes
municipais, totalizando trés permissionarios (Tabela1).

As informagoes sobre o nimero e localizacdo dos
hipermercados e supermercados, foram obtidas junto a
lista telefonica de classificados de 1996 de Campinas, uma
vez que nao foi possivel obté-las na Prefeitura Municipal
de Campinas. Constatou-se, na época da coleta de dados,
a presenca de 4 hipermercados e 102 supermercados (os
nomes que constavam na lista foram confirmados pelo
telefone antes da realizagao da pesquisa). Os quatro
hipermercados foram contactados, sendo que um nao
concordou em participar da pesquisa. Desse modo, foi
possivel a realizagao de entrevista com trés responsdveis
por estabelecimentos. Do total de supermercados, realizou-
-se um sorteio ao acaso de trinta nomes. Desses
estabelecimentos, 5 se recusaram a receber o entrevistador
e um ndo foi localizado. Desse modo integraram a pesquisa
24 supermercados (Tabela 1).

A lista dos varejoes particulares foi obtida também,
por meio de consulta a lista telefénica de assinantes de
1996 de Campinas. Foram identificados nove varejoes,
sendo que sorteou-se quatro, mas, apenas trés responsaveis
pelos estabelecimentos concordaram em participar da

pesquisa (Tabela 1).

No caso dos atacadistas, pretendia-se, devido a
facilidade de acesso, entrevistar apenas os cinco presentes
na CEASA-Campinas. Apés a coleta de dados nos
varejistas, entretanto, verificou-se que é grande o néimero
de atacadistas que fornecem ovos para o mercado da
cidade. Foram identificados 19 comerciantes diferentes dos
da CEASA sendo que 4 foram citados pelo menos duas
vezes. Sorteou-se entao, dentre os quatro, dois atacadistas
(procedentes das cidades de Jundiai e Salto) que também
foram entrevistados (Tabela 1).

Através dos dados obtidos nos agentes varejistas e
atacadistas foi feita a identificagio das granjas que
abastecem a cidade de Campinas. Foram apontadas 11
granjas, das quais 7 participaram da pesquisa, 2 nao
puderam ser localizadas e duas se recusaram a receber o
entrevistador (Tabela 1). Nota-se que alguns atacadistas
nao forneceram o nome de todas as granjas de onde
adquiriam o produto. Das 7 granjas cujos responsaveis
foram entrevistados, 3 estavam localizadas no municipio
de Monte Mor, 2 em Sumaré, 1 em Jaguariina e 1 em
Holambra.

O ndmero de consumidoras que participaram da
pesquisa foi de 152. Optou-se por entrevistar apenas
mulheres pois acredita-se que elas sao, em geral, as pessoas
responsaveis pelas compras e alimentagio na maioria dos
domicilios brasileiros. As entrevistas foram conduzidas no

interior dos estabelecimentos que integraram a amostra.
Alguns locais, entretanto, nao possibilitaram a realizaciao
das entrevistas. Os questiondrios foram aplicados
aleatoriamente entre os consumidores, conforme
preconizado na literatura (Santos & Goes, 1995; Fonseca,
1998).

Tabela 1. Distribuicio dos agentes da cadeia de ovo in natura em Campinas,

1996.

Agenles Total geral Total estudado
n n %

Varejistas

Supermercados 102 24 23,5

Hipermercados 4 3 75,0

Feiras livres (permissiondrios) 25 6 24,0

Varejoes municipais 9 3 33,3

Varejoes particulares 9 3 33,3

Atacadistas

Atacadistas da CEASA 5 5 100,0

Qutros atacadistas 19 2 10,5

Produtores

Granjas 11 7 63,6

Consumidores = 152

Em resumo, esta pesquisa analisou varejistas e
consumidores de Campinas, atacadistas de Campinas, Salto
e Jundiai e granjas de Monte Mor, Sumaré, Jaguaritina e
Holambra. Campinas estd situada em uma area de 887Km?
e possui uma densidade demografica de 1062,33
habitantes por Km?. As outras cidades possuiam drea entre
65 a 450m? e densidade demografica entre 112,68 e 1
132,05 habitantes por Km? (Anudrio..., 2000).

A coleta dos dados ocorreu entre os meses de
setembro e novembro de 1996. Foram selecionados junto
a Faculdade de Engenharia de Alimentos da Universidade
Estadual de Campinas (UNICAMP) quatro alunos do curso
de graduacgao que, apds prévio treinamento, assumiram a
responsabilidade de aplicar os questiondrios. Esses alunos
participaram também da realizagao do pré-teste.

Para avaliar a percepcao do consumidor a respeito
da qualidade sanitdria do ovo elaborou-se um questionario
especifico com questoes referentes as caracteristicas socio-
econdmicas dos individuos e & freqiiéncia de compra nos
diferentes tipos de varejistas, os fatores que influenciam a
opcio do consumidor por certo tipo de equipamento de
varejo, assim como os aspectos técnicos observados por
ele, no momento da compra que seriam ou nao relevantes
para a qualidade sanitdria do ovo in natura. Foram listados
nove aspectos: tamanho do ovo, procedéncia, refrigeracao,
prazo de validade, limpeza, cor e integridade da casca,
embalagem e tempo de comercializacdo. Para a elaboracao
dessa questdo, utilizou-se o método da Escala Heddnica
(Moraes,1988; Fearne & lLavelle, 1996). O entrevistado
deveria optar diante de cinco niveis, a saber: muitissimo
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importante, muito importante, de importancia regular,
pouco importante ou indiferente.

Para os atacadistas e varejistas as questdes sobre
atitudes foram idénticas as elaboradas para os
consumidores. ]Ja no caso dos produtores, o grau de
importancia para a qualidade sanitdria foi relacionado as
seguintes opgoes: linhagem, periodo de postura, nimero
de coletas, lavagem e armazenamento e transporte
refrigerados.

RESULTADOS
Caracteristicas das consumidoras

Nota-se que cerca de 38% delas concluiram o
segundo grau. Verifica-se também, que 36,2% ndo tinham
o primeiro grau completo. A renda familiar em 50,8% dos
casos estudados era superior a 10,1 salarios minimos. Do
total de mulheres, 65,8% pertenciam a familias compostas
por 3 a 5 pessoas (Tabela 2).

Tabela 2. Caracteristicas socioecondmicas das consumidoras entrevistadas
em Campinas, 1996.

Caracteristicas socioecondmicas Freqiiéncia

n %
Escolaridade
Sem estudo 3 2,0
Primeiro grau incompleto 55 36,2
Primeiro grau cumpleio 36 23,7
Segundo grau completo 36 23,7
Superior 21 13,8
Pos-graduacao 1 0,7
Total ’ 152 100,0
Renda (salarios minimos) inferior a 1 0 0
1,1a3 17 11,2
3,1a7 27 17.8
71210 27 17,8
Superior a 10,1 77 50,8
Sem informacao 4 2,6
Total 152 100,0
Nimero de pessoas na familia
Sozinho 7 4,6
2 27 17,8
3as 100 65,8
6ad 18 11,8
Total 152 100,0

De acordo com a Figura 1, verifica-se que o local
procurado para compra de ovos com maior freqiiéncia
pelos consumidores foi o supermercado, seguido pelo
hipermercado. As feiras livres apareceram em terceiro
lugar. Quando se questionou a razao da escolha do local
para a compra de ovos in natura notou-se que a causa “os
ovos tém melhor qualidade” foi citada apenas por 23,5%
das consumidoras. Maior porcentagem de mulheres
(33,4%) compravam ovos nos locais de aquisicao de outros

alimentos ou, ainda, preferiam comprar o produto onde
tinham facilidade de acesso (24,5%).

Hipermercado Supermer-  FeiraVarejio  Varejao Sacalio Pequeno  Ambulante

varejo

Municipal
0 Com Muita Freqiencia B De vez em quando [ Raramente Bl Nunca

Figura 1. Costume dos consumidores de adquirir ovos de acordo com
o tipo de varejista. Campinas, 1996.

Opiniées de consumidores, varejistas, atacadistas
e granjeiros

Na Tabela 3, podem ser observados os resultados
relativos a atitude dos consumidores, varejistas e
atacadistas entrevistados frente a relacdo entre o tamanho,
procedéncia, refrigeracio e prazo de validade do ovo e
sua qualidade sanitaria. Nota-se que 36,9% dos
consumidores consideravam que o tamanho do ovo é um
fator muitissimo importante ou muito importante, o mesmo
acontecendo com 35,9% dos varejistas. No caso dos
atacadistas nenhum apontou esse fator como muitissimo
importante, embora, 42,9% deles o classificaram como
importante. Destaca-se que a maior parte dos varejistas
acreditava que a procedéncia do produto é muitissimo
importante ou muito importante para a sua qualidade
sanitdria (74,3%). O mesmo foi verificado entre a totalidade
dos atacadistas. Situacao distinta foi observada entre os
consumidores, pois 52,6% acreditavam ser esse fator pouco
importante ou indiferente.

A refrigeragao foi reconhecida como muitissimo
importante e muito importante para a qualidade sanitaria
do ovo por 51,3% dos varejistas e 51,3% dos consumidores.
Conforme apresentado na Tabela 3, uma parcela
substancial tanto de comerciantes quanto de
consumidores, a consideravam pouco importante ou
indiferente (38,5% e 37,8%, respectivamente). No caso
dos atacadistas, nenhum apontou esse procedimento como
muitissimo importante. Entre os entrevistados, 28,6%
classificaram a refrigeracdo como de importancia regular,
14,2% como pouco importante e 28,6% como indiferente.

Observa-se ainda, na Tabela 3, que 92,3% dos
varejistas apontaram o prazo de validade como muitissimo
importante ou muito importante, para a qualidade sanitaria
do ovo, assim como 92,8% dos consumidores. E importante
destacar que 100% dos atacadistas entrevistados
classificaram como de importancia regular o referido item.
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A limpeza da casca do ovo foi considerada pela
grande maioria tanto de consumidores como de varejistas
e atacadistas como sendo muitissimo importante ou muito
importante para a qualidade sanitaria do ovo. Ja em relagao
a cor da casca do ovo as opinides sio bastante distintas.
Enquanto que 42,9% dos atacadistas julgaram esse fato
como muito importante, outros 42,9% estimaram como
indiferente. O consumidor, assim como os varejistas
também mostraram-se bastante divididos sobre a relacao
da cor do ovo e a sua qualidade sanitaria (Tabela 4).

Observa-se ainda, que a grande maioria dos
consumidores, varejistas e atacadistas registraram que a
integridade da casca do ovo é um fator muitissimo
importante ou muito importante para a qualidade sanitéria
do ovo (89,5%, 97,4% e 100%, respectivamente). Os
varejistas atribufram maior relevdncia para a embalagem
do ovo, do que os consumidores, uma vez que 46,1% dos
comerciantes julgaram ser esse fator muitissimo importante
ou muito importante. Quando se considera o resultado
obtido junto aos consumidores, esse total foi de 38,6%.
Proporcao dos consumidores (44,7%) acreditavam que a
embalagem é indiferente para a qualidade sanitaria do ovo,
sendo que para os varejistas esse valor foi de 28,2%. No
caso dos atacadistas, 85,7% também registraram esse
elemento como muitissimo importante e muito
importante.

£ visivel aimporténcia que os varejistas, atacadistas
e produtores, atribuiram para a relagdo entre o tempo de
comercializagdo do ovo e sua qualidade sanitdria,
conforme mostram as Tabelas 4 e 5. Para os produtores, a
questiao da refrigeracao foi dividida em duas partes:
armazenamento e transporte refrigerado. Nota-se na tabela
6 que foi dada maior importancia para a refrigeragao no
armazenamento. .

Uma proporgao de 57,1% dos granjeiros classificaram
a linhagem da ave como muitissimo ou muito importante
para a qualidade sanitdria do produto; em 42,8% dos casos
o0s entrevistados optaram pelas alternativas pouco importante
ou indiferente. E clara a importancia dada para o periodo de
postura da ave. Nota-se que a grande maioria (71,4%)
registraram as opgoes muitissimo e muito importante. O
mesmo fato ocorreu em relagao ao nimero de coletas de
ovos, onde 85,6% dos entrevistados também fizeram essas
opgoes. Em relacao a lavagem do alimento, os resultados
mostram a pequena importdncia que é atribuida a esse
procedimento pelos produtores pois, somente 14,3% dos
granjeiros consideravam a lavagem importante e nenhum a
julgou como muito importante (Tabela 5).

DISCUSSAO

O estudo dos circuitos de distribuicao de alimentos,
com vistas a identificagao de todas as fases de sua
comercializacdo, é condicao primordial para a concepgao
e implementagao de politicas governamentais na drea de
seguranga alimentar (Food Agriculture..., 1992;
Scarborough & Kydd, 1992). Os vérios agentes da cadeia
produtiva, assim como os consumidores, devem ter
conhecimento e, também, devem estar conscientes para
que possam reinvindicar maior qualidade sanitdria dos
alimentos.

Este trabalho mostrou que uma porcentagem muito
pequena das consumidoras entrevistadas apontou a
qualidade como referéncia para a compra do ovo de
galinha. Dessa forma, outras opgbes tais como a facilidade
de acesso e principalmente o local onde se adquire outros
alimentos acabavam tendo, respectivamente, uma
importancia similar ou até maior, na opgao da compra do

Tabela 3. Atitudes dos consumidores, varejistas e atacadistas frente & relacdo entre o tamanho do ovo, sua procedéncia, refrigeracao e prazo de

validade e sua qualidade sanitaria. Campinas, 1996.

Muitissimo importante  Muilo importante Importancia regular Pouco importante Indiferente
%

Tamanho do ovo
Consumidor 15,8 21,1 12,5 9,2 41,4
Varejista 12,8 23,1 12,8 15,4 35,9
Atacadista 0 42,9 0 0 57,1
Procedéncia do ovo
Consumidor 20,7 14,7 12,0 73 45,3
Varejista 333 41,0 12,8 L | 7.7
Atacadista 28,6 71,4 0 0 0
Refrigeracao do ovo i
Consumidor 24,3 27,0 10,8 7,4 30,4
Varejista 57 43,6 10,3 10,3 28,2
Atacadista 0 28,6 28,6 14,2 28,6
Prazo de validade
Consumidor 61,2 31,6 2,6 2,6 2,6
Varejista 53,8 38,5 2,6 2,6 2,6
Atacadista 0 28,6 71,4 0 . 0
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Tabela 4. Atitudes dos consumidores, varejistas e atacadistas frente a relagio entre a limpeza, cor e integridadle da casca, embalagem e tempo de comercializacio do ovo

e sua qualidade sanitdria. Campinas, 1996.

Muitissimo Muito importante  Importancia regular Pouco importante Indiferente
importante
o, - I

Limpeza da casca
Consumidor 57,9 32,9 3.9 2,6 2,6
Varejista 59,0 33,3 2,6 51 0
Atacadista 28,6 71,4 0 0 0
Cor da casca
Consumidor 24,7 26,0 7.3 7,3 34,7
Varejista 12,8 46,2 7.7 7,7 25,6
Alacadista 0 429 0 14,2 42,9
Integridade da casca
Consumidor 62,3 27,2 6,6 0,7 3,3
Varejista 53,8 43,6 2,6 0 0
Atacadlista 28,6 714 0 0 0
Embalagem
Consumidor 11,3 27,3 11,3 5,3 44,7
Varejista 12,8 33,3 15,4 10,3 28,2
Atacadista 14,3 71,4 14,3 0 0
Tempo de comercializacao*
Varejisla 51,3 41,0 2,6 2,6 2,6
Atacadista 14,3 71,4 14,3 0 0

* Essa informacao nao foi solicitada nos questiondrios dos consumidores.

Tabela 5. Atitudes dos produtores frente ao armazenamento e transporte refrigerado, linhagem da ave, periodo de postura, nimero de coletas, lavagem,
embalagem e tempo de comercializacao do ovo e sua qualidade sanitaria. Campinas, 1996,

Muitissimo
importante

Muito importante

Importancia regular Pouco importante Indiferente

Armazenamento refrigerado 28,6 42,8
Transporte refrigeraco 0 14,3
Linhagem da ave 42,8 14,3
Periodo de postura 28,6 42,8
Nimero de coletas 42,8 42,8
Lavagem 0 14,3
Embalagem 42,8 28,6
Tempo de comercializagao 85,7 14,3

)
=

14,3 0 14,3
28,6 14,3 42,8
0 28,6 14,3
0 28,6 0
14,3 0 0
28,6 42,8 14,3
0 14,3 14,3
0 0 0

alimento. Essa situagao é baslante diferente daquela
observada em uma pesquisa da Inglaterra. Fearne &
Laverne (1996) levantaram informacoes sobre os fatores
mais importantes que os consumidores levam em
consideracao no momento da compra do ovo e concluiram
que praticamente a maioria (83%) das pessoas registraram
a caracteristica frescor.

Nesta pesquisa, dentre os aspectos avaliados, mais
da metade das consumidoras mostraram conhecimentos
equivocados sobre o tamanho do ovo e sua qualidade
sanitaria. Ou seja, existe um desconhecimento por parte
da populagao participante do estudo, que os ovos maiores
sao postos por aves mais velhas e portanto possuem uma
casca mais fragil o que pode facilitar a passagem de
microorganismos para o interior do alimento. No momento
da compra deveria-se optar por ovos menores, cuja casca

é espessa e mantém a qualidade do produto, em geral,
por mais tempo (Souza, 1982).

Verificou-se também que quanto a procedéncia do
produto, a maioria das consumidoras nao atribuiram a
devida importancia. Se elas estivessem atentas para esse
fato, poderiam interferir na cadeia produtiva desse
alimento, a partir do momento que relacionassem
procedéncia e qualidade. Este também é um fator que
poderd vir a agregar valor ao ovo. Vale lembrar que os
atacadistas opinaram entre muitissimo importante e muito
importante, quando questionados sobre a procedéncia do
ovo.

Porcentagem substancial dos integrantes da
pesquisa (cerca de 50%) ndo consideraram como
muitissimo importante e muito importante a refrigeragao
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do ovo, que é, obviamente, um aspecto fundamental para
manutengao de sua qualidade sanitaria. Nos Estados
Unidos, o Food and Drug Administration (FDA) recomenda
que os ovos sejam conservados com refrigeracdo a no
minimo 5°C e que o consumidor mantenha-os em sua
embalagem original, refrigerando-os assim que for possivel
(Handling..., 1992; United..., 1997). Diversos autores ji
estudaram este aspecto, registrando, desde os anos 60s,
informagoes relativas a importancia da refrigeracao para
aumentar o prazo de validade, além de reduzir o
crescimento de microorganismos o que interfere
diretamento na qualidade sanitaria do ovo (Pardi, 1977;
Souza, 1982; Queiroz, 1985; Davis & Stephenson, 1991).

A cor da casca, embora apontada por mais da
metade das consumidoras como tendo relagao com a
qualidade sanitaria do alimento, na realidade em nada
interfere nesse aspecto, o que aponta um conhecimento
equivocado. No caso da embalagem, uma porcentagem
elevada das entrevistadas registrou como pouco importante
ou indiferente. Deve-se destacar que se reutilizada ela
pode ser um veiculo de contaminagdo do ovo. Acredita-
-se que as embalagens deveriam possibilitar a visualizagao
do produto, sem que fosse necessario viola-las. Elas devem
também proteger o alimento evitando que este trinque, o
que poderia vir a comprometer sua qualidade sanitaria.
Outros fatores que foram questionados, quais sejam: prazo
de validade, limpeza e integridade da casca e tempo de
comercializagao, foram avaliados corretamente pela
maioria das consumidoras.

No caso dos varejistas a maioria apresentou
conceitos errébneos em relacao ao tamanho do ovo, cor da
casca, e pouco menos de 50% dos integrantes da pesquisa
também em relacao a embalagem. Foi macica a opinidao
dos comerciantes que o tempo de comercializagao do ovo
é importante para sua qualidade sanitaria. A perda da
qualidade interna do ovo ocorre normalmente em funcao
da decomposicao do dcido carbénico em gds carbénico e
agua. Como o gas carbbnico é levado para o exterior em
funcdo da porosidade da casca do alimento, a dgua que
permanece promove a liquefacdo do albamem,
provocando um aumento do pH, levando a um processo
de dissociacdo quimica do complexo protéico. Além do
tamanhoe da cimara de ar aumentar, a gema também sofre
alteragbes tornando-se mais larga e tendo sua membrana
enfraquecida. Esse processo leva a deterioracao do sabor
e do odor do ovo (Griswold, 1972). Como consequéncia,
os ovos podem, além de perder sua qualidade em
decorréncia das modificagoes determinadas pelo seu
envelhecimento, sofrer, tamhém, deterioracao microbiana.

O comprador deveria exigir a informagao referente
ao prazo de validade do comerciante. Segundo a resolugao
CISA namero 10, de 31 de julho de 1984, esse é um dado
que deve constar na embalagem dos alimentos pereciveis,
industrializados ou beneficiados, para que o consumidor
possa avaliar as suas condigoes de consumo (Brasil, 1984).
Em alguns estabelecimentos comerciais, todavia, o ovo é
comercializado a granel, sem notificagao da data de sua
postura, o que dificulta o controle do prazo de validade.

Para o consumidor controla-lo a partir da data de aquisigao
do alimento pode ser arriscado, uma vez que sua qualidade
declina em funcao da data de postura.

Dos 4 segmentos entrevistados, destaca-se que os
atacadistas foram os tinicos que avaliaram, na sua maioria,
a questdo do prazo de validade como de “importancia
regular”. Outro aspecto avaliado equivocadamente por
mais da metade destes comerciantes foi a refrigeragao.
Pode-se supor que devido as caracteristicas existentes hoje
neste segmento de mercado, exista uma resisténcia ao uso
da refrigeracao uma vez que sua implementacgdo exigird
um alto investimento. O tamanho do ovo foi outro fator
que mais de 50% dos atacadistas avaliaram de forma
equivocada uma vez que consideraram esse aspecto
indiferente para sua qualidade sanitaria.

Em relacao aos produtores o Gnico item que nao
foi analisado corretamente pela maioria dos entrevistados
foi a adogdo da refrigeragdo durante o transporte do
alimento. Nao pode-se deixar de discutir a questao da
lavagem do ovo que nao foi apontada como um
procedimento importante para a qualidade sanitéria do
produto pelos granjeiros, mas deve ser destacado que
quando feita manualmente (procedimento proibido pela
legislacao) ela pode contribuir para disseminar uma
provdvel contaminacao.

£ praticamente undnime entre todos os
entrevistados que a limpeza da casca do ovo é muitissimo
ou muito importante para assegurar a sua qualidade
sanitdria. Esse aspecto pode ser também trabalhado quando
se avalia as questdes relativas ao marketing do produto. A
questao de lavar ou nao o alimento que nao apresenta
sujidade aparente ainda gera controvérsias por parte dos
produtores e nao é indicada como um procedimento
obrigatdrio pelo Programa de Sanidade Avicola (Associagao
Paulista...,1997). O FDA salienta para que o consumidor
nao lave o alimento antes de guarda-lo uma vez que se
considera que lavd-lo faz parte da rotina de producao (Food
and Drug..., 1997).

A linhagem da ave foi considerada por mais da
metade dos produtores como importante para a qualidade
sanitdria do ovo. Deve ser salientado que a procedéncia
da ave utilizada para a postura deve ser avaliada, entre
outros fatores, em funcao da possibilidade de estar ou nao
infectada com salmonela. Verificou-se que cerca de um
quarto dos granjeiros registraram opiniao equivocada em
relagdo ao periodo de postura e qualidade sanitdria do
alimento, uma vez que o consideraram pouco importante.
Em relacdo ao nimero de coletas, a opinido dos granjeiros
pode ser considerada correta.

Tanto os consumidores quanto os varejistas e
atacadistas consideram a integridade da casca do ovo um
fator muitissimo importante ou muito importante para a
qualidade sanitaria do ovo. Embora a legislagdo permita a
comercializagdo para venda no varejo de ovos trincados,
a Diretoria do Centro de Vigilancia Sanitaria, em virtude
dos surtos de salmonelose que ocorreram no Estado de
Sao Paulo em 1994, resolveu proibir a venda de ovos
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trincados. Visa-se com essa medida a redugdo do risco da
ocorréncia de surtos. Apesar disso, dados recentes sugerem
que a venda desse tipo de produto ainda ocorre (Rodrigues,
1998). '

CONCLUSAO E RECOMENDACOES

Esta pesquisa mostrou que mais da metade das
consumidoras entrevistadas apresentaram conhecimentos
equivocados sobre: tamanho do ovo, procedéncia do
produto, cor da casca e pouco menos de 50% também em
relagao a refrigeracao. No caso dos atacadistas, a procedéncia
do produto, limpeza e integridade da casca, embalagem do
ovo e tempo de comercializagdo foram fatores avaliados
corretamente por grande parte dos entrevistados,
contrapondo-se aos ilens refrigeragao e prazo de validade.
O dnico aspecto que nao foi considerado corretamente pela
maioria dos granjeiros foi a refrigeracdo no transporte do
alimento.

Face ao exposto, sugere-se a implementacao de
campanhas de cunho educativo visando informar, bem como,
sensibilizar todos os agentes da cadeia produtiva em relagao
a qualidade sanitdria do ovo de galinha in natura. Essas
campanhas poderiam ser veiculadas nos meios de
comunicacdo ou através de associagdes de produtores,
comerciantes e consumidores.
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ORIGINAL

ALIMENTACAO DO LACTENTE PORTADOR DE LESAO LABIO-PALATAL:
ALEITAMENTO E INTRODUCAO ALIMENTAR

NOURISHMENT OF THE INFANT WITH CLEFT LIP AND PALATE LACTANT:
NURSING AND NOURISHING INTRODUCTION

Juliana Genovez PINI!
Suely Priefo de Barros Almeida PERES?

RESUMO

Sao inquestiondveis as vantagens do leite materno para o neonato. Na sua impossibilidade, é necessiria
a introdugao do leite artificial e de alimentagio adequada como forma de reposicio de nutrientes,
respeitando-se a maturagao neuro-fisioldgica da crianga. Para o estudo, foram investigadas 60 criancas
de 2 a 4 anos, de dmbos os sexos, portadoras de lesdo libio-palatal, pacientes do Hospital de
Reabilitagao de Anomalias Craniofaciais, Universidade de Sao Paulo, Bauru, quanto a sua histéria
dietética pregressa (aleitamento e introducdo alimentar) e peso e eslatura atuais, a fim de verificar
possiveis influéncias no estado nutricional relacionadas a sua alimentacdo no primeiro ano de vida.
Os dados obtidos mostraram que o aleitamento materno foi significativo, e que o desmame, o
aleitamento artilicial e a introducdo alimentar, apesar de inadequados, pouco influenciaram na
antropometria atual.

Termos de indexacdo: lesao libio-palatal, alimentacio do lactente, aleitamento materno, introducdo alimentar,
Idbio, lactentes.

ABSTRACT

The advantages of the mother’s milk for the newborn infants are unquestionable. In its impossibility, it
is necessary the introduction of the artificial milk and adequate food as an alternative way of replacing
nutrients, respecting the child’s neurophysiological maturing. For this study, 60 children aged 2 to 4
years old (male and female), carriers of cleft lip and palate, who were patients of the Hospital de
Reabilitacao de Anomalias Craniofaciais at the Universidade de Sio Paulo in the city of Bauru, were
investigated, considering their earlier dietary history (nursing and nourishing introduction) and present
weight and height, in order to verify possible influences on nutritional status related to their feeding in
the first year of life. The obtained data showed that the nursing was significant, and that the weaning,
the artificial nursing and the nourishing introduction, in spite of inadequate, hardly influenced the
current anthropometry.

Index terms: cleft lip-palate feeding, nutritional status, breast feeding, food introduction, lip, infant.
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INTRODUCAO

A lesao labio-palatal € uma malformagao congénita,
com incidéncia de 1 para 650 nascimentos (Souza-Freitas,
1974), que ocorre quando nao ha fusao do labio e/ou
palato durante o periodo intra-uterino (Kelts & Jones,
1984). De modo geral, segundo Spina et al. (1972), as
lesdes estdo divididas em trés grupos: fissura Pré-Forame
Incisivo (ou isolada de ldbio), fissura Pds-Forame Incisivo
(ou isolada de palato) e fissura Transforame Incisivo (ou
de lahio e palato) (Figura 1).

As fissuras, principalmente as de palato, causam
dificuldades alimentares levando, muitas vezes, a
desnutrigio. Com o processo de sucgao prejudicado, a
quantidade dos alimentos ingerida nem sempre é suficiente
para suprir as necessidades do bebé, resultando em pouco
ganho ponderal. Este quadro é agravado pelo escape de
alimentos pelo nariz e ingestao excessiva de ar que
provocam vémitos, engasgos e perdas de alimentos. Além
disto, sdo comuns as infecgdes de ouvido e as pneumonias
aspirativas (Paradise & McWilliams, 1974).

No entanto, é importante colocar que a lesao ldbio-
-palatal nao exclui o aleitamento materno. Almeida &
Passeroti (1986), relatam que o aleitamento materno é mais
satisfatério em criangas com fissura menos complexa,
entretanto, Styer & Freeh (1981), mostram que as fissuras
de modo geral ndao o impedem de ser feito, inclusive
recomendam que o bebé seja amamentado pelo préprio
valor nutricional do leite, pelo desenvolvimento dos
musculos da face pela succao, além de favorecer a relagao
mae-filho.

Sabe-se que criangas amamentadas ao seio
adoecem com menos freqiiéncia, pois a mae transmite
fatores de defesa ao filho através do colostro e do leite
(Barros et al., 1982; Mandarino & Oliveira, 1982; Andrade
& Torres, 1985; Goldman & Goldblum, 1991; Euclydes,
1997). Importantes efeitos benéficos do leite sobre o
desenvolvimento cognitivo e a satde bucal da crianga
também sao descritos (Moraes, 1998; Vieira, 1998). Na
impossibilidade do aleitamento materno, deve-se orientar
a introducao do leite mais adequado a cada situagao
(Fomon, 1993). Geralmente sao férmulas pasteurizadas
(leites de vaca e cabra fluidos) ou formulas industrializadas
(leites em pd) e a introducao de novos alimentos deve ser
feita respeitando-se a maturagido neuro-fisioldgica da
crianga, bem como suas necessidades nutricionais (Ornellas
& Ornellas, 1983; Rowland, 1985; Pernetta, 1988).

O presente trabalho visa avaliar a alimentagao de
criangas portadoras de lesao labio-palatal, de dois a quatro
anos, ambos 03 sexos, quanto ao Lipo de aleitamento e a
introdugao alimentar recebidos do nascimento ao primeiro
ano de vida, verificando possiveis influéncias no seu estado
nutricional atual.

CASUISTICA E METODOS

Foram avaliadas 60 criancas de 2 a 4 anos de idade,
ambos os sexos, portadoras de lesao de labio e/ou palato,

atendidas no ambulatério do Hospital de Reabilitagao de
Anomalias Craniofaciais, Universidade de S3o Paulo, Bauru,
SP. no periodo de agosto de 1998 a abril de 1999.

Foi realizada uma investigacao da histéria dietética

FISSURA PRE-FORAME INCISIVO UNILATERAL

FISSURA POS-FORAME INCISIVO TOTAL

FISSURA TRANSFORAME  INCISIVO UNILATERAL

Figura 1. Lactentes portadores de lesaes labio e/ou palatais.
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pregressa do paciente (do nascimento aos 12 meses de
idade), aplicando-se um questiondrio a mae da crianga
com dados sobre o aleitamento (tipo e diluigao dos leites
artificiais) e a introducao alimentar (tipo de alimento e
época da introducao).

Como padrao de referéncia para aleitamento
artificial utilizou-se o esquema proposto por Peres (1999)
o qual recomenda o uso de leite fluido diluido ao meio ou
leite em pé integral a 7,5% para criangas até 4,5 kg de
peso; leite fluido diluido a dois tergos ou leite em pé
integral a 10,0% até os 7kg e leite fluido sem diluir ou em
pé integral a 15,0% a partir dos 7kg. No caso das férmulas
industrializadas especificas para menores de 6 meses, a
diluicao sera de acordo com o rétulo do produto.

Para introducgdo de alimentos também se utilizou
o proposto por Peres (1999), de acordo com o tipo de
leite recebido pela crianca. Desta forma, quando em
aleitamento materno exclusivo, o suco e a papa de frutas
sao introduzidos entre o quarto e o sexto meses de idade
e a papa de legumes, carne e cereais no sétimo més.
Quando em aleitamento artificial, o suco de frutas é
introduzido aos dois meses de idade, a papa de frutas aos
trés meses e a papa de legumes, carne e cereais aos quatro
meses. As leguminosas sao sempre oferecidas apds o oitavo
més de vida e, em torno de um ano, a crianca deve estar
ingerindo a alimentacao da familia.

Apés a investigacao dietética, foi feita uma
avaliagao antropométrica que constou de medidas de Peso
(P) e Estatura (E). O peso foi aferido em balanga tipo
plataforma, com o paciente descalgo, apenas com roupa
intima. A estatura foi verificada em antropémetro com o
paciente em pé e descalgo, com as costas, nddegas e
calcanhares encostados na haste rigida e com o esquadro
sobre sua cabeca. Tais dados foram relacionados a idade
utilizando-se a classificagdo de Waterlow-Batista, com a
terminologia de Batista-Filho (Viacava et al., 1983).

Os pacientes foram classificados sdécio-
economicamente segundo o proposta por Graciano et al.
(1996) e aplicou-se o teste “t” de student para comparagao
da amostra por idade por sexo (Curi, 1998).

RESULTADOS

A amostra foi formada por 55,0% de criangas do
sexo masculino e 45,0% do feminino nao havendo
diferencas estatisticas entre as idades (P>0,05) que foi de
35,76 = 6,61 meses para o sexo masculino e 34,93 + 6,16
meses para o sexo feminino, sendo que 86,7% dos
pacientes pertenciam ao nivel socioeconémico baixo e
13,3% ao médio.

A lesao ldbio-palatal predominante foi a
Transforame Incisivo seguida da Pds-forame Incisivo. Do
total da amostra, 33 (55%) receberam leite materno e 27
(45%) leite artificial. O maior nimero de pacientes em
aleitamento materno era portador de fissura Transforame
Incisivo mas aleitaram ao seio por poucos dias. As criangas
que o fizeram por maiores periodos de tempo foram as
portadaras de fissura Pré-forame Incisivo, com uma média
de 332,5+45,9 dias de aleitamento (Tabelat).

Férmula lactea industrializada foi a mais utilizada
pela maioria dos pacientes, tanto pelos que nao aleitaram
ao seio como pelos demais, apds o desmame. Um paciente
recebeu leite de cabra fluido apds o desmame (Tabela 2).

Com relacao a diluicao da férmula lactea utilizada,
41,7% receberam leite com diluicao correta para a idade
e 58,3% com diluicao incorreta.

Ao analisar-se a época de introduciao dos demais
alimentos, verificou-se que a maioria dos pacientes teve
uma introducao tardia de suco, frutas, hortalicas e cereais
e precoce das leguminosas. Entretanto, em relagdo a
introducéo da alimentagao da familia, a época foi adequada
para a grande maioria dos pacientes (Tabela 3).

Tabela 1. Classificagio dos pacientes por lipo de fissura e sua relagao com o aleitamento materno.

\ariaveis Pré-Ferame Pés—F:a_rame Pre’+Pt‘).5—.F0rarne Transfo.rmne Total
Incisivo Incisivo Incisivo Incisivo
n % n % n % n % n %
Tolal de pacientes por tipo de fissura 3 5,0 17 28,3 6 10,0 34 56,7 60 100
Pacientes em aleitamento materno 2 33 i 18,3 3 5,0 17 28,3 33 55
Duracio do aleitamento materno em dias 332,5 +45,9* 82,8 +53,7* 50,0+17,3* 42,9 + 30,0 =
(*) Média + Desvio-Padrio.
Tabela 2. Tipos de leite ingeridos pelos pacientes.
Pacientes em desmame do leite materno (n=33) Pacientes em aleitamento artificial (n=27)
n % n %
Formulas industrializadas 21 63,6 20 74,1
Leite fluido de vaca 11 333 % 25,9

Leite fluido de cabra 1

3,1 - :
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Tabela 3. Adequacao da época de intoducao dos alimentos, segundo PERES (1999).

Epuca de Introducao

Varidveis Recomendada Apds recomendado Antes Recomendado

n % n % n %
Suco 14 23,33 37 61,67 9 15,00
Fruta 12 20,00 43 71,67 5 8,33
Verdura + Legume + Carne 17 28,33 33 55,00 10 16,67
Cereal 10 16,67 27 45,00 23 38,33
Leguminosa 9 15,00 22 36,67 29 48,33
Alimentacao familia 43 71,67 17 28,33 -

Em relacao & avaliagao antropométrica atual, 70%
dos pacientes foram classificados como eutréficos, 20%
como desnutridos atuais e 10% como desnutridos crénicos.

DISCUSSAO

A amostra mostrou-se homogénea quanto ao sexo
e aidade por sexo. Predominou-se o nivel socioeconémico
baixo e a fissura Transforame Incisivo.

Observou-se que a maioria dos pacientes
estudados foram aleitados ao seio, o que estda de acordo
com Styer & Freeh (1981), que colocaram que as fissuras,
de modo geral, nao impedem o aleitamento materno.

Quando separados por tipo de lesao, os resultados
mostraram que os portadores de fissura Pré-Forame Incisivo
conseguiram ser amamentados por um maior periodo de
tempo, o que também foi observado nos estudos de Kelts
& Jones (1984) e de Almeida & Passerotti (1986), mostrando
que o aleitamento materno é mais efetivo nas fissuras mais
simples. No entanto, foi importante o nimero de criangas
com fissura Transforame Incisivo aleitadas ao seio, uma
vez que a gravidade da prépria lesdo dificulta o processo.

Com relacao ao aleitamento artificial, a maioria fez
uso de formulas lacteas industrializadas. Kelts & Jones
(1984), preconizam férmula lactea industrializada
especifica para menores de seis meses, como o melhor
substituto do leite materno e, Euclydes (1997), reforca em
seus estudos a improbidade do leite de vaca no primeiro
ano de vida por estar relacionado a problemas como
deficiéncia de ferro e perda de sangue pelas fezes,
aumentar o risco de alergia, conter carga elevada de solutos
e ser deficiente em dcido linoléico. Apesar disto o leite de
vaca fluido foi bastante utilizado no presente trabalho,
provavelmente devido ao baixo nivel socioecondmico
predominante na amostra.

Apesar de Woiski (1988) e Peres (1999) terem
demonstrado a importancia da diluigao correta do leite
artificial na prevencao de estados de desnutrigao, grande
parte dos pacientes estudados receberam leite com diluigao

incorreta em algum momento do estudo, o que pode ser
justificado pelo nivel socioecondmico baixo a que
pertenciam a maioria destas criangas. Segundo Euclydes
(1997), o nivel socioeconémico geralmente impede que
um leite com composigao mais adequada seja oferecido a
crianga ou, mesmo quando comprado, muitas vezes é
preparacdo inadequadamente,

De forma geral, a introducao de alimentos como
sucos, frutas, verduras, legumes, cereais e leguminosas foi
feita em épocas inadequadas (precoce ou tardiamente) e,
somente a passagem para alimentacdao da familia foi
adequada para a maioria dos pacientes. Observou-se,
portanto que, durante o primeiro ano de vida dos pacientes
estudados, predominaram erros na época de introdugao
de alimentos e na diluicdo correta dos leites artificiais
utilizados e, ao procurar relacionar-se tais inadequagdes
com o estado nutricional atual dos pacientes, verificou-se
pouca influéncia da mesma, uma vez que a maior parte
dos pacientes da amostra encontrava-se eutréfica. O
reflexo lalvez seja sentido nos 10% de desnutridos
cronicos.

CONCLUSAO

Conclui-se, portanto, que apesar das criancas serem
portadoras de malformagdes que possam comprometer
sua succao, conseguiram aleitar ao seio nos primeiros
meses de vida, o que reforcou a importancia do incentivo
ao aleitamento materno, mesmo nas fissuras de maior
complexidade. E, mesmo detectando-se erros na
introducao alimentar e na diluicao dos leites artificiais
durante o primeiro ano de vida, ndo houve repercussao
significativa na avaliagdo antropométrica atual.
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TERAPIA NUTRICIONAL ORAL EM PACIENTES COM SINDROME DO INTESTINO CURTO

ORAL DIETETIC THERAPY IN PATIENTS WITH SHORT BOWEL SYNDROME
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Jdlio Sérgio MARCHINI
RESUMO

A Sindrome do Intestino Curto representa um dos quadros mais sérios e graves de md-absorcdo e a
terapéutica dietética destes pacientes é um desafio importante a ser enfrentado. Este trabalho teve
como objetivo descrever a terapia dietética via oral e a sua participacdo em evitar a desnutricio protéico-
-energética em portadores de Sindrome do Intestino Curto seguidos na Unidade Metabélica da Divisdo
de Nutrologia do Departamento de Clinica Médica da Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto,
Universidade de Sao Paulo. Foram acompanhados 12 pacientes, 7 homens e 5 mulheres, idade de 55 +
10 anos, por um periodo de 24 meses. Eles receberam, concomitantemente a nutrigdo parenteral central
ou periférica, dieta via oral fracionada em 7 a 8 refei¢oes/dia, em intervalos regulares e constantes, com
pequeno volume por refeicao, hipogordurosa e restrita em agticares simples e fibras insoltiveis. As refeicées
eram isoenergéticas, isoprotéicas, sendo oferecidas em média 35 kcalfkg/dia e 1,5 g de proteina/kg/dia.
Inicialmente eram oferecidos 25 a 50% do planejado e a variacdo de alimentos era restrita a 1 ou 2
alimentos. Com aceitacdo progressiva a olerta total de nutrientes era alcancada em 40 a 50 dias. Os
resultados mostraram que 59% dos pacientes seguiram as orientagoes em relagio ao consumo energético
e 100% apresentaram ingestao protéica em quantidade adequada. Ao final do estudo cerca de 50% dos
pacientes apresentaram indice de massa corporal dentro da faixa de normalidade e 92%, valores normais
nos niveis de albumina sérica. Considerando o déficit absortivo destes pacientes, o esquema proposto
mostrou-se positivo no tratamento da Sindrome do Intestino Curto.

Termos de indexagdo: sindrome do intestino curto, terapia nutricional, avaliacio nutricional, desnutricio
protéico-energética.

ABSTRACT

The Short Bowel Syndrome (SBS) is one of the most serious and dangerous causes of malabsorption and
the dietetic therapy is an important challenge to be faced. This study describes the oral dietetic therapy
for all patients with Short Bowel Syndrome followed at the Metabolic Unit of the Nutrology Division of
the Internal Medicine Department of the Medical School of Ribeirdo Preto, University of Sdo Paulo.
Twelve patients (7 men and 5 women), aged 55 = 10 years old, were studied, for a period of 24 months,
They received, along with parenteral support, oral nutrition, consisting of 7 or 8 small amounts of meals
per day, with regular and short intervals between each meal. These meals were isocaloric, isoproteic and
low in fat, simple sugar and insoluble fiber. The mean caloric offer was of 35 kcal/kg/day, with protein
amounts of 1,5 gikglday. Initially 25 to 50% of the total planned values were given in 1 or 2 food items.
Increases in the offer and in the food items were made according to the patient’s adaptation. The total
planned values were generally achieved after 40 to 50 days. Results showed that 59% of the patients
followed the recommendations related to energetic intake and 100% had an adequate protein intake.
Fifty per cent of the patients had normal Body Mass Index at the end of the study and 92% had normal
levels of serum albumin. Considering the degree of malabsorption of these patients, the proposed
nutritional program showed to be a positive approach in the treatment of Short Bowel Syndrome.

Index terms: short bowel syndrome, nutritional therapy, nutritional assessment, protein-energy
malnutrition.

' Divisao de Nutrologia, Departamento de Clinica Médica, Hospital das Clinicas, Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto, Universidade de Sio Paulo, Rua Moreira de
Oliveira, 345, 14025-300, Ribeirdo Preto, SB, Brasil. Correspondéncia para/Correspondence to: C.B. NONINO. E-mail: cnoni@hotmail.com
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INTRODUCAO

As situacoes clinicas que cursam com distirbios
nos processos de digestido e absorgdo, acarretam graves
prejuizos na homeostase organica (Marchini et al., 1996).
A retirada de uma ou mais porgoes do intestino delgado
resulta em processos carenciais de maior ou menor
gravidade, dependendo da extensio e do tempo de
duracao da doenca, sendo a Sindrome do Intestino Curto
(SIC) responsdvel pelos quadros mais sérios e graves (Klish
& Putnam, 1981; Thompson et al., 1986).

A desnutricao secundadria a estas situacoes clinicas,
é um dos fatores determinantes da ma evolucao clinica,
incluindo aumento da morbidade e mortalidade (Ryan et
al., 1986). Portanto, a gravidade da desnutricao e das
complicagdes metabélicas dependem da doenga de hase
e fatores como o comprimento do intestino remanescente,
resseccdo da vdlvula ileo-cecal efou célon, tempo
decorrente da resseccao, presenca de outras doencas
sistémicas, e idade do paciente (Jeejeebhoy, 1983;
Rombeau & Rolandelli, 1987; Lykins & Stockwell, 1998).

Nao existe uma defini¢gao de qual o comprimento
minimo de intestino delgado seria suficiente para manter
a absorgao dentro dos padraes de normalidade (Tilson,
1980). As conseqliéncias nutricionais apos a ressecgao
dependem ndo sé do comprimento, mas também das
condicoes funcionais do intestino remanescente
(Williamson, 1978; Marchini et al., 1994). Apds
resseccdes macicas do intestino delgado, a parte
preservada sofre, com o tempo, mudangas adaptativas,
tais como espessamento da parede, dilataciao e
diminuicao da motilidade (Wright & Tilson, 1971) que
resultam em progressiva melhora da diarréia, da
esteatorréia e da md absorcao (Weser, 1971) Essas
mudangas morfolégicas e fisioldgicas resultam em
aumento no tempo do transito intestinal e conseqtiente
melhora na absorcdo dos nutrientes (Gouttebel et al.,
1989).

Tais adaptagbes, transcorrem em trés-peri(}dos
distintos no poés-operatério (Tilson, 1980). No primeiro
com até 3 meses de duracao, ha desequilibrio hidro-
eletrolitico decorrente da diarréia intensa. Nesta fase, a
nutrigio deve ser feita exclusivamente via parenteral,
sendo a reposicao concomitante de liquidos e eletrdlitos
de fundamental importancia. O segundo, com duracio
de até um ano, corresponde ao perfodo de adaptagao no
qual ha estabilizacao da diarréia, permitindo o inicio da
dieta via oral. No terceiro a adaptacao maxima € atingida
e a dieta via oral é elaborada de maneira a oferecer todos
o0s nutrientes necessdrios para manutengao de um bom
estado nutricional (Shanbhogue & Molenaar, 1984; Lykins
& Stockwell, 1998). No entanto, a terapéutica destes
pacientes exige inlernagdes periddicas para suporte
nutricional parenteral.

Quanto mais grave for a sindrome de ma absorcio
e quanto menor o segmento do intestino delgado
remanescente, mais freqiientes serao as internagoes (Klish

& Putnam, 1981). Nio existe consenso quanto a forma e
composicio da terapéutica nutricional a ser adotada com
estes pacientes (Messing et al., 1991; Marchini et al.,
1994).

Este trabalho teve como objetivo descrever a
terapia dietética via oral para pacientes portadores de
Sindrome do Intestino Curto seguidos na Unidade
Metabdlica da Divisao de Nutrologia do Departamento
de Clinica Médica, da Faculdade de Medicina de Ribeirao
Preto, Universidade de Sao Paulo.

CASUISTICA E METODOS

Em um periodo de 24 meses, foram seguidos em nosso
servico 15 pacientes com Sindrome do Intestino Curto, os quais
sofreram resseccio de no minimo 2 metros de intestino delgado
e no maximo todo o intestino delgado amontante do dngulo
de Treitz, célon ascendente e melade do transverso. O tempo
de transito intestinal, medido por técnica radiolégica, foi
sempre inferior a 15 minutos. Trés deles faleceram durante
este periodo, tendo como causa mortis Endocardite Infecciosa
em conseqiiéncia de provavel colonizacido de catéter
totalmente implantado, Insuficiéncia Respiratoria por Doenca
Pulmonar Obstrutiva Crénica e um paciente abandonou o
tratamento e morreu sem causa conhecida. Foram estudados,
portanto, 12 pacientes, 7 homens e 5 mulheres, que tinham
no inicio do estudo, idade de 55 + 10 anos e tempo apds
cirurgia de 13 = 16 meses.

A dieta via oral prescrita para a.manutencao do estado
nutricional destes pacientes, concomitante ou nao a nutrigao
parenteral, tinha por objetivo fornecer 35 kcal/kg/dia, 1,5 g
proteina/kg/dia e ser adequada em relagao as recomendagoes
diarias de vitaminas e minerais, segundo o Recommended
Dietary Allowances (RDA) (National Research...,1989).

Medidas antropométricas (peso, altura e cdlculo do
indice de massa corporal), dosagem da albumina sérica e
andlise da ingestao alimentar domiciliar usando recordatério
24 h e freqiiéncia alimentar, foram feitos nos retornos
ambulatoriais, pelo menos uma vez por més, até o final do
estudo, seguindo metodologia descrita por Vannucchi et al.
(1996).

Evolucdo da dieta

Apos o periodo inicial de manutencao do perfil
hemodindmico e de nutricao parenteral total, o qual durou
cerca de 20 dias, reintroduziu-se dieta por via oral.
Inicialmente o paciente recebeu pequenas porgdes de
liquidos como dgua, cha e sucos adogados com adogante
artificial. A seguir, iniciou-se a introdugao de alimentos
s6lidos seguindo a seguinte seqiiéncia: batata, arroz, fubd,
macarrao, legumes, frutas, carne, feijao e leite desnatado.
Esses alimentos foram oferecidos em pequenas porgoes, 7
a 8 vezes/dia, em intervalos constantes de 1,5 a 2 horas.
Foi introduzido um alimento de cada vez, sem que a
inclusao de um significasse a exclusao do outro, a cada 1
ou 2 dias. Durante o processo de introducao dos alimentos,
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enriqueceu-se algumas das refeicoes com mdédulo de
proteina (produto industrializado, proveniente do soro do
leite). Tal suplementagao foi feita para igualar o valor
protéico das refeigdes durante a introdugido de novos
alimentos, uma vez que alguns alimentos com alto teor de
proteinas como leite e derivados foram introduzidos por
dltimo. Caso o paciente apresentasse intolerancia (aumento
exagerado do nimero de evacuacgoes), a algum dos
alimentos quando este era introduzido, postergava-se seu
uso. Finalizado o processo de reintroducao dos alimentos,
tentou-se adequar a alimentagdo aos hdbitos do paciente,
baseando-se em informagoes colhidas em inquéritos
alimentares, facilitando sua adesao ao tratamento. Este
processo de adaptacio inicia-se com o paciente internado,
continuando durante seguimento ambulatorial.

O paciente foi orientado para que em casa
introduzisse novos alimentos, um de cada vez, mesmo
sendo do mesmo grupo, testando sua tolerdncia, sempre
respeitando o fracionamento, a distribuicao energético e
protéica e pequeno volume por refeicio.

No inicio o paciente tinha retornos a cada duas ou
trés semanas para avaliacdao e suporte nutricional
parenteral, com solugao contendo uma mistura de
aminodcidos, glicose, eletrdlitos, vitaminas e
micronutrientes (Tabela 1), mais solucao de lipideo a 10%
a parte (Marchini et al., 1996). A dieta foi avaliada e
adequada conforme sua evolucao.

RESULTADOS

No pas-cirlrgico, geralmente em torno de 20 dias,
0 paciente manteve-se em nutrigao parenteral exclusiva,
quando a dieta via oral comegou a ser introduzida. Neste
perfodo foi mantida a nutrigdo parenteral, aumentado
progressivamente a via oral, testando a tolerdncia e
aceitagao do paciente. Sempre de forma fracionada e com
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Tabela 1. Solugio Padrao de Nutrigao Parenteral do Hospital das Clinicas
da Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto, USP.

Solugao Padrao Nutricdo Parenteral

Aminoacido 10% 500 mL

Glicose 50% 250 ou 500 mL
Cloreto de s6dio 20 % 10 mL
Cloreto de potassio 19,1 % 4 mL
Sulfato de magnésio 20% 5mL
Gluconato de célcio 10% 10 mL
Fosfato de potissio 2 mEg/mL 8 mL
Oligoelementos 2mL*
Polivitaminico 15mL*

* Fornecendo 100% das recomendacoes das doses didrias de vitaminas e
oligoelementos segundo RDA (National Research..., 1989).

pequeno volume por refeicio.

Com a aceitacao da dieta via oral, retirou-se a
nutricio  parenteral de forma progressiva.
Aproximadamente 50 dias apds a cirurgia a nutrigao
parenteral havia sido suspensa e o paciente mantinha-se
internado, recebendo somente dieta via oral. A nutrigio
parenteral s era interrompida quando o suporte via oral
atingia o objetivo proposto.

Na ocasido da alta hospitalar foi orientada dieta
com as caracteristicas citadas anteriormente, reforcando
a ingestao de alimentos usualmente consumidos pelo
paciente.

Nos retornos, analisando os recordatdrios alimentar
domiciliar verificou-se que, 42% dos pacientes
apresentaram ingestdo energética adequada ou elevada e
58% dos pacientes apresentaram ingestdo inferior ao
recomendado (Tabela 2). Em relacao aos macronutrientes

Tabela 2. Ingestdo energética domiciliar, indice de massa corporal e abuminemia encontrados apés 24 meses de seguimento, em todos os pacientes portadores
de sindrome do intestino curto, acompanhados pela Divisao de Nutrologia do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto,

USP.

Ingestdo Energética (energia) IMC (kg/m?) Albumina Sérica (mg%)
Paciente —

jdisa] T Menor valor Va]ur‘ final do Menor valor Valorr final do

¢ encontrado estudo encontrado estudo

1 1822 1325 15,5 15,8 2,4 4.4
2 1700 1800 19,3 20,0 3,0 4,8
3 1 800 1600 18,4 18,7 3,0 4,8
4 1440 1200 18,8 19,3 21 4,8
5 1700 1300 16,3 17,7 2,9 3,3
6 1522 1100 26,8 28,6 3,0 4,2
7 2 200 2 500 17,3 18,2 2,7 3,2
8 2 000 3 800 22,4 24,7 2,1 4,5
9 1 600 1130 17,4 19,6 4,0 4,0
10 2 020 1631 25,1 25,7 2,4 4,2
11 2100 2087 18,5 19,4 1,6 4,7
12 1 800 1 800 17,9 18,8 29 4,1
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todos apresentaram ingestao qualitativamente adequada,
com a seguinte distribuicao média: 18% de proteinas, 57%
de carboidratos e 25% de lipideos.

Apds 24 meses de seguimento, foram encontrados
na avaliacao do estado nutricional (Vannucchi et al., 1996),
os seguintes valores: indice de massa corporal (IMC)
20 = 3 kg/m? 50% dentro da normalidade e 50%
apresentando déficit de 9 = 7%. Albuminemia de
4,0 = 0,5 mg/dL, 92% dentro da normalidade e 8%
apresentando déficit de 8% (Tabela 2). Prega triciptal (PT)
11T = 5 mm, 17% dentro da normalidade e 83%
apresentando déficit de 34 + 20%. Circunferéncia braquial
(CB) 25 = 3 cm, 17% dentro da normalidade e 83%
apresentando déficit de 15 =+ 5%. Circunferéncia muscular
do braco (CMB) 22 = 1 cm, 17% dentro da normalidade
e 83% apresentando déficit de 13 = 15%.

DISCUSSAO E CONCLUSAO

Os pacientes portadores de Sindrome do Intestino
Curto, seguidos na Unidade Metabdlica do Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto,
Universidade de Sdo Paulo, vém apresentando uma
resposta positiva a terapia nutricional proposta.

Considerando o déficit absortivo e velocidade de
transito intestinal extremamente rdpida desses pacientes
(Unamuno et al., 1997), a terapéutica dietética oral
fracionada, com composicdo nutritiva adequada e menor
volume oferecido por refeicao, facilita o processo de
digestao e absorcao.

Desta maneira, procura-se adequar o namero e
tamanho das refeicoes ao intestino delgado remanescente
para digestao e absorcao. Refeicbes menores e mais
freqiientes aumentam a probalidade de serem
aproveitadas.

Um dos fatores progndsticos mais importantes em
todo este processo, é a reeducagao alimentar do paciente,
que é iniciada concomitantemente a ingestdo dos
alimentos, e visa conscientizar o paciente que serao
necessarias mudancas em seu hdbito alimentar relativas
ao fracionamento da dieta, a quantidade e qualidade dos
alimentos ingeridos. Isto envolve constantes orientagoes
por parte da equipe multidisciplinar, tanto ao paciente
quanto aos seus familiares, que consideraram as mudangas
dréasticas em seus estilos de vida. Mudanca de hébitos de
tal magnitude somente se efetivam ap6s longos periodos
de treinamento e perseveranga do paciente e seus
familiares.

No inicio os pacientes mostram-se resistentes
quanto as mudancas propostas, principalmente em relagao
ao fracionamento da dieta, mas com o tempo, passam a
perceber a importancia e beneficios, e a adesao acontece
de forma gradual. Assim, o menor volume oferecido por
refeicdo a pacientes com diminuigdo sensivel do tempo
de transito intestinal, possibilita melhor readaptacao
intestinal com manutencao do estado nutricional.

Outro fator limitante foi a baixa situagao
socioecondmica, encontrada em 71% dos pacientes que
apresentaram ingestao energético inferior ao recomendado
e conseqiientemente um estado nutricional comprometido.

A utilizagdo deste regime alimentar é possivel de
ser aplicada no tratamento e readaptacio intestinal do
paciente portador de Sindrome do Intestino Curto.
Refeicoes fracionadas e em pequenos volumes, sao Uteis
no tratamento dietoterdpico destes pacientes
enterectomizados.
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RESUMO

0 objetivo desta revisdo foi discutir aspectos que envolvem a compreensao do metabolismo da vitamina
K e os recentes avancos quanto ao papel da vitamina na nutricio humana. 5o abordadas questoes
sobre as fontes da vitamina, sua absorcdo, distribuicao e metabolismo, recomendacoes dietélicas,
avaliacdo do estado nutricional relacionado 4 vitamina K e ainda fatores que afetam sua concenlracdo
plasmaética. Diante das novas evidéncias sobre a participagdo da vitamina K no metabolismo ésseo,
pesquisas adicionais sio necessdrias a fim de identificar as possiveis conseqliéncias a satde, a longo
prazo, de deficiéncia subclinica desta vitamina. Pesquisadores e comités futuros encontram um desafio
no que se refere a investigar novos requerimentos nutricionais da vitamina.

Termos de indexagdo: vitamina K, filoquinona, disponibilidade bioldgica, metabolismo, nutri¢ao.

ABSTRACT

The aim of this study was to discuss the aspects that involve the understanding of vitamin K metabolism
and recent advances of its role in human nutrition. The paper presents dietary sources, absorption,
distribution in the body and metabolism of vitamin K, nutritional recommendations, evaluation of
nutritional status related to the vitamin and factors influencing its plasmatic concentration. In the light
of evidences about vitamin K role in bone metabolism, further studies are needed to identify the
possible long-term consequences to health of subclinical vitamin K deficiency. A great challenge for
researchers and further scientific committees will be certainly concerned with investigation of new
nutritional requirements of the vitamin.

Index terms: vitamin K, philloquinone, biological availability, metabolism, nutrition.
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INTRODUCAO

A literatura nacional a respeito da vitamina K é bas-
tante escassa, notadamente quanto a aspectos referentes ao
seu metabolismo. Estudos anteriores sobre situagdes que in-
duzem deficiéncia de vitamina K (Paiva et al, 1998) e a pos-
sivel variagao da ingestao dietética da vitamina, provocando
oscilagdes do controle terapéutico da anticoagulagio oral,
motivaram o interesse do nosso grupo de Nutrigio para o
desenvolvimento de estudos concernentes ao metabolismo
dessa vitamina.

Foram pesquisados os bancos de dados MEDLINE e
LILACS. O objetivo deste trabalho foi discutir aspectos
relacionados as fontes da vitamina, sua absorgao, distribuicdo,
recomendacdes dietéticas, fatores que afetam sua
concentragdo plasmdtica e a avaliacao do estado nutricional
relacionado a vitamina K. Discutem-se ainda, os recentes
avangos cuanto ao papel da vitamina na nutricio humana.

A vitamina K foi descoberta por Henrik Dam em
1929, como um fator anti-hemorragico, capaz de restabelecer
perturbacdes sangtiineas observadas em galinhas, alimentadas
com diela livre de gordura (Suttie, 1992). Em 1939, Dam na
Dinamarca e Doisy em St. Louis isolaram a vitamina K, da
alfafa e determinaram sua exata estrutura: 2-metil-3-phytyl-1,4
naftoquinona. As formas naturais de vitamina K sdo a
filoquinona e as menaquinonas. A vitamina K, hoje chamada
de filoquinona, é o (nico anal6go da vitamina presente em
plantas; é encontrada em hortalicas e 6leos vegetais, os quais
representam a fonte predominante da vitamina. A forma
sintetizada por bactérias, as menaguinonas, originalmente
chamadas de K, foram subseqiientemente caracterizadas
(Dowd et al., 1995). A familia das menaquinonas
constitui-se numa série de vitaminas designadas MK-n, onde
0 n representa o nimero de residuos isoprendides na cadeia
lateral. As menaquinonas naturais variam de MK-, a MK- |
(Vermeer et al., 1995). A menadiona, (2-metil-1,4
naftoquinona), é um composto sintético normalmente
utilizado como fonte da vitamina para a alimentacio animal
(Suttie, 1996), (Figura 1).

(I« *
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LT Namero de residuos isoprendides das cadeias

Figura 1. Estruturas das formas biologicamente ativas da vitamina K.
Fonte: Modificado de Suttie (1996).

Diversas investigacoes conduzidas de meados dos
anos 60s a meados dos anos 70s, culminaram com a
descoberta de fatores de coagulagio (protrombina, fatores
VII, IX, e X) que continham um aminoacido, o acido gama
carboxiglutdmico (Cla). Outras duas proteinas adicionais
contendo Gla, a proteina S e C, atuam como inibidoras do
mecanismo de coagulacao (Suttie, 1992). A vitamina K atua
coma cofatar essencial na reacio de carboxilacio de residuos
especificos de dcido glutdmico (Glu), levando a formacao de
Gla (Figura 2). A carboxilagdo capacita as proteinas de
coagulagdo a se ligarem ao cilcio, permitindo assim a
interacdo com os fosfolipidios das membranas de plaquetas
e células endoteliais, o que, por sua vez, possibilita o processo
de coagulagao sangiiinea normal. No inicio dos anos 90s foi
isolada e caracterizada a enzima hepética carboxilase,
envolvida na ativaciao dessas proteinas (Suttie, 1996).

Proleinas Precursora

\/\If\/ Carboxilase

CH, C

Proteinas Completas

N

| € O, CH,
|
CH, N % -
| He-
oo Vitamina K |
coo

Residuo Glutami Residuo Gama Carboxi
CGlutimico

(GLW) (GLA)

Figura 2. Reacdo de carboxilagio dependente de vitamina K.
Fonte: Modificado de Shearer (1995).

Foram descobertos diversos grupos de proteinas
dependentes de vitamina K, que ndo tém conexao com a
coagulagéo sangliinea, mas estao imp!icados na homeostasia
do cdlcio. Proteinas contendo Gla siao conhecidas por
ocorrerem em um grande ndmero de tecidos e 6rgaos como
0sso, rim, placenta, pancreas, vesicula e pulmao. Na maioria
dos tecidos, essas proteinas ainda nio foram totalmente
caracterizadas. E excecao a proteina do osso chamada
osteocalcina ou proteina Gla do osso. E uma proteina de
baixo peso molecular, com 3 residuos de Cla, produzida por
osteoblastos durante a formacao da matriz 6ssea (Mijares et
al., 1998). £ uma das mais abundantes proteinas nao
colagenosas na matriz extracelular do osso; sua dosagem no
sangue constitui importante marcador biolégico da atividade
osteobldstica. Existem atualmente diversas evidéncias de que
avitamina K ¢ importante tanto no desenvolvimento precace
do esqueleto, quanto na manutencio do osso maduro sadio
(Shearer, 1995). Uma segunda protefna isolada do osso e
estruturalmente semelhante a osteocalcina, a proteina Gla
da matriz, também é dependente de vitamina e seu papel
fisiolégico nao é conhecido (Suttie, 1996). Nas placas
aterosclerdticas, encontra-se outra proteina Gla denominada,
Proteina Gla da placa, a qual parece evitar o endurecimento
e mineralizagao da parede arterial (Gijbers et al., 1990).

Em recente publicacao (Berkner, 2000) sao citadas
outras proteinas dependentes de vitamina K, como a proteina
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produzida pelo growth-arrest-specific gene 6 (gas 6), ligada
ao controle de crescimento, as proteinas Gla ricas em prolina
T e 2, com funcao potencial na transdugdo de sinais, e a
proteina Z, cujas fungdes nao sao conhecidas. Para Berkener
(2000), a prépria enzima carboxilase pode ser considerada
uma proteina dependente de vitamina K. Esta autora
evidenciou a probabilidade da existéncia de outras proteinas
dessa natureza, devido a grande distribuicao tecidual da
carboxilase.

FONTES ALIMENTARES / NUTRICIONAIS

A forma predominante de vitamina K nos alimentos
é a filoquinona. A vitamina K é amplamente distribuida em
alimentos de origem animal e vegetal, variando de 1 pg por
100 mL no leite a 400 pg por 100 g no espinafre e outras
hortalicas (Olson, 1999). As carnes sao fontes pobres em
filoquinona. Elas provavelmente contribuem com menos que
5 ug por 100 g e, em muitos casos, menos do que 1 pg por
100 gramas de alimento. O figado apresenta quantidades
maiores, evidentemente por ser o maior érgao de estoque
da vitamina (20-100 pg por 100 g), mas essa quantidade varia,
dependendo da ingestao do animal antes do abate. Muitos
peixes, cereais, e bebidas contém pequenas mas mensuraveis
quantidades de filoquinona (Shearer, 1995). Enquanto folhas
de chd e graos de café contém aprecidveis quantidades de
filoquinona, as infusdes nao sao fontes importantes como se
pensava (Booth et al., 1995a). Outros alimentos como frutas
(polpa e suco), raizes e tubérculos sao pobres em filoquinona
(Booth & Suttie, 1998). Quanto ao leite, sabe-se que o teor
de filoquinona do leite materno é menor do que o do leite
de vaca: aproximadamente 1 a 3 pg por litro no leite humano
contra 5 a 10 ug por litro no leite de vaca. A vitamina esta
concentrada na porgao lipidica do leite e de laticinios ricos
em gordura (Suttie, 1992).

Uma fonte importante de filoquinona é representada
pelos dleos e pelas gorduras. As manteigas contém
aproximadamente 10 pg por 100 gramas, enquanto hd grande
variagao nos oleos vegetais, sendo que os mais ricos, que
contém de 200-400 pg por 100 gramas, sdo os 6leos de soja
e oliva (Booth & Suttie, 1998). Vegetais de folhas verdes
contém maior teor de filoquinona e contribuem com
40-50% da ingestao total (Fenton et al., 1997). Os altos valores
encontrados nesses vegetais confirmam a conhecida
associacao da filoquinona com tecidos capazes de realizar
fotossintese (Shearer et al., 1996). A distribuicdo de
filoquinona nas plantas nao é uniforme; maiores
concentracoes da vitamina sao encontradas nas folhas
externas quando comparadas as folhas mais internas. A casca
das frutas e dos vegetais parece ter maiores concentragoes
da vitamina do que a polpa. Fatores como a estacao do ano,
o clima, local geogrifico e a fertilizagio do solo afetam as
concentracoes de vitamina K, nos alimentos (Booth et al.,
T993).

Uma andlise recente de mais de 260 alimentos
freqlientemente consumidos nos EUA revelou que existem
muitas fontes dietéticas de filoquinona que tém sido

negligenciadas (Booth et al., 1995b). Alimentos que sao
pobres em filoquinona em sua forma crua, podem ter papel
importante se forem processados, utilizando-se éleos ricos
em filoquinona (Sadowski et al., 1996).

O feijao, importante alimento da dieta dos brasileiros,
foi identificado como alimento que contribui
significativamente para suprir as necessidades de vitamina K
em 115 pacientes ambulatoriais de Hospital do interior do
Estado de Sdo Paulo, por meio de estudo longitudinal
empregando o questiondrio de freqiiéncia alimentar (Dores
et al., 2000). Ferland & Sadowski (1992) mostraram que a
vitamina K, contida nos éleos vegetais é estavel ao calor e ao
processamento, mas é rapidamente destruida pela luz
fluorescente e natural. O dleo de canola perde 87% da
vitamina apés dois dias de exposicao a luz do dia. Esses
autores sugerem que a estocagem desses Gleos, em
embalagens opacas, preserva a vitamina, enquanto
embalagens transparentes permitem que a iluminagao
ambiente reduza o contetido da mesma (Ferland & Sadowski,
1992). Langenberg et al. (1986), usando o método de
Cromatografia Liquida de Alta Eficiéncia (CLAE), observaram
que nem o cozimento, nem irradiagbes gama afetam o
contetdo de filoquinona de vegetais selecionados (ervilhas,
espinafre e repolho); verificaram também que o contetdo
de filoquinona dos alimentos comercialmente disponiveis na
forma de preparacoes vegetais secas e congeladas nao difere
daqueles conteddos de vegetais frescos.

Oleos vegetais hidrogenados, ricos em filoquinona,
sao amplamente utilizados na inddstria por suas caracteristicas
fisicas e estabilidade oxidativa. Durante a hidrogenagao, hd
conversao da filoquinona a 2-3 dihidrofiloquinona (dK)
(Davidson et al., 1996). Alimentos preparados com alto
contetido de gordura hidrogenada contém 30-60 pg dK/100 g
(Booth et al., 1996a). A importancia fisioldgica da dK depende
de sua atividade bioldgica, que ainda nao é conhecida;
portanto, a influéncia da ingestao de alimentos com elevadas
concentragoes de dleos hidrogenados, no estado nutricional
relacionado a vitamina K, ndo é conhecida até que novos
estudos sejam desenvolvidos (Booth & Suttie, 1998).

Um dos maiores problemas quanto a obtengao dos
teores de filoquinona da dieta, é aquele relacionado com as
préprias tabelas de composi¢ao dos alimentos. Muitas tabelas
sao baseadas em avaliagoes bioldgicas que tém amplas
margens de variacao analitica. Esses valores de filoquinona
ainda sao encontrados na maioria das tabelas de composigao
comumente utilizadas (Sadowski et al., 1996). Esse problema
esta agora sendo resolvido através do uso de um método
sensivel e especifico baseado em CLAE (Shearer, 1995).
Tabelas americanas contendo a composicao dos alimentos,
exclusivamente geradas por CLAE, jd podem ser encontradas
para utilizacdo rotineira (Tabela 1).

Menaquinonas como fonte nutricional

Embora haja um conhecimento crescente com relagao
ao teor de filoquinona nos alimentos, existe pouca informagao
sobre os alimentos fontes de menaquinonas. Sabe-se de longa
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Tabela 1. Contetdo de filoquinona de alimentos determinados por CLAE.

Faixas de concentracio (ug de filoguinona por 100 g de alimentos)

0,1-1,0

1-10

10-100

100-1000

Abacate (1,0)
Bananas (0,1)
Carne, bife (0,8)
Pao branco (0,4)
Frango, coxa (0,1)
Oleo de coco (0,5)
Bacalhau fresco (<0,1)
Farinha branca (0,8)
Presunto (0,1)
Milho (0,3)

Manga (0,5)

Laranja (<0,5)

Leite de vaca (0,6)
Arroz branco (0,7)
Batatas (0,9)

logurte (0,8)

Maca (6)

Farelo de trigo (10)
Pao integral (2)
Manteiga (7)
Cenoura (6)

Varios queijos (2-6).

Oleo de milho (3)
Gema de ovo (2)
Uvas verdes (9)
Aveia (10)

Péssegos frescos (4)
Ameixa (8)
Morangos (3)

Oleo de girassol (6)
Tomates (6)

Irigo (8)

Fava (19)

Repolho roxo (19)
Couve-flor (31)
Pepino (21)
Ervilhas (34)

Oleo de oliva (80)
Mostarda (88)

Brécolis (179)

Couve de bruxelas (147)
Repolho (339)

Alface (129)

Salsa (548)

Oleo de canola (123)
Oleo de soja (173)
Espinafre (380)

Agriao (315)

Alimenlos crus, exceto quando a forma cozida é indicada.
Dados modilicados de Shearer et al. (1996).

data que figados de diversas espécies animais sao boas fontes de
ampla variedade de menaquinonas, com cadeias laterais variando
de MK-, a MK-,, (Duello & Matschiner, 1970). Entretanto, andlises
quantitativas, por CLAE, sugerem que s6 o figado de ruminantes,
como vaca, contém concentragoes suficientemente elevadas de
algumas menaquinonas (MK-. . ), que parecem ser de
significancia nutricional (variando de 10-20 g por 100 gramas).
Por outro lado, em funcao de o figado ser um alimento de
consumo esporadico pela maioria da populagao, o impacto dessas
concentracdes na nutricdo humana parece ser pequeno. As
concentracoes de menaguinonas em outros érgﬁos animais (rim,
coracao e miusculo) sao muito baixas, nutricionalmente
insignificantes (Shearer et al., 1996). Esses mesmos autores
observaram, ainda, que vdrios queijos contém 5-20 ug/100 g de
MK-, e . Quantidades limitadas de menaquinonas (ém sido
encontradas em produtos animais, como gema de ovo e manteiga
(Hirauchi et al., 1989). Produtos fermentados, a base de soja,
contém quantidades substanciais de MK, e MK, e podem ser de
importancia nutricional para as populagdes consumidoras dessa
classe de alimentos (Sakano et al., 1988).

Quanto a vitamina K sintetizada pelas bactérias, sabe-se
que o intestino humano contém grandes quantidades de bactérias
produtoras de menaquinonas; contudo, sua importancia
nutricional ndo é clara. A extensao e o mecanismo de absor¢ao
dessas menaquinonas, no intestino grosso, aparentemente é
limitada, embora seja conhecido que o figado humano apresente
quantidades significativas dessa forma da vitamina (Suttie, 1995).
Suttie (1996) relata que as menaquinonas sao importantes na
nutricdo humana, porém contribuem relativamente pouco para
suprir os requerimentos de vitamina K, ao contrario do que era
previamente concebido.

Numerosos estudos utilizando antibidticos a fim de
induzir hipoprotrombinemia foram conduzidos, considerando

que as menacuinonas contribuiriam significativamente para os
requerimentos humanos de vitamina K. Entretanto, recentes
pesquisas (Suttie, 1995) com o uso de dietas restritas em vitamina
K, argumentam contra sua significincia nutricional. As evidéncias
de decréscimo da sintese de menaquinonas, na presenca de
tratamento com antibidticos, sio minimas; contudo, observou-se
que alguns tipos de antibidticos, os que possuem uma cadeia
lateral N-metiltiotetrazole (NMTT), tém a capacidade de inibir
epoxi-redlutase de vitamina K (Dowd et al., 1995). O resultado é
um efeito similar aos cumarinicos, embora acentuadamente mais
fraco e observado somente naqueles pacientes que apresentam
estado nutricional comprometido quanto a vitamina K (Suttie,
1995).

Recentemente, um estudo com o objetivo de testar o
grau de contribuicao das menaquinonas, produzidas pela flora
bacteriana, em relagido aos requerimentos de vitamina K, foi
conduzido em individuos utilizando Omeprazol (bloqueador de
bomba de hidrogénio) e dieta restrita em filoquinona. Os
resultados evidenciaram que o crescimento bacteriano,
promovido pelo aumento do pH gdstrico, resulta em sintese e
absorgao de menaquinonas, porém estas nao foram produzidas
em quantidades suficientes para restaurar o estado normal de
vitamina K (Paiva et al., 1998).

Absorcdo, distribuic@o e metabolismo

A vitamina K da dieta é absorvida no intestino
delgado, incorporada aos quilomicrons e transportaca pelas
vias linfaticas; requer bile e suco pancredtico para maximo
aproveitamento. A eficiéncia na absorgao foi mensurada em
40-80%, dependendo do veiculo no qual a vitamina é
administrada e da circulacao enterohepatica. Quando a

-

filoquinona é administrada em seres humanos, oralmente,
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em doses variando do nivel fisiolégico ao farmacoldgico, a
vitamina aparece no plasma dentro de 20min, com pico em
2h; a seguir, declina exponencialmente a baixos valores,
durante 48-72 horas, alcancando niveis de jejum de 1 a 2
nM (0,5-1,0 ng/mL) (Olson, 1999). Lamon-Fava et al. (1998)
observaram que as lipoproteinas ricas em triacilglicerdis sio
as principais carreadoras de filoquinona, transportando 83,0%
da filoquinona plasmatica, sendo as lipoproteinas de baixa e
alta densidade (LDL e HDL) carreadoras menos importantes
(7,1% e 6,6%, respectivamente).

Ao alcangar o figado, a filoquinona é reduzida a
hidronaftoquinona (KH,), que é o cofator ativo para a
carboxilase (Davidson & Sadowski, 1997). O figado tem um
papel exclusivo na transformagao metabdlica que leva a
excrecao da vitamina K do organismo. A fragao da vitamina
excretada ndo é dependente da dose administrada. Assim,
independentemente da dose administrada, por exemplo
1 mg ou 45 pg, aproximadamente 20% sao excretados na
urina dentro de 3 dias, enquanto 40-50% sao excretados nas
fezes, via sais biliares (Shearer et al., 1974). Esse extenso
catabolismo da filoquinona pelo figado explica o rapido
turnover e a deplegao das reservas hepaticas em pacientes
com dieta pobre em filoquinona, observado por Usui et al.
(1990). Parece provavel, portanto, que aproximadamente 60-
70% das quantidades de filoquinona, absorvidas em cada
refeigao, sao definitivamente perdidas por excregao (Shearer
et al., 1996), o que sugere que os estoques corporais de
filoquinona sao constantemente reabastecidos. Com relagio
aos estoques hepdticos, sabe-se que este inclui
aproximadamente 90% de menaquinona e 10% de
filoquinona. Os estoques de filoguinona sio extremamente
labeis e sob condigoes de grave deplecao nutricional podem
reduzir-se a 25% de suas concentragbes originais, apds trés
dias (Usui et al., 1990). As concentragoes hepdticas de
filoquinona em adultos sdo de aproximadamente 5 ng/g
(Shearer et al., 1988); porém, a relagio entre os estoques
hepdticos de vitamina K e os estoques corporais totais nio
sao conhecidos (Shearer et al., 1996).

Estudo feito em tecidos humanos, retirados de
cadaveres, mostrou que existem, no homem, padrdes de
distribuicao tecidual de vitamina K compardveis aos ji
observados em ratos. Elevados niveis de vitamina K, foram
encontrados no figado, coragao e pancreas e niveis mais
reduzidos no cérebro, rim e pulmao. A MK-, foi encontrada
na maioria dos tecidos, excedendo os niveis de K, no cérebro
e rim. Sabe-se pouco sobre a captagao de vitamina K pelos
tecidos; entretanto, o acimulo de vitamina K no coragao,
cérebro e pancreas sugere fungoes fisiolégicas ainda
desconhecidas da vitamina (Thijssen & Drittij-Reijnders,
1996).

Por ser o local de sintese de proteinas da coagulacio
dependentes de vitamina K, o figado sempre é considerado
o maior 6rgdo de estoque das vitaminas K (Shearer, 1995);
entretanto, 0 osso cortical contém tanta vitamina K quanto o
figado, podendo funcionar como um fornecedor de
filoquinona (Hodges et al., 1993). Vale notar que o espectro
das vitaminas K circulantes no plasma nao reflete os estoques
hepaticos (Shearer et al., 1996).

Pouco se sabe sobre o transporte e depuragao da
circulagao das menaquinonas (Suttie, 1995), mas tem sido
sugerido que a via de degradagao metabdlica seja similar a
da filoquinona (Suttie, 1996).

Ciclo da vitamina K

Em esséncia, o ciclo de vitamina K, pode ser
considerado uma via de recuperagao da vitamina, presente
em quantidades nanomolares no figado e em outros tecidos
(Olson, 1999).

Sempre que um residuo de glutamato (Glu) é
carboxilado, a vitamina K é oxidada, dando origem a forma
2,3-epoxi (Kohlmeier et al., 1996). Esse metabdlito é
convertido novamente a sua forma ativa, pela acdo da enzima
microssomal, epoxi redutase de vitamina K e uma ou mais
quinona redutases de vitamina K (Suttie et al., 1988). A agio
da epoxi-redutase é inibida por cumarinicos como a varfarina,
resultando, conseqiientemente, em indugao de antagonismo
a vitamina K (Suttie, 1992).

Aproximadamente 40 mmol de Cla sdao excretados
diariamente (Ferland et al., 1993) e quantidades equimolares
de vitamina K sao oxidados. Os requerimentos didrios, em
contraste, nao sao maiores do que 0,2 pumol; é razoavel
assumir, portanto, que, em média, uma molécula de vitamina
K é reciclada vdrias centenas de vezes (Kohlmeier et al., 1996).
O resultado liquido do ciclo (Figura 3) é a conversao da epoxi-
vitamina K em hidroguinona, que se torna disponivel para
novos processos de carboxilagdo (Olson, 1999).

GLU GLA
Carboxilase/epoxidase
Hidroquinona Epoxido

»
L

S SH
NAD (P)! f 2 Varfarina Lo
/ 5\* Epoxido
Redutase S \ Redutase
) S
SH

NAD (P) H
Quinona

Figura 3. Representacao esquemdtica do ciclo de vitamina K e local de
atuacio da varfarina.
Fonte: Modificado de Sadowki et al. (1996).

Biodisponibilidade

Gijsbers et al. (1996) —observaram que a
biodisponibilidade da vitamina K é menor do que se imagina
e depende da forma pela qual a vitamina é consumida. Em
seu estudo, observaram que a filoquinona é prontamente
absorvida a partir de um concentrado farmacéutico de
vitamina K (Kanakion), atingindo o pico sangiiineo em 4 horas.
Para a filoquinona do alimento, o pico é atingido mais
lentamente, indicando que a absorgao da vitamina nos
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vegetais é processo mais demorado, influenciado por fatores
digestivos. Ocorre, ainda, variacao interindividual com
respeito as quantidades de vitamina K que podem ser
extraidas dos vérios alimentos, podendo a secrecao de bile
ter papel importante nessas diferencas. O autor observou,
no mesmo estudo, que a biodisponibilidade de 1 mg de
filoquinona, no espinafre, em seres humanos, foi de apenas
4%, comparado a filoquinona pura (Kanakion). Com adicio
de gordura (manteiga) ao espinafre, houve aumento de
absorgdo para 13%. O efeito da gordura da-se provavelmente
pela estimulagio da secrecdo de bile, que se sabe ser
importante para absorgao de compostos hidrofébicos (Shearer
et al., 1974).

Recentemente, Garber et al. (1999) também
estudaram a biodisponibilidade da filoquinona. Foi
comparada a biodisponibilidade da vitamina na forma de
suplemento (tablete com 500 pg/filoquinona) de acordo com
as fontes alimentares. Foram observados os seguintes
resultados:

- quando ingerida na forma pura, a absorcio de
filoquinona € seis vezes maior do que quando presente em
algum alimento (ex: espinafre). A absorcao de filoquinona
do tablete ¢ mais rapida, atingindo o pico de concentracao
sérica em 2 ou 3 horas;

- nao foi observada a influéncia da coccao assim
como do teor de gorduras das refeicdes quanto a
biodisponibilidade de filoquinona;

- também nao foi observada diferenca significativa
na absorgao de filoquinona quando as ingestoes de espinafre,
brécolis e alface foram comparadas, sugerindo que a selecao
desses alimentos especificos nao tem influéncia na
biodisponibilidade da vitamina K.

Os autores, entretanlo, fizeram a ressalva de que é
necessaria a realizacdo de estudo com amostragem ampliada,
uma vez que seu trabalho foi efetuado com um nidmero
bastante reduzido de individuos.

Vitaminas K no sangue

A concentracao de vitamina K no plasma, em je-
jum, de pessoas sauddveis é menor do que 1 ng/mlL
(2,2nmol/L) (Olson, 1994). A variagcao normal é de 0,4 a
2,2 nmol/L (0,2-1,0 ng/mL) com média de 1,1 nmaol/L
(Sadowski et al., 1989).

Avancos metodoldgicos recentes tém possibilitado
mensurar rotineiramente as concentragoes circulantes de
filoquinona. Em estudo com 326 individuos, Sadowski et al.
(1989) observaram uma variacio normal de 0,29 a 2,64 nmol/L,
com média geométrica de 0,87 nmal/L.

As concentragoes de filoquinona sao muito mais
baixas do que as de outras vitaminas lipossoliveis. A
concentragao plasmatica de filoquinona em jejum é 50 vezes
menor do que a concentragao da vitamina D, assim como é
2 mil vezes menor em relacdo ao retinol e 200 mil vezes
menor em relacao ao tocoferol. As concentragoes plasmdlicas
pos-absortivas de filoquinona sdo notadamente elevadas;

valores variando de 1 a 3 mmol/L podem ser observados. Os
fatores que influenciam essas concentracoes e sua relagio
com a ingestao dietética ainda nao estdo totalmente
esclarecidos (Suttie, 1992).

Olson (1984) estimou o tamanho do pool corporal,
como sendo de 0,22 pmol (100 pg) ou 3,1 nmol/kg de peso
corporal. Esse pool de vitamina K é menor em relagao a
vitamina B, e excepcionalmente baixo para uma vitamina
lipossolavel.

Fatores nao dietéticos como idade, sexo, e/ou
menopausa parecem afetar o metabolismo de vitamina K
(Booth & Suttie, 1998).

Individuos com idade acima de 60 anos apresentam
concentracoes de filoquinona significativamente maiores em
relacio a adultos jovens (abaixo de 40 anos),
independentemente da ingestao dictética (Ferland et al.,
1993; Bach et al., 1996). Em estudo populacional, a menor
concentragao plasmatica de filoquinona foi verificada durante
a terceira década de vida, tanto para homens quanto para
mulheres; apds esse perfodo, as concentrages aumentam e
permanecem constantes (Sokoll & Sadowski, 1996). Sadowski
et al. (1989) também observaram aumento da filoquinona
plasmdtica em idosos, mais pronunciado em mulheres. As
diferencas de concentragao de filoguinona de acordo com a
idade sdo influenciadas pelas concentracoes de triacilglicerdis,
que também aumentam com a idade. De fato, como a
filoquinona é incorporada aos quilomicrons apés absorgao e
é transportada para o figado nas lipoproteinas, ricas em
triacilglicerdis (Shearer, 1995), existe uma forte correlagio
positiva entre a filoquinona plasmatica e as concentragoes
de triacilglicerdis (Kohlmeier et al.,, 1995). A relagao entre
filoquinona e triacilgliceréis no plasma (nmol de
filoquinona/mmol de triacilglicerdis) é menor em idosos do
que em jovens; isto tem sido interpretado ou como decorrente
de uma menor absorcao da vitamina ou como aumento de
seus requerimentos ou, ainda, como, indicativo de menor
ingestio de alimentos ricos em vitamina K (Sadowski et al.,
1989).

A concentragao de filoquinona plasmatica é
fortemente influenciada pelo polimorfismo genético da
apolipoproteina E (apo E), sendo maior nos pacientes com
variante apo E2, intermedidria na apo E3 e menor na apo E4.
Esse fato estd associado ao ritmo de clareamento hepatico
dos quilomicrons remanescentes da circulacao, que € menor
para apo E2, mais rdpido para apo E3 e mais rapido ainda
para apo E4 (Shearer, 1995). A explicacdo desses achados
fundamenta-se no fato de que as diferentes apolipoprateinas
apresentam diferentes afinidades pelos receptores. Como
conseqiiéncia, ha diferengas com relagao a taxa de depuragao
plasmatica dos quilomicrons, o que influencia a concentracéo
de filoquinona (Vermeer et al., 1996).

Sadowski et al. (1989) observaram que o aumento
do consumo de élcool resultou em progressiva reducao nos
niveis plasmdticos de filoquinona. A ingestao média de etanol
dos individuos estudados foi de 16 g/dia; o consumo acima
de 16 g/dia foi associado com decréscimo dos niveis de
filoquinona circulantes, sendo mais pronunciado em idosos.
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Esses autores relataram ainda, que existe discreto aumento
das concentragdes de filoquinona séricas nos meses de verao,
seguido por menores niveis no inverno. Uma possivel
explicagao para esse fato seria a fonte dietética, uma vez
que varios alimentos, ricos em filoguinona, sofrem agao
sazonal.

AVALIACAO NUTRICIONAL RELACIONADO A VITAMINA K

A avaliacao individual do estado da vitamina K depende
da aplicacao apropriada de trés procedimentos classicamente
conhecidos: historico, exame fisico e exames laboratoriais.

Historico e Exame fisico

O histérico constitui-se em importante instrumento
para detectar os individuos sob risco de desenvolver a
deficiéncia vitaminica, que em geral sdo recém-natos,
individuos com dietas pobres em vitamina K ou com md
absorgao intestinal. A historia deve incluir questdes sobre
eventos hemorrdgicos observados na boca, nariz, trato
gastrointestinal (hematémese, melena), rim (hemataria) e sob
a pele (equimoses). Devem fazer parte do historico do
paciente dados acerca do uso de drogas, principalmente
anticoagulantes cumarinicos. Complementarmente, se faz
necessdria a obtencao da histéria dietética abrangente, que
inclui alimentos freqiientemente consumidos, recordatério
de 24 horas e ocasionalmente registro alimentar de trés dias
(Olson, 1999).

No exame fisico, buscam-se evidéncias de sinais
hemorrdgicos, manifestacao cardinal da deficiéncia de
vitamina K. Pode estar presente um sé sinal ou mais dos
seguintes: sangramento nasal ou oral, equimoses na virilha,
garganta e nas pernas; sinais hemorragicos sob unhas ou na
conjuntiva; melena; hematdria e hematémese. Palidez pode
ser um sinal prévio de sangramento (Olson, 1999).

Avaliacdo laboratorial

Os métodos laboratoriais tradicionais para avaliagao
do estado nutricional relacionado a vitamina K sao baseados
em testes funcionais como tempo de protrombina (TP) e
outros tempos de sangramento (Sokoll et al., 1997). Porém,
sabe-se que o TP pode permanecer normal, mesmo quando
a concentragao de protrombina declina em 50% no plasma
(Suttie, 1992) em conseqliéncia, este pode ser considerado
um teste de baixa sensibilidade para detectar deficiéncias
subclinicas de vitamina K.

A concentragao da filoquinona plasmatica nao se
correlaciona adequadamente com o estado nutricional da
vitamina K, pois é dependente da ingestao recente da
vitamina (nas 24 horas) (Booth & Suttie, 1998). Booth et al.
(1997) mostraram que, entre todas as vitaminas lipossoltiveis,
somente a filoquinona apresentou correlagao significativa
entre a ingestao dietética e as concentragoes plasmdticas em
jejum. Em trabalho anterior, Kindberg & Suttie (1989)
observaram em ratos que, sob condigdes de restricao de

vitamina K dietética, as concentragdes hepaticas de
filoquinona mostram-se correlacionadas ao suprimento
dietético da vitamina. Entretanto, somente quando o figado
contém vitamina K suficiente para garantir atividade otima
da carboxilase hepatica, é que a filoquinona serd liberada
em quantidade suficiente pelo figado de forma a elevar suas
concentragoes séricas. Conclui-se, portanto, que o nivel sérico
de filoquinona nao se constitui em marcador ideal para a
avaliacao do estado nutricional relacionado & vitamina K.

Com a descoberta de novas funcoes da vitamina,
principalmente no metabolismo 6sseo, novos indicadores do
estado nutricional, foram identificados e incluem: a excrecao
urindria de Cla, a proteina induzida pela deficiéncia ou
antagonismo de vitamina K-Protein Induced by Vitamin K
Absence or Antagonism (PIVKA) e a osteocalcina pouco
carboxilada -undercarboxylated Osteocalcin (ucOc) (Shearer,
1995).

O Gla é normalmente excretado na urina, por adultos,
em taxa de 40 pmol por dia. Essa substancia é liberada durante
o catabolismo das proteinas dependentes de vitamina K e
aparece na urina sem alteragoes (Olson, 1999). Na vigéncia
de deficiéncia vitaminica, as proteinas dependentes de
vitamina K sdo sintetizadas com um ntimero reduzido de
residuos de Gla, o que condiciona menor excregao urindria
de Gla nesse periodo. A excregao de Gla portanto, pode ser
medida como um indice do catabolismo dessas proteinas.

Da mesma forma, durante periodos de deficiéncia
de vitamina K, vdrias proteinas que contém Cla, entram na
circulagdo na forma total ou parcialmente descarboxilada,
sendo, portanto, importantes indicadores do estado
nutricional relacionado a vitamina K (Ferland et al., 1993).
As protefnas mais freqiientemente citadas em estudos sao a
protrombina descarboxilada (PIVKA Il) e a osteocalcina
descarboxilada (ucOc). Vermeer et al. (1995) relataram que,
a medida que a ingestao de filoquinona decresce, a
osteocalcina circulante parece ser a primeira proteina Gla a
aparecer no plasma na forma descarboxilada; portanto, os
autores consideram a ucOc o marcador mais sensivel do
estado nutricional relativo a vitamina K. A PIVKA 1l é medida
no plasma por anticorpos especificos; em pessoas saudaveis,
sua concentragao € préxima a zero, enquanto que, em
pessoas com deficiéncia de vitamina K, os valores podem
aumentar em até 30% de toda a protrombina (Olson, 1999).

A sensibilidade de diversos indicadores é avaliada
quando o estado de vitamina K é alterado tanto por dietas
restritivas como pela administracao de drogas antivitamina K
(varfarina). Alison et al. (1987) mantiveram 33 individuos em
dieta liquida padronizada contendo aproximadamente 5 pg
de vitamina K por dia, durante 13 dias. As concentragoes de
filoquinona plasmatica cairam em média 70% e a PIVKA I
elevou-se em 67%. Essas alteragcbes ocorreram tanto em
controles como em individuos tomando antibiéticos. Suttie
et al. (1988) estudaram 10 individuos nos quais a ingestao
de vitamina K foi reduzida em média de 82 pg para menos
de 40 pg por dia, por restricao voluntdria da ingestao de
vegetais e saladas verdes. Em trés semanas, a filoquinona
plasmatica caiu 50% e houve aumento significativo da PIVKA
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Il e decréscimo da excrecao de Cla urindrio. Ferland et al.
(1993) estudaram 32 individuos em unidade metabdlica; apds
um perfodo de consumo de dieta com aproximadamente
80 pg de filoquinona/dia, os participantes do estudo foram
colocados em dieta contendo aproximadamente 10 pg /dia.
Apbs 13 dias, a excregao de Cla caiu e PIVKA aumentou.
Uma reposigao gradual de vitamina K com 45 pg promoveu
elevacao dos niveis de Cla urindrio para os valores basais;
entretanto, os niveis de TP nao se alteraram nesse estudo.

Sokoll & Sadowski (1996) mostraram também que,
num grupo de 263 individuos saudaveis, a ucOc parece refletir
o estado nutricional de vitamina K, porque existe uma
associagao negativa significante entre a porcentagem de ucOc
e a filoquinona plasmatica. Os individuos com os menores
valores de filoquinona plasmatica apresentaram, em média,
maiores concentracoes de ucOc e vice-versa. Além disso, as
concentragoes de ucOc se correlacionam positivamente com
as concentracoes de PIVKA Il. Esses mesmos aulores
mostraram que existe influéncia da idade, sexo e menopausa
nos indicadores, como filoquinona plasmatica, Gla urindrio,
PIVKA I, osteocalcina sérica, e ucOc; entretanto, este fato
parece nao constituir impedimento para sua utilizacao na
avaliacao do estado da vitamina K.

O antagonismo a vitamina K, produzido pela
administragao de doses baixas (minidoses) do anticoagulante
varfarina, também é usado para avaliar a sensibilidade de
varios marcadores de vitamina K. Foi mostrado previamente
que o TP permaneceu em niveis normais enquanto a
porcentagem de osteocalcina descarboxilada (ucOc)
aumentou em média 170% em relagio aos niveis basais de 9
individuos, apds receberem 1 mg de varfarina/dia por 7 dias.
Observou-se, apos reposigao com 5 mg de filoquinona/dia,
durante 2 dias, decréscimo nas concentracoes de ucOc,
abaixo das concentracoes basais (Sokoll et al., 1995).

Bach et al. (1996) estudaram dois grupos de
individuos, nove idosos e nove jovens. Apés perfodo pré-
tratamento, onde todos consumiam suas dietas habituais (em
torno de 1 pg/Kg/dia de filoquinona nos jovens e
aproximadamente o dobro nos idosos), foram administradas
minidoses de varfarina (1mg/dia), durante 14 dias. Esse
periodo foi sucedido pelo fornecimento de 1 mg de
filoquinona/dia, por 5 dias, para reversao da deficiéncia
provocada de vitamina K. Foi notada a elevacao das
concentragoes de PIVKA [I, mas nao decréscimo significativo
do Gla urinario. A alteracao mais importante foi o aumento
das concentragoes de ucOc em até trés vezes, em relagcao ao
periodo pré-tratamento, nos individuos jovens e em alé seis
vezes nos idosos. As concentragdes de ucOc, durante a
suplementacdo com vitamina K, foram menores ndo sé em
relacdo ao ultimo dia do uso da varfarina, como também em
relacao ao perfodo pré-tratamento. Esses aulores sugerem
que o antagonismo a vitamina K, resultante da inibicao da
enzima epoxi redutase, pode produzir efeito diverso na
producao de proteinas por diferentes tecidos, sendo a ucOc
o indicador mais sensivel do referido estado de antagonismo
a vitamina K, resultante de tratamento com varfarina. Deve-
se destacar portanto, que o comportamento de alguns
marcadores nutricionais na deficiéncia de vitamina K sao

distintos daqueles observados na situacao de antagonismo a
vitamina. Observa-se na deficiéncia alteragbes como: reducio
dos niveis séricos de filoquinona e aumento da PIVKA 11 (Paiva
et al., 1998), enquanto que no estado de antagonismo, a
alteracao mais preponderante é a elevagao acentuada da
ucOc e aumento da epoxi-filoquinona no soro (Bach et al.,
1996, Camilo et al., 1998).

DEFICIENCIA DE VITAMINA K

Diversos fatores, ja discutidos, protegem os adultos
da deficiéncia de vitamina K, como: a distribuicao ampla de
vitamina K nos alimentos, o ciclo endégeno da vitamina e a
propria flora intestinal. Serdo discutidos a seguir, as principais
manifestagoes de deficiéncia e suas possiveis causas.

- Deficiéncia Subclinica: é geralmente aceito que a
ingestao didria de 1 pg/Kg de peso corporal é necessaria para
garantir a carboxilagao dos varios falores de coagulacao.
Porém, a definicao de deficiéncia de vitamina K depende
fortemente do marcador a ser utilizado na avaliacao. Vermeer
& Hamulyak (1991) consideram o estado de deficiéncia como
aquele onde pelo menos uma proteina-Gla encontra-se
descarboxilada, podendo ser revertida pela administragao
extra de vitamina K. A partir dai e considerando que a
carboxilagao completa das proteinas-Gla dsseas requer
maiores quantidacles de vitamina K, parte substancial da
populacao pode ser considerada bioquimicamente deficiente
em vitamina K (deficiéncia subclinica da vitamina).

- Manifestacao hemorragica: a hemostasia normal
depende de interagoes entre vasos sangtliineos, os elementos
figurados do sangue e as proteinas da coagulagao sangiiinea.
Estados de deficiéncia de vitamina K com
hipoprotrombinemia podem produzir o prolongamento do
TP e estao associados a um risco aumentado de hemorragias
(Guerra & Rosenfeld, 1995).

- Osteoporose: a deficiéncia dietética de vitamina K
e seu antagonismo podem provocar a descarboxilacio parcial
ou lotal da osteocalcina, importante proteina da matriz dssea,
ja citada. A concentracao circulante de osteocalcina tem sido
apontada como indicador de risco de fratura de quadril (Szulc
et al., 1996). Alguns estudos avaliaram diretamente o estado
de vitamina K em individuos osteopordticos. Hodges et al.
(1993) observaram niveis reduzidos de filoquinona e
menaquinonas no plasma e no osso de mulheres idosas com
fraturas de quadril. Knapen et al. (1989) compararam as
concentragoes de osteocalcina de mulheres em pré e pos-
menopausa. Foi observado que mulheres em pds-menopausa
apresentavam osteocalcina pouco-carboxilada em torno de
40% do total, em relacao as mulheres em pré-menopausa.
As mulheres em pds-menopausa responderam a
suplementagao com filoquinona, com aumento da
osteocalcina total carboxilada, decréscimo na excrecio de
célcio urinario e de hidroxiprolina. Mais recentemente, Booth
et al. (2000) concluiram, estudando homens e mulheres
idosas, participantes do estudo Framingham, que a ingestao
baixa de vitamina K estd associada ao aumento da incidéncia
de fraturas de quadril; contudo, ndo foi observada associacao
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com baixa densidade mineral dssea. Apesar das limitagoes
observadas e discutidas nesses estudos epidemioldgicos, eles
parecem concordantes no sentido de reconhecer o papel da
vitamina K no retardo da perda dssea em pessoas idosas
(Olson, 2000).

Entre as principais causas de deficiéncia de vitamina
K destacam-se:

- Inadequacao Dietética: embora a deficiéncia
primaria de vitamina K seja rara na populacao saudavel, pode
ocorrer naqueles individuos que apresentam baixa ingestao
da vitamina associado ao uso de determinados medicamentos
(Suttie, 1992).

- Doenga Hemorragica do recém-nato: a doenga
hemorrdgica dos recém-natos ¢é uma sindrome bem
reconhecida, relacionada a deficiéncia de vitamina K (Lane
& Hathaway, 1985). Fatores como imaturidade hepadtica, luz
intestinal estéril e baixo contetido de vitamina K no leite
materno sao contribuintes para a deficiéncia da vitamina nessa
populagao (Andrew et al., 1987; Canfield & Hopkinson,
1989). Formulas comerciais para lactentes sao atualmente
suplementadas com a vitamina K e a Academia Americana
de Pediatria recomenda a administracao intramuscular de
filoquinona ao nascimento, como profilaxia rotineira (Suttie,
1996).

- Medicamentos: além dos medicamentos cumarinicos
(drogas anticoagulantes), alguns antibiéticos, como ja discutido
anteriormente, por exemplo as cefalosporinas, podem inibir
diretamente a enzima epdxido-redutase hepdtica, causando
antagonismo a vitamina (Olson, 1999).

- Nutricdo Parenteral Total (NPT): a deficiéncia de
vitamina K tem sido observada em individuos submetidos a
NPT durante longos periodos (Carlin & Walker, 1991).

- Alteragoes da absorcao intestinal: Sindrome de md
absorgao e obstrugao biliar também sao conhecidas e possiveis

causas de deficiéncia de vitamina K, que respondem a
suplementacao vitaminica (Olson, 1999).

- Megadoses de vitaminas A e E: megadoses de
vitaminas liposoldveis A e E antagonizam a vitamina K. Tem
sido reconhecido desde 1944 que hipervitaminose A no rato
leva a hipoprotrombinemia que pode ser revertida pela
administragao de vitamina K. Acredita-se que a vitamina A
reduza a absorcao da vitamina K (Olson, 1999). Com relacao
a vitamina E, ha referéncia a polencializagao da atividade da
varfarina associada a administracao de doses elevadas desta
vitamina, acima de 1200Ul (Anonymous, 1982).

Recomendacodes dietéticas

Os estudos quantitativos para determinacao dos
requerimentos médios de vitamina K sdo poucos. Além disso, a
interpretacao dos achados é dificil devido a vérios fatores que
incluem o baixo requerimento total do nutriente, dificuldade de
dosar precisamente a vitamina nos alimentos e nos tecidos, a
quantidade notavel da vitamina em diversos alimentos e a
imprecisao do método habitualmente empregado para avaliar o

estado de vitamina K, o tempo de protrombina (TP) simples (Suttie,
1992).

As recomendacdes dietéticas (Recommended Dietary
Allowances - RDA) para a vitamina K foram estabelecidas pela
Food and Nutrition Board para criangas, homens e mulheres
adultos pela primeira vez na sua décima edicao (1989), tal como
exposto no Tabela 2. As recomendacées sao definidas como o
nivel de ingestdo do nutriente que, com base no conhecimento
cientifico, se julga como sendo adequado para alcangar as
necessidades de todas as pessoas sadias (Olson, 1999). Entretanto,
até o momento, os requerimentos humanos de vitamina K sao
baseados somente na sua cldssica fungao na coagulacao. A ingestao
usual de vitamina K em paises ocidentais é estimada em
150-500 pg diariamente (Olson, 1994), quantidade essa bem
acima do requerimento dietético estabelecido. Booth et al,
(1996b) realizaram estudo para estimar o consumo de vitamina
K da dieta da populagao americana. Foi observado que, de 14
grupos separados por sexo e idade, o Gnico que apresentou
ingestao abaixo da RDA foi o grupo de adultos jovens de ambos
0s sexos. Todos os demais grupos consumiam quantidades que
atingiam as recomendagoes, porém abaixo de 90 pg /dia. Em
contraste, a ingestao estimada de vitamina K, nas férmulas infantis,
foi cerca de seis vezes maior que as quantidades recomendadas
pela RDA. Foi descrito, ainda, no mesmo trabalho, consumo
médio mais elevado de vitamina K, no grupo mais idoso, tanto
em homens quanto em mulheres, embora dentro das
recomendacoes estabelecidas.

Nos bancos de dados pesquisados ndo foram encontrados
trabalhos em que a ingestao de vitamina K na populagio brasileira
tenha sido avaliada. Nosso laboratério estimou a ingestao de
vitamina K numa populacao de 115 pacientes (62 homens e 53
mulheres) acompanhados em ambulatério especializado.
Observou-se ingestao média de vitamina K (por kg/peso) acima
da RDA, tanto nos grupos de homens quanto de mulheres, quanto
nos grupos com idade = e < do que 65 anos. Em 23% desses
pacientes houve uma ingestao abaixo dos valores recomendados
pela RDA de 1989, ou seja, abaixo de 1 pg/kg de peso corporal
(Dores et al., 2000).

Tem sido reconhecido que as necessidades de vitamina
K podem ser suficientes para manter normal a coagulacao
sangiiinea, porém sdo sub-6timas para o osso (Kohlmeier et al.,
1996). Um estudo conduzido em 1997, em unidade metabdlica,
com nove pacientes mostrou que dieta suplementada com
vitamina K (420 pg/dia) produziu declinio nas concentragoes de
ucOc, dentro de periodo de 5 dias, em média de 41%. Este fato
sugere que ingestdes “normais” de vitamina K, na populacao
americana (100 pg/dia), ndo sao suficientes para promover a
méxima carboxilagao de todas as proteinas dependentes de
vitamina K (Sokoll et al., 1997). Se, como argumentado por
diversos autores, as necessidades de vitamina K para funcao 6ssea
sao maiores, o grande desafio para pesquisadores e comités futuros
serd determinar se essa demanda “extra” pode ser quantificada
precisamente (Shearer et al., 1996).

CONSIDERAGOES FINAIS

Analisando os estudos relatados nesta revisao,
podemos fazer as seguintes consideracoes:
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Tabela 2. RDA para Vitamina K (1989).

Categoria Idade (anos)

0,0-0,5
Lactentes 0,5-1,0
1-3
Criancas 4-6
7-10
11-14
15-18
Homens - 19-24
25-50
+ 51
11-14
15-18
Mulheres 19-24
25-50
+51
Gestanies
Lactantes 1%emestre

2%emestre

Peso (kg) Vitamina K (ug)
6 5
9 10
13 15
20 20
28 30
45 45
66 65
72 70
79 80
77 80
46 45
55 55
58 60
63 65
65 65

65
65
65

Fonte: OLSON (1999).

- O conhecimento do mecanismo exato da funcao
da vitamina K possibilitou a descoberta do seu papel no
metabolismo dsseo, além da sua classica fungao na coagulagao
sanguinea. A atuagao da vitamina em tecidos extra hepaticos
nao é considerada na recomendacao dietética da RDA de
1989.

- As menaquinonas tém distribuicao na dieta mais
restrita do que a filoquinona. Um grande questionamento,
entretanto, refere-se a utilizacao do pool de menaquinonas
produzidas pela flora intestinal.

- Os grupos de alimentos gque mais contribuem para
suprir as necessidades de vitamina K sao os grupos dos dleos
e gorduras e das hortalias, sendo juntos, responsdveis por
até 80% da ingestao total. O feijao foi identificado como
importante fonte alimentar de vitamina K na dieta de um
grupo de pacientes brasileiros.

- A biodisponibilidade da vitamina K é influenciada
por fatores nutricionais e digestivos e a adi¢ao de gordura a
dieta total favorece a biodisponibilidade da vitamina.

- As concentragoes plasmdticas de vitamina K, em
jejum, sdo extremamente baixas e fatores como sexo, idade
e polimorfismo genético da apolipoproteina E, afetam o
metabolismo da vitamina K

- Arelagdo entre a ingeslao dietélica de vitamina K e
o estado nutricional, relacionado a vitamina, tem sido
inadequadamente estudada em funcao da limitada
quantidade de tabelas de composicao de alimentos
disponivel. Atualmente, a utilizagao de cromatografia (CLAE)
vem facilitando determinacoes rotineiras de vitamina K;
contudo, ainda nao se dispoe de tabelas com a dosagem de
filoquinona de alimentos brasileiros.

- O antagonismo a vitamina K produzido pela

administracao de drogas cumarinicas comparado a
inadequagao dielética, parece afelar mais intensamente os
marcadores nutricionais da vitamina, em especial, a
osleocalcina descarboxilada.

- Atualmente, dispomos de novos e melhores
indicadores do estado nutricional, relacionado a vitamina,
como o estado de carboxilagao das proteinas dependentes
da vitamina K.

- Quanto a ingestao na populagido norte-americana,
esta mostra-se suficiente para atingir os requerimentos de
acordo com a RDA de 1989, mas nao para permitir a maxima
carboxilagao das proteinas dependentes da vitamina K. Assim,
a deficiéncia subclinica de vitamina K parece ser uma
realidade para parte da populagao dos Estados Unidos da
América. Vale ressaltar que a definicao de deficiéncia de
vitamina K depende fortemente do marcador avaliado.

- Os dados da literatura aqui analisados ainda nao
sao conclusivos a respeito da quantidade ideal de vitamina K
para a satde humana; entretanto, apontam para a
necessidade da realizagao de novos estudos, com o propésito
de revisio imediata das atuais recomendacdes.
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REVISAO

ALFACE MINIMAMENTE PROCESSADA: UMA REVISAO

MINIMALLY PROCESSED LETTUCE: A REVIEW

Liliane Corréa MAISTRO!

RESUMO

Seguranga e qualidacde na produgao de alimentos frescos sao dependentes da microflora. Cada
etapa da cadeia de producao desde o plantio até o consumo final influencia a qualidade
microbiolégica do alimento. Manipulacdo inadequada e auséncia de procedimentos adequados,
como a nao sanitizacio dos equipamentos utilizados no beneficiamento, levam a um incremento
do crescimento microbiano, podendo comprometer a qualidade e seguranca de frutas e vegetais
frescos. Por razées de ordem econdmica e higiénica, o consumo de vegetais frescos pré-preparados,
“prontos para consumo” (ready-to-eat), tornou-se bastante popular, pois se encontram disponiveis
ja higienizados e embalados nos mais diversos formatos, isto é, minimamente processados. Etapas
de processamento como a picagem e o corte normalmente incrementam a populacdo de
microorganismos, diminuindo, conseqlientemente, a vida-de-prateleira do alimento. A utilizacao
de técnicas para estender a vida-de-prateleira de um produto alimenticio pode incrementar os
riscos com problemas correlacionados com a seguranca alimentar. O uso adequado de
desinfetantes pode complementar um programa de sanitizagao, mas pode ndo obter sucesso
absoluto na erradicacdo de microorganismos patogénicos em alimentos pré-contaminados. O
objetivo desta revisdo ¢ apresentar os principais aspectos envolvendo a qualidade e seguranca
na producao da alface picada minimamente processada.

Termos de indexacdo: minimamente processados, alface, vida-de-prateleira, qualidade, producao
de alimentos, embalagem de alimentos.

ABSTRACT

Quality and safety of fresh produce depend on their microbial flora. Every step from production to
consumption will influence the microbiology of fresh produce. Improper handling and unsanitary
equipment lead to an increase in populations of microorganisms in fresh fruits and vegetables and can
compromise quality and safety. For reasons of expense, labor and hygiene, fresh prepacked vegetables
have become very popular, since they are already peeled, sliced, shredded, that is, minimally processed.
Processing steps such as cutting usually increase the populations of microorganisms and developing
shorten shelf life. The use of techniques to extend shelf life can increase the risk of developing safety
problems and therefore need to be carefully evaluated. Proper use of disinfectants can complement an
effective sanitization program but should not be relied upon to eliminate pathogenic microorganisms
from contaminated produce. The aim of this review article is to present quality and safety aspects of
minimal processing of ready-to-eat shredded lettuce.

Index terms: minimally processed, lettuce, shelf-life, quality, food production.
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INTRODUGAO

O apelo por alimentos frescos, de baixa energia,
sauddveis, nutritivos e de alta qualidade é cada vez maior.
Consumidores vém modificando seus habitos alimentares
e, cada vez mais, tornam-se conscenciosos da relacao entre
dieta e prevencao de doengas. Agéncias governamentais
e organizagOes americanas para a promogao da satide estdao
recomendando o incremento do consumo de vegetais,
frutas e cereais.

Alimentos frescos sao tidos como mais nutritivos e
saborosos que os produtos alimenticios industrializados.
Frutas e vegelais [rescos, pré-preparados, tornam-se cada
vez mais populares nos Estados Unidos da América como
itens de conveniéncia, face a praticidade decorrente desse
pré-preparo, pois sao comercializados lavados,
descascados, cortados e empacotados.

Skura & Powrie (1995), estimaram que no ano de
1995, mais da metade dos délares gastos em lojas de
conveniéncia com a compra de alimentos, foram
dispendidos na aquisigao de itens prontos para o consumo
(ready-to-eat), dentre esses os “alimentos minimamente
processados” (AMP).

Hurst & Schuller (1992), sugeriram que o mercado
norte-americano  movimentaria cifras anuais ao redor de
US$4 a 8 bilhdes por volta do ano 2000, tendo por base a
ascensao dos negdcios relacionados com “produtos
processados frescos”, pela preocupacao com economia de
tempo e a conveniéncia detectadas desde os primérdios dos
anos 80s. Note-se que o crescimento mais rapido ocorreu
no segmento dos “frescos cortados”, produtos higienizados,
cortados e embalados, como cenouras em cubos e alface
picada, tornando-os populares entre os consumidores em
geral e, também, entre empresas aluantes na drea
institucional, por demandarem menos tempo na sua
preparacao e solucionarem o problema com residuos, pois
esses sao praticamente eliminados, resultando assim, em
desperdicio quase nulo (Garg et al., 1990).

A Alface

Dentre as hortalicas de grande consumo no Brasil,
encontra-se a alface, Lactuca sativa, sexta hortalica em
importancia econdmica e oitava em termos de volume
produzido (Biasi et al., 1991). A alface é provavelmente
originaria do Egito, onde as primeiras indicagoes de sua
existéncia datam de 4500 a.C. (Lindquist, 1960).
Disseminou-se pela Europa, juntamente com a expansao
do Império Romano. Trata-se de uma hortaliga folhosa,
herbacea, que apresenta diversidade de formas; o tipo
asparagus €é caracterizado pelo talo grosso e folhas
pontudas; enquanto que o tipo romana possui folhas em
formato oblongo, dispostas perpendicularmente em
posicao vertical e o tipo “manteiga” com folhas que se
prendem ao caule fechando-se na forma de uma cabeca
(Conti, 1994).

As areas de cultivo da alface, inicialmente
localizadas em cinturdes verdes das grandes cidades do

Estado de Sdo Paulo e dreas serranas da Regiao Sudeste,
vém expandindo-se em direcao do planalto paulista e
outras regioes. Dados atuais demonstram que a alface
ocupa uma drea de 4 026 hectares com produgio nacional
de 60 867 toneladas, sendo que o Estado de Sao Paulo
responde por 45,6% da producao nacional (Camargo Filho
& Mazzei, 1994).

A distribui¢ao e comercializacao de hortalicas no
Brasil passam por entrepostos de abastecimento, CEASA
(Central de Abastecimento S/A). No Estado de Sao Paulo,
a Companhia de Entrepostos e Armazéns Cerais de Sao
Paulo (CEAGESP), gerencia o funcionamento desses
entrepostos, possuindo uma distribuicdo geografica no
interior que fortalece o escoamento da produgao.

No pais, a forma de comercializagao predominante
da alface é in natura, acondicionada em engradados, com
capacidade expressa em quilos, variando em fungao do
cultivar. Nota-se, no entanto, que o mercado torna-se cada
vez mais exigente, necessitando de formas de
comercializagcdo mais convenientes aos consumidares, ou
seja, que agilizem o processo produtivo, facilitem o
manuseio e mantenham a qualidade final. A sobrevivéncia
destes produtos no mercado estd em funcao da
manutencao dos atributos de qualidade dos mesmos (Skura
& Powrie, 1995).

Afributos de Qualidade

A qualidade de frutos e hortaligas corresponde ao
conjunto de propriedades que os tornam aceitaveis como
alimentos. De um modo abrangente qualidade pode ser
definida como o conjunto de caracteristicas, que
diferenciam componentes individuais de um mesmo
produto e que vem reflexo na aceitagdo por parte do
consumidor.

As propriedades que tornam frutos e hortaligas
apreciados como alimento, dizem respeito a aparéncia,
sabor, odor, textura e valor nutritivo (Chitarra & Chitarra,
1990; Sawson et al., 1995).

Uma maior énfase é dada para a aparéncia e a
forma. Um produto minimamente processado deve ser
consistente, ter aparéncia fresca, ser de cor aceildvel e
razoavelmente livre de defeitos (Shewfelt et al.,1987).

A manutencao dessas caracteristicas é um desafio,
uma vez que, logo apés a colheita, reacdes quimicas e
fisicas passam a ocorrer e podem influenciar na qualidade
e aumentar a vulnerabilidade aos microorganismos
destruidores, diminuindo assim a vida (til do produto
(Skura & Powrie, 1995; Ahvenainen, 1996).

Quando frutas e hortalicas sao submetidas a
processos que levam a uma desorganizacdo na sua estrutura
natural, tais como: descascamento, corte, trituragio e
injdrias diversas, o produto sofre alteragaes, sendo muitas
destas decorrentes de agao enzimdtica, pois, com o
rompimento das células do vegetal as enzimas nele
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naturalmente presentes entram em contato com diversos
substratos que, na presenca de oxigénio, desenvolvem no
produto uma coloragao escura. Essa reagao, em geral,
ocorre rapida e intensamente e consiste na oxidacdo de
compostos fendlicos a ortoquinonas pela acao de uma ou
miiltiplas enzimas (Mathew & Parpia, 1971).

A maioria dessas reagOes enzimaticas que causam
o escurecimento em frutas e hortalicas é catalisada pela
enzima polifenol-oxidase (Ponting, 1960; Reed &
Underkofler, 1966). A polifenol-oxidase, também
conhecida como catecol-oxidase, catecolase, oxidase
difenol, o-difenolase, fenolase e tironase, é encontrada na
maioria das frutas e vegetais, sendo que a localizacao da
enzima na célula vegetal depende da espécie, idade e grau
de maturidade. Nas folhas verdes a enzima encontra-se
principalmente nos cloroplastos (Eskin, 1991).

O escurecimento enzimatico em alfaces é iniciado
pela oxidacdo de compostos fendlicos, através da
polifenol-oxidase, onde quinonas, produtos iniciais,
rapidamente condensam-se produzindo polimeros de
coloragao marrom insoliveis, melaninas, afetando, assim
a qualidade visual e, consequentemente, refletindo na
qualidade do produto (Heimdal et al., 1995; Martinez &
Whitaker, 1995).

) Apos a colheita os vegetais mantém a respiragao
celular. Este é um processo metabdlico que envolve o
desdobramento de compostos organicos complexos como
aglcares, acidos organicos, aminodcidos e dcidos graxos
em moléculas de baixo peso molecular, com subsequente
producdo de energia, ATP, associada a liberacao de calor.
Componentes fermados na respiragao podem ser utilizados
na biosintese de aminoacidos, dcidos graxos, componentes
aromaticos e pigmentos, que podem ser importantes na
determinagao da qualidade de frutas e vegetais (Skura &
Powrie, 1995).

A respiragao esta diretamente associada a
conservagao das hortalicas, uma vez que afeta os
parametros de qualidade desta. Tal fendomeno oxidativo
requer oxigénio numa razao molar proporcional ao gis
carbonico liberado. A reducgao da disponibilidade de
oxigénio causa a fermentagao e o excesso de gas carbonico
pode, em muitos casos, ser altamente prejudicial (Faria,
1990).

A respiracao de frutas e vegetais é utilizada como
um indicador do nivel de alteragoes catabdlicas e da
deterioracao da qualidade. Quando o tecido é danificado
pelo descascamento e corte, a razio de respiracio pode
aumentar apreciavelmente (Skura & Powrie, 1995).

Apods a colheita as tinicas fontes energéticas nos
tecidos sao decorrentes de carboidratos e aminodcidos
livres, sendo que, a razao de degradacao dos carboidratos
durante a estocagem pode indicar o nivel de metabolismo
da alface. Bolin & Huxsoll (1991), ndao encontraram
mudancas no contetdo de agticar durante a estocagem
de vegetais pré-preparados.

Além da absorcdo de O, e da eliminagao de CO,,
calor e dgua, constata-se, também, no fenémeno
respiratério a eliminacdo de pequena quantidade de
etileno, componentes voldteis, terpenos, dlcoois, cetonas
e aldeidos, que levam a senescéncia dos tecidos vegetais,
tornando menor a resisténcia dos alimentos aos
microorganismos (Bleinroth, 1973).

O etileno pode incrementar a permeabilidade das
membranas e ainda reduzir a biosintese fosfolipidica, o
que pode ocasionar o desarranjo das estruturas e da
integridade das membranas celulares. Isto pode contribuir
para a producao de aldeidos volateis de cadeia longa que
podem rapidamente utilizar a reserva de substrato. Firmeza
e cor, sao alguns dos atributos de qualidade que sao
afetados pela presenca de etileno (Watada et al., 1990).

Nas alfaces, o etileno induz o incremento da
atividade da fenilalanina aménia-liase (PAL) e dos
compostos fendlicos a esta associados, que aparentam estar
envolvidos com o mecanismo de desenvolvimento de
Russet Spotting (Hydo et al., 1978).

Russett Spotting é a denominagao pela qual é
conhecida a desordem pods-colheita que pode
desenvolver-se durante o transporte e estocagem da alface.
Esta desordem é caracteriza-se pelo surgimento de
inimeros pontos marrons em redor da nervura central das
folhas (Ke & Saltveit, 1989).

Alimentos minimamente processados sao
extlremamenle pereciveis e necessitam cuidados especiais
e adogao de estratégias para o prolongamento da sua
vida-de-prateleira.

Para reduzir o tempo de delerioragao sao realizados
tratamentos fisico-quimicos, impedindo ou retardando a
instalacdo de processos de catabolismo e anabolismo e,
ainda,” controlando a respiragao, o amadurecimento e a
senescéncia, visando, assim, a preservacao da estrutura
do tecido nativo e de sua composicao quimica.

CONTROLES ESSENCIAIS
Respiracdo

O controle da respiragdo incluindo a modificagao
da atmosfera circundante, normalmente referido como
Atmosfera Modificada (AM), é recomendado como forma
de inibir a razdo adequando-se a quantidade de CO,
liberado em fungao da queima de O,, inibindo-se, assim
o amadurecimento que fomenta o crescimento microbiano
(Hotchkiss, 1988; Chinnan, 1989; Bolin & Huxsoll, 1991;
Exama et al., 1993; Skura & Powrie, 1995).

Exama et al. (1993), observaram que “uma
atmosfera modificada é naturalmente criada em uma
embalagem selada, como resultado direto do balango entre
o O, absorvido e a producdo de CO,. A magnitude do
incremento de CO, e da redugdo de 02, depende da
permeabilidade a gases do filme utilizado, sendo que,
somente a combinagao de filmes poliméricos com micro-
perfuragoes poderd promover fluxos adequados para a
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difusdo de gases através da membrana da embalagem, para
produtos com altas razées de respiracao”, como a alface
minimamente processada.

Cabe a embalagem, a fungao de permitir a
movimentacao desses gases de modo a fornecer um
perfeito balanceamento do metabolismo respiratério.
Dessa forma, utilizam-se filmes plasticos com caracteristicas
especiais de permeabilidade ao oxigénio e gas carbénico,
bem como permeabilidade ao vapor d’dgua, para evitar a
desidratacao ou actimulo de dgua de condensacao dentro
da embalagem, com conseqiiente crescimento microbiano
(Faria, 1990).

Os teores dos diversos gases devem ser adequados
a cada tipo de alimento, o fechamento da embalagem deve
ser seguro e o produto embalado deve ser armazenado
sob refrigeragao.

Segundo Exama et al. (1993), os modelos de
atmosfera maodificada (AM) assumem que a embalagem
deve ser mantida a uma lemperatura de estocagem étima
ao produto, ndo permitindo flutuagées, pois, quando
expostas a temperaturas acima do ideal, poderao causar a
deplecao de O, e acumulagido de CO,, resultante do
incremento da respiragao a qual podera danificar as frutas
e os vegetais (Hotchkiss, 1988; Skura & Powrie, 1995).

O sistema de atmosfera modificada pode ser atil
para a preservacao de frescor de frutas e vegetais inteiros
(laranjas, macas e pimentoes), frutas pequenas e macias
(morangos, cerejas e framboesas), vegetais em pedagos
(alface picada, flores de brécolis e couve-flor) e frutas
prontas para consumo (anéis de abacaxi, fatias de maca e
gomos de laranja) (Skura & Powrie, 1995).

Tem-se recomendado a adocao de atmosferas
durante o transporte e estocagem de alfaces
pré-processadas, visando-se, assim, prevenir a
descoloracaoc do tecido e a deterioragido por
microorganismos (Ballantyne et al., 1988; Bolin & Huxsoll,
1991).

Outro problema relacionado com a alface picada
é a pigmentacao rosa (pink rib) que pode desenvolver-se
em questdo de horas, ou, em poucos dias, mesmo sob
condigoes de refrigeracdo. Essa pigmentacao esta
relacionada com a presenca de oxigénio no
empacotamento sob atmosfera modificada. Torna-se
necessdrio o desenvolvimento de pesquisas adicionais
visando o desenvolvimento de uma embalagem que
mantenha o nivel critico de oxigénio, inibindo, assim, o
surgimento desta pigmentacao pink rib (Hurst & Schuller,
1992).

Para que o empacotamento sob atmosfera
modificada seja efetivo, influenciando positivamente a
qualidade dos produlos processados, falores
complementares, tais como, praticas de cultura adequadas,
colheita em ponto étimo de maturagao, manuseio durante
e apos a colheita, minimizagao de injdrias, higienizagao e
processamento apropriados, condigOes e tempo de
estocagem adequados, deverdo ser implementados.

Tratamentos preliminares no pos-colheita

A qualidade e a seguranca de produtos frescos depende
de sua flora microbioldgica inicial, pois, cada etapa percorrida
entre o produtor e o consumo final a influenciard.

Manuseio, pré-higienizagao, acondicionamento e
transporte inadequados até a planta de processamento, podem
comprometer a qualidade e a seguranca do produto através
do incremento da populacao inicial de microorganismos. Todas
as bactérias patogénicas podem representar um problema em
potencial, mas, apenas algumas, possuem importancia maior
para produtos frescos, dentre estas, a Shigella, a Salmonella e a
Listeria Monocylogenes sao as que normalmente tém recebido
maior atencdo nos dltimos anos. Recentemente, nos Estados
Unidos da América, 347 pessoas foram afetadas por Shigella
através da ingestao da alface picada (Brackett, 1992).

Limpeza

A quantidade de solo aderido a superficie do
produto determina o inicio da contaminacao e a lavagem
devera ser o primeiro passo a que deverao ser submetidos
os vegetais. Este procedimento consiste na limpeza efetiva
por meio de agdo mecdnica, como por exemplo, jatos
d'dgua aplicados aos vegelais.

A etapa de limpeza contribui com a redugao da
flora microbiana, no entanto, quando ndo executada
corretamente, pode agir de forma inversa, difundindo e
incrementando a contaminacao microbiana, como ocorre
quando se reutiliza a agua de lavagem.

Desinfecgdo

A utilizacdo apropriada de desinfetantes age de forma
a complementar um programa eficiente de sanitizacao, mas
pode nao eliminar microorganismos patogénicos de um
alimento pré-contaminado. Uma concentragdo de 100 a
200 mg/L de cloro ou acido citrico na agua de lavagem
antes e depois do desfolhamento, ou corte, é efetiva para
estender a vida-de-prateleira da alface.

Tem sido sugerido que uma disponibilidade de 50 a
200ppm de cloro livre é necesséria para a destruicao de
bactérias vegelativas e fungos, porém, varios fabricantes de
produtos alimenticios alegam que essa dosagem provoca a
descoloracio e o desenvolvimento de odores desagraddveis
nas folhas (Hurst & Schuller, 1992).

Resultados obtidos em ensaios sobre a utilizagao do
cloro para a eliminacao da Listeria Monocytogenes de produtos
processados frescos, demonstram a limitagao do mesmo como
desinfetante. Apesar da eficicia na redugao de
microorganismos, o cloro, utilizado na concentragao de
200ppm, demonstrou ndo ser completamente efetivo
(Brackett, 1992).

Leitao et al. (1981) realizaram um estudo sobre a
eficiéncia de compostos quimicos a base de cloro, iodo, cloro-
bromo e acido acético, na desinfeccao da alface. Utilizando
técnicas variadas para o preparo das amostras e diferentes
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condigbes de uso dos desinfetantes, observaram que no
tratamento das folhas cortadas, sem lavagem prévia, ocorreu
uma baixa sensivel na concentragao inicial dos produtos
desinfetantes diluidos em dgua, nao ocorrendo, porém, o
mesmo com as folhas lavadas inteiras, onde essa reducao foi
pouco pronunciada.

Essa baixa sensivel na concentracdo dos
desinfetantes pode ser atribuida a uma maior presenca de
microorganismos em produtos cortados, pois durante o
processo de corte, as injirias promovidas contra o tecido
foliar liberam uma grande quantidade de liquido intersticial
que servird como substrato para o desenvolvimento e
proliferagao desses microorganismos.

Como bem observa Ahvenainen (1996), em se
tratando de folhas de alface, os compostos clorados
reduzem o teor de microorganismos aerébios, mas uma
segunda lavagem depois de desfolhamento ou corte é
necessdria para a remogao de microorganismos e fluido
de tecidos, reduzindo-se, assim, o crescimento microbiano
e a oxidagao enzimadtica durante a subsequente estocagem.

Em seu estudo, Leitao et al. (1981), determinaram
que a simples pré-lavagem das folhas, com dgua corrente,
promove uma reducdo da ordem de 74% da microflora
bacteriana. Determinaram ainda, que, nas concentragdes
e tempos de exposicao testados, nenhum dos desinfetantes
estudadas mostrou-se capaz de reduzir a microflora
bacteriana em niveis considerados seguros. Em andlise
comparativa, o vinagre diluido a 2% foi mais eficiente que
o cloro e o iodo.

Secagem

Apods a sanitizacdo, algum processo de secagem é
necessario para reduzir-se o risco de recontaminagio
microbiana. Os métodos de secagem incluem
aquecimento, exposicao a jatos de ar seco, absorgao
através de material poroso ou centrifugagao.- A
centrifugacao, dependendo da intensidade utilizada,
podera causar injdrias ao produto, e, assim, promover uma
deterioragao mais rdapida do mesmo, portanto, recomenda-
se que quando realizada, o seja de forma suave (Ohta &
Sugawara, 1987).

CONCLUSAO

A utilizagao de produtos prontos para consumo
é uma tendéncia ndo s6 nos Estados Unidos da América
e Europa, mas, também, no Brasil. A cada dia torna-se
mais comum as refei¢bes realizadas fora de casa,
principalmente em grandes centros urbanos.

Produtos de conveniéncia, com qualidade
assegurada, que facilitam ou dispensam preparacio,
fornecidos limpos e selecionados, pré-processados e
higienizados, vém ocupando cada vez mais espago nas
geladeiras expositoras das redes supermercadistas.

A alface, hortalica mais largamente consumida

em nosso pais, possui um enorme potencial como item
de conveniéncia, podendo vir a ser um dos principais,
senao o principal produto oferecido como alimento
pronto para consumo.

Para que essa ascensao ocorra tornar-se-io
necessarias maiores pesquisas, tendo-se em conta os
cultivares mais adequados, definidos em funcio da
sazonalidade e de caracteristicas apropriadas ao tipo
de processamento, seguido pelo estabelecimento de
procedimentos adequados a manutengao da qualidade
inicial do produto por um periodo de tempo
economicamente viavel a comercializacao do mesmo.

Um produto adequado é aquele que atende as
exigéncias do mercado consumidor, apresentando-se
em conformidade com suas caracteristicas originais,
preservando sua coloragao, sabor, aroma e textura, além
da seguranca desejada, representada pela inocuidade
auferida pelos corretos passos adotados na sua-cadeia
de producao.
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RESUMO

O Programa de Alimentacdo Escolar tem se resumido, muitas vezes, no fornecimento de lanches ou
refeigées no intervalo das atividades escolares. Entretanto, existem possibilidades, que podem ser
usadas pelo nutricionista responsdvel pelo Programa, para desenvolver atividades educativas em
nutrigdo, visando a promocao da sadde da comunidade escolar. Estas atividades exigem a revisao das
funcées do Programa, a fim de que se aproveite esse espaco para discutir sobre fatores condicionantes
dos habitos alimentares, fatores influentes na producao, distribuicdo e acesso aos alimentos, entre
outros. Considerar todas as atividades escolares como educativas favoreceria a integracdo de todos
os funciondrios, escolares e familiares que atuam nesse ambiente, incluindo merendeiras e
nutricionistas. Promover oportunidades para discutir as condicées de sadde no local de trabalho
contribuiria para a produgao de conhecimentos e para o desenvolvimento de praticas educativas
continuas, essencial nesses tempos de rdpidas transformacées.

Termos de indexacdo: alimentacdo escolar, educagdo em nutrigao, aprendizagem em servico.

ABSTRACT

The School Feeding Program has been mostly concerned with the provision of snacks or meals in
school break. However, there are possibilities, which can be used by the Program nutritionist for
developing educational activities related to nutrition, aiming at health promotion of the school
community. These activities require the revision of the Program functions to use this space for discussions
about conditioning factors of feeding habits, influencing factors of acquisition, cooking and ingestion
of food, among other issues. To consider all the school activities also as educational ones would foster
integration among students, teachers and other school workers, such as nutritionists and cooks. The
promotion of openings to discuss health conditions at the workplace would contribute to the production
of knowledge and to the development of continuing education practices, an essential activity in a
time of rapid changes.

Index terms: school feeding, nutrition education, learning.
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INTRODUCAO

Organismos internacionais e nacionais, ligados as
areas de satide e educacdo, tém expressado a preocupacgao
em desenvolver “atividades promotoras de satde” no
ambiente escolar (Organizacién Panamericana..., 1996a;
Organizacion Panamericana..., 1999; Instituto..., 2000;
Programa..., 2000).

Desde a primeira Conferéncia Internacional sobre
Promocao de Satide ocorrida em Otawa, em 1986, a idéia
de promogao de satde inclui a necessidade de desenvolver
0s meios necessarios que permitam uma comunidade ou
um individuo melhorar e exercer maior controle sobre sua
satde. Recomenda-se facilitar o acesso a informagdes sobre
meios que permitam assumir atitudes saudaveis,
possibilitando o desenvolvimento do que se entende por
estado de bem-estar, ou seja, a capacidade do individuo
de identificar e realizar aspiragoes, satisfazer necessidades
e transformar o meio ambiente, facilitando sua adaptacao
a ele (Organizacién Panamericana..., 1996b). Para alcancar
esse estado de bem-estar, torna-se necessario desenvolver
recursos sociais e pessoais, além das aptidoes fisicas, para
0 que se exige um trabalho que reuna profissionais de
diferentes dreas atuando em equipe multiprofissional.

Nesse sentido, a escola se apresenta como um espago
e um tempo privilegiados para promover a saGde, por ser
um local onde muitas pessoas passam grande parte do seu
tempo, vivem, aprendem e trabalham. O ambiente de ensino,
ao articular de forma dindmica alunos e familiares,
professores, funciondrios técnico—administrativos e
profissionais de satide, proporciona as condigbes para
desenvolver atividades que reforcam a capacidade da
escola de se transformar em um local favordvel a
convivéncia saudavel, ao desenvolvimento psico-afetivo,
ao aprendizado e ao trabalho de todos os envolvidos nesse
processo podendo, como conseqiiéncia, constituir-se em
um nicleo de promocgao de saade local (Promogao da
Sadade..., 2000).

As atividades educativas promotoras de satde na
escola representam importantes ferramentas se
considerarmos que pessoas bem informadas tém mais
possibilidades de participar ativamente na promocgao do
seu bem-estar (Organizacion Panamericana..., 1996hb). A
informacao sobre os comportamentos identificados como
fatores de risco para determinadas enfermidades, o
desenvolvimento de atitudes pessoais que promovam a
salde e a conscientizagao sobre as causas econdmicas e
ambientais da satde e da doenga podem contribuir para
organizar atividades pedagégicas, dirigidas a mudancas
ambientais, econdmicas e sociais, criando condigdes
favordveis a satide (Organizacién Panamericana..., 1996b).

O nutricionista, como o profissional de saGde que
atua em todas as situagdes nas quais existam interagoes
entre o homem e o alimento, pode exercer a sua fungao
de promover a saide na escola por meio de atividades
assistenciais e educativas relacionadas com o
desenvolvimento do Programa de Alimentacdo Escolar,

integrando-se com os demais profissionais que atuam nesse
espacgo.

Promocao de saiude como atividade educativa

Na escola, para que o trabalho do nutricionista
seja, de fato, educativo, é necessario que se estabelega
uma relagao de didlogo entre o saber popular e o saber
técnico, rompendo com o tradicional modelo tecnicista
de intervencao, aquele que tem por objetivo a mudanga
de comportamento da clientela atendida por meio da
transmissao de normas. E necessario que esse didlogo ajude
a “deslindar os processos de determinacgao da problematica
a ser enfrentada, chegando, se possivel, as causas bdsicas
do processo”, como afirma Valente (1989) ao discutir os
processos educativos em nutricao, e ainda possibilite o
desenvolvimento das aptidées pessoais, contribuindo para
a conquista de melhores condicdes de vida e trabalho.

Cabe, no entanto, ressaltar que essa forma do
nutricionista desenvolver atividades educativas nao é
neutra, pois recebe influéncias do contexto social, politico
e econdmico em que ele atua. A politica de sadde e de
educagao, valorizando determinadas praticas em
detrimento de outras, de alguma forma define o que deve
ser ensinado e aprendido pelo nutricionista e que
estratégias pedagogicas devem ser utilizadas, tanto na
educacao formal quanto no seu ambiente de trabalho. Toda
vez que os recursos financeiros e humanos sao designados
preferencialmente para determinados programas de cunho
intervencionista e nao para aqueles que privilegiam as
atividades educativas promotoras de satde, definem-se
também as praticas de satde que devem ser adotadas e
outras que devem permanecer em segundo plano. Desse
modo, as condicoes de trabalho, determinadas por essas
escolhas, condicionam, de alguma forma, a pratica
educativa e a producao de conhecimento em satde,
inibem a construgao de préticas alternativas e criativas com
a comunidade atendida, em razao dos limites impostos
pelas institui¢oes financiadoras dos programas. Conforme
adverte Assis (1998):

“Uma releitura do sentido das prdticas
educativas, suscitada a partir do reconhecimento da
dimensao comportamental e da dindmica
contraditdria das instituicoes, implica, entdo, a
possibilidade de transicdo de um discurso normativo,
vertical e disciplinador, para um enfoque discursivo/
comunicativo sobre a prépria qualidade de vida”.

As atividades educativas em nutricdo tém espago
proprio nas escolas quando se fala em promocgao da satde
e na possibilidade de virem a ser produtoras de
conhecimento. Embora a insuficiéncia de recursos
financeiros para adquirir alimentos necessdrios a
manutencao da boa satde seja o principal condicionante
do problema alimentar no Brasil, outros fatores como a
desinformacao, a pressao publicitaria, os habitos familiares
e sociais e mesmo as alteragdes de ordem psicoldgicas nao
devem ser desconsiderados. Portanto, as atividades
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educativas em nutricdo podem e devem ser utilizadas como
um importante instrumento de apoio na promogao da
satide aproveitando-se do espaco criado pelo Programa
de Alimentacao Escolar para refletir, analisar e discutir esses
fatores, sem que isso seja considerado um substitutivo das
necessarias e urgentes reformas estruturais que,
certamente, proporcionariam uma melhor distribuigao de
renda e, por conseqiiéncia, condigdes de vida mais dignas.

Afividade educativa em nutrigGo na escola

O Programa Nacional de Alimentacdo Escolar
(PNAE), popularmente conhecido como Programa de
Merenda, é dentre as diversas situagdoes nas quais as
atividades educativas em nutricio podem ocorrer, uma
area importante de atuagao visando promover a sadde e
possibilitando construir novos conhecimentos. De acordo
com documento do Conselho Federal de Nutricao sobre o
“Panorama da Alimentacao Fscolar”:

“A alimentacdo escolar tem caracteristicas de
assisténcia nutricional, desde que ofereca alimentos
adequados em quantidade e qualidade, para
satisfazer as necessidades nutricionais do escolar, no
periodo do dia em que permanece na escola. (Mas
também,) por ser servida na escola, adquire
caracteristicas de ferramenta educativa, que pode e
deve ser utilizada para os fins maiores da educacao,
(...) habilitando o aluno a intervir na prépria
realidade” (Conselho Federal..., 1995).

Desse modo, o PNAE pode ser considerado
também um instrumento pedagdgico, nao apenas por
fornecer uma parte dos nutrientes que o escolar necessita
diariamente, mas também por se constituir em espago
educativo melhor explorado, quando, por exemplo,
estimula a integragao de temas relativos A nutricio ao
curriculo escolar.

Para Abreu (1995), Castro & Peliano (1985), Moyses
& Collares (1995), e Pipitone (1995), as atividades
educativas em nutrigio desenvolvidas no ambiente escolar
nao tém conseguido atingir esse objetivo.

“(...) professores, merendeiras e pais de alunos,
em discussées que mostrem a func¢do social e o
significado dado a merenda escolar e ao atendimento
das necessidades nutricionais das criancas durante
a jornada escolar(...) valem mais do que aulas
tradicionais apoiadas em cartazes coloridos sobre
nogées de boa alimentagao” (Pipitone,1995).

O nutricionista, cuja formacao tem interface com
o campo educativo, pode (e deve) ter participagdo ativa
nessas discussoes, interagindo com a equipe escolar,
propondo atividades com o objetivo de esclarecer a
importancia do PNAE, discutindo sua fungao na escola e
contribuindo para o reconhecimento dos limites e das
possibilidades que apresenta como instrumento educativo
em nutricao. Rever o papel desse Programa no ambiente
escolar € um importante passo para dar um novo sentido

as atividades sobre temas mais especificos da nutrigio,
visando integrar as atividades promotoras de sadde na
escola, para as quais algumas consideragdes devem ser
feitas:

- Alunos, familiares, professores e funcionarios
técnico-administrativos devem ser vistos como capazes de
mudar suas atitudes e comportamentos;

- Os adultos que nela trabalham terdo que assumir-
se como modelos, coerentes com o discurso feito em prol
da boa alimentacao;

-A escola e a comunidade deverio se
interrelacionar de forma saudavel, por exemplo, revendo
a qualidade do atendimento prestado pela cantina e pelos
ambulantes que freqiientemente encontram-se na
vizinhanca da escola;

- Atividades promoltoras de saGde deverdo ser
assumidas de modo cotidiano pelo servigo de alimentagao
escolar (Programa..., 2000).

Produgdo de conhecimento em nutricéo no espago
escolar

Os atores envolvidos no desenvolvimento do PNAE,
principalmente nutricionistas e merendeiras, tém sob sua
responsabilidade o compromisso de compreender todo o
processo de produgdo da merenda, entendendo que esse
Programa de Alimentacao faz parte de uma politica social
inserida em determinado contexto politico e econémico,
sofrendo, portanto, as influéncias do momento histérico
que se situa, o que vai conferir sentido ao trabalho desses
atores. O conhecimento- e compreensao dessa totalidade
facilita uma postura de vinculagao com o trabalho,
permitindo que se criem novas estratégias para
intervencoes mais oportunas e criativas na resolucao dos
problemas didrios e nas quais se apliquem habilidades e
experiéncias em agoes interativas com a populagao escolar.
Assumindo as atividades promotoras de satide, o Programa
nao pode permanecer alheio as demais atividades
pedagdgicas desenvolvidas na escola. Por meio de
processos interativos, quando se compartilham diferentes
estratégias desenvolvidas por professores, nutricionistas,
merendeiras e demais funciondrios da escola para o
enfrentamento das rotinas ou das dificuldades cotidianas,
constréi-se 0 ambiente que, segundo Roschke (s.d.):

“(...) amplia las possibilidades de aprender a
partir del outro, de incentivar procesos colaborativos
de desarrollo e de lograr conocimiento significativo
en el trabajo. (...) La escessiva normatizacion, la dnica
respuesta, la poca valorizacién del pensamiento
divergente pueden llevar a la desmotivacién del
personal de salud, a la rigidez en los procedimientos
y a la poca receptividad para propuestas del
cambio”.

A proposta de Roschke para o desenvolvimento de
conhecimento significativo a partir de “situagoes de
trabalho em sadde” pode ser transposta para o ambiente
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escolar. Nas dreas da educacao e da satde, muitos
consideram o PNAE apenas na sua dimensao assistencial,
pois a ele atribuem o Gnico objetivo de suplementagao
alimentar por meio de lanches ou pequenas refeigdes no
intervalo das atividades escolares, fornecidos a parcela
carente da populagiao que nao tem condigoes financeiras
de alimentar-se adequadamente. Isso obscurece suas
possibilidades educativas e dificulta as atividades que
permitiriam a producdo de novos conhecimentos
significativos no espago da escola. E para que esse
conhecimento produzido no servigo de alimentacao escolar
seja significativo, necessario se torna o respeito a
merendeira, na peculiaridade da sua funcao, o acato as
suas idéias em um ambiente de trabalho aberto a discussao
de problemas, o estimulo a pratica regular e sistematica
de indagacao e de intercdmbio entre as pessoas e a
colaboragao mitua e continua entre a equipe de nutrigao
e demais funciondrios da escola. Sao muitas as situacoes
que podem proporcionar uma aprendizagem significativa
e que nao sdao aproveitadas,

“(...) sea porque los procesos de capacitacién
no se basan en la experiencia de los sujeitos,
alimentandose exclusivamente del conocimiento
especializado (conocimientos declarativos) que se
presentan bajo el envoltorio de productos (es decir
conocimiento ya procesado por olros), sea porque
el personal responsable de esos procesos no logra
estabelecer una mediacién sustantiva entre el sujeto
y el objeto a conocer, porque la organizacién del
servicio no facilita los procesos de intercambio, (...),
entre otras causas (Roschke, s.d.)”.

Nas atividades didrias de producao das refeigdes
escolares, a merendeira precisa decidir o que preparar,
para quantas pessoas, em determinado tempo, como servir
e higienizar, utilizando-se dos recursos disponiveis na
escola. Embora exista um planejamento central, de
responsabilidade da administracao municipal ou estadual,
nem sempre contando com nutricionistas para
desempenhar tal tarefa, é localmente que as decisoes
operacionais sdo tomadas. O volume de tarefas a serem
executadas por um ndmero muitas vezes insuficiente de

merendeiras (Brito et al., 1998) impede que a experiéncia‘

adquirida por elas seja elaborada, sistematizada e
finalmente intercambiada, conferindo significado a esse
conhecimento produzido.

Para incluir a aprendizagem em satde e nutrigao
como parte da cultura do servigo de alimentagao escolar,
produzindo conhecimento significativo, toda a escola
precisa sentir-se motivada a participar desse projeto. As
atividades praticas executadas no servico de alimentacao
escolar podem ser objeto das atividades pedagogicas
executadas pelos professores e intermediada pelo
nutricionista. O que Roschke afirma, alerta-nos para a
necessidade de transformar o relacionamento entre a
merendeira e os demais funcionarios da escola, no sentido
de aceitar que se pode aprender com os erros, numa
atmosfera de confianga que permita a tolerdncia com as

formas diferentes de cada um atuar e a flexibilidade para
a mudancga de prdticas que se fizer necessaria.

CONSIDERACOES GERAIS

O Programa de Alimentacio Escolar se revela, assim,
como um espago propicio para desenvolver atividades de
promogao da sadde, producio de conhecimentos e de
aprendizagem na escola. Atendendo aos requisitos expostos
anteriormente, o PNAE poderia utilizar o espaco educativo
em que se constitui no sentido de provocar o didlogo com a
comunidade escolar sobre os fatores que influenciam suas
praticas alimentares diarias, possibilitando questiona-las e
modifica-las, por meio da discussao de temas como: fatores
condicionantes e determinantes de préticas alimentares,
crencas e tabus; cuidados de higiene pessoal e ambiental;
fatores que influem na producao, na distribuicao e no acesso
aos alimentos; cuidados no preparo e conservagao de
alimentos; propostas para uma dieta de melhor qualidade.

Criar um ambiente favordvel a aprendizagem,
enquanto um processo social e permanente, para que todos
aqueles que exercem suas atividades no cendrio escolar
possam conduzir sua alimentagao em busca de uma vida mais
sauddvel, cientes dos condicionantes de suas praticas
alimentares, & uma forma de desenvolver os recursos sociais
e pessoais necessarios para alcangar o estado de bem-estar.
Esta € a mais relevante contribuicao que o Programa de
Alimentagdo Escolar pode dar para promover a satide da
comunidade escolar e de seus familiares. O nutricionista tem
ai a oportunidade de desenvolver outros papéis além daquele
de administrador de refeigdes que suavizam o efeito da
pobreza sobre a populacio carente, como se fosse essa a
Gnica funcdo dos programas de suplementagio alimentar.
Desenvolvendo seu potencial como educador em nutricao,
deve estar presente na transformacdo do espaco da merenda
escolar em um ambiente de promogao da satde e de
aprendizagem, considerando que a alimentagao saudavel se
inclui nos requisitos definidos pela Organizagao Panamericana
de Satide/Organizacao Mundial de Satde para a escola que
promove satde no ambiente escolar e comunitario (Azevedo,
1999). Explorando, no servico de alimentagao escolar,
situagées que permitam adquirir conhecimentos significativos
a partir da experiéncia cotidiana, o nutricionista cria
condigoes para tornar o ambiente onde quem atua também
ensina e aprende, num empenho conjunto na busca por
melhores condicoes de satide. Para explorar essas situacoes,
Roschke (s.d.), recomenda que o profissional responsavel pela
intermediacao entre os saberes (no caso, o nutricionista) seja
competente para organizar e facilitar o encontro entre o
sujeilo que aprende e o conhecimento a ser aprendido e
que esteja atento e possa aproveitar as experiéncias no
trabalho como experiéncias de aprendizagem.
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INTRODUCAO

Obesidade, diabetes mellitus, insuficiéncia renal
e dislipidemias entre indmeras outras sdo condicoes
mérbidas nas quais a modificacio dietética é parte
essencial do tratamento (Allison et al., 1993). Diante disso,
a determinagao e quantificacio dos nutrientes de alimentos
torna-se fundamental para a realizagcao de um
planejamento alimentar adequado. O planejamento
dietético geralmente é realizado com informacées contidas
nas tabelas de composicao de alimentos, como a do
Instituto Brasileiro... (1977), a de Franco (1992) e a Tabela
Brasileira de Composigao de Alimentos (Lajolo et al., 2000),
ou nos rétulos de produtos industrializados. As informagoes
nutricionais, entretanto, nao devem ser consideradas
absolutas, pois os valores energéticos e nutricionais de um
mesmo alimento variam consideravelmente entre as citadas
fontes de informagao. Além disso, diversos produtos
freqiientemente consumidos por criancas e adolescentes
como balas, doces, biscoitos e bolachas (Sawaya et al.,
1995), raramente sao encontrados nestas tabelas.

Philippi et al. (1995), analisando diferentes tabelas
nacionais e internacionais concluiram que para um mesmo
grupo de alimentos, os teores de carboidratos, lipideos,
proteina, vitamina A, vitamina C, fibras e energia diferem,
o0 que certamente influencia no célculo final de uma dieta,
tanto para macro, quanto para micronutrientes. Outros
autores (Pedrosa et al., 1994; Burgos et al., 1996),
analisando vérios alimentos de preparacées usuais na dieta

brasileira, concluiram que as informacées disponiveis nas
Tabelas de Composicao de Alimentos necessitam ser
revistas.

Estas variagoes podem, em grande parte, ser
devido as diferencas metodolégicas utilizadas para a
determinagao dos conteddos energético e/ou nutricional.
O valor energético em particular é freqiientemente obtido
pela soma dos teores de proteinas (4 Kcal/g), lipideos
(9 kcal/g) e carboidratos (4 Kcal/g) (Lajolo & Vannucchi,
1987). A abordagem mais adequada para se obter o valor
energético de alimentos é a calorimetria direta, a qual
permite a determinacdo precisa do contetido energético,
por meio da combustao completa do alimento.

Assim, o objetivo deste trabalho foi determinar o
valor energético de um grupo de balas, doces, biscoitos e
salgadinhos por meio de calorimetria direta e compara-lo
com informacoes obtidas nas embalagens.

MATERIAL E METODOS _

Foram adquiridas trés amostras de cada tipo de
alimento industrializado, provenientes de lotes diferentes,
em Ribeirdo Preto, SP.

A determinacao do valor energético foi realizada
por meio de calorimetria direta. Para tanto, as amostras
foram secas em estufa ventilada & temperatura de

p
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100-110°C até ficarem completamente desidratadas. Em
seguida, foram maceradas com pistilo em almofariz e
triplicatas de 1 g de cada amostra foram utilizadas para
determinacio do valor energélico em bomba calorimétrica
(1261 Automatic Isoperibol Bomb Calorimeter - Parr
Instrument Company).

A analise comparativa dos valores energéticos foi
realizada entre os valores obtidos por calorimetria direta
e os informados nos rotulos dos produtos. Todas as vezes
que o coeficiente de variacido encontrado foi maior que
0,5%, a amostra foi repreparada e medida novamente,
sempre em triplicata.

RESULTADOS

Usualmente o valor energético de alimentos é
apresentado em calorias. No entanto, recomenda-se que
as diferentes formas de energia sejam expressas
quantitativamente em joules (J), do Sistema Internacional
de Unidades. Entretanto, de maneira analoga ao Projeto
Integrado de Composicao de Alimentos da Faculdade de
Ciéncias Farmacéuticas da Universidade de Sao Paulo
(Lajolo et al., 2000), optou-se por apresentar os respectivos
resultados na forma de Kcal. Também é importante
ressaltar, que esta forma de apresentacao de resultados ¢
rotineiramente utilizada por profissionais da area de
nutricao. Se houver necessidade de conversao, deve-se
considerar que uma quilocaloria equivale a 4,1868
quilojoules (KJ), ou 1 K] é equivalente a 0,2388 keal.

Quarenta e um por cento dos alimentos
apresentaram um percentual de variacao, entre o valor
energético medido e o estimado menor que 5%. Os demais
(59%) apresentaram uma diferenga acima desse percentual.
Podemos ressaltar que o valor energético de alguns
alimentos encontrava-se subestimado em seus rétulos em
mais de 20%, como o biscoito fibra cracker (22%), o
salgadinho sabor bacon (38%), a bala dura de menta (45%),
o leite achocolatado (52%) ¢ a bala dura de cereja (67%)
(Anexo).

DISCUSSAO

Allison et al. (1993) analisaram, por meio de
calorimetria direta, alguns alimentos com divulgacdo
nacional, outros com distribuicao regional e ainda
alimentos preparados localmente. Os resultados obtidos
evidenciaram que os valores energéticos informados nos
rétulos dos produtos preparados localmente e dos
distribuidos regionalmente encontravam-se subestimados
quando comparados com os valores energéticos dos
alimentos obtidos por calorimetria direta. Em
conformidade com os nossos resultados, estes autores
sugerem que os dados existentes nos rétulos dos produtos

possam ser uma fonte inadequada de informacoes.

Assim, para garantir uma maior conlfiabilidade a
um planejamento dietético, as informagdes contidas nas
tabelas e nos rétulos devem apresentar credibilidade. Dai
a importancia de se utilizar a calorimetria direta para
determinacao do valor energético dos alimentos, pois esta
técnica € menos sujeita a erros. Diante dos resultados
obtidos evidencia-se a importancia de se conhecer a
metodologia utilizada nas tabelas para servir como
instrumento de consulta e avaliacio para profissionais de
satide.
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Bala mastigével de maca verde”

Bala mastigdvel de marshmallow®

Bala mastigavel de morango®

Bala mastigdvel de morango®

Dropes eut:aliptob

Dropes eucalipto extra-forte”

Dropes menta®

Dropes mora.ngob

Dropes cereja®

Dropes maca verde”

Dropes morango®

Dropes yellow®”

Biscoito de polvilho®

Biscoito doce”

Biscoito doce de chocolate®

Biscoito doce de coco®

Biscoito de leite”

Biscoito recheado de chocolate branco®
Biscoito recheado de marshmallow"”
Biscoito recheado de chocolate”
Biscoito recheado de chocolate”
Biscoito recheado de flocos”

Biscoito recheaclo de morango”
Biscoito dgua e sal®
Biscoito doce rosca de coco®
Biscoito fibra cracker®

Biscoito Maizend

Biscoito pavesiano®

Biscoito recheado com dace de leite”
Biscoito recheado de mnrgmgo"
Biscoito sabor coco P

Biscoito cream cracker®

Biscoito doce tipo de mel®

Biscoito doce tipo pao de mel com cobertura de chocolate®

Biscoito maria®

Wiafer sabor doce de leite®
Wafer sabor chocolate®
Wafer sabor morango®
Salgadinho sabor queijo®
Salgadinho sabor bacon*®
Salgadinho sabor natural®
Salgadinho sabor presunto®
Salgadinho sabor queijo®
Salgadinho sabor pizza®
Pio de mel branco®

Pao de mel com chocolate”
Leite achocolatado®

Valor energético

Diferengat

Medido* (kcal/100 g) Estimado¥ (kcal/100 g)

42 +£0,014 (0,003) 382 10
413 £0,154 (0,037) 381 8
401 £ 0,015 (0,004) 383 5
395 + 0,785 (0,296) 236 67
342 +£0,952 (0,204) 236 45
396 + 0,011 (0,003) 383 3
386 + 0,016 (0,004) 383 1
395 £0,047 (0,012) 383 3
394 £ 0,033 (0,008) 383 3
377 £0,046 (0,012) 381 -1
396 + 0,027 (0,007) 383 3
395 + 0,007 (0,002) 383 3
393 + 0,006 (0,002} 381 3
395 + 0,001 (0,000) 381 4
395 + 0,006 (0,001) 381 4
397 £0,004 (0,001) 381 4
396 £ 0,003 (0,001) 381 4
396 £ 0,021 (0,005) 381 4
402 £ 0,005 (0,001) 383 5
411 + 0,008 (0,002) 383 7
408 + 0,021 (0,005) 383 6
406 £ 0,012 (0,003) 383 6
400 £ 0,012 (0,003) 383 4
396 + 0,030 (0,008) 383 3
399 £ 0,020 (0,005) 383 4
397 £ 0,009 (0,002) 383 4
461 +0,012 (0,003) 436 5
404 £ 0,115 (0,029) 378 7
528 +0,203 (0,038) 498 6
515+ 0,033 (0,007) 469 10
471 £0,025 (0,005) 435 8
530 £+ 0,005 (0,001) 490 8
532 £ 0,066 (0,013) 494 8
518 £ 0,027 (0,005) 483 7
523 £0,012 (0,002) 492 6
534 +0,103 (0,019) 489 9
520 £+ 0,026 (0,005) 486 7
515+ 0,061 (0,012) 445 16
472 + 0,068 (0,015) 424 11
519 +0,147 (0,028) 427 22
480 £ 0,036 (0,008) 430 12
467 £0,288 (0,062) 420 11
557 £0,018 (0,002) 498 12
561 £0,028 (0,005) 494 13
504 £ 0,041 (0,008) 434 16
475 £ 0,020 (0,004) 466 2
396 £ 0,145 (0,037) 382 4
495 4+ 0,750 (0,030) 476 4
455 £+ 0,013 (0,003) 462 -2
579+ 0,077 (0,013) 557 -
583 4+ 0,095 (0,016) 550 [
582 £0,501 (0,086) 545 7
442 £ 0,611 (0,138) 412 7
557 +0,148 (0,027) 404 38
446 £ 0,036 (0,008) 400 12
454 0,131 (0,029) 410 11 -
483 £ 0,097 (0,020) 430 12
446 £ 0,422 (0,095) 429 4
391 £ 0,035 (0,009) 378 3
479+ 0,059 (0,012) 476 1
825 £ 0,863 (0,105) 393 52

a = fabricante 1; b = fabricante 2; ¢ = fabricante 3; d = fabricante 4.
* Valor energético medido, média + Desvio-padrao (coeficiente de variagao).

¥ Valor energético estimado pelo rétulo.

+ Diferenca percentual entre o valor energético medido e o estimado.
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171

153
163

177

27 supl.

35 supl.
153

33

119

53

219
37,201, 231
177
231

95

21

43, 145
111

7 supl.
13

119
37
135
85
201
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O
OLIVEIRA, Admar Costa de
P

PADOVAN, Gilberto Joao
PADOVANI, Renata Maria

PAIVA, Sérgio Alberto Rupp de
PARENTE, Walmara Gomes
PASQUALI, Luciana Sicca

PASSQS, Ivana Vieira

PASSOS, Magna Cottini da Fonseca
PAZ, Suzana Maria Rebélo da

PERES, Suely Prieto de Barros Almeida

PINI, Juliana Genovez

Q
QUEIROZ, Keila da Silva

R

RAMALHO, Rejane Andréa
RAMOS, André Godoy

RAMQOS, Cristiane da Fonte

REIS, Soely Maria Pissini Machado
RIBEIRQ, Beatriz Gongalves
RIBEIRO, Eliana Claudia de Otero
RIBEIRQ, Victoria Maria Brant
RIVERA, Maria Amélia Amado
RODRIGUES, Kdtia Regina Martini
RODRICUES, Luciana Pinto
ROSADQ, Eliane Lopes

153

231

71

207
103
201

35 supl.
7 supl.
85

195
195

153

153

7 supl.
153
61
225
225
13
185
21
145

S

SALAY, Elisabete

SALLES, Raquel Kuerten de
SANTAREM, José Maria

SANTOS, Leonor Maria Pacheco
SANTOS, Ligia Amparo da Silva
SANTOS, Rejane da Silveira
SANTOS, Sandra Maria Chaves dos
SILVA, Cyntia Rosa de Melo

SILVA, Marcelo Eustdquio
SOARES, Eliane de Abreu

SOARES, Micheli Dantas

SOARES, Nadia Tavares

SOUSA, Rosangela Maria Lopes de
STEDILLE, Michele Sun

|

TANNUS, Andrea Ferreira Schuwariz
TEIXEIRA, Cintia Vilanova

TELES, Joao Batista Mendes

TERTO, Aline Lacerda de Queiroga
TRAMONTE, Vera Ltcia Cardoso Garcia
U

UNAMUNO, Maria do Rosdrio Del Lama
\%

VASCONCELOS, Francisco de Assis Guedes de
VILARDI, Teresa Cristina Ciavaglia

185

3 supl.
177

13 supl.
35 supl.
21

35 supl.
135
171

61

35 supl.
103

85

37

37

13supl.
61
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A

Acerola

Acidose

Adolescente

Aflatoxins

Aleitamento materno
Alface

Alimentagao alternativa
Alimentacio do lactente
Alimentacao escolar
Alimentagao institucional
Alimentos

Alimentos transgénicos
Andlise de custo/beneficio
Anorexia

Antibiéticos em leite
Antioxidantes
Antropometria
Aprendizagem em servico
Atitude

Atletas

Avaliacao nutricional

Bicarbonato de sodio
Bioimpedancia
Bulimia

C

Caloria

Catabolismo protéico
Composicao corporal
Composigdo de macronutrientes
Composigao quimica

Conduta na alimentagao

INDICE DE ASSUNTOS

13

53

85, 27 supl.
33

195

219

35 supl.
195

225

271 supl.

41 supl.

21 supl.

61, 3 supl.
119

135

37, 171

225

185

61

95,171, 201

53
177
61

171

53

177

145, 27 supl.
171

7 supl.

Constituicao corporal
Consumidor

Consumo de alimentos
Consumo de energia
Creches

Crianca

Cyanic acid

D

Deficiéncia de vitamina A
Desnutricao protéica
Desnutricao protéico-energética
Diabetes mellitus

Dieta

Dietética

Disponibilidade biolégica
Distdrbios alimentares
Disttrbios nutricionais
Dobras cutaneas

Doenca cronica

Doengas cardiovasculares

Educacdo em nutri¢ao
Embalagem de alimentos
Envelhecimento
Epidemiologia
Epidemiologia nutricional
Escola particular

Estado nutricional

Estudantes

F
Fatores de risco
Fibrose cistica

Filogquinona

37
185

21, 85,177
125

21

5,95, 103
33

5

7 supl.
53,103, 201
43

71, 145
171

163, 207
3 supl.
61

177

37
37,43

225

219

177

125

135

85

103

171, 3 supl.

3 supl.
95
207

Rev. Nutr., Campinas, 14(3): 241-244 , set./dez., 2001



244

G

Gastos de energia
H

Habitos alimentares
Hemoglobina
Historia da nutricao

indice de massa corporal
Ingestao

Ingestao de alimentos
Insuficiéncia renal cronica
Introducdo alimentar
Isoflavonas

Libio

Lactacao
Lactentes

Leite

Lesdo labio-palatal

M

Metabolismo

Metalotioneina

Método da dgua duplamente marcada
Métodos de alimentacao
Minimamente processados
Multimistura

N

Neoplasias
Nutricao
Nutrientes

o

Obesidade
~ Qcupagdes em satide
Osteoporose
Ovo de galinha

P

Padrao alimentar
Pediatria

95, 207, 13 supl,, 21

35 supl.

13 supl.

3785
71

95

53
195
43

195

7 supl.
103, 195
119

195

207
163
125

35 supl.
219

33

43,135
supl., 35 supl.
71

37,145
111
43, 61
185

27 supl.
111

Penicilinas

Pesquisas de ingestao alimentar
Phytates

Planejamento alimentar

Pré-escolar

Producao cientifica

Producao de alimentos

Produtos avicolas

Programas de suplementacao alimentar
Proteinas

Q

Qualidade

Qualidade de produtos para o consumidor
Qualidade nutricional

Quimioprevengao

R

Reabilitacao nutricional
Recomendacoes

Relagoes profissional-cliente
Restricao protéica

S

Satde

Sadde pablica

Seguranga alimentar
Servicos de alimentagao
Sindrome do Intestino Curto
Suplementagao alimentar

T

Tannis
Terapia nutricional
Treinamento

\Y
Vida-de-prateleira
Vitamina C
Vitamina K
Vitaminas

z

Zinco

119

125

33

71

5,18, 24
13 supl.
209

185

103

171

219
185
21

135

103
71

111

7 supl.

41 supl.

13 supl.
185, 41 supl.
21 supl.

201

5

33
201
177

219
13

207
135

163
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INSTRUCOES AOS AUTORES

A Revista de Nutricdo é um periédico especializado, aberto a
contribuigaes da comunidade cientifica nacional e internacional, arbitrado
e distribuido a leitores do Brasil e de vdrios outros paises. Os trabalhos
submetidos sdo avaliados por pelo menos dois revisores pertencentes ao
quadro de colaboradores da Revista, em procedimento sigiloso quanto a
identidade tanto do(s) autor(es) quanto dos revisores. Os autores sio
responsaveis pelas informagdes contidas nos trabalhos, bem como pela
devida permissao ao uso de figuras ou tabelas publicadas em outras fontes.

A Revista de Nutrigao publica trabalhos inéditos que contribuam
para o estudo e o desenvolvimento da ciéncia da nutricao, nas seguintes
categorias: Artigo Original, Artigo de Revisio, Comunicacdo ou Nota
Cientifica. Publica também tradugoes autorizadas pelo detentor dos direitos
de reproducio e Resenhas (apenas sob convite).

Submissao de trabalhos. Sao aceitos trabalhos acompanhados
de carta assinada por todos os autores, com descricao do tipo de trabalho,
declaragao de que o trabalho estd sendo submetido apenas a Revista de
Nutricdo e de concordéncia com a cessio de direitos autorais. Caso haja
utilizagao de figuras ou tabelas publicadas em outras fontes, deve-se anexar
documento que ateste a permissio para seu uso. A carta deve indicar o
nome, endereco, niimeros de telefone e fax do autor para o qual a
correspondéncia deve ser enviada. Resultados de pesquisas relacionados
a seres humanos devem ser acompanhados de cépia do parecer do Comité
de Ftica da Instituicio de origem, ou outro credenciado junto ao Conselho
Nacional de Sanide.

Apresentagdo do manuscrito. Enviar os manuscritos para o
Nicleo de Editoragio da Revista de Nutricao em trés cépias, preparados
em espaco duplo, com fonte tamanho 12 e limite maximo de 25 paginas
para Artigo Original ou de Revisdo, 10 piginas para Comunicacio ou
Resenha (esta sob convite) e 5 pdginas para Nota Cientifica. Todas as
pdginas devem ser numeradas a partir da pagina de identificacio. Para
esclarecimento de eventuais dividas quanto a forma, sugere-se consulta a
este fasciculo. Aceilam-se trabalhos escritos em portugués, espanhol ou
inglés, com titulo, resumo e termos de indexacio no idioma original e em
inglés. As referéncias bibliograficas estdo limitadas a 20 para artigos e 30
para artigo de revisao. Apds aprovacao final encaminhar em disquete 3,5,
empregando editor de texto MS Word versio 6.0 ou superior.

Pdgina de titulo. Deve conter o titulo, nome de todos os autores
por extenso, indicando a filiagdo institucional de cada um, e o autor para
o0 qual a correspondéncia deve ser enviada, com endereco completo.
Destacar no minimo trés e no maximo seis termos de indexacao, utilizando
os descritores em Ciéncia da Sadde - DeCS - da Bireme. Preparar um short
title com até 40 toques (incluindo espacos), ambos em portugués (ou
espanhol) e inglés.

Resumo. Com excecao dos manuscritos apresentados como Nola
Cientifica ou Resenha, todos os trabalhos submetidos em portugués ou
espanhol deverdo ter resumo com até 150 palavras no idioma original e
em inglés. O resumo deve conter informagdes claras quanto ao objetivo
do trabalho, metodologia, resultados e conclusdes principais. Nao deve
conter citacoes e abreviaturas.

Texto. Com excegao dos manuscritos apresentados como Nota
Cientifica ou Resenha, os trabalhos deverdo seguir a estrutura formal para
trabalhos cientificos:

Introducao: deve conler revisio da literatura atualizada e
pertinente ao tema, adequada a apresentacao do problema e que destaque
sua relevincia, nio deve ser extensa, a nio ser em manuscritos submetidos
como Artigo de Revisio. Metodologia: deve conter descricio clara e
sucinta, acompanhada da correspondente citacao bibliogréfica, dos
seguintes itens:

« procedimentos adotados;
s UNiverso e amostra;
« instrumentos de medida e, se aplicavel, método de validacao,

» tratamenlo estatistico.

Resultados: sempre que possivel, os resultados devem ser
apresentados em tabelas ou figuras, elaboradas de forma a serem auto-
explicativas, e com analise estatistica. Evitar repelir dados no texto. Tabelas,
quadros e figuras devem ser limitadas a 5 no conjunto e numerados
conseculiva e independentemente, com algarismos ardbicos de acordo com
a ordem de mencdo dos dados, e devem vir em folhas individuais e
separadas, com indicacio de sua localizagio no texto (NBR 12256/1992).
A cada um deve-se atribuir um titulo breve. Os Quadros terdo as bordas
laterais abertas. O autor responsabiliza-se pela qualidade das Figuras
(desenhos, ilustracoes e grificos) que devem permitir reducio sem perda
de definicdo, para os tamanhos de uma ou duas colunas (8 e 17cm,
respectivamente). Sugere-se nanquim ou impressao de alta qualidade.
Discussdo: Deve explorar adequada e objelivamente os resultados,
discutidos a luz de outras observacées jd registradas na literatura.
Conclusdo: apresentar as conclusoes relevantes, considerando os objetivos
do trabalho, e indicar formas de continuidade do estudo. Se incluidas na
secao Discussao, nao devem ser repetidas.

Agradecimentos: podem ser registrados agradecimentos, em
pardgrafo nao superior a trés linhas, dirigidos a instituicaes ou individuos
que prestaram efetiva colaboracio para o trabalho.

Referéncias Bibliogrificas de acordo com a NBR-6023/1989

No texto: citar o sobrenome do autor, seguido do ano de
publicagio, como em Victora (1987); se forem dois aulores, o dltima
sobrenome de ambos separados por &, como em Feachem & Koblinsky
(1984) e se forem trés ou mais autores, o sobrenome do primeiro autor
seguido de et al. e do ano da publicagio, como em Monteiro et al. (1992).
As referéncias citadas deverao estar no final do trabalho relacionadas em
ordem alfabética, de acordo com o sobrenome do primeiro autor, devendo
conslar os nomes de todos os autores. Os titulos de peridicos constantes
das referéncias deverao ser apresentados por extenso, seguidos do local
de publicacio. Se um artigo estiver em via de publicagao, indique: titulo
do periddico, ano e outros dados disponiveis, seguidos da expressao, entre
parénteses no prelo. As publicagbes nao convencionais, de dificil acesso,
podem ser ciladas desde que contenham o maximo de informacaes para
sua localizagdo: As referéncias devem ser apresentadas corretamente, de
acordo com os exemplos a seguir.

A exatiddo e a adequagdo das referéncias a trabalhos que tenham sido
consultados e mencionados no texto do artigo sao de responsabilidade do
autor.

Exemplos:
Livros e outras monografias

BOOG, M.C.F. Alimentacao natural: prés e contras. Sio Paulo: IBRASA,
1985. 132p.

Capitulos de livro

AMANCIO, O.M.5. Requerimentos nutricionais. In: NOBREGA, FJ. de.
Desnutricao: intra-ulerina e pés-natal. 2. ed. rev. atual. Sao Paulo :
Panamed, 1986. p.19-32.

Artigos de periédicos

DUTRA DE OLIVEIRA, J.E., MARCHINI, J.S. A balanced diet does not have
to contain meat. World Health Forum, Geneva, v.12, n.3, p.261, 1991.

Dissertacao e teses

WOLKOFF, D.B. A revista de nutricio da PUCCAMP: anilise de opiniio
de seus usudrios. Campinas : [s.n], 1994, 131p. Dissertacio (Mestrado
em Biblioteconomia) - Faculdade de Biblioteconomia, PUCCAMP,
1994.

Trabalhos apresentados em congressos, simpésios, encontros, semindrios
e oulros

NAVES, M.M.V., ANDRADE, PR., HADLER, M.C.C.M., GOMES, C.P.
Consumo e fonte de ferro e vitamina C na dieta de lactentes de baixa
renda. In: CONGRESSO BRASILEIRO DE NUTRECAO E METABOLISMO
INFANTIL, 7., 1993, Recife. Anais... Recife : Sociedade Brasileira de
Pediatria, 1993. p. 37.
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Citacées e referéncias a documentos especiais ou eletrénicos (Suges-
tdo)

Compact Discs, monografia

AURELIO, diciondrio eletrénico com corretor ortografico, versao 2.0. CD-
ROM. Rio de Janeiro : Nova Fronteira, 1996. (Sony Music).

Periédicos eletrdnicos, artigos
a) Disquetes ou CD-ROM

FERNANDES JR., A., SUGIZAKI, M.F, FOGO, M.L., FUNARI, J.R.C., LOPES,
C.A.M. In vitro activity of propolis against bacterial and yeast pathogenes
isolated from human infections. The Journal of Venomous Animals and
Toxins, Botucalu, v.2, n.1, p.63-69, 1995. Disquete 3,5".

b) Online

Autor. Titulo do artigo. Titulo do periédico, volume, fasciculo, data. A ex-
pressao online entre colchetes. Disponivel : endereco. Data de aces-
s0. 1SSN.

CASTENMILLER, J.J.M., WEST, C.E., LINSSEN, ].PH., VAN HET HOF, K.H.,
VORAGEN, A.G.). The food matrix of spinach is a limiting factor in
determining the bioavailability of B-carotene and to a lesser extent of
lutein in humans. Journal of Nutrition, v.129, n.2, p.349-355, 1999.
[online]. Available from WWW: <URL http://www.nutrition.org/cgi/
content/articles/129/2/349 > [cited 3-18-1999].

Texto consultado no WWW, gopher

Autor. Titulo da obra. [online] Disponivel na Internet via WWW.URL: en-
dereco do computador e caminho. Notas. Data.

FOOD AND AGRICULTURE ORGANIZATION OF THE UNITED NATIONS/
WORLD HEALTH ORGANIZATION. World Declaration and Plan of
Action for Nutrition [online]. Rome, 1992 [cited ——]. Available from
WWW: <URL:http://www.who.ch/programmes/fnu/plan/
planact.html=>.

Bases de dados online

Autoria. Titulo. [tipo de suporte]. Produtor. Edigao. Local de publicacao :
Editora, Dala de publicagao. Data de revisao, [data de citagao]. Série.
Notas. Disponivel e acesso. ISBD

Kirk-Othmer Encyclopedia of Chemical Tecnology. lonline]. 3rd ed. New
York: John Wiley, 1984, [cited 3 January 1990]. Available from: DIALOG
Information Services, Palo Alto (Califérnia).

Lista de discussdo no todo

Titulo da lista, [tipo de suporte]. Local de publicagdo : Editora, data de de
publicacao [data de citacao] Notas. Disponivel e acesso.

Lista recebida via lista de discussdo

Autor. Titulo da mensagem. In: Titulo da lista de discussao. [tipo de supor-
te]. Responsabilidade institucional. Local de publicagao : Editora, data
de publicacio; [data de citagao; numeragao recebida no sistema hos-
pedeiro]. Disponivel e acesso.

Anexos efou Apéndices: incluir apenas quando imprescindiveis
a compreensao do texto. Cabera a Comissao Editorial julgar a necessidade
de sua publicacao.

Abreviaturas e Siglas: deverao ser utilizadas de forma padroni-
zada, restringindo-se apenas aquelas usadas convencionalmente ou sanci-
onadas pelo uso, acompanhadas do significado por extenso quando da
primeira citagio no texto. Nao devem ser usadas no titulo e o resumo.

LISTA DE CHECAGEM
(Enviar preenchida com o original)

Declaragao de responsabilidade e transferéncia de Direitos Autorais assi-
nada por cada autor;

Enviar ao editor trés vias do manuscrito (1 original e 2 c6pias);
Incluir titulo do manuscrito, em portugués e inglés;

Verificar se o texlo, incluindo resumaos, tabelas e referéncias esld reprodu-
zido com letras Times New Roman, corpo 12 e espaco duplo, e margens
de 3cm;

Incluir titulo abreviado (short title) com 40 caracteres, para fins de legen-
da em lodas as paginas impressas;

Incluir resumos estruturados para trabalhos e narrativos para manuscritos
que nao sdo de pesquisa, com até 150 palavras nos dois idiomas portugu-
és e inglés, ou em espanhol nos casos em que se aplique, com termos de
indexacao;

Legenda das figuras e tabelas;
Pidgina de rosto com as informagdes solicitadas;
Incluir nome de agéncias financiadoras e o ndimero do processo;

Indicar se o artigo é baseado em lese/dissertacio, colocando o titulo, o
nome da instituicao, ano de defesa e niimero de paginas;

Verificar se as referéncias estdo normalizadas segundo estilo ABNT-NBR
6023/1989, ordenadas alfabeticamente e se todas estao citadas no texto;

Incluir permissio de editores para reprodugio de figuras ou tabelas publicadas;

Parecer do Comité de Etica da Instituigao para pesquisa com seres humanos.

DECLARACAQ DE RESPONSABILIDADE
E TRANSFERENCIA DE DIREITOS AUTORAIS

Cada autor cleve ler e assinar os documentos (1) Declaragao de Responsabilida-
de e (2) Transferéncia de Direitos Autorais.

Primeiro autor:

Autor responsavel pelas negociagoes: Titulo do manuscrito:
1. Declaragio de responsabilidade: Todas as pessoas relacionadas como au-
tores devem assinar declaracées de responsabilidade nos termos abaixo:

- certifico que participei da concepgio do trabalho para tornar ptblica minha
responsabilidade pelo seu contetido, que nio omili quaisquer ligagoes ou
acordos de financiamento entre nés e companhias que possam ler interesse
na publicacao deste arligo;

- certifico que o manuscrito € original e que o trabalho, em parte ou na
integra, ou qualquer outro trabalho com contetdo substancialmente
similar, de minha autoria, ndo foi enviado a outra Revista e ndo o serd
enquanto sua publicagao estiver sendo considerada pela Revista de
Nutricio, quer seja no formato impresso ou no eletronico, exceto o
descrito em anexo.

2. Transferéncia de Direitos Autorais: “Declaro que em caso de aceila-
¢do do artigo a Revista de Nutricao passa a ter os direitos autorais a ele
referentes, que se tornarao propricdade exclusiva da Revista, vedado
qualquer reproducao, total ou parcial, em qualquer outra parte ou meio
de divulgacio, impressa ou eletrénica, sem que a prévia e necessdria
autorizacio seja solicitada e, se obtida, farei constar o competente agra-
decimento a Revisla”.

Assinatura do(s) autores(s) Data— —/— /——
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INSTRUCTIONS FOR AUTHORS

The Revista de Nutricdo is a specialized periodical, open to national
and international scientific community contributions, arbitrated and
distributed to readers from Brazil and from many other countries. The
papers submitted to the Revista are evaluated by at least two referees
who belong to the staff of contributors, and the identity of both the author(s)
and the referees are kept in secret. The authors are responsible for the
information presented in the articles, as well as for the permission to use
published figures or tables.

The Revista de Nutricdo publishes inedited works that contribute
to the study and development of the science of nutrition, in the following
categories: Original Article, Review Article, Short Communications or
Research Note. It also publishes translations authorized by the copyright
holder and Book Reviews (only by invitation).

Submission of manuscripts. Manuscripts are accepted if
accompanied by a letter signed by each of the authors, describing the
work. Enclosed should be a declaration that the manuscript is being
submitted only to Revista de Nutri¢io and a document of copyright transfer.
If applicable, it is necessary a document of permission to reproduce
published figures or tables. The letter must include the following
information: name, address, phone and fax number of the author to whom
correspondence should be sent. Results of researches related to human
beings must by a copy of the judgement of the Committee of Ethics from
the Institution of origin, or another department qualified by the National
Health Council.

Manuscript presentation. Manuscript should be sent to Revista
de Nutrigao - Nuicleo de Editoragao, in three copies typed in double space,
font size 12, and a maximum of 25 pages for Original or Review
Article, 10 pages for Short Communication or invited Book Review
and 5 pages for Research Note. All pages must be numbered starting from
page identification. Consultation of this issue is suggested for further
information about presentation. Manuscripts in Portuguese, Spanish or
English are accepted, with title, abstract and index terms in both the origj-
nal language and in English. Bibliographic references are limited to 20 for
articles and 30 for review article. After final approval a 3.5' diskette in MS
Waord 6.0 version or higher should be sent.

Title page. The title page should contain: the title, the complete
name of each author and the respective institutional affiliation, and the
author to whom correspondence should be sent, with complete address.
A minimum of three and a maximum of six index terms should be presented,
using the Bireme descriptors in Science of Health - DeCS. A short-title
with up to 40 characters (including spaces) should be provided. Both should
be in Portuguese (or Spanish) and English.

Abstracts. With the exception of manuscripts presented as
Research Notes or Book Reviews, all papers submitted in Portuguese or
Spanish must be accompanied by an abstract with a maximum of 150 words
in both the original language and in English. The abstract should present
clear information about the objective of the article, methodology, results
and major conclusions. It should not present quotations and abbreviations.

Text. With the exception of manuscripts presented as Research Notes
or Book Reviews, all papers must follow the formal structure for scientific research
texts:

Introduction: this should contain a review of up-to-date literature
related to the theme and relevant to the presentation of the problem
investigated. It should not be extensive, unless itis a manuscript submitted
as a Review Article. Methodology: this should contain clear and concise
description of the following items accompanied by the respective
bibliographic reference:

« procedures adopted;

= universe and sample;

o instruments of measurement and validation tests, if applicable;
« statistical analysis.

Results: these should be presented, when possible, in self-
explanatory tables or figures, accompanied by statistical analysis. Repetition
of data should be avoided. Tables, plates and figures must be limited to
5 in the whole and must be numbered consecutively and independently
in Arabic numerals, in the same order in which they are cited in the text,
and on individual and separated sheets of paper, with indication of the
localization in the text (NBR 12256/1992). A short title must be attributed
to each one. The plates will have the lateral borders open. The author is
responsible for the quality of the Figures (drawings, illustrations and graphs),
which should be sufficiently clear to permit reduction to the size of one or
two columns (8 and 17cm, respectively). China ink or high quality printing
are suggested. Discussion: results should be explored properly and
objectively, and should be discussed with the observation of previously
published literature. Conclusions: the relevant conclusions should be
presented, in accordance with the objectives of the article, and follow-up
studies should be indicated. Information included in “Discussion” should
not be repeated here.

Acknowledgements: acknowledgements can be presented, in a
paragraph not superior to three lines and addressed to institutions or
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