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RESUMO

Introducao: o consumo de frutas, legumes e verduras esta de acordo com as recomendacbes em
uma minoria da populagao, especialmente nos adolescentes, como as pesquisas vem demonstrando.
A importancia no aumento do consumo desses alimentos diz respeito a prevencdo de doencas cronicas
nao-transmissiveis. Objetivo: estimar e descrever a frequéncia do consumo de frutas/suco natural
e legumes/verduras e avaliar a adequacao desse consumo com as recomendacgdes dos “Dez passos
para uma alimentagdo saudavel”, em escolares adolescentes da cidade de Curitiba (PR). Método: a
frequéncia de consumo dos alimentos foi categorizada em adequada e ndo adequada. A relacdo
entre o consumo e as variaveis independentes (socioeconémicas) foi verificada por meio de regressdo
logistica simples e multipla. Resultados: participaram do estudo 341 adolescentes, a maioria do
sexo feminino e com idades entre 10 - 12 anos. O nivel escolar materno mais frequente foi o 2° grau
completo, a maioria delas trabalhava fora do domicilio e a renda familiar mais observada foi de até
3 salarios. A maior parte dos adolescentes apresentou consumo inadequado de frutas/sucos e de
legumes/verduras, com maior inadequacdo para estes Ultimos. Apenas 3,5% deles tinha adequagao
para o consumo conjunto dos dois grupos de alimentos. Conclusées: o consumo de frutas/sucos
nao se associou a qualquer das variaveis analisadas. Verificou-se associacdo de consumo inadequado
de verduras/legumes apenas com a faixa etaria de 14 - 19 anos, que se manteve apos a regressao
multipla.

Palavras-chave: nutricdo do adolescente, consumo de alimentos, frutas, verduras, legumes, politicas
de nutricdo.

ABSTRACT

Introduction: the intake of fruits, vegetables and greens in accordance with the recommendations
in @ minority of the population, especially in adolescents, as it has been shown in literature. The
importance of increase this food intake regards to the prevention of non-transmissible chronic diseases.
Objective: was to estimate and describe the frequency of fruit/juice vegetable and greens intake,
and assess the adequacy of this consumption based on the recommendations of the “Ten steps to
healthy eating”, in adolescents in Curitiba, Brazil. Methods: the food intake frequency was categorized
as adequate or inadequate. The relationship between the intake and the independent variables
(socioeconomic) was verified by simple and multiple logistic regressions. Results: the participants
were 341 adolescents, most female and aged between 10 - 12 years. The most frequent maternal
educational level was High School, most of them working outside home. Monthly family incomes up
to 3 minimum wages were most frequent. Most adolescents had inadequate intake of fruits/juices
and greens/ vegetables, with higher inadequacy for the latter. Only 3.5% of them had adequate
intake of both groups of food. Conclusions: the intake of fruit/juice was not associated with any of
the analyzed variables. It was found association of inadequate intake of greens/vegetables only for
the age range of 14-19 years, which remained after multiple regression.
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INTRODUCAO

Estudos tém apontado que apenas uma mi-
noria da populagdo mundial consome a quantidade
minima de frutas, legumes e verduras (FLV), reco-
mendada pela Organizacdao Mundial de Saude
(OMS), que é de 400g/dia'2. Tal comportamento é
comprovado por dados mais recentes da Pesquisa
de Orgamentos Familiares (POF), em 2008-2009,
concluindo que mais de 90% da populacdo, tem
ingestao abaixo dos niveis recomendados pelo Mi-
nistério da Saude (400g/dia)3.

Em estudo realizado pelo Instituto Nacional
do Cancer (INCA) foi verificado que em 15 capitais
brasileiras e no Distrito Federal, 66% das pessoas
com idade superior a 15 anos consomem FLV cinco
vezes ou mais por semana. Considerando apenas a
faixa etaria de 15 a 24 anos, 45% dos individuos
consomem FLV menos que 5 vezes por semana*.

Pesquisas regionais sobre o consumo de FLV
com adolescentes reforcam o comportamento na-
cional. No estado de Santa Catarina, segundo es-
tudo desenvolvido por Farias Jr et al®, verificou-se
que 46,5% consumiam frutas/verduras/legumes
com frequéncia inferior a 4 dias por semana.

Especialmente entre adolescentes, a dispo-
nibilidade dos tipos de alimentos no domicilio é fun-
damental, pois a ndo exposicdo a eles impede a
formacdo do habito de consumi-los. Entretanto, a
disponibilidade de alimentos na casa depende da
renda e do nivel de escolaridade familiaré7:8,

O consumo de FGV como componentes de uma
dieta saudavel foi apontado em relatério anual da
OMS, quel revela que a ingestdao adequada de fru-
tas, verduras e legumes pode ajudar a prevenir doen-
cas cardiovasculares e alguns tipos de cancer'2,

O aumento da ingestdo de frutas legumes e
verduras reduz a densidade energética da dieta e
aumenta a quantidade de alimento que pode ser
consumida para um determinado nivel de calorias.
Frutas, legumes e verduras podem substituir ou-
tros alimentos de valor energético elevado e baixo
valor nutritivo, como cereais e graos processados
e acucar refinado, utilizados na preparacdo de ali-
mentos industrializados e fast food, muito aprecia-
dos por adolescentes®.

Como estratégia de prevencdo de doencas
cronicas ndo-transmissiveis, a OMS e o Ministério
da Saulde do Brasil recomendam a ingestdo diaria
de pelo menos 3 porgdes de verduras e legumes
como parte das refeicdes e 3 porgdes ou mais por-
cOes de frutas nas sobremesas e lanches, como
consta nos “Dez passos para uma alimentagao sau-
davel” do Ministério da Saude?*°.

A alimentacédo nutricionalmente adequada é
essencial para adolescentes, com a presenga de
calorias e nutrientes em quantidades suficientes
para suprir o crescimento acelerado e as modifica-
¢Oes na composigao corporal que ocorrem nessa
fase da vidatoit,

Portanto, a avaliacdo adequada da ingestao
alimentar de adolescentes torna-se importante,
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principalmente entre os profissionais da salde, pois
a adocdo de habitos alimentares inadequados, nessa
faixa etaria, pode ser considerada um potencial fa-
tor de risco para a obesidade e doengas crbnicas
ndo transmissiveis, que podem ter inicio ainda na
infancia e persistirem até a idade adulta!?13,

O objetivo desta pesquisa é estimar e des-
crever a frequéncia do consumo de frutas/suco na-
tural de frutas, legumes e verduras, bem como de
avaliar a adequacao desse consumo com base nas
recomendacdes dos “Dez passos para uma alimen-
tacdo saudavel”, do Ministério da Saude® em esco-
lares adolescentes.

METODO

A pesquisa foi desenvolvida em duas escolas
da rede municipal de ensino de Curitiba-PR, Brasil,
que possuiam a segunda fase do ensino fundamen-
tal (52 a 82 séries). Uma delas foi sorteada, entre
as localizadas em areas centrais, e outra entre as
localizadas em areas periféricas do Municipio, de
acordo com classificagcdo da Secretaria Municipal
de Educacao (SME). Em 2009, segundo dados for-
necidos pela SME, a escola municipal da regional
central (EM 1) possuia 483 alunos, e a da regional
periférica (EM 2), 505 alunos.

Todos os alunos de 52 a 82 séries foram con-
vidados a participar da pesquisa. Portanto, trata-
se de uma amostra por conveniéncia. Foram inclu-
idos no estudo 343 estudantes adolescentes: 179
alunos da EM1 (52,2%) e 164 alunos da EM2
(47,8%). Foram excluidos do estudo aqueles cuja
participacdo nao foi autorizada pelos pais/respon-
saveis ou aqueles que ndo devolveram os docu-
mentos necessarios para participacdo no estudo
(questionarios e termo de consentimento).

A coleta de dados foi realizada por meio de
dois questionarios. As variadveis socioeconémicas
individuais foram coletadas por meio de um ques-
tionario contendo questbes sobre condigbes demo-
graficas e socioecondmicas da familia. O questio-
nario era entregue aos alunos para ser encaminhado
aos responsaveis pelo adolescente para preenchi-
mento e devolucdo.

Os dados sobre consumo alimentar foram
obtidos por meio de um questionario preenchido
pelos alunos na escola, com orientagdao e supervi-
sdo da equipe de pesquisadores, abordando ques-
toes referentes a frequéncia diaria de ingestdo de
frutas/suco natural de frutas, legumes e verduras.

A frequéncia de consumo de FLV foi conside-
rada adequada quando igual ou superior a 3 vezes/
dia, com base nas recomendacdes dos “Dez passos
para uma alimentacdo saudavel” do Ministério da
Saude®. Tal material foi escolhido por conter orien-
tagcdes quanto a frequéncia do consumo dos gru-
pos de alimentos abordados. A recomendacao, es-
pecifica para adolescentes, também do Ministério
da Saude, nao foi utilizada por ndo mencionar a
frequéncia adequada de consumo.
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As variaveis socioecondémicas estdo descri-
tas por meio de proporgdes. Escolaridade da mae é
apresentada em niveis e séries cursadas. A infor-
macdo sobre trabalho materno esta apresentada
em duas categorias: sim, quando trabalha fora de
casa e nao trabalha, permanecendo em casa. A
renda familiar é apresentada em faixas de salario
minimo vigente a época de realizagdo da pesquisa,
2009 (R$ 475,00).

O consumo de frutas/suco natural de frutas,
legumes e verduras foi descrito por meio de pro-
porcées das frequéncias de consumo diario pelos
adolescentes. Tal consumo foi comparado com as
recomendacdes e classificado em adequado e nao
adequado.

A relacdo entre o consumo, variavel de-
pendente dicotémica (adequado/ndo adequado)
e as variaveis independentes (idade, sexo, es-
colaridade materna, trabalho materno , renda fa-
miliar) foi verificada por meio de regressao
logistica simples e multipla. Nas regressdes sim-
ples considerou-se p < 0,20 e na regressdo mul-
tipla foi considerado p < 0,05 para associacao
entre variaveis independentes e desfecho. Do
total de 343 adolescentes, foram excluidos dois,
devido a auséncia de informagGes sobre as va-

Tabela 1: Distribuicdo dos adolescentes segundo
variaveis demograficas e socioeconémicas. Curitiba,
2009

VARIAVEL ADOLESCENTES
N %
Idade
10 -11 85 24,9
12 -13 159 46,6
14 -19 97 28,5
Sexo
Feminino 204 59,8
Masculino 137 40,2
Escolaridade materna
até 43 série 38 11,1
53 a 82 série 92 27,0
20 grau 148 43,4
ensino superior 63 18,5
Trabalho materno
Sim 230 67,4
Nao 111 32,6
Renda familiar (s.m.)*
até 2 98 28,7
>2a3 98 28,7
>3ab5 91 26,7
>5 35 10,3
sem informagao 19 5,6

* Salario minimo: R$ 475,00

po. Quando foi considerado o consumo conjunto
dos dois grupos de alimentos, o consumo adequa-
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ridveis maternas, portanto a amostra utilizada
foi de 341 individuos.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Faculdade de Saude Publica da
Universidade de Sao Paulo em Dezembro de 2008.
Os pais ou responsaveis assinaram um termo de
consentimento livre e esclarecido.

RESULTADOS

Do total de participantes, 204 (59,8%) eram
do sexo feminino e 137 (40,2%) do sexo masculi-
no. A maior participacao foi de escolares com ida-
des entre 10 e 12 anos, sendo a média de idade de
12,6 anos (dp = 1,5).

Em relacdo as variaveis socioeconémicas,
apresentadas na Tabela 1, verifica-se que a maior
parte das maes tinha nivel escolar de 2° grau com-
pleto. A maioria delas trabalhava fora do domicilio.
A maior parte das familias tinha rendimentos de
até 3 salarios minimos.

A tabela 2 mostra que a maior parte dos ado-
lescentes tinha consumo inadequado tanto de fru-
tas e sucos naturais, como de legumes e verduras,
sendo a maior inadequacdo para este ultimo gru-

Tabela 2: Adequacdo do consumo diario de frutas
/suco natural de frutas e verduras / legumes por
adolescentes. Curitiba, 2009

Frequéncia de consumo diario Adolescentes
Frutas/Suco natural de frutas N %

Consumo inadequado

0 26 7,6
1 115 33,7
2 101 29,6
Total 242 71,0

Consumo adequado

3 72 21,0
4 ou mais 27 7,9
Total 99 29,0
Total 341 100
Frequéncia de consumo diario Adolescentes
Legumes/Verduras
N %
Consumo inadequado
0 31 9,1
1 131 38,4
2 145 42,5
Total 307 90,0
Consumo adequado
3 27 7,9
4 ou mais 7 2,1
Total 34 10,0
Total 341 100

do foi verificado para, apenas, 3,5% dos adoles-
centes (Tabela 3).
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Tabela 3: Adequacdo diaria do consumo conjunto de
Curitiba, 2009
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frutas/suco natural de frutas e verduras/legumes.

Frutas Frutas/Sucos e Verduras/Legumes Total
Inadequado Adequado
N % N % N %
Inadequado 220 64,5 22 6,5 242 71,0
Adequado 87 25,5 12 3,5% 99 29,0
Total 307 90,0 34 10,0 341 100

* % de adequagao de consumo para frutas/verduras/legumes: 3,5% IC: 1,83% - 6,07%

Nas tabelas 4 e 5 sdo apresentados os resul-
tados das regressoes simples. O consumo de fru-
tas/sucos ndo se associou a qualquer das varia-
veis analisadas. Em relacdo a verduras/legumes
verificou-se associacdo de consumo inadequado
com a maior faixa etaria (14 - 19 anos) (OR idade
14-19 vs idade 11-12: 0,29; p: 0,04). As demais
variaveis nao se associaram ao consumo. Para ve-
rificar se a associacdo entre idade e consumo de
verduras e legumes se mantinha na presenca das
demais variaveis, foi feita uma regressao multipla
e o resultado obtido foi o mesmo verificado na ana-
lise simples (OR idade 14-19 vs idade 10-11: 0,28;
p:0,04).

DISCUSSAO

Estudos sobre a frequéncia alimentar de FLV
por adolescentes brasileiros indicam baixa ingestao
habituall#151617 Essa inadequacdo é preocupante,
uma vez que pesquisas tém apontado que o consu-

mo adequado desses alimentos (400g/dia que equi-
valem a 5 porcbes/dia) é fator protetor contra o
risco de diversas doencas cronicas. Por sua vez, o
consumo insuficiente desses alimentos esta entre
os 10 principais fatores de risco para a carga total
de doengas no mundot18,

Na presente pesquisa, foi apontado o mes-
mo comportamento, com consumo inadequado tan-
to de frutas e sucos como, especialmente, de ver-
duras e legumes. Considerando o consumo conjunto
dos dois grupos de alimentos, apenas 3,5% dos
adolescentes apresentaram consumo adequado.

Estudo transversal de base populacional rea-
lizado em 2003 com 812 adolescentes de 12 a 19
anos de Sao Paulo, verificou que apenas 6,5% de-
les atingiram a recomendacao de ingestdo de FLV’.
Consumo inferior a uma porgdo diaria foi verificado
em 50,0% e 38,9%, de adolescentes de duas es-
colas de Sao Paulo?s.

A maior inadequacdo do consumo de verdu-
ras e legumes, como o verificado neste estudo, tam-

Table 4: Adequacy of daily intake of fruits/fruits juice according covariables. Simple logistic
regressions.Curitiba, Brazil, 2009
Variavel Inadequado Adequatdo Total OR p
< 3x/dia > 3x/dia
N % n % n %
Idade
10 - 11 58 68,2 27 31,8 85 100 1
12 - 13 114 71,7 45 28,3 159 100 0,85 0,57
14 - 19 70 72,2 27 27,8 97 100 0,83 0,56
Sexo
Feminino 145 71,1 59 28,9 204 100 1
Masculino 97 70,8 40 29,2 137 100 1,01 0,96
Escolaridade materna
até 42 série 27 71,0 11 29,0 38 100 1
52 a 82 série 62 67,4 30 32,6 92 100 1,23 0,63
2° grau 107 72,3 41 27,7 148 100 0,86 0,70
Superior 46 73,0 17 27,0 63 100 0,82 0,88
Trabalho materno
Sim 160 69,6 70 30,4 230 100 1
Nao 82 73,9 29 26,1 111 100 0,81 0,41
Renda Familiar (s.m.)*
até 2 67 68,4 31 31,6 98 100 1
>2a3 68 69,4 30 30,6 98 100 0,95 0,88
>3a5 69 75,8 22 24,2 91 100 0,69 0,26
>5 26 74,3 9 25,7 35 100 0,75 0,51
S/ informac&o 12 63,2 7 36,8 19 100 1,21 0,66

Salario minimo: R$ 475,00



Tabela 5: Adequacado do consumo de verduras/legumes, segundo covariaveis. Regressdes logisticas simples.

Curitiba, 2009

Variavel Inadequado Adequado Total OR P
< 3x/dia > 3x/dia
N %o n %o n %
Idade
10 - 11 74 87,1 11 12,9 85 100 1
12 - 13 140 88,1 19 11,9 159 100 0,91 0,82
14 - 19 93 95,9 4 4,1 97 100 0,29 0,04
Sexo
Feminino 145 71,1 59 28,9 204 100 1
Masculino 97 70,8 40 29,2 137 100 1,20 0,62
Escolaridade materna
até 4 @ série 27 71,0 11 29,0 38 100 1
52 a 82 série 62 67,4 30 32,6 92 100 1,11 0,88
2° grau 107 72,3 41 27,7 148 100 1,51 0,53
Superior 46 73,0 17 27,0 63 100 1,23 0,78
Trabalho materno
Sim 160 69,6 70 30,4 230 100 1
Nao 82 73,9 29 26,1 111 100 0,99 0,98
Renda Familiar (s.m.)*
até 2 67 68,4 31 31,6 98 100 1
>2a3 68 69,4 30 30,6 98 100 1,31 0,60
>3ab 69 75,8 22 24,2 91 100 2,36 0,08
>5 26 74,3 9 25,7 35 100 1,22 0,78
S/ informagdo 12 63,2 7 36,8 19 100 0,72 0,77

Salario minimo: R$ 475,00

bém foi observado em estudantes da 8° série de
escolas municipais do Rio de Janeiro. Cerca de
metade deles consumiam frequentemente frutas,
porém saladas cruas e legumes cozidos eram con-
sumidos com a mesma frequéncia por apenas 20%
e 16,5% deles, respectivamente!®. Ximenes et al?°
apresentam esse grupo de alimentos como o me-
nos consumido por adolescentes com idade média
de 14 anos, de escolas estaduais e particulares da
cidade do Recife.

Os resultados das regressdes simples, no
presente estudo, mostram que nenhuma das va-
ridaveis estudadas se associou ao consumo de fru-
tas e sucos e em relagao ao consumo de verduras e
legumes, apenas a idade se associou. Verifica-se
que na faixa etaria 14-19 anos encontra-se asso-
ciacdo com inadequacdo do consumo de legumes
e verduras. Possivelmente a associacdo encontra-
da ocorreu devido ao fato de adolescentes mais
velhos serem menos suscetiveis ao controle dos pais
sobre sua alimentacdo e sofrerem mais influéncia
dos amigos e da midia em suas escolhas alimenta-
res, do que os mais novos.

Resultados semelhantes foram encontrados,
também, por Mendes?! (2009), em Municipio de
Minas Gerais e por Larson et al?? (2007), em
Minnesota, USA.

Estudo de coorte com adolescentes da Noru-
ega mostrou que a prevaléncia do consumo diario
de frutas diminuiu cerca de 30% entre as idades
de 14 e 20 anos. O consumo de vegetais reduziu
aproximadamente, a metade no mesmo periodo
com aumento na ingestdo de aglcar presente no
refrigerantes?3.

Em estudo realizado com adolescentes afro-
americanos, foi verificado que os mais velhos ten-
dem a consumir menos FLV, devido a sua maior
capacidade de decisdes independentes?.

Porém, Farias Jr e Lopes!*, ndo chegaram a
mesma conclusdo, em estudo desenvolvido com
adolescentes de Floriandpolis, SC. O consumo de
FLV nao foi relacionado com a idade.

Como ja mencionado, no presente estudo ndo
foi verificada associacdao do consumo com sexo e
com variaveis socioeconémicas.

Ha controvérsias quanto a adequacado de
consumo de frutas e verduras segundo sexo. Al-
gumas pesquisas mostram que entre as meninas
0 consumo ocorre mais proximo as recomenda-
cOes>1425, Esse fato pode ser correlacionado a
maior preocupagao com a imagem corporal e com
a pratica de dietas, pelas jovens. Por outro lado
Toral et al*> verificou maior consumo de frutas en-
tre os meninos.

A renda familiar pode ser considerada como
um dos possiveis determinantes do consumo de FLV
por adolescentes, porém, de maneira contradito-
ria. Achados de Neutzling et al*® sugerem que jo-
vens de maior renda familiar parecem ter alguma
protecao contra o baixo consumo de FLV. Isso pode
ser justificado pela dificuldade de compra de FLV,
devido ao menor poder aquisitivo das familias’.

Diferentemente, adolescentes que tinham
maior renda familiar apresentaram baixo consumo
de frutas/verduras, segundo o estudo de Farias Jr
et al>. O mesmo foi observado para o consumo de
frutas de acordo com a pesquisa de Mendes e
Catdo?. Porém o oposto foi verificado para legu-
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mes/verduras: quanto maior a renda, maior o con-
sumo.

Claro et al?’, analisando resultados da Pesqui-
sa de Orcamentos Familiares da Fundacao Instituto
de Pesquisas Econ6micas da Universidade de S&o
Paulo (FIPE-USP), realizada em 1998-1999, verifica-
ram, no municipio de Sdo Paulo, que a participagdo
relativa dos gastos com frutas e legumes, tendeu a
aumentar com a renda, 0 que ndo ocorreu no caso
das verduras?’. Os achados apontam ainda que o gasto
com FLV correspondeu, a aproximadamente 2% da
renda mensal dos domicilios e a pouco mais de 10%
do total de gastos com alimentacdo, sendo maior para
as frutas (5,1%), em seguida para os legumes (3,8%)
e por ultimo para as verduras (1,3%)%.

Em relacdo ao Brasil, analisando dados da
POF do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatisti-
ca (IBGE) , 2002-2003, verificaram que, nem mes-
mo as familias de maior renda consumiam a quan-
tidade minima recomendada, de 400g, de FLV?7:28,
Isso foi confirmado na versdao mais atual da POF-
IBGE realizada em 2008-2009, em que a ingestao
didria de FLV esta abaixo dos niveis recomendados
para mais de 90% da populacdo brasileira3.

A escolaridade dos pais é apontada por al-
guns autores como outro determinante do consu-
mo de FLV. Considera-se que a maior escolaridade
pode predispor ao maior consumo, segundo o0s
achados de Bigio et al’.
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Em relacdo ao trabalho materno, Casotti e
colaboradores?®® , verificaram que maes que ndo tra-
balham fora ou que trabalham como domésticas
estao mais familiarizadas com o preparo das refei-
¢Oes e a opgao por alimentos frescos, do que maes
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