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Consumo de frutas e hortalicas
por idosos de baixa renda na
cidade de Sao Paulo

Fruit and vegetable intake among
low income elderly in the city of Sao
Paulo, Southeastern Brazil

RESUMO

OBJETIVO: Estimar os fatores socioecondmicos e sociodemograficos
associados ao consumo diario de cinco porg¢des de frutas e hortalicas por
idosos residentes em areas de baixa renda, identificando as principais frutas
e hortalicas que compdem a dieta desta populacéo.

METODOS: Estudo transversal de base populacional com 2.066 idosos (>60
anos) de baixa renda residentes na cidade de Sao Paulo, SP, em 2003-2005.
Para a avaliacdo do consumo de frutas e hortalicas foi aplicado questionario
de freqiiéncia alimentar. As respostas foram transformadas em consumo diario
e comparadas as recomendacdes da Organizagdo Mundial da Satde (consumo
de cinco ou mais porgdes diarias). A relagdo entre consumo recomendado de
frutas ¢ hortaligas ¢ variaveis socioecondmicas foi avaliada mediante modelos
de regressao logistica.

RESULTADOS: Dos participantes, 60,5% eram mulheres ¢ 39,5% homens.
Cerca de um terco dos idosos (n=723; 35,0%) ndo consumia diariamente
nenhum tipo de fruta ou hortaliga e 19,8% relataram consumo diario de cinco
ou mais por¢des de frutas e hortalicas. Este consumo esteve positivamente
associado a renda e a escolaridade.

CONCLUSOES: O consumo de frutas e hortalicas de idosos de baixa
renda do municipio de Sdo Paulo mostrou-se insuficiente em relacdo as
recomendagdes da Organizacdo Mundial da Satde e esta associado a condi¢des
socioecondmicas desfavoraveis.

DESCRITORES: Idoso. Comportamento Alimentar. Fatores
Socioecondmicos. Consumo de frutas e hortalicas.
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ABSTRACT

OBJECTIVE: To estimate the socioeconomic and sociodemographic factors
associated with the daily intake of five servings of fruit and vegetables by
elderly individuals living in low income areas, identifying the main fruits and
vegetables which compose the diet of this population.

METHODS: This is a cross-sectional population-based study with 2,066
low income elderly individuals (>60 years) living in the city of Sao Paulo,
Southeastern Brazil, in 2003-2005. To assess the fruit and vegetable intake
a Food Frequency Questionnaire was administered. The answers were
transformed into daily intake and compared with the recommendations of the
World Health Organization (five or more servings per day). The relationship
between recommended fruit and vegetable intake and socioeconomic variables
was analyzed using logistic regression models.

RESULTS: Of the participants, 60.5% were women and 39.5% were men.
Approximately one third of the elders (n=723; 35.0%) did not consume any
kind of fruit or vegetable on a daily basis and 19.8% reported a daily intake
of five or more servings of fruits and vegetables. This intake was positively
associated with income and years of schooling.

CONCLUSIONS: The fruit and vegetable intake of low income elderly
individuals in the city of S3o Paulo was insufficient according to the
recommendations of the World Health Organization and is associated with
unfavorable socioeconomic conditions.

DESCRIPTORS: Elderly Feeding Behavior. Socioeconomic Factors. Fruit
and vegetable intake.

INTRODUCAO

O rapido envelhecimento observado na populagdo
brasileira indica um atual contingente de aproxima-
damente 15 milhdes de idosos.* Estima-se que em 20
anos, a populacdo de idosos possa exceder o dobro
deste nimero, colocando o Brasil entre as cinco popu-
lagGes mais idosas do mundo.!''2 Esse envelhecimento
populacional resultara em um aumento na prevaléncia
das doengas cronicas ndo transmissiveis, que afetam
predominantemente os individuos idosos."

Em 2004 a Organizagdo Mundial de Satide (OMS)®
propos recomendagdes pautadas em mudangas de estilo
de vida visando a prevenir ¢ minimizar a prevaléncia
mundial das doengas cronicas nao transmissiveis. Uma
de suas principais recomendagdes foi o consumo didrio
de cinco porgdes ou mais de frutas e hortaligas. O
consumo aumentado desses alimentos atuaria de forma
importante na redugdo do risco das principais doengas
cronicas, especialmente devido a maior oferta de vita-
minas, minerais antioxidantes e fibras alimentares.**

O consumo de frutas e hortalicas é em parte determi-
nado pelas condigdes socioecondmicas da populacdo.
Em dois estudos recentes, a baixa renda’ familiar
mostrou-se independentemente associada a praticas
alimentares inadequadas, especialmente ao baixo
consumo diario de frutas, legumes e verduras.>!?
Outros fatores também tém sido associados ao baixo
consumo de frutas e hortali¢as de idosos brasileiros,
como: baixa escolaridade, inapeténcia, dificuldades
para a aquisi¢@o e preparo dos alimentos e presenca
de doencas cronicas.>¢

Poucas pesquisas brasileiras tém investigado os padroes
alimentares de individuos idosos, sendo ainda mais
escassas aquelas com enfoque no consumo de frutas
e hortalicas. Em um estudo de base populacional com
283 idosos de trés regides do municipio de Sdo Paulo
e que utilizou um questionario de freqiiéncia alimentar
observou-se aumento do consumo de frutas e hortalicas
da regido de menor para a de maior nivel socioecono-
mico." No entanto, ndo foi examinada a proporgéo de

2 Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Censo 2000: Brasil. Brasilia; 2000[citado 2007 jan 01]. Disponivel em:

http://www.ibge.gov.br/censo2000

> World Health Organization. Global Strategy on diet, physical activity and health. Fifty seventy word health assembly. Geneva; 2004[citado
em 2007 nov 01]. Disponivel em: http://www.who.int/dietphysicalactivity/en/
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idosos que atingiam as recomendagdes de cinco porgdes
dirias de frutas e hortaligas. Em inquérito brasileiro
que avaliou amostra probabilistica nacional de mais de
5.000 homens e mulheres com idade maior ou igual a
18 anos, foi observado que dentre os individuos com
65 anos ou mais, apenas 20,6% das mulheres ¢ 14,8%
dos homens consumiam cinco ou mais por¢des de frutas
e hortaligas ao dia.’ Contudo, tais informagdes foram
obtidas somente com relagdo a freqiiéncia do consumo,
ndo sendo possivel identificar quais frutas e hortaligas
eram mais ou menos consumidas.®

O presente estudo teve por objetivo estimar os fatores
socioecondmicos e sociodemograficos associados ao
consumo de cinco porgdes de frutas e hortaligas, reco-
mendado pela OMS, por idosos residentes em areas de
baixa renda, identificando as principais frutas e horta-
licas que compdem a dieta desta populag@o.

METODOS

O estudo integrou a pesquisa epidemiologica de base
populacional “Sdo Paulo Ageing and Health study”
(SPAH)'>"'7 sobre prevaléncia, incidéncia e fatores
associados a deméncia e outros transtornos mentais em
idosos de baixa renda do municipio de Sdo Paulo, SP,
desde 2003. Na primeira fase do SPAH foi realizado
estudo transversal com idosos residentes em areas
de baixa renda da regido oeste do municipio de Sao
Paulo."” Foram elegiveis todos os individuos com idade
maior ou igual a 65 anos, que residiam nos distritos do
Butanta, Rio Pequeno e Raposo Tavares, nos setores
censitarios mais pobres, nos quais havia favelas e/ou
cobertura pelo Programa Saude da Familia, represen-
tando as regides de menor Indice de Desenvolvimento
Humano (IDH) da area do estudo. Os idosos eram
entrevistados e avaliados em seus domicilios, prefe-
rencialmente em uma unica visita.” Entre os anos de
2003 e 2005 foram incluidos 2.072 participantes, dos
quais 2.066 responderam ao questionario de freqiiéncia
alimentar sobre consumo de frutas e hortali¢as, consti-
tuindo a amostra do presente estudo.

Questionarios padronizados foram administrados por
uma equipe de oito entrevistadores treinados para obter
as informacdes sobre caracteristicas sociodemogra-
ficas, socioecondmicas e sobre consumo de frutas e
hortalias.!>'” Para 89 idosos que apresentavam inca-
pacidade fisica ou mental grave, informantes proximos
responderam a entrevista. Detalhes sobre a avaliagdo de
incapacidade fisica ou mental podem ser encontrados
em outra publica¢do sobre o SPAH."

Para a avaliagdo do consumo de frutas e hortalicas foi
aplicada a secdo correspondente de um Questionario

Consumo de frutas e hortalicas por idosos ~ Viebig RF et al

de Freqiiéncia Alimentar (QFA), semi-quantitativo,
desenvolvido para obter informagdes sobre a dieta
da populagdo adulta geral, residente na Regido
Metropolitana de Sdo Paulo.’

No QFA existem nove categorias de resposta para a
freqiiéncia de consumo de cada item alimentar da lista:
nunca ou menos de uma vez por més, uma a trés vezes
por més, uma vez por semana, duas a quatro vezes
por semana, cinco a seis vezes por semana, uma vez
por dia, uma a trés vezes por dia, quatro a cinco vezes
por dia, e seis ou mais vezes por dia. As categorias
de freqiiéncia de consumo do QFA sdo baseadas em
porcdes padronizadas para cada alimento listado. Por
exemplo, a por¢ao-padrdo para bananas ¢ uma unidade;
se o participante referir que consumiu em média trés
bananas por dia, sera classificado na categoria “uma a
trés vezes por dia”. No presente estudo, aplicamos a
parte do QFA que representava os grupos de “verduras
e legumes”, com dez itens, e “frutas e sucos naturais”,
com 17 itens alimentares.

Para contabilizar quantos idosos atingiam as recomen-
dacdes da OMS?® para ingestdo de frutas e hortaligas,
foram selecionadas as respostas de cada individuo que
indicavam a ingestdo diaria de cada alimento, corres-
pondendo as seguintes categorias de freqiiéncia: uma
vez, duas a trés, quatro a cinco e seis ou mais vezes
ao dia. Realizou-se a somatdria de todas as respostas
do QFA referentes a cada item alimentar para cada
individuo, sendo encontrado, desta forma, o numero
de porg¢des diarias de frutas, hortaligas e frutas e
hortaligas (combinadas) consumidos por idoso. Assim,
a somatoria do consumo total diario de frutas e de
hortaligas resultou em uma variavel continua, equiva-
lente ao nimero total de por¢des diarias de hortaligas
e frutas (combinadas) consumidas pelos idosos. Essa
variavel continua final foi categorizada em: “consumo
ndo diario de frutas e hortaligas”, “consumo diario de
frutas e hortalicas” e “consumo recomendado de frutas
e hortalicas” (cinco ou mais por¢des/dia).

As analises estatisticas foram realizadas com o
software Stata 9.0. Primeiramente, as caracteristicas
socioecondmicas e demograficas foram analisadas de
maneira descritiva, utilizando-se medidas de tendéncia
central e distribuigdes percentuais. As caracteristicas
analisadas incluiram sexo, faixa etéria (65-69, 70-74,
75-79, 80 anos de idade ou mais), anos de residéncia
da cidade de Sdo Paulo, escolaridade (alfabetizagao e
anos de estudo) e renda mensal per capita (em salarios
minimos a época do estudo).

A intensidade das associagdes entre caracteristicas
socioeconomicas e sociodemograficas e consumo diario
adequado de frutas e hortalicas foi estimada por odds

*World Health Organization. Global Strategy on diet, physical activity and health. Fifty seventy word health assembly. Geneva; 2004|citado

2007 nov 01]. Disponivel em: http://www.who.int/dietphysicalactivity/en/
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ratios (OR), com intervalos com 95% de confianga
(IC 95%), utilizando-se modelos de regressao logistica
ajustados por idade e género. A significancia estatis-
tica foi avaliada com testes de Wald. Para varidveis
categoricas ordenadas foi utilizado o teste de tendéncia
linear. Em seguida, foram construidos modelos de
regressao logistica multivariada para identificar as
associacdes independentes. Se uma ou mais variaveis
estavam associadas com p> 0,15, aquela que tivesse
o maior valor de p era retirada do modelo. Um novo
modelo era estimado e a significincia das variaveis
reexaminada. Esse processo iterativo continuava até
que sO as variaveis com um valor de p< 0,15 perma-
necessem no modelo. O efeito dos potenciais fatores
de confuséo foi examinado incluindo-se cada variavel
seqiiencialmente nos modelos de regressdo logistica
multivariada e observando-se se os OR estimados
variavam em mais de 10%."

O estudo foi aprovado pela Comissdo de Etica para
Andlise de Projetos de Pesquisa da Diretoria Clinica
do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina
da USP (Processo N° 0361/07). Os participantes assi-
naram termo de consentimento livre e esclarecido e o
consentimento dos participantes com déficit cognitivo
foi fornecido pelos informantes.
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RESULTADOS

A Tabela 1 apresenta as caracteristicas sociodemogra-
ficas dos participantes. Do total de 2.066 participantes
na amostra, a maioria (1.250; 60,5%) era do sexo
feminino; 370 (45,3%) homens e 518 (41,4%) mulheres
encontravam-se na faixa etaria de 65 a 69 anos. Apenas
97 (11,9%) homens e 99 (7,9%) mulheres haviam
possuiam mais de quatro anos de estudo. A renda
mensal per capita mediana dos participantes foi de
RS 346,67 e 8% relataram ndo possuir nenhuma fonte
de renda individual. Quatrocentos e cinqiienta e dois
(55,4%) homens e 585 (47,2%) mulheres residiam em
Sao Paulo hé pelo menos 40 anos.

A Tabela 2 mostra o consumo das diferentes frutas
e hortaligas segundo as categorias de freqiiéncia do
QFA utilizado.

As hortaligas mais consumidas diariamente pelos idosos
foram tomate (21,0%), alface (14,4%) e cenoura (8,8%).
As demais hortali¢as ndo atingiram consumo diario em
mais que 2% da populagdo estudada. As frutas mais
consumidas foram banana (41,0%), laranja e mexerica
(30,4%). Maga, péra, mamao e suco de laranja foram
consumidos por 8% dos participantes. As demais frutas
ndo atingiram consumo didrio em mais que 3,7% da
amostra (Tabela 2). Proporg¢des elevadas de idosos
relataram que nunca consumiam hortali¢as como: acelga

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas e socioeconémicas da amostra, segundo o sexo. Sdo Paulo, SP, 2003-2005.

(N=2.066)
Varidvel Homens (816) Mulheres (1.250) Total (2.066)
n % n % n %o
Idade (anos)
65-69 370 45,3 518 41,4 888 42,9
70-74 217 26,6 338 27,0 555 26,8
75-79 126 15,4 219 17,5 345 16,7
80 ou mais 104 12,7 174 14,1 280 13,5
Escolaridade (anos de estudo)
0 266 32,6 523 41,9 789 38,2
1-3 453 55,5 628 50,2 1081 52,3
4 ou mais 97 11,9 99 7,9 196 9,5
Renda mensal per capita (em reais)
Até — R$240,00 167 20,5 473 37,9 640 31,0
R$241,00 — R$480,00 113 13,8 288 23,0 401 19,4
R$481,00 - R$720,00 229 28,1 285 22,8 514 24,9
Acima de R$721,00 307 37,6 204 16,3 511 24,7
Anos de residéncia em Sao Paulo (anos)
Até 20 85 10,4 172 13,8 257 12,4
20 |-4O 239 29,3 433 34,6 672 32,5
40 |- 60 376 46,1 447 35,8 823 39,8
60 ou mais 76 9,3 138 11,4 214 10,4
Nao lembra 1 0,1 10 0,8 11 0,5
Ignorado 39 4,8 50 4,0 89 4,4
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Tabela 2. Freqiiéncia de consumo de frutas e hortalicas da amostra. Sao Paulo, SP, 2003-2005. (N = 2.066)

Categorias de frequéncia

Consumo Nunca a 3x/més 1-4x/semana 5-6x/semana Didrio (1x ou mais)
n %o n % n % n %

Hortalica
Alface 649 31,4 870 42,1 249 12,1 298 14,4
Acelga 1851 89,6 193 9,3 8 0,4 14 0,7
Repolho 1313 63,6 667 32,3 55 2,7 31 1,5
Agrido/almeirdo 1613 78,1 416 20,1 19 0,9 18 0,9
Brocoli/couve-flor/couve 1372 66,4 652 31,5 20 1,0 22 1,1
Tomate 565 27,3 739 35,8 334 16,2 428 20,7
Cenoura 962 46,6 757 36,6 165 8,0 182 8,8
Abdbora 1600 77,4 410 199 26 1,3 30 1,4
Hortalicas:? jilé/berinjela/nabo 1303 63,1 651 31,5 52 2,5 60 2,9
Hortaligas:b abobrinha/chuchu/vagem/beterraba 942 45,6 991 48,0 73 3,5 60 2,9

Fruta
Laranja/mexerica 698 33,8 536 25,9 204 9,9 628 30,4
Suco de laranja 1404 68,0 433 21,0 74 3,6 155 7,4
Suco de limio 1550 75,0 376 18,2 64 3,1 76 3,7
Bananas 393 19,0 573 27,7 253 12,3 847 41,0
Maracuja ou suco 1627 78,6 347 16,8 38 1,8 54 2,6
Abacaxi ou suco 1797 87,0 249 12,1 11 0,5 9 0,4
Macd/péra 1286 62,3 536 259 89 4,3 155 7,5
Mamao papaya/formosa 1283 62,1 527 25,5 83 4,0 173 8,4
Caqui 1891 91,5 136 6,6 11 0,5 28 1,4
Abacate 1869 94,5 173 8,4 10 0,4 14 0,7
Meldo/melancia ou sucos 1693 82,0 328 159 22 1,0 23 1,1
Caju ou suco 2030 98,3 32 1,5 3 0,2 1 0,1
Uvas 1726 83,5 295 14,3 15 0,7 30 1,5
Manga ou suco 1622 78,5 367 17,8 31 1,5 46 2,2
Péssego/figo 1921 93,0 126 6,0 10 0,5 9 0,5
Morango 1949 94,4 105 5,1 5 0,2 7 0,3
Suco de acerola 2002 96,9 54 2,6 3 0,2 7 0,3

2 Baixo teor de carboidratos
b Meédio teor de carboidratos

(89,6%); agrido (78,1%); abobora (77,5%); brocolis/
couve-flor (66,4%); e repolho (63,5%). No caso das
frutas, dos 17 itens contidos no QFA, 11 nunca eram
consumidos por mais de 75% dos idosos: caju (98,0%);
acerola (96,9%); abacate (94,5%); morango (94,4%);
péssego/figo (93,0%); abacaxi (87,0%); uvas (83,5%); e
meldo/melancia (82,0%). Foram observadas diferengas
significativas entre os sexos em relagdo a ingestdo dos
seguintes itens com maior consumo entre mulheres:
alface (p<0,001), laranja/mexerica (p<0,001), legumes

em geral (p<0,001), cenoura (p<0,001), maca/péra
(p=0,03) e alho e cebola (p=0,005).

Idosos que relataram consumir cinco ou mais por¢des
de frutas e hortaligas ao dia somaram 19,8% (IC 95%:
18,1;21,5). Outros 45,2% apresentaram consumo
diario de frutas e hortalicas, porém nao atingiram as
recomendagdes quantitativas desses alimentos, € 35%
ndo consumiam diariamente frutas ou verduras. As oito
frutas e hortali¢cas mais consumidas foram: tomate,

*World Health Organization. Global Strategy on diet, physical activity and health. Fifty seventy word health assembly. Geneva; 2004 |citado

2007 nov 01]. Disponivel em: http://www.who.int/dietphysicalactivity/en/
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alface, cenoura, banana, laranja/mexerica, maca/
péra (Tabela 2), e representaram 82% da ingestdo de
frutas e hortalicas dos participantes que atingiam as
recomendagdes diarias da OMS.*

A Tabela 3 mostra as associagdes brutas e ajustadas
entre as variaveis socioecondémicas e sociodemogra-
ficas e o consumo recomendado de frutas e hortalicas.
Na analise multivariada, o consumo recomendado de
frutas e hortali¢as mostrou-se independentemente asso-
ciado ao nivel de escolaridade e renda per capita. O
consumo recomendado de frutas e hortalicas aumentou
significativamente segundo a faixa de escolaridade. A
associacdo de consumo recomendado de frutas e horta-
ligas com faixas de renda dos participantes também foi
estatisticamente significativa, embora sem tendéncia
linear clara.
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DISCUSSAO

No presente estudo, um quinto dos participantes consu-
miam diariamente as por¢des recomendadas pela OMS,?
enquanto outros 35% nd@o consumiam diariamente
nenhum tipo de fruta ou hortalica. O consumo de frutas
e hortaligas aumentava significativamente conforme o
nivel de escolaridade e a renda per capita dos indivi-
duos. Porém, embora exista grande oferta e diversidade
de frutas e hortali¢as no Brasil, encontramos uma
limitada variabilidade de consumo dentre as pessoas
que atingiram as recomendagoes da OMS.

Investigacdes realizadas no Brasil mostraram que o
género, o poder aquisitivo e a escolaridade/informacao
sdo determinantes para a alimentagao equilibrada nestas
populagdes.>*1%14 Jaime & Monteiro® (2005) inves-
tigaram o consumo de frutas e hortalicas em amostra
probabilistica nacional composta por 5.000 individuos,

Tabela 3. Andlises bruta e ajustada das associagdes entre o consumo recomendado de frutas e hortalicas (= 5 por¢des diarias)
e varidveis socioeconomicas e sociodemograficas. Sdo Paulo,SP, 2003-2005. (N=2.066)

Consumo de frutas e hortaligas

Variavel
OR bruto (IC 95%) OR ajustado (IC 95%) p
Sexo
Feminino 1 1 0,412
Masculino 0,99 (0,80;1,24) 0,95 (0,72;1,15)
Idade (anos)
65-69 1 1 0,88"
70-74 0,93 (0,72;1,22) 0,97 (0,74;1,29)
75-79 0,94 (0,69;1,30) 1,09 (0,78;1,51)
80 ou mais 1,07 0,77: 1,49) 1,19 (0,82;1,74)
Escolaridade (anos de estudo)
0 1 1 <0,001"
1-3 1,48 (1,15;1,89) 1,40 (0,89; 1,59)
4 ou mais 3,26 (2,30; 4,64) 2,99 (2,02;4,40)
Renda mensal per capita (em reais/saldrios minimos)
Até R$240,00 1 1 <0,001®
R$ 241,00 - R$ 480,00 1,53 (1,16;2,00) 1,38 (1,04;1,84)
R$ 481,00 - R$ 720,00 1,61 (1,04,2,50) 1,46 (0,93;2,29)
R$ >721,00 1,58 (1,01;2,47) 1,23 0,77;1,97)
Tempo de residéncia em Sao Paulo (anos)
Até 20 1 1 0,17
20 |-4O 1,25 (0,84;1,86) 1,20 (0,80;1,79)
40 |- 60 1,63 (1,11; 2,39) 1,38 (0,93;2,05)
60 ou mais 1,71 (1,07;2,73) 1,28 (0,79;2,09)

2 Teste de tendéncia linear
b Teste de Wald

2 World Health Organization. Global Strategy on diet, physical activity and health. Fifty seventy word health assembly. Geneva; 2004|citado
2007 nov 01]. Disponivel em: http://www.who.int/dietphysicalactivity/en/
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incluindo idosos. Esses autores utilizaram questdes
curtas para obter informagdes sobre a freqiiéncia de
ingestdo desses alimentos e encontraram resultados
semelhantes aos do presente estudo, com 20,6% das
mulheres atingindo as recomendagdes da OMS, mas
somente 14,8% dos homens.’ Idosos foram os que mais
consumiam frutas e hortaligas conforme as recomenda-
¢des da OMS e foi observada uma clara associagao posi-
tiva entre escolaridade e consumo de frutas e hortaligas.’
Estudo recente com amostra de adultos do municipio de
Sao Paulo, que também avaliou o consumo de frutas e
hortalicas por meio de perguntas curtas, aplicadas em
entrevistas telefonicas, mostrou resultados consistentes
em relacdo a associagdo entre escolaridade e consumo
destes alimentos para ambos os sexos.°

No presente trabalho, o consumo inadequado de frutas
e hortalicas associou-se fortemente a baixa escolaridade
e menores faixas de renda dos idosos. Segundo Jaime
et al® (2007), as estimativas sdo de que o consumo de
frutas e hortali¢as no Brasil corresponda a menos da
metade das recomendagdes nutricionais, principalmente
em familias de baixa renda. Um estudo realizado com
dados da Pesquisa de Orcamento Familiar (POF)
da Fundagdo Instituto de Pesquisas Econdmicas da
Universidade de Sao Paulo em 1998/1999 sobre as aqui-
sicdes de alimentos e bebidas para consumo familiar
durante um més mostrou que a participagdo de frutas e
hortaligas no total de calorias adquirido pelas familias
aumenta com o incremento da renda familiar e com a
diminuigdo do prego das frutas e hortaligas.*

Analise dos dados sobre a aquisi¢@o de géneros alimen-
ticios obtidos na POF 2002/20032 mostrou que as fami-
lias com renda mensal até R$ 400,00 destinavam apenas
3,6% dos gastos com alimentag@o para a aquisi¢ao de
frutas e 3,3% para a aquisi¢do de verduras e legumes.'”
Em contrapartida, as familias com renda mensal maior
que R$ 4.000,00 destinavam 23,5% dos gastos com
alimentagdo para a aquisi¢do de frutas e 12,7% para a
compra de verduras e legumes.'® A baixa escolaridade
também pode influenciar o consumo e a pequena varia-
bilidade de frutas e hortalicas pela adoc¢do de habitos
alimentares inadequados e pela maior freqiiéncia de
problemas relacionados a idade (dificuldades de loco-
mocao, problemas de mastigagdo e degluti¢do, doengas
como depresséo e deméncia).>*!*!° Essa influéncia do
nivel de escolaridade talvez explique, pelo menos em
parte, a pequena variabilidade no consumo das frutas,
pois dentre as menos consumidas estdo itens de elevado
custo no estado de Sdo Paulo,® como morango, figo,
péssego e uva. Todavia, algumas frutas com custo mais
baixo, como limdo, abacate, melancia e meldo foram

Consumo de frutas e hortalicas por idosos ~ Viebig RF et al

pouco consumidas pelos idosos. No caso das hortaligas,
observamos padrao similar, com algumas hortalicas de
baixo custo e de facil acesso @ compra como repolho,
chuchu, pepino e acelga sendo pouco consumidas pelos
participantes do estudo.

Mensurar o consumo de frutas e hortalicas em
populagdes ndo é uma tarefa simples e ndo existe
consenso na literatura quanto ao melhor método para
i880.5 7131820 Nosso estudo empregou um QFA para
avaliar o consumo de frutas e hortali¢as ¢ os resultados
foram consistentes com os obtidos em investigacdes
brasileiras que utilizaram perguntas curtas.®® Assim,
acreditamos que o uso do QFA no presente trabalho nao
influenciou a avalia¢do do nivel de consumo de frutas
e hortalicas e permitiu identificar mais precisamente os
alimentos consumidos. Um aspecto positivo do presente
estudo ¢ o fato de que para os 89 participantes que nao
puderam responder aos questionarios devido & inca-
pacidade mental grave, a informagdo sobre consumo
de frutas e hortaligas foi obtida com seus informantes,
aumentando a representatividade da amostra quanto ao
estado de saude dos participantes.

Os resultados do presente trabalho devem ser generali-
zados com cautela para outras populagdes de idosos no
Pais, pois ha areas onde o acesso a esse tipo de alimentos
€ mais restrito e a renda per capita menor. Porém, acre-
ditamos que os idosos de baixa renda nas demais areas
de baixa renda de outros centros urbanos do Brasil ndo
apresentem situagdo melhor que a aqui observada em
relagdo ao consumo diario de frutas e hortaligas.

Concluindo, o consumo de frutas e hortali¢as por idosos
de baixa renda mostrou-se muito aquém das recomen-
dagdes atuais da OMS.¢ Esta inadequagao associou-se
com condig¢des socioecondmicas desfavoraveis (baixa
escolaridade e baixo poder aquisitivo), mesmo em um
grupo populacional relativamente homogéneo. As frutas
e hortalicas mais consumidas diariamente estdo de
acordo com os itens alimentares mais consumidos pela
populagdo do estado de Sao Paulo, mas a variedade no
consumo destes alimentos ¢ limitada. Politicas ptiblicas
e programas de promoc¢do da satide devem incorporar
formas de incrementar o consumo desses alimentos
pela populagdo de idosos do Pais.
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