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Fatores associados ao consumo
de frutas, legumes e verduras em
adultos da cidade de Sao Paulo

Factors associated with fruit and
vegetable intake among adults of the
city of Sao Paulo, Southeastern Brazil

RESUMO

OBJETIVO: Descrever a freqiiéncia de consumo de frutas, legumes e verduras
por adultos e analisar os fatores associados ao seu consumo.

METODOS: Estudo transversal realizado entre outubro e dezembro de 2003
no municipio de Sdo Paulo (SP). Foram realizadas entrevistas telefonicas
em amostra probabilistica da populagdo adulta (>18 anos) residente em
domicilios servidos por linhas fixas de telefone, totalizando 1.267 mulheres
e 855 homens. A freqiiéncia do consumo de frutas, legumes e verduras foi
medida por meio de um roteiro com perguntas curtas e simples. Na avaliacao
dos fatores associados ao consumo, realizou-se analise de regressao linear
multivariada e hierarquizada, com varidveis sociodemograficas no primeiro
nivel hierarquico, comportamentais no segundo e relacionadas ao padrdo
alimentar no terceiro nivel.

RESULTADOS: A freqiiéncia de consumo de frutas, legumes e verduras foi
maior entre as mulheres. Para ambos os sexos, verificou-se que a freqiiéncia
desse consumo aumentava de acordo com a idade e a escolaridade do individuo.
Entre mulheres que relataram ter realizado dieta no ano anterior houve maior
consumo de frutas, legumes e verduras. O consumo de alimentos que indicam
um padrao de consumo ndo saudavel como agtcares e gorduras se mostrou
inversamente associado ao consumo de frutas, legumes e verduras em ambos
0S SeX0s.

CONCLUSOES: O consumo de frutas, legumes e verduras da populagio
adulta residente em Sao Paulo foi maior entre as mulheres, sendo influenciado
pela idade, escolaridade e dieta.

DESCRITORES: Adulto. Consumo de Alimentos. Comportamento
Alimentar. Estudos Transversais. Inquéritos sobre Dietas.
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ABSTRACT

OBJECTIVE: To describe the frequency of fruit and vegetable intake by
adults and to assess factors associated with this frequency.

METHODS: Cross-sectional study, carried out between October and December
2003 in the municipality of Sdo Paulo, Southeastern Brazil. Telephone
interviews were conducted on a probabilistic sample of the adult population
(>18 years) living in the city of Sao Paulo and with access to land telephone
lines, totaling 1,267 women and 855 men. Frequency of fruit and vegetable
intake was obtained by means of a questionnaire containing short, simple
questions. Association of different factors with fruit and vegetable intake
was assessed by multivariate linear regression using a hierarchic model with
sociodemographic variables in the first hierarchical level, behavioral variables
in the second, and diet-related variables in the third.

RESULTS: Frequency of fruit and vegetable intake was higher among women.
For both sexes, frequency of intake increased with age and schooling. Intake
was also higher among women who reported having been on a diet during
the last year. Consumption of foods indicative of an unhealthy diet — such
as sugars and fats — was inversely associated with fruit and vegetable intake
among subjects of both sexes.

CONCLUSIONS: Fruit and vegetable intake in the adult population of Sao Paulo

was higher among women, and was influenced by age, schooling, and diet.

DESCRIPTORS: Adult. Food Consumption. Feeding Behavior. Cross-
Sectional Studies. Diet Surveys.

INTRODUCAO

Segundo a Organizagdo Mundial de Satde (OMS),
aproximadamente 60% do total de mortes relatadas
no mundo e 46% da carga global de doengas foram
atribuidas as doengas cronicas ndo transmissiveis em
2001. Projegdes da OMS apontam que em 2020 essas
doengas responderdo por 58% da carga global de doenca
no mundo.' Peritos sobre dieta, nutri¢do e prevengido
de doengas cronicas reconhecem que embora mais
pesquisas sejam ainda necessarias para elucidar alguns
mecanismos da relagdo entre componentes da dieta e
desenvolvimento dessas doencas, a atual evidéncia
cientifica disponivel oferece forte comprovacdo do
papel da dieta na prevencdo e controle da morbidade
atribuida as doengas cronicas nao transmissiveis.
Comportamentos alimentares podem nao somente
influenciar o estado de saude presente, como também
determinar se mais tarde em sua vida o individuo ira
desenvolver ou ndo alguma doenga como cancer, do-
encas cardiovasculares e diabetes.'

O consumo insuficiente de frutas, legumes e verduras
esta entre os dez principais fatores de risco para a
carga total global de doen¢a em todo o mundo.'* Esses
alimentos sdo importantes na composi¢ao de uma dieta
saudavel, pois sdo fontes de micronutrientes, fibras e
de outros componentes com propriedades funcionais.'?

Ademais, frutas e hortalicas tém baixa densidade ener-
gética, isto é, poucas calorias em relagdo ao volume
do alimento consumido, o que favorece a manutengio
saudavel do peso corporal.’

Levy-Costa et al’ (2005) em estudo sobre a distribui¢do
e evolugdo da disponibilidade domiciliar de alimentos
no Brasil entre os anos de 1974 e 2003 verificaram que
frutas e hortalicas correspondiam a apenas 2,3% das
calorias totais da dieta, ou seja, a aproximadamente um
tergo do recomendado pela OMS. Jaime & Monteiro*
(2005) constataram que menos da metade dos individuos
no Brasil consome frutas diariamente e menos de um ter-
¢o da populagdo relata o consumo diario de hortaligas.

No campo das politicas de alimentagdo e nutri¢do, a
promoc¢ao do consumo de frutas, legumes e verduras
ocupa posi¢ao de destaque dentre as diretrizes de pro-
mogdo de alimentagdo saudavel. A Estratégia Global
sobre Alimentagdo Saudavel, Atividade Fisica e Satde,
elaborada pela OMS, recomenda o aumento do consu-
mo de frutas, legumes e verduras dentre as recomenda-
¢Oes para prevengdo de doengas cronicas.'” No cenario
nacional, o Ministério da Saude do Brasil recomenda
o consumo didrio de trés por¢des de frutas e trés por-
¢oes de legumes e verduras em seu Guia Alimentar,?

2 Ministério da Sadde. Secretaria de Atengao a Sadde. Coordenagao-Geral da Politica de Alimentagdo e Nutrigdo. Guia Alimentar para a
Populagao Brasileira: promovendo a alimentagao sauddvel. Brasilia; 2005. (Série A. Normas e Manuais Técnicos).
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enfatizando a importancia de variar o consumo desses
alimentos nas refei¢des ao longo da semana.

Para orientar e encorajar a implementagdo de politicas
publicas para o aumento da freqii€éncia de consumo
de frutas, legumes e verduras, ¢ preciso conhecer
ndo somente a freqiiéncia de consumo da populagao,
mas também os fatores associados ao seu consumo.
Neste sentido, o presente estudo teve por objetivo
descrever a freqiiéncia do consumo de frutas, legumes
e verduras por adultos e analisar os fatores associados
a0 seu consumo.

METODOS

Trata-se de um estudo observacional, transversal, de
base populacional. A populagdo de estudo foi constitui-
da de homens e mulheres com 18 anos ou mais de idade
que em 2003 residiam em domicilios do municipio de
Séao Paulo, servidos pelo sistema de telefonia fixa. Os
dados foram obtidos por meio de entrevistas telefonicas
realizadas pelo Sistema de Monitoramento de Fatores
de Risco para Doencas Cronicas Nao Transmissiveis
por entrevistas telefonicas (Simtel), presente no muni-
cipio de Sdo Paulo, em 2003.¢ O Simtel baseia-se em
entrevistas telefonicas assistidas por computador (com-
puter assisted telephone interview — CATTI), realizadas
de modo continuo e distribuidas ao longo dos 12 meses
do ano em amostras probabilisticas da populacdo com
18 ou mais anos de idade, residente em domicilios com
linhas telefonicas fixas. A primeira etapa da amostra-
gem consistiu no sorteio de 7.000 linhas telefonicas
do cadastro eletronico das linhas residenciais fixas
existentes no municipio de Sao Paulo. O sorteio levou
em consideragdo o cadastro correspondente as regides
centro, norte, sul, leste e oeste da cidade, chegando a
um total de 3.150 linhas. A segunda etapa da amos-
tragem consistia na escolha aleatéria de um dos mo-
radores da residéncia para realizag@o da entrevista. As
entrevistas telefonicas duraram cerca de sete minutos e
envolveram questdes sobre variaveis sociodemografi-
cas, caracteristicas da alimentacdo, da atividade fisica,
peso e altura recordados. A partir das respostas obtidas
foram estimados indicadores nutricionais e de estilo
de vida relacionados a ocorréncia de doencas cronicas
nao transmissiveis. Mais detalhes sobre a metodologia
e o plano amostral do Simtel podem ser obtidos em
Monteiro et al® (2005).

A variavel de desfecho foi a freqiiéncia do consumo
de frutas, legumes e verduras, avaliado por meio de
escore de freqiiéncia construido a partir das seguintes
perguntas da entrevista telefonica: “Quantos dias na
semana o(a) sr.(a) come frutas?” “Quantos dias na
semana o(a) sr.(a) come salada crua?”. “Quantos dias
na semana o(a) sr.(a) come legumes e verduras cozi-
dos, sem considerar batata e mandioca?”. O escore de
freqiiéncia de consumo de frutas, legumes e verduras
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foi composto pela somatoria dos valores da freqiiéncia
de consumo. Para sua construgdo, atribuiu-se um peso
para cada categoria de freqiiéncia de consumo, sendo:
0,00 para alimentos nunca consumidos; 0,05 para ali-
mentos quase nunca consumidos; 0,46 para alimentos
consumidos de trés a quatro dias na semana; 0,73 para
alimentos consumidos de cinco a seis dias na semana;
e, 1,00 para alimentos consumidos todos os dias. A
somatoria dos pesos para consumo de frutas, consumo
de verduras (saladas cruas) consumo de legumes (hor-
talicas cozidas) constituiu o escore de freqiiéncia total
de frutas, legumes e verduras.

Para avaliar conjuntamente os fatores associados ao
consumo de frutas, legumes e verduras, as variaveis
estudadas foram agrupadas em trés blocos (Figura 1).
No primeiro, foram incluidas caracteristicas sociode-
mogréaficas: sexo, idade, escolaridade, estado civil e
realizagdo de trabalho remunerado. No segundo bloco
foram incluidas caracteristicas comportamentais: habito
de fumar, pratica de atividade fisica no lazer (escore
criado a partir da freqiiéncia semanal e duracdo diaria
em minutos), realizar refei¢des fora de casa, trocar
refei¢cdes por lanche, e fazer dieta. No terceiro bloco
foram incluidas variaveis que descrevem o consumo
usual de alimentos, que ndo frutas, legumes e verduras,
associados a padroes saudaveis de alimentagdo (feijao
e peixes) e de alimentos ou preparagdes associados a
padrdes nao saudaveis de alimentagao (frituras, embuti-
dos, refrigerantes, leite integral, manteiga ou margarina,
acucares [consumo habitual de doces como sobremesa
e uso habitual de acucar para adogar bebidas], frango
com pele e carne vermelha com gordura). Para essas
variaveis, considerou-se consumo usual quando a fre-
qiiéncia informada pelo entrevistado era de pelo menos
um dia por semana. No caso das variaveis realizar as
refeigcdes fora do lar e trocar as refeigdes por lanche,
as categorias “quase nunca” e “nunca” correspondiam
a “ndo” e as categorias de “todos os dias” a ““5 a 6 dias
por semana” correspondiam a “sim”.

A freqiiéncia do consumo de frutas, legumes e verduras
foi descrita por meio de distribuicdo percentual para
populacdo total e segundo sexo. Aplicou-se teste qui-
quadrado para proporgdes para avaliar a significancia
das diferencgas entre sexos.

Na analise univariada avaliou-se a correlagio entre o
escore do consumo de frutas, legumes e verduras e as
variaveis idade, escolaridade e densidade domiciliar,
por meio do coeficiente de correlagdo de Pearson (r).
Aplicou-se o teste de diferenca de médias de t-Student
para avaliar as diferengas do escore de consumo de
frutas, legumes e verduras entre as categorias das va-
riaveis qualitativas (trabalho remunerado, pratica de
atividade fisica no lazer, habito de comer fora de casa,
fazer dieta, consumo de embutidos, agucares, frituras
e peixe). Nas analises univariadas adotou-se nivel de
significancia de 0,05.
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1° nivel: Socioecon6émico Sociodemografico
- Escolaridade
- Densidade domicilio
o < > - Idade
- Estado civil
- Trabalho remunerado
2° nivel: Comportamental
- Tabagismo | «— | - Atividade fisica lazer <«— | - Realizar refeigdes fora
de casa
- Trocar refei¢des por
) . lanche
3° nivel: Consumo alimentar - Fazer dieta
Nao saudavel Saudavel
- Frituras - Peixe
. —>
- Embutidos - Feijao
- Refrigerantes
- Leite integral
- Manteiga/margarina
- Aclcares
- Frango com pele
- Carne vermelha com gordura
Desfecho:

Consumo de Frutas, legumes e verduras

Figura 1. Marco tedrico estruturado em blocos hierarquizados para andlise do consumo de frutas, legumes e verduras em

adultos residentes no municipio de Sdo Paulo.

Em seguida, foram estimados modelos de regressdo
linear multipla hierarquizada, baseados no modelo
teorico estabelecido (Figura 1). Em cada bloco foi
realizada uma analise multipla interna para selecionar
as variaveis que compuseram o modelo final. Esta
andlise intrabloco consistiu de regressdo linear entre
a varidvel-desfecho e as demais varidveis do bloco,
adotando-se nivel de significancia de 0,20. Apos essa
analise preliminar em cada bloco, realizou-se mode-
lagem hierarquizada propriamente dita, adotando-se
nivel de significancia de 0,05. As variaveis que apre-
sentaram p-valor >0,05 e <0,20 foram mantidas no
modelo multivariado final para ajuste.

Para que os dados coletados fossem representativos da
populacdo do municipio, foi atribuido um peso final a
cada individuo, resultante de trés fatores. O primeiro
deles ¢ o inverso do numero de linhas telefénicas no
domicilio do entrevistado, corrigindo a maior chance
que individuos de domicilios com mais de uma linha
telefonica tiveram de ser selecionados para a amostra.
O segundo fator ¢ o nimero de adultos no domicilio
do entrevistado, o qual corrige a menor chance que
individuos de domicilios habilitados por mais pessoas
tiveram de ser selecionados para a amostra. O terceiro
fator iguala a composi¢ao sociodemografica da amostra

de adultos estudada a composigado da populagio adulta
total do municipio. Para isso, incorporaram-se os dois
fatores de ponderacdo ja mencionados & amostra de
individuos estudada e em seguida fez-se a distribuicido
em 36 categorias sociodemograficas resultantes da
estratificacdo da amostra segundo sexo, faixas etarias
e niveis de escolaridade. A mesma distribuigdo foi
realizada para a amostra de adultos estudada em cada
cidade pelo Censo Demografico de 2000 — amostra
correspondente a 10% do total de domicilios. O ter-
ceiro fator de ponderacdo foi a razdo observada, entre
a freqiiéncia relativa de individuos determinada para a
amostra do Censo e a freqiiéncia relativa determinada
para a amostra da populagdo estudada, em cada uma
das 36 categorias sociodemograficas.?

A analise dos dados foi realizada utilizando-se o pro-
grama SPSS, considerando-se intervalo de confianca
de 95% e nivel de significancia de 5%.

Por se tratar de entrevista por telefone, o consentimento
livre e esclarecido foi substituido pelo consentimento
verbal obtido por ocasido do primeiro contato telefo-
nico com o entrevistado. O estudo foi aprovado pelo
Comité de Etica da Faculdade de Saude Publica da
Universidade de Sdo Paulo.

* Ministério da Sadde. Secretaria de Vigilancia em Sadde. Secretaria de Gestao Estratégica e participativa. VIGITEL Brasil 2006 — Vigilancia de
fatores de risco e prote¢ao para doengas cronicas por inquérito telefénico. Brasilia; 2007.
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RESULTADOS

Da amostra inicial de 3.150 linhas, 645 foram consi-
deradas ndo elegiveis: linhas fora de servigo (235),
de empresas (138), inexistentes (109) e de domicilios
provavelmente fechados (163). Do total de 2.505
linhas telefonicas elegiveis, aproximadamente 80%
do total inicialmente sorteado, ocorreram 157 recusas
(6,3%). Outras 37 linhas de perdas (1,4%) ocorreram
por sinal de ocupado, de fax ou secretaria eletronica,
apos dez tentativas.

A populag@o de estudo foi composta por 2.122 pessoas,
sendo 1.267 do sexo feminino e 855 do masculino.
A idade média dos entrevistados foi de 40,55 anos
(dp=16.,41) para as mulheres e de 39 anos (dp=15,31)
para os homens. As mulheres apresentaram em média
7,91 anos de estudo (dp=4,46) e os homens, 8,17
(dp=4,31) anos. Entre as mulheres, 48,6% afirmaram
nao ter trabalho remunerado, e entre homens, 19,1%.

A distribui¢do numérica e percentual da populagio
segundo a freqiiéncia de consumo de consumo de
frutas, legumes e verduras esta na Tabela 1. Observa-
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se que o consumo diario de frutas foi maior entre as
mulheres (51,7%) e que o consumo diario de legumes
foi duas vezes maior entre as mulheres do que entre os
homens (p<0,001). O escore de freqiiéncia de consumo
de frutas, legumes e verduras variou de zero a trés,
apresentando média de 1,67 (dp=0,78) para ambos os
sexos, 1,82 (dp=0,78) para mulheres ¢ 1,50 (dp=0,75)
para homens.

Para a populagio feminina (Tabela 2), os fatores socio-
demograficos que se mostraram positivamente e signifi-
cativamente correlacionados a freqiiéncia do consumo de
frutas, legumes e verduras foram idade (p<0,001) e maior
escolaridade (p<0,001). A tinica variavel do bloco com-
portamental que se mostrou correlacionada de maneira
positiva foi o fato de ter realizado dieta no ltimo ano
(p<0,001). Entre o consumo de outros alimentos, apenas
o consumo de agticares (p<0,001) mostrou-se correla-
cionado significativamente ao menor consumo de frutas,
legumes e verduras entre as mulheres estudadas.

Para a populagcdo masculina (Tabela 3), os fatores
sociodemograficos significativamente correlaciona-
dos ao consumo de frutas, legumes e verduras foram:

Tabela 1. Distribuicdo numérica e percentual da populagdo estudada segundo sexo e freqiiéncia de consumo de frutas, legumes

e verduras. Sao Paulo, SP, 2003 .*

Sexo feminino Sexo masculino Total -
Freqiiéncia de consumo (n=1.267) (n=855) (n=2.122) P
n % n % n %
Frutas <0,001
Todos os dias 587 51,7 346 35,0 932 43,9
5 a 6 dias/semana 62 5,4 44 4,4 105 5,0
3 a 4 dias/semana 155 13,6 188 19,0 342 16,1
1 a 2 dias/semana 172 15,1 249 25,3 421 19,8
Quase nunca 121 10,7 138 14,0 259 12,2
Nunca 39 3,4 23 2,3 61 2,9
Verduras <0,001
Todos os dias 598 52,7 394 39,9 992 46,8
5 A 6 dias/semana 91 8,0 123 12,4 214 10,1
3 A 4 dias/semana 182 16,1 209 21,2 391 18,4
1 A 2 dias/semana 168 14,8 168 17,0 336 15,8
Quase nunca 65 5,7 71 7,2 136 6,4
Nunca 31 2,7 22 2,2 53 2,5
Legumes <0,001
Todos os dias 272 23,9 113 11,4 384 18,1
5 A 6 dias/semana 82 7,2 61 6,2 143 6,7
3 A 4 dias/semana 306 26,9 234 23,7 540 25,4
1 A 2 dias/semana 310 27,4 349 35,4 660 31,1
Quase nunca 111 9,8 156 15,8 267 12,6
Nunca 55 4,8 74 7,5 129 6,1
Total 100,0 100,0 100,0

* Valores ponderados pelo ndmero de adultos no domicilio do entrevistado, multiplicado pelo inverso do ndimero de linhas

telefonicas e pelo Censo Demografico 2000

** Nivel descritivo do teste de diferenca de proporcao entre os sexos p<0,05
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Tabela 2. Fatores associados ao consumo de frutas, legumes e verduras identificados em andlise de regressao linear maltipla

hierarquizada para o sexo feminino.* Sdo Paulo, SP, 2003.

Varidvel B IC 95% p {; ":TJ]LE)S(;Z?;’)
Sociodemogréfica
Idade 0,012 0,009;0,015 <0,001 0,081
Escolaridade 0,044 0,033;0,054 <0,001 (<0,001)
Comportamental
Realizar refeicoes fora de casa 0,100 -0,013;0,213 0,083 0,096
Dieta dltimo ano 0,194 0,097;0,291 <0,001 (<0,001)
Consumo alimentar
Acucares -0,281 -0,404;-0,157 <0,001 0,114
Embutidos -0,079 -0,167;-0,009 0,080 (<0,001)

* Valores ponderados pelo nimero de adultos no domicilio do entrevistado, multiplicado pelo inverso do ndmero de linhas

telefénicas e pelo Censo Demografico 2000.

maior idade (p<0,001), maior escolaridade (p<0,001)
e trabalho remunerado (p=0,016). No bloco compor-
tamental, o fato de realizar as refei¢Ges fora de casa
com freqiiéncia (p=0,041) e de praticar atividade fisica
no lazer (p=0,002) se associaram ao maior consumo
desses alimentos. Entre as variaveis de consumo de
outros alimentos, observou-se uma correlagdo positiva
entre o consumo usual de peixe e o consumo de frutas,
legumes e verduras (p<0,001).

Os diferentes fatores correlacionados a freqiiéncia do
consumo de frutas, legumes e verduras para homens e
mulheres estdo representados na Figura 2.

DISCUSSAO

As mulheres apresentaram maior freqiiéncia de consu-
mo de frutas, legumes e verduras do que os homens e a
maior freqiiéncia de consumo desses alimentos ocorreu
entre os individuos mais velhos e entre aqueles que
possuiam maior escolaridade, em ambos o0s sexos.

A correlag@o observada entre freqiiéncia do consumo
de frutas, legumes e verduras com idade e escolaridade,
tanto para homens quanto para mulheres, também foi
observada em outros estudos. Pearson et al® (2005), em
estudo transversal realizado em South Yorkshire, Reino
Unido, verificaram um discreto aumento no consumo
de hortali¢cas com aumento da idade. Thompson et al'!
(2005) observaram associag¢@o positiva entre escola-
ridade e consumo de frutas, legumes e verduras na
populagdo norte-americana. Em estudo epidemioldgico
realizado no Brasil, Jaime & Monteiro* (2005) também
verificaram a influéncia positiva da idade e da escolari-
dade sobre o consumo de frutas, legumes e verduras.

Entre as variaveis comportamentais, o fato de ter
realizado dieta no ultimo ano apresentou correlagido
positiva com a freqiiéncia do consumo de frutas,
legumes e verduras somente entre as mulheres. Entre
os homens, a pratica de atividade fisica no lazer mos-
trou-se correlacionada de maneira positiva a maior
freqliéncia de consumo de frutas, legumes e verduras.

Tabela 3. Fatores associados ao consumo de frutas, legumes e verduras identificados mediante andlise de regressao linear
mdltipla hierarquizada para o sexo masculino.* Sdo Paulo, SP, 2003.

Varidvel B IC 95% p (r; 2 ‘féz[dg’)

Sociodemogréfica
Idade 0,012 0,009;0,016 <0,001 0,089
Escolaridade 0,040 0,030;0,051 <0,001 (<0,001)
Trabalho remunerado 0,153 0,029;0,277 0,016

Comportamental
Atividade fisica no lazer 0,233 0,085;0,381 0,002 0,105
Realizar refeigdes fora de casa 0,109 0,004;0,214 0,041 (<0,001)
Dieta no dltimo ano 0,099 -0,027;0,224 0,122

Consumo alimentar
Frituras -0,084 -0,190;0,022 0,121 0,151
Peixe 0,330 0,239;0,420 <0,001 (<0,001)

* Valores ponderados pelo nimero de adultos no domicilio do entrevistado, multiplicado pelo inverso do nimero de linhas

telefénicas e pelo Censo Demografico 2000.
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Feminino
1° nivel: Socioeconémico Sociodemografico
- Escolaridade «—  » - ldade
2° nivel: Comportamental
- Realizar refei¢oes fora de casa*
- Fazer dieta

3°nivel: Consumo alimentar

Nao saudavel

- Embutidos*

- Aclcares
Desfecho: Consumo de frutas, legumes e verduras

Masculino
1° nivel: Socioecon6mico Sociodemografico
- Escolaridade
- Trabalho remunerado “—> - Idade
2° nivel: Comportamental
~ Atividade fisica lazer - Realizar refei¢oes fora de casa
- Fazer dieta*
3°nivel: Consumo alimentar
Nao saudavel Saudavel

Desfecho:

Consumo de frutas, legumes e verduras

*Varidveis que permaneceram como controle

Varidveis destacadas em negrito apresentam correlagdo negativa com o consumo de frutas, legumes e verduras.

Figura 2. Modelo final de fatores associados ao consumo de frutas, legumes e verduras em adultos. Sdo Paulo, SP, 2003

Resultados semelhantes foram verificados em outros
estudos, como o de Jago et al® (2005) envolvendo
adultos da cidade de Bogalusa, nos Estados Unidos.
Nagquele estudo transversal, Jago et al® verificaram que
o consumo de frutas, legumes e verduras era maior
entre aqueles que praticavam atividade fisica. Thomp-
son et al'! (2005), em estudo multicéntrico realizado

nos Estados Unidos, concluiram que a associa¢do do
habito de comer fora de casa com freqiiéncia com uma
maior a freqiiéncia de consumo de frutas, legumes e
verduras entre os homens pode estar relacionada a
maior variedade de alimentos encontrados em restau-
rantes. Similarmente, estudo qualitativo! realizado com
freqlientadores de diferentes pragas de alimentacdo
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em S&o Paulo verificou que a variedade de alimentos
oferecida pelos restaurantes possibilitava aos usuarios
uma maior diversificagdo da alimentagdo em relagdo
as refeigoes realizadas no lar.

De forma geral, os resultados da relag@o entre o consu-
mo de frutas, legumes e verduras e de outros alimentos
no presente estudo sdo consistentes com a literatura.
Nas analises realizadas ¢ possivel observar que os ali-
mentos ricos em agticares e gorduras estdo inversamente
relacionados ao consumo de frutas, legumes e verduras.
Associag@o semelhante foi observada por Forshee &
Storey? (2001) em estudo realizado com criancgas e
adolescentes. Levy-Costa et al’ (2005) alertam para o
preocupante aumento da disponibilidade de agticares
e a diminui¢do da disponibilidade de frutas, legumes e
verduras no Brasil nos tltimos anos.

O presente estudo difere da maioria dos estudos que
buscaram avaliar os determinantes da freqiiéncia do
consumo de frutas, legumes e verduras ao utilizar um
questionario alimentar aplicado por telefone, o que
o torna sujeito a algumas limita¢des. Ndo se pode
descartar um possivel viés de afericdo, uma vez que o
Simtel ndo incluiu adultos residentes em domicilios sem
telefone fixo. Visando atenuar este viés foram adotadas
ponderagdes para igualar a composi¢ao sociodemogra-
fica da amostra estudada aquela observada no Censo
Demografico de 2000 no municipio de Sdo Paulo.
Também, o desenho transversal do estudo ndo permite
avaliacdo adequada das suposic¢des de causalidade. As
diferencas entre os métodos para avaliar dieta, definir e
categorizar as frutas e hortali¢as podem ter prejudicado
a comparagdo com outros estudos sobre consumo po-
pulacional de frutas, legumes e verduras.

Consumo de frutas, legumes e verduras  Figueiredo ICR et al

Investigagdes epidemioldgicas realizadas por meio
de ligagdes telefonicas t€ém sido utilizadas também
em outros paises. Os Centers for Disease Control and
Prevention (CDC)* desenvolveram um questionario
curto para avaliar o consumo de frutas, legumes ¢ ver-
duras por meio de entrevistas telefonicas, utilizado no
Behavioral Risck Factor Surveillance System (BRFSS
— Sistema de Monitoramento de Fatores de Risco),
realizado periodicamente nos Estados Unidos. Serdula
et al'*(1993) avaliaram esse questionario de consumo
de frutas, legumes e verduras realizado por telefone
com outros métodos de investigagdo mais extensos,
encontrando moderada correlagdo entre os métodos
(coeficientes de correlagdo de Spearman variando de
0,47 a 0,57). O Simtel é um sistema telefonico de mo-
nitoramento de fatores de risco para doengas cronicas
mais recente que o sistema norte-americano € o primeiro
a ser desenvolvido na América Latina, sendo caracte-
rizado pela sua praticidade, baixo custo e agilidade.®
Estudo sobre a validade dos indicadores de consumo
de alimentos e bebidas foi identificada para consumo de
frutas, legumes e verduras reprodutibilidade considera-
da moderada (coeficiente kappa=0,57), sensibilidade de
46,4% e especificidade de 71,6%, tendo como referéncia
a classificaco dos individuos estudados feita a partir de
trés recordatorios alimentares de 24 horas.’

Com base nos resultados obtidos ¢ possivel concluir que
a freqiiéncia do consumo de frutas, legumes e verduras
na populagdo adulta residente no municipio de Sao Pau-
lo esta aquém das recomendagdes atuais, em especial
entre os mais jovens e aqueles de baixa escolaridade.
O conhecimento dos fatores associados a freqiiéncia
do consumo de frutas, legumes e verduras pode balizar
iniciativas de promog¢ao do consumo desses alimentos
entre a populagdo paulistana.

2 Center for Disease Control and Prevention. BRFSS: Behavior Risk Factor Surveillance System. [citado 2007 jan 27]. Disponivel em:

http://apps.nced.cdc.gov/brfss
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