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INTRODUGCAO

A osteoporose, patologia que atinge cerca de 30% das mulheres a partir dos 50
anos de idade, caracteriza-se por uma reducdo progressiva na quantidade de massa
Ossea e deterioracdo do tecido 6sseo, levando a um aumento do risco de fraturas®. Em
relacdo a manutencao da saude éssea, o consumo de calcio e de vitamina D associados
a pratica de exercicios fisicos € considerado habitos essenciais2. Além de atuar como
fator preventivo e de tratamento, a atividade fisica promove modificacbes na composi¢cao
corporal, contribuindo para reducédo de peso, melhora de equilibrio e forca muscular3. O
presente estudo teve como principal objetivo avaliar o consumo de célcio na dieta de
idosas diabéticas atendidas no Nucleo de Atencédo ao Idoso (NAI) - Universidade Federal
de Pernambuco (UFPE).
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METODOLOGIA

Estudo transversal com amostra composta por 120 mulheres idosas diabéticas com
média de idade de 71,1 + 7,6 anos atendidas na unidade ambulatorial do Nucleo de Atencéo
ao ldoso (NAI) da Universidade Federal de Pernambuco, Recife - PE. As variaveis
analisadas foram o estado nutricional, consumo de calcio e a pratica de exercicios fisicos.
A coleta de dados foi realizada ap6s aprovacdo do comité de ética em pesquisa do
CCS/UFPE (n° 12499013.8.0000.5208) e assinatura do TCLE pelos pacientes. Para
avaliacdo do estado nutricional foram realizadas as afericdbes antropométricas de peso
corporal e altura na primeira consulta, utilizando-se balanca digital eletrbnica, de marca
WELMY®, com capacidade de até 150 kg e precisdo de 100 g e antropémetro vertical
incorporado a balanca.
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O indice de Massa Corporal (IMC) encontrado foi classificado segundo Lipschitz
(1994) o qual determina como eutrofia a faixa de IMC de 22 — 27 Kg/m2. Com 0 objetivo
de estimar o consumo quantitativo de célcio foram empregados trés Recordatérios de 24
horas. Para estimar a prevaléncia de inadequacdo das dietas em relacdo ao calcio foi
considerado o valor da Dietary Reference Intakes (DRIS) proposto pelo Food and Nutrition
Board. A analise do nivel de atividade fisica (AF) foi realizada de acordo com American
College of Sports Medicine (1991), que classificou como sedentarias ou fisicamente
ativas. Em seguida foram realizadas as demais analises estatisticas utilizando-se o
software SPSS, verséo 13.0.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Em relacdo ao estado nutricional, o diagnostico foi de excesso de peso para 67,5%
das idosas, enquanto 30,6% foram consideradas eutréficas. Mundialmente, a ocorréncia
de sobrepeso e obesidade tem aumentado em todas as faixas etarias e em ambos 0s
géneros®. Tendéncia também evidenciada na populacéo brasileira®.

Foi encontrada uma elevada prevaléncia de inadequacdo no consumo de célcio
(93,0%), apresentando média de ingestdo bem abaixo dos valores recomendados (Tabela
1). De fato, alguns autores ja relataram que a inadequa¢do no consumo de calcio € mais
grave no sexo feminino e ndo sofre tanta influencia do nivel socioeconémico do
individuo®. O que talvez ocorra por ser o consumo de calcio uma funcéo da dieta e néo do
género. Homens tendem a ter um consumo quantitativo calorico e protéico bem superior
ao das mulheres, 0 que certamente se reflete na maior ingestao de calcio.

Resultados semelhantes foram encontrados em outros estudos’® e refletem uma
situacdo preocupante, que se agrava pelo elevado risco de desenvolvimento de
patologias 6sseas em decorréncia da funcdo ovariana diminuida e menores niveis de
absorcdo de micronutrientes®?. Dados revelam que cerca de 40% das mulheres brancas
com mais de 65 anos sdo portadoras da osteoporose™.

Tabelal. Principais dados calculados ap6s identificagdo de normalidade da distribuicdo nos niveis médios

de ingestéo de calcio.

Média 443,7 +211,3

Desvio padrdo 0,50510

Inadequacao 93%
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O processo de envelhecimento é acompanhado por um aumento do peso corporal,
diminuicdo da estatura de forma gradativa, perda de massa 0ssea, aumento da gordura
corporal, diminuicdo da taxa metabdlica de repouso, massa muscular esquelética e massa
6ssea’.

Quanto a atividade fisica, a maioria das idosas do estudo (57,2%) relatava executar
exercicios fisicos (caminhada, hidroginastica, danca, ginastica e musculacéo). A prética
de exercicios fisicos auxilia na melhoria da composi¢do corporal, diminuicdo de dores
articulares e no aumento da densidade mineral 6ssea'”.

Estima-se que a inatividade fisica seja um fator potencial de mortalidade para
mulheres, idosos, individuos de baixo nivel socioeconémico e incapacitados. Além disso,
pessoas na fase adulta tendem a diminuir a execucdo de exercicios fisicos
progressivamente®®.

CONCLUSAO

A ingestao deficiente de calcio evidenciada na populacéo de mulheres idosas é um fator
predisponente a patologias ésseas e outros agravos, principalmente quando associada a
menopausa e inatividade fisica.
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