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Resumo: A vitamina B12 exerce um papel de grande importincia para o organismo, sendo
indispensavel para a hematopoiese, metabolismo energético, funcionamento do sistema nervoso,
sintese de DNA, e prevencdo do acimulo de homocisteina. A ingesta inadequada de vitamina B12
exerce efeitos importantes sobre a satde do individuo, visto que os micronutrientes tém um papel
relevante na prevengdo de doencgas de alto impacto além de prejudicar a sintese de glébulos vermelhos
e fungdo neurolédgica. Sua deficiéncia tende a crescer com o passar da idade e acarreta o surgimento de
enfermidades especificas. Objetivo: avaliar o grau de inadequagdo do consumo de vitamina B12 em
criancas, adolescentes, adultos e idosos na cidade de Jodo Pessoa. Materiais € Método: estudo
originado a partir do projeto de pesquisa “Primeiro diagndstico e intervencdo da situagdo alimentar,
nutricional ¢ das doencas ndo transmissiveis mais prevalentes da populagdo do municipio de Jodo
Pessoa (I DISANDNTY/JP)”. Participaram do estudo 866 individuos de todas as faixas etarias, nos
quais foram aplicados questionarios socioecondmicos e Recordatorio de 24 Horas, tendo sido aplicado
em triplicata. Analise de consumo habitual foi feita através do Multiple Source Method (MSM).
RESULTADOS: a maioria da amostra foi composta pelo género feminino (n=408), no entanto a maior
prevaléncia de inadequacdo foi encontrada entre adultos (100%) e idosos (100%) do género
masculino. Entre as mulheres, uma maior inadequagdo de consumo foi encontrada entre as criangas
(81%). CONCLUSAO: individuos adultos e idosos do género masculino bem como criancas do
género feminino, de uma mesma populagdo do municipio de Jodo Pessoa-PB, apresentaram alta
prevaléncia de inadequagdo do consumo de vitamina B12.
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Introducio

As vitaminas B12 exerce importante papel como um co-fator enzimatico, sendo
indispensavel para a hematopoiese, metabolismo energético, funcionamento do sistema
nervoso, sintese de DNA, além de prevenir a acumulacdo de homocisteina no organismo
(STELUTT et al., 2011; GREEN; MILLER 2007). Estando presente naturalmente apenas em
alimentos de origem animal, como figado, carne vermelha, frango, ovos e produtos lacteos
(DROR; ALLEN, 2014; O’LEARY; SAMMAM, 2010).

Combinando os achados de estudos nacionais sobre caréncias nutricionais
(MINISTERIO DA SAUDE, 2009) e excesso de peso (IBGE, 2011), Observa-se que o Brasil

apresenta dupla carga de doengas de origens alimentares, verificando-se a ocorréncia de
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enfermidades causadas por deficiéncia de micronutrientes especificos, entre estes a
deficiéncia de vitamina B12, caracterizada como um problema de saude publica, tendo as
criancas como grupo de maior vulnerabilidade devido as infec¢des pertinentes a esta faixa
etaria, alimentacdo inadequada e desmame ou introducao de alimentos precoces (HINTZ;
TEIXEIRA, 2012). A ingesta inadequada de vitamina B12 exerce efeitos importantes sobre a
saiude do individuo, visto que os micronutrientes t€ém um papel relevante na prevengdo de
doencas de alto impacto (STELUTI et al., 2011; ARAUIJO et al., 2013), além de prejudicar a
sintese de globulos vermelhos e fun¢ao neurologica (ALLEN, 2012).

A prevaléncia de deficiéncia de vitamina B12 aumenta com a idade, e a causa mais
comum ¢ a ma absor¢do desta vitamina. No entanto, a anemia perniciosa, gastrite atrofica,
crescimento bacteriano excessivo no intestino delgado, mau funcionamento do ileo, além do
uso de certos medicamentos (como metformina, neomicina, cloreto de potassio, acido para-
aminossalicilico), também podem resultar no aumento desta prevaléncia (TANGNEY et al.,
2009). Criangas e adolescentes constituem um grupo de risco para esta deficiéncia devido a
alteracdo no perfil alimentar deste grupo que pode dificultar o alcance das necessidades de
vitamina B12 (DROR; ALLEN, 2014; BALLEW; KUESTER; GILLESPIE, 2000). Por este
motivo, ha necessidade de maior vigilancia do cumprimento das recomendagdes nutricionais
propostas nesta faixa etaria (GOMES et al., 2010).

Diante da importancia que a vitamina B12 exerce sobre o organismo, faz-se necessario
este estudo que tem como objetivo avaliar o grau de inadequacdo do consumo de vitamina

B12 em criangas, adolescentes, adultos e idosos na cidade de Joao Pessoa.

Metodologia

Caracterizagao do estudo

O presente estudo foi originado a partir do projeto de pesquisa intitulado: “Primeiro
diagnostico e intervengao da situagdo alimentar, nutricional e das doencas nao transmissiveis
mais prevalentes da populacdio do municipio de Jodo Pessoa (I DISANDNT/JP)”.

Utilizou-se um procedimento amostral tUnico, composto em niveis. Dada
a disparidade da variavel "renda" e a relagdo existente entre renda, prevaléncia de doengas e
nutricdo (KAC; SICHIERI; GIGANTE, 2007),em um primeiro nivel utilizou-se uma
amostragem estratificada (COCHRAN, 1977) sobre as quadras. Neste, classificaram-se os
bairros do municipio por renda em 10 estratos, segundo informagdes do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica - IBGE. Sobre as quadras sorteadas, aplicou-se uma amostragem

sistematica
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(BOLFARINE;BUSSAB,2005), objetivando escolher as residéncias que participariam da
amostra (segundo nivel). Sorteou-se o rumo das quadras a serem percorridas e o método de
sistematizagdo utilizado foi o seguinte: a partir da primeira casa sorteada, as demais seriam
visitadas apos cada sete. Ao consentir colaborar com a pesquisa, cada participante assinou o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Em relagdo ao protocolo de pesquisa o
mesmo foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa do Centro de Ciéncias da

Satde da Universidade Federal da Paraiba (UFPB), sob n° 0493.

Amostragem

Foram visitadas 722 residéncias, sendo encontrado um total de 2030 individuos.
Destes, foram selecionados 1165 de acordo com o procedimento metodologico e objetivo
deste estudo. Apos as perdas obtidas durante a selecdo, foi totalizado uma amostragem final
de 866 individuos de todas as faixas etarias. Os critérios de inclusdo foram individuos
saudaveis, usuarios ou ndo de medicamentos. E como critérios de exclusdo individuos com
distirbios neuropsiquidtricos; usudrios de suplemento de polivitaminicos, minerais,
anorexigenos e anabolizantes, gestantes, criancas com amamentacao exclusiva, e os que
relataram consumo alimentar menor que 400kcal ou maior que 5000kcal (COSTA et al.,

1996, PEREIRA et al., 2013).
Coleta de dados

Apos estudo piloto a coleta de dados foi realizada pelos membros da equipe, mediante
a supervisdao dos coordenadores, que eram mestrandos do Programa de Pés-Graduacao em
Ciéncias da Nutricdo (PPGCN) da Universidade Federal da Paraiba (UFPB). Informacdes
completas sobre a coletade dados e definicdo da amostra sdo fornecidas em estudos
publicados anteriormente (PEREIRA et al., 2013; LUNA et al., 2011; LIMA et al., 2015).

Os dados socioecondmicos, como idade, renda e escolaridade, foram obtidos por meio
de questionario durante as visitas domiciliares. A renda familiar foi calculada com base no
somatorio dos proventos de todos os individuos da familia e presenca

de comorbidades foi auto-relatada no questionario.

Avaliagao Dietética
Foram aplicados trés R24h para cada individuos, totalizando 2598 inquéritos, sendo

realizados no intervalo de quinze dias e contemplando um dia do final de semana. Para

preenchimento do R24h, os participantes referiram hora, identificagdo do alimento ou bebidas
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consumidas, caracteristicas detalhadas dos alimentos como o tipo, ingredientes que compdem
as preparacgdes, marca, forma de preparo e identificagdo da quantidade consumida, de acordo
com o tamanho da por¢ao e medidas caseiras.

Para auxilio do preenchimento do R24h utilizou-se um manual contendo desenhos de
alimentos e de medidas caseiras nas trés dimensdes (pequena, média, grande e
extragrande), mensurados em balanca eletronica e desenhados com base no peso real do
consumo médio de alimentos validados para esta populagdo foi utilizado, com o
objetivo de quantificar de forma mais eficaz o tamanho das por¢des consumidas (LIMA et al.,
2008; GIBSON, 1990).

Os alimentos descritos no R24h foram convertidos em gramas com auxilio do Manual
acima mencionado (ASCIUTTI et al., 2005). As preparagdes dos alimentos foram
desmembradas segundo seus ingredientes e quantidades e os nutrientes contidos nos
alimentos foram avaliados pelo software de nutricdo Dietwin. Apds a analise dos nutrientes,
foi utilizado o Método de Multiplas Fontes (MultipleSourceMethod - MSM), online,
disponivel no site (https://msm.dife.de/tps/msm/), para se obter o consumo habitual (MSM,
2014). Para as analises sobre as necessidades de nutrientes foram adotadas as
recomendagdesda DietaryReferencelntake (DRI), de acordo com a EAR para vitamina B12

(ALLEN, 2012).
Analise Estatistica

Foi realizada andlise das caracteristicas da amostra e expressa através de uma
estatistica descritiva representada por frequéncia simples, utilizando-se medidas de posi¢cao
como tendéncia central ¢ de dispersao (média, desvio-padrao, amplitude e porcentagem).

Os dados foram avaliados quanto a normalidade através do teste de normalidade de
Lilliefors, que ¢ uma derivagdo do teste de Kolmogorov-Smirnov.

Todas as andlises estatisticas foram realizadas com o auxilio do software Core R
Development Team. Verificou-se a prevaléncia de inadequagao do consumo de vitamina B12
em todas as faixas etarias. Foi estimado o seguinte modelo de regressdo com o escopo de
identificar o sinal do coeficiente ¢ a existéncia de uma relagdo linear estatisticamente
significativa entre as variaveis: Y = 0 + 1 . X

Para a comparagao das médias foi utilizado ANOVA seguido da aplicagao do Teste de
Tukey e para verificar as associacdes sera utilizado o Teste qui-quadrado. O nivel de

significancia adotado foi de 5% para rejeicdo da hipotese de nulidade. Para todas as analises
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estatisticas, os valores de p <0,05 foram considerados significativos.

Tabela 1. Caracteristicas da amostra total dividida por grupo etario. Jodo Pessoa — Paraiba, 2016.

Grupo etario Total (n) GEnero
Fermining Masculing

Crianca (1 - 9 anos) 135 0 75
Adolescente (10 - 19 184 g4 100
anos)

Adulto (20 - 59 anos) 408 321 g6
|doso {60 - 86 anos) 134 gl L]
Total 566 525 340

Fonte: Dados da pesquisa

Na tabela 2 sdo apresentadas a ingestdo de vitamina B12 bem como seus niveis de
inadequacao no género masculino. No que diz respeito as médias de consumo, pode-se
observar valores mais elevados nos individuos da maior faixa etaria (> 60 anos), enquanto que
a menor média foi encontrada na faixa etaria que compreende individuos adultos, de 20 a 59
anos. Quando analisados os valores da prevaléncia de inadequagado, ¢ observado que tanto os
adultos quanto os idosos apresentaram 100% de inadequagdo, sendo as criangas aquelas com
menores valores (11%).

Os adolescentes sdo suscetiveis a deficiéncias nutricionais devido a demanda aumentada
de nutrientes para atender o intenso crescimento caracteristico desta fase, especialmente no
que diz respeito as vitaminas do complexo B, C e minerais como ferro, célcio e zinco. Assim,
o interesse na alimentacao e nutricdo nesta faixa etaria se justifica diante de evidéncias que
associam dieta com riscos de patologias cronicas na vida adulta, tanto pelo excesso quanto
pela caréncia de nutrientes (SPEAR, 2002; MALIK et al., 2012).

Tabela 2. Ingestio média de vitamina B12, quartis de ingestdo e prevaléncia de inadequacdo de
vitamina B12 por faixa etaria e na amostra total do género masculino (Jodo Pessoa/PB, Brasil).
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Ingestio Quartis de Ingestio Prevaléncia de
(ng/dia) (ng/dia) inadequagdo (%)
’ LI LS LI LS
Faxa N media @ @z 03 4 Prop.
£rara, (95%)  (95%) (95%) (95%)
1 1a9anos 274 228 3,19 059 1,86 295 5,11 11 004 0,19
£ 10219 243 202 284 082 199 292 475 41 028 055
anos
3 20a59
Inos 238 207 269 095 1,77 285 4,14 100 s 3
4 260 anos 353 260 445 094 1,73 269 568 100 - -
P- P-
Testet walor walor
1)-(2) 0.067 0.000°
(1)-(3) 0213 0.000%
(1)-14) 0.218 0.000%
(2)-(3) 0.344 0.000%
(2)-(4) 0.042* 0.000*
(3)-(4) 0.000* 0.000*

Fonte: Dados da pesquisa

Grande parte dos estudos realizados com esta faixa etaria apontam valores de consumo
de vitamina B12 abaixo do recomendado, havendo ainda, em alguns destes, inadequacao da
vitamina supracitada devido ao consumo elevado de determinados nutrientes, algo que ocorre
possivelmente pela transi¢ao nutricional, com o aumento das por¢des € uma grande mudanga
nos habitos alimentares (APARICIO et al., 2015; MACFARLANE et al., 2014; THOMAS et
al., 2015; BRITO et al., 2015). Com relacao aos adultos, o estudo em questdo observou outro
resultado expressivo ao constatar um consumo inadequado de vitamina B12 em 100% dos
adultos do género masculino. Além de ser importante devido a propor¢do de inadequacio,
este resultado também se faz relevante devido a escassez de estudos que demonstrem
resultados semelhantes. Araujo et al., (2013) verificaram que, entre o género feminino e o
masculino respectivamente, apenas 12,6% e 8,5% da amostra apresentaram inadequacdes no
consumo da vitamina em questdo. Esta acentuada deficiéncia no consumo ¢ um dado bastante
preocupante visto que a vitamina B12 estd relacionada a prote¢do contra alguns tipos de
cancer e reducdo dos niveis plasmaticos de homocisteina, que, por sua vez, caracteriza-se
como um fator de risco para doengas cardiovasculares ¢ doenga de Alzheimer (STELUTI et
al., 2011). Esta deficiéncia também prejudica a sintese de gloébulos vermelhos e a funcao
neuroldgica, provocando desmielinizacdo dos nervos — em parte devido a metilacdo anormal —
podendo levar a deméncia neuropatia periférica, desempenho cognitivo ruim e depressao)
(ALLEN, 2012).

Com relagdo aos idosos, especialmente aqueles do género masculino onde todos

demonstraram consumo inadequado de vitamina B12,
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ndo foi encontrado na literatura consultada artigos que observaram niveis semelhantes de
inadequacdo com aquele verificado no presente estudo. Entre os individuos do género
feminino (tab. 4) a inadequagdo de consumo da vitamina supracitada foi menor, sendo este
dado semelhante ao apresentado na literatura por Vidas et al., (2011). O consumo inadequado
da vitamina B12 ndo ¢ uma condi¢do imperativa para os individuos nesta faixa etdria, visto
que existem estudos que observaram um consumo adequado ou acima da média desta
vitamina (LIMA, LIMA, ALMEIDA, 2013). No entanto, as inadequagdes do consumo
alimentar s3o comuns nesta faixa etaria levando a necessidade de melhorias na alimentagao
dos mesmos (MALTA, PAPINI, CORRENTE, 2013; FISBERG et al., 2013). Estas altera¢des
nos perfis de consumo alimentar entre os idosos podem ser devido as diversas alteragdes
fisiologicas naturais da idade que interferem na ingestdo alimentar, absor¢do, digestdo e
utilizacdo de nutrientes. Também pode estar relacionada ao fato de que individuos idosos
possuem maior dependéncia de terceiros para a preparagdo e fornecimento de alimentos,
fazendo com que haja, muitas vezes, certa negligéncia nestes quesitos (LIMA, LIMA,
ALMEIDA, 2013; BIERHALS, MELLER, ASSUNCAO, 2016).

Uma alimentagdo adequada em todos os nutrientes
exerce funcdo importante entre os idosos, tanto na saide quanto na habilidade funcional,
sendo j& observado que a ingestdo de vitaminas por idosos brasileiros encontra-se aquém dos
valores recomendados; por isso, a mé nutricdo nesta faixa etaria pode levar a um risco
aumentado de danos a saude (FISBERG et al., 2013; VENTURINI et al., 2016). Quanto  ao
consumo ¢ inadequacdao de vitamina B12 no género feminino, apresentados na tabela 3,
observa-se que, assim como no género masculino, houve maior média de consumo nos
individuos com idade > 60 anos e menor nos adultos. A prevaléncia de
inadequacao foi baixa em todas as faixas etarias, exceto nas criangas que apresentaram uma
proporcao de 81% de inadequagao. No que diz respeito
ao consumo alimentar das criangas do género feminino, alguns estudos demonstram niveis de
inadequacdo semelhantes ao apresentados no presente estudo, remetendo a baixa ingestdo de
fontes alimentares ricas em vitamina B12 por este grupo etario (CARVALHO et al., 2015).

Com relacdo as criangas
com idade entre 12 e 59 meses, Shahab-Ferdows et al., (2015) observaram uma taxa de
inadequacdo de 29% entre as criangas ndo amamentadas que compuseram sua amostra. Este

dado, apesar de elevado, ndo se equipara aquele encontrado no presente estudo, revelando,
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portanto, uma taxa de inadequacdo expressiva na amostra em questao.

Tabela 3. Ingestdo média de vitamina B12, quartis de ingestdo e prevaléncia de inadequacdo de
vitamina B12 por faixa etaria e na amostra total do género feminino (Jodo Pessoa/PB, Brasil).

Ingestde Quartis de Ingestde  Prevaléncia de
(ng/dia) (ng/dia) inadequagde (%)
; U LS T} LS
F:,"‘,’ N Média o1 62 03 04 Prop.
staria (85%) (85%) (85%)  (85%)

1 1a9anos 311 254 348 107 199 2,99 561 81 0003 0,15

2 10219

Shos 287 244 329 101201293510 30 019 o4

3 20ab9

Pt 282 248 315 078 196 303 610 41 035 047

4 260 anos 380 232 454 055205301 729 26 014 039

P

- R
wvalar

Teste t V8|LIF
1)-2) 0.645 0,000
1)@ 0.505 0.000*
(1)-4) 0405 0.000*
2)-3) 0.692 0,000

(2)-4) 0471 0505
{3)-4) 0.202 0000

Fonte: Dados da pesquisa

No entanto, vale ressaltar que quando inserida em um meio propicio para uma
alimentacdo adequada, a crianga possui maiores chances de ter um consumo suficiente de
nutrientes (CARVALHO et al., 2015).

Todos estes fatores juntos podem ocasionar forte influéncia no que diz respeito ao
consumo alimentar nesta fase e também a saude, visto que um consumo inadequado de
vitamina B12 est4 associado a aumento do risco de surgimento de anemia e outras patologias
relacionadas. As variagdes encontradas nas prevaléncias de inadequacdes entre os grupos
estudados, e entre outros estudos, devem ser analisadas frente a presenga de diversas variaveis
que podem ter influenciado em seus resultados, dentre elas as socioecondmicas e escolares,
pois ¢ sabido que o comprometimentos destas tende a diminuir o acesso a determinados tipos
de alimentos, como aqueles que sdao fonte de vitamina B12, bem como também pode afetar
negativamente a obtencao de informagdes pertinentes a respeito de uma alimentacao saudavel

e outros fatores que contribuem para uma boa qualidade de vida.

Conclusoes

Conclui-se que individuos adultos e idosos do género masculino bem como criangas do
género feminino, de uma mesma populacdo do municipio de Jodo Pessoa-PB, apresentaram
alta prevaléncia de inadequacdo do consumo de vitamina B12.

Os resultados expostos no presente
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estudo sdo de grande relevancia para estudos de situacao alimentar, visto que este € o primeiro
a analisar o consumo alimentar de vitamina B12 em individuos de todas as faixas etarias e
ainda por apresentar propor¢des de inadequagdes significativas para ambos os géneros em

determinados grupos etarios.
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