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INTRODUGAO:

O envelhecimento populacional € um fendmeno global e crescente. Avangos na saude tem
contribuido para menores niveis de mortalidade, especialmente na populacéo idosa (OMS, 2025). No
Brasil, o ultimo censo demografico de 2022 relatou que o niumero de pessoas com mais de 60 anos
ultrapassou 32 milhdes. Em relagdo ao estado de Sao Paulo, a tendéncia de envelhecimento da
populagao acontece em um ritmo mais intenso e acelerado, onde pessoas idosas representam 17,7%
da populacao paulistana (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2023).

Pessoas idosas apresentam maior risco para alteragao no consumo e deficiéncias nutricionais
por diversos fatores, como o acumulo de doencas crbnicas nao transmissiveis (DCNT), inapeténcia,
dificuldade ambiental ou funcional no acesso aos alimentos como o edentulismo (perda total ou parcial
de dentes) e uso de dentaduras, fatores psicoldgicos, declinio cognitivo e falta de apoio social. Esses
fatores contribuem para a monotonia alimentar e uma dieta com baixa qualidade nutricional. Dessa
forma, o consumo de alimentos fontes de ferro pode ser afetado (Corona; Silva; Freiria, 2024).

O ferro € um nutriente essencial para a saude humana, sendo adquirido exclusivamente através
da dieta. A deficiéncia de ferro esta associada a cognigao e depressao, visto que participa da sintese de
serotonina e dopamina, as quais sao precursoras de epinefrina. Sua diminui¢do prejudica a produgao
de mielina e consequentemente de sinapses, resultando em déficits cognitivos e psicomotores e
comprometendo individuos com baixo estado ferroso (Ross et al., 2016).

A depressao geriatrica € uma doenga subestimada, pois os sintomas podem ser considerados
parte do processo de envelhecimento. Estudos apontam que baixos niveis de ferro estdo associados
com sintomas depressivos, cansaco e afetam negativamente a memoria (Portugal-Nunes et al., 2020).
Ademais, a anemia na idade avangada (niveis de hemoglobina a <13 g/dl em homens e <12 g/dl em
mulheres) esta associada a cogni¢ao prejudicada, ao declinio cognitivo e a deméncia (Hosking, 2018).

Em virtude da caréncia de estudos abrangentes que investiguem os habitos alimentares de
pessoas idosas com foco no nutriente-chave associado aos desfechos adversos a saude, o estudo se
propde avaliar a ingestao de ferro, as principais fontes alimentares do nutriente e verificar a associacao
entre o consumo de ferro, sintomas depressivos, cognigéo, funcionalidade e estado nutricional de
pessoas idosas residentes da regiao de Campinas-SP.

METODOLOGIA:

Este projeto utilizou a base de dados do estudo “Desenvolvimento e validacdo de medidas de
composig¢ao corporal por ultrassonografia portatil e caracterizagdo da sarcopenia em pessoas idosas
brasileiras”. O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
da UNICAMP (CAAE: 51443321.0.0000.5404). A coleta de dados foi realizada no periodo de julho de
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2022 a dezembro de 2022 e avaliou-se 150 individuos com idade maior ou igual a 60 anos. Os
voluntarios foram recrutados em trés possiveis ambitos: pessoas idosas que frequentam o programa
UniversIDADE; demais individuos da comunidade UNICAMP (funcionarios e docentes); e pacientes do
ambulatério de Geriatria da UNICAMP. As avaliagdes foram realizadas no Laboratério de Investigagao
em Metabolismo e Diabetes (LIMED), localizado na Unidade Hospitalar do Centro de Diagnéstico de
Doencas do Aparelho Digestivo - Gastrocentro, da Faculdade de Ciéncias Médicas da Universidade
Estadual de Campinas - UNICAMP.

Os critérios de inclusdo foram: ter idade maior ou igual a 60 anos; residir no municipio de
Campinas ou regido; apresentar condigbes neurolégicas e cognitivas adequadas; apresentar boa
mobilidade e concordar com a participacdo mediante a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Os critérios de exclusdo foram os individuos que nao responderam os dois
recordatérios alimentares de 24h (R24h). A analise final foi realizada com 128 individuos.

Para avaliacdo do estado nutricional, aferiu-se o peso e altura e calculou-se o IMC (indice de
Massa Corporal), classificando-os como: baixo peso (< 22 kg/m2), eutrofico (> 22 e < 27 kg/m2), e
sobrepeso (= 27 kg/m2). Para a avaliagdo da funcionalidade foi realizado o teste de sentar e levantar 5
vezes, sendo o tempo >15 segundos classificado como baixa forca, e o teste de forca de preensao
palmar através de um dinamdmetro manual calibrado (Saehan®), com pontos de corte < 23 kg para
mulheres e < 36 kg para homens. A cognicao foi avaliada através do Rapid Cognitive Screen (RCS) e
os entrevistados foram classificados com: cognigdo normal (de 8 a 10 pontos), comprometimento
cognitivo leve (de 6 a 7 pontos) e deméncia (de 0 a 5 pontos). Foi aplicada a Escala de Depressao
Geriatrica (GDS), em que os niveis foram classificados em: normal (de 0 a 5 pontos), depresséo leve
(de 6 a 10 pontos) e depressao severa (de 11 a 15 pontos). A ingestao alimentar de ferro foi avaliada
através de dois recordatérios alimentares de 24 horas (R24h) em que o primeiro foi realizado no dia da
entrevista e o segundo por chamada de video, ha semana seguinte a entrevista, utilizando aplicativo de
mensagens.

Os dados foram adicionados no software Nutrition Data System for Research (NDSR), somou-se
a quantidade em miligramas ingerida de ferro em cada um dos dias, considerando as informagobes
extraidas do NDSR. Posteriormente, os dados foram processados no Multiple Source Method (MSM)
para obtengdo do consumo usual de ferro diario (mg), permitindo estimar o consumo real e reduzir o
efeito da variabilidade interindividual. O consumo usual de ferro foi entdo comparado com os valores de
referéncia da Dietary Reference Intakes (DRI), considerando a EAR para as faixas etarias e sexos dos
participantes.Para avaliar a adequagao da ingestao de ferro na populagéo estudada, o valor de consumo
usual de ferro diario (mg) foi classificado em “adequado” e “inadequado” de acordo com os valores da
EAR (estimativa de necessidade média) (Institute of Medicine, 2006). Os valores foram de 6mg para o
sexo masculino e 5mg para o sexo feminino.

Em relagdo a Contribuigdo Relativa (CR) dos alimentos/grupos alimentares como fontes de ferro,
os alimentos ingeridos pelos participantes foram codificados e em seguida, agrupados ou apresentados
de forma isolada, visando avaliagao das fontes alimentares de ferro da amostra em geral e a comparacgao
entre os sexos. A CR das fontes foi calculada através da férmula a seguir:

CR= (Total de ferro da dieta (mg) / Total de ferro do alimento (mg)) x100

As analises estatisticas foram realizadas no software JASP, versdo 0.16.1.0. Para as variaveis
continuas foram utilizadas as médias, desvio padrdo e intervalo de confianca (IC 95%); ja para as
variaveis categoricas, foram utilizadas as frequéncias e porcentagens. Realizou-se o teste de Shapiro
Wilk para verificar a aderéncia a normalidade das variaveis. Para as variaveis continuas foi utilizado o
teste t de Student para amostra independente para as variaveis que aderiram a distribuicao normal e
apresentaram igualdade de variancia e, teste U de Mann-Whitney para as variaveis que ndo aderiram a
normalidade ou ndo apresentaram igualdade de variancia. Para as associagdes entre as variaveis
categodricas realizou-se o teste Qui-quadrado de Pearson ou teste de Fisher. O nivel critico utilizado foi
p < 0,05 para todas as variaveis.
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RESULTADOS E DISCUSSAO:

A amostra foi composta majoritariamente por mulheres, autodeclaradas brancas, com idade entre
60-69 anos, casadas, acima de 9 anos de estudo, renda superior a 2 salarios-minimos (R$1.212,00,
referente ao ano de 2022), com sobrepeso, sem depressdo ou comprometimento cognitivo, com forga
de preensdo palmar e funcionalidade adequadas. Somente 3 participantes (2 homens e 1 mulher)
apresentaram o consumo de ferro abaixo do recomendado.

Atabela 1 apresenta o consumo habitual de ferro dos participantes. Foi observada uma diferenga
estatisticamente significativa entre o consumo usual de ferro entre os sexos (p < 0,001). Os homens
apresentaram maior consumo médio de ferro em comparacao as mulheres (14,5 mg/dia vs 11,5mg/dia),
corroborando os resultados de Zaminelli et al. (2022), em que ao avaliarem a populagao idosa da mesma
regiao, observaram um consumo usual de ferro maior pelo publico masculino. Uma revisdo com estudos
europeus apontou que a menor ingestdo de carnes pelo publico feminino acaba impactando
negativamente a ingestdo total do nutriente, ademais, a ingestdo energética total das mulheres
geralmente € menor, o que pode reduzir também a ingestao absoluta de ferro. Por outro lado, os homens
tendem a apresentar maior consumo calérico e maior ingestdo de carnes, fatores que aumentam a
ingestao de ferro heme (Milman, 2020). Além disso, devido a preocupagao estética do publico feminino,
pode haver exclusdo ou restricdo de certos grupos alimentares e consequente diminuigdo da ingestao
de micronutrientes, como o ferro (Venturini et. al., 2015).

Tabela 1. Comparagéo entre o consumo médio de Ferro e variaveis de depresséo, cognigéo e funcionalidade

Variaveis Valor de p Variaveis Valor de p
Sexo 2 <0,001* Renda mensal familiar 2 0,031*
Feminino 11,4 (4,6) [11,0 - 12,4] <2 SM? 9,83,2[11,4 - 8,6]
Masculino 14,6 +4,2[12,9 - 16,4] > 2 SM? 12,2 (4,7)[14,8 - 10,1]
Idade, anos b 0,279 IMC a 0,205
60-69 11,9+ 3,7 [11,0 - 12,8] Eutréfico 12,8 £ 3,8 [11,7 - 13,9]
70-79 12,9 +4,2 11,7 - 14] Sobrepeso 11,2 (5,2) [11,0 - 12,8]
80 ou mais 11,4 +3,1[9,1 - 13,6] GDS 2
Cor declarada b 0,456 Normal 12,0 (5,1)[11,6 - 13,2]
Branca 12,5 + 3,6 [10,2 - 14,6] Depressao leve/Severa 11,9 +4,1[10,3 - 13,4]
Preta 10,7 (6,1) [8,8 - 14,9] RCS b 0,266
Amarelo 12,3+ 3,2[15,4-10,7] Normal 11,4 (4,0) [10,7 - 12,7]
Parda 10,7 £ 3,5[13,0 - 8,6] Comprometimento leve 12,8 £4,5[11,7 - 13,8]
Estado civil ' 2 0,143 Deméncia 11,5+2,8[10,1-12,8]
Solteiro / divorciado / vitvo 11,4 (4,6) [13,8 - 9,2] FPP Ewgsop2 2 0,641
Casado 12,7 + 3,9 [15,0 - 10,3] Adequado 12,1 (5,2) [11,6 - 13,0]
Escolaridade, anos de 0,155 Baixa forga 11,6 +4,4 [4,6 - 18,6]
estudo ' b
1-4 anos 10,5+ 3,8[12,9 - 8,4] Teste de sentar e levantar 2 0,774
5-8 anos 9,8+2,6[11,5-8,0] Adequado 11,9 (5,2) [11,6 - 13,1]
9 anos ou mais 12,6 £ 3,9[14,9 - 9,8] Baixa forga 12,2+4,1[10,1 - 14,4]

Legenda: 2 Teste de Mann-Whitney. ? Kruskal-Wallis. 'apresentaram dados faltantes. 2SM salario-minimo =
1212,00 em 2022. IMC: indice de Massa Corporal (Ministério da Saude, 2011). GDS: Escala de Depressao
Geriatrica. RCS: Rapid Cognitive Screen. FPP EWGSOP2: Forgca de preensdo palmar com pontos de corte da
European Working Group on Sarcopenia in Older People, 2019.

A renda familiar também apresentou associacao significativa no consumo usual de ferro (p=0,031), com
maior ingestdo média no grupo com renda superior a dois salarios-minimos. Um estudo baseado na
POF de 2017-18 evidenciou que a contribuicdo de alimentos ultraprocessados na dieta € maior em
individuos com renda menor que 2 salarios-minimos (31,6%), apontando a alta presenga de alimentos
considerados pobres em nutrientes nessa faixa de renda (Cacau et. al., 2025).
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O gréfico 1 evidencia que o ferro adquirido pela populagao vem principalmente de cereais e farinhas, ressaltando a
importancia da politica nacional de fortificagéo de farinhas de trigo e milho com ferro e acido folico, que é obrigatéria
e foi instituida pela Resolugcdo RDC n° 344, de 13 de dezembro de 2002. Desde entao, ela tem mostrado resultados
positivos na prevengdo de doengas como anemia e diminuicdo da deficiéncia de ferro na populagdo brasileira
(ANVISA, 2017). Seguido do grupo de cereais, alimentos de origem animal contribuem de forma significativa para
a ingestao de ferro dietético.

O arroz e o feijjdo, presente no grupo das
leguminosas compde o prato base da populagéo
brasileira apresentaram importante contribuicio
no fornecimento de ferro dietético a populagéo. O
feijao carioca cozido, por exemplo, contém 1,3mg

Cereais e farinhas
. Alimentos de origem animal

. Leguminosas e oleaginosas

por 100g e o arroz branco cozido 0,1mg por 100g. @

Apesar de sua popularidade, nos ultimos anos o @ Frutase sucos de frutas
consumo destes alimentos tem diminuido pelos @ Lcoumes
brasileiros. Dados da POF 2017/2018 revelam @ pocss

que o arroz diminuiu em 6% e o feijdo 13% em outies

relagido a pesquisa de 2008/2009. Em relacao aos
grupos de frutas e sucos, legumes e verduras,
estes apresentam baixa contribuicdo relativa de
ferro. Dados do Vigitel de 2018 revelaram a baixa prevaléncia de consumo de hortaligas e frutas na populagao idosa
como tendéncia nacional, evidenciando a necessidade de estratégias de educagao nutricional para promogao da
alimentagao saudavel e o importante papel do nutricionista na promogao da saude (Santiago, 2025).

O grafico 2 demonstra que publico feminino

consome menos os alimentos do grupo dos ® Feminino @ Masculino

cereais (alimentos fortificados com ferro) e
carnes, grupo alimentar considerado fonte de
ferro (TACO, 2014). O ferro heme derivado da
hemoglobina e mioglobina, proveniente das
cames, peixes e aves apresenta maior
biodisponibilidade (25%) em comparagdo ao
ferro ndo-heme (16,8%), proveniente de plantas
(nozes, frutas, graos, tofu) e produtos lacteos
(leite, queijo, ovos) (Institute of Medicine, 2006; S < &
Whitney, 2008). Observa-se também um maior & & N <«
consumo de alimentos de origem animal (como ‘ :
carnes, ovos, leite e derivados) pelo publico
masculino, enquanto mulheres apresentam a
propor¢ao maior de ferro proveniente de verduras e legumes.

Verduras

19,1

As variaveis depressao, cognicao e funcionalidade n&o apresentaram associagéo estatisticamente significativas
com o consumo usual de ferro.

Este estudo apresenta algumas limitagdes, tais como: a predominancia do sexo feminino na amostra,
dado que uma menor quantidade de individuos do sexo masculino se voluntariou para participar da
pesquisa; além das limitagdes inerentes a utilizacdo do R24h como inquérito alimentar, visto que tal
método é influenciado pela memodria dos participantes, sendo possivel subnotificagdo da ingestéo.

CONCLUSOES:

Em concluséao, os dados obtidos demonstraram que a maioria dos individuos apresentou adequagao do
consumo de ferro, as principais fontes alimentares de ferro encontradas foram cereais e farinhas,
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alimentos de origem animal, leguminosas e oleaginosas e arroz, e ndo houve associagao significativa
entre o consumo de ferro e sintomas depressivos, cogni¢ao, funcionalidade e estado nutricional.
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