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Universidade Estadual de Campinas. Limeira, 2017.

RESUMO

Este estudo de revisdo tem como objetivo identificar mudancas que
interferem na alimentagdo do idoso brasileiro e o impacto na sua
qualidade de vida. Foi feito a partir da busca nas bases de dados Scielo,
Biblioteca Virtual em saude (BVS) e na LILACS (BIREME) com
combinagdes de palavras-chave alimentagdo, idoso/velhice/terceira,
idade/envelhecimento, mudancas, qualidade de vida; a andlise dos
estudos encontrados foi realizada de acordo com a analise de conteudo
de Bardin (2002). Notou-se um aumento de publicagbes de estudos
sobre qualidade de vida do idoso em 2010, concomitante da divulgacao
dos dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica sobre a
mudanca da piramide etaria brasileira, indicando o aumento do
envelhecimento populacional, fazendo previsbes para 0s proximos
cinquenta anos, em que o Brasil tera um numero significativo de idosos.
Analisando minuciosamente resultados inferiores a 100 artigos,
encontrou-se que o0s autores apontam nesta faixa da populagéo
mudancgas significativas relacionadas com questdes fisicas, psicoldgicas
e emocionais, econémicas e culturais, associadas a mudancas na sua
alimentagao. Conclui-se entdo que as mudancas decorrentes na vida do
idoso interferem de diversas maneiras na sua alimentacdo, impactando
de forma significativa a qualidade de vida das pessoas que estao
envelhecendo.

Palavras-chave: Alimentacdo; Idoso / velhice / terceira idade /

envelhecimento; mudancas; qualidade de vida.



BAIOCHI, Julia Arenhardt. Changes affecting the diet of Brazilian elderly:
a review study. 2017. Trabalho de Conclusao de Curso (Graduagdo em
Nutricdo). — Faculdade de Ciéncias Aplicadas. Universidade Estadual de
Campinas. Limeira, 2017.

ABSTRACT

This review study aims to identify changes that interfere in the feeding of
the Brazilian elderly and the impact on their quality of life. It was made
from the search in the databases Scielo, Virtual Health Library (VHL) and
LILACS (BIREME) with combinations of keywords feeding, elderly / old
age / aging / aging, changes, quality of life; the analysis of the studies
found was performed according to the content analysis of Bardin (2002).
There was an increase in publications of studies on the quality of life of
the elderly in 2010, concomitant with the dissemination of data from the
Brazilian Institute of Geography and Statistics on the change of the
Brazilian age pyramid, indicating an increase in population aging, making
predictions for the coming years. fifty years, in which Brazil will have a
significant number of elderly people. Analyzing results less than 100
articles, there were categories of changes, such as physical,
psychological and emotional, economic and ethnic. It is concluded that
the changes that occur in elderly people interfere in several ways in their
diet, significantly impacting the quality of life of the aging population.

Keywords: Feeding; Old-aged / Eld / third Age / Aging; Changes; Quality
of life
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1.1.

1.

INTRODUGCAO

O Brasil tem sido visto por muitos, como um pais jovem, no
entanto, os estudos demograficos estdo apontando para um aumento e
mudancga na piramide populacional em relagdo a populacao idosa. Ao
todo chama a atengéo no nosso trabalho o que a produgéo cientifica tem
identificado em relacdo as mudancas alimentares desta populagao, e de
que maneira, as mudancgas na alimentacdo impactam a qualidade de
vida do idoso brasileiro; assim como interfere na saude e bem-estar

dessa populacéo.

A pesquisa corresponde a um estudo de revisdo das publicacdes
referentes ao periodo de 1990 a 2017. Teve como objetivo identificar
mudancas alimentares da populagao idosa com a finalidade de conhecer
o impacto destas na qualidade de vida do idoso brasileiro.

Esta monografia foi estruturada da seguinte forma: em primeiro
lugar apresenta-se uma revisdo da literatura que vai contribuir com a
fundamentacdo tedrica da mesma, onde se discute o processo de
transicdo demografica, o envelhecimento, a alimentacdo e
especificamente a alimentacdo do idoso. Em seguida, se apresenta a
metodologia utilizada e os critérios de andlise; discusséo e andlise dos
resultados e algumas consideragoes finais.

Transicao Demografica

O padrao demografico brasileiro é construido a partir da taxa de
natalidade e taxa de mortalidade, que sao referidos através dos Censos
Demograficos. Conforme disponivel no site desde 2013, o IBGE faz
Projecbes da Populagdgo com base na “dindmica demografica
(mortalidade, fecundidade e migracédo), investigadas nos Censos
Demogréficos, Pesquisas Domiciliares por Amostra e oriundas dos

registros administrativos de nascimentos e obitos” (s/p).

O pais, que apresenta a piramide com base larga e topo estreito, é
considerado um “pais jovem”, em que o Brasil se encontrava até a
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década de 80 (figura 1) e na década de 90 (figura 2) (IBGE, 2016) e,
uma piramide com a base estreita e o topo largo, de um “pais idoso”, no
Brasil pode ser observado nos anos 2000 um aumento gradual (Figura
3) que se acentuou em 2010 (Figura 4), apresentando de acordo com o
Censo Demogréfico, uma populagcado mais adulta e idosa do que jovem.

(Figura 1, década de 80 — IBGE; 2017)

HOMENS MULHERES

80 +

(Figura 2, década de 90 - IBGE;

HOMENS MULHERES 201 7)
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(Figura 3, anos 2000 — IBGE; 2017)

HOMENS MULHERES

(Figura 4, ano de 2010 — IBGE; 2017)

HOMENS MULHERES

Isto se deve a uma queda na fertilidade, e consequentemente
diminuicdo da quantidade de jovens, juntamente com o aumento da
expectativa de vida, resultado de melhores condi¢ées basicas de saude,
promogao e prevengao, avangos tecnolégicos e medicinais, entre outros,
provocando o aumento da populacdo idosa no Brasil (FERREIRA,
2010). Estes dados do Censo Demografico do IBGE mostram esta
mudancga a partir dos dados de 2010. Nele é possivel notar o processo
de “transicéo da fecundidade”, onde numeros de fecundidade, que eram
altos, passam a ser baixos em um periodo de tempo, reduzindo a
também o chama de “Envelhecimento Populacional”’, que é o “aumento
da populagao ativa e do total de idosos”, de acordo com o IBGE (2016),
demonstrado pela Piramide Etaria de 2017 (Figura 5).
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1.2.

(Figura 5, ano de 2017 — IBGE;
2017)

—_—
e
HOMENS MULHERES

O IBGE (2017) também destaca que dos 208,1 milhdes de pessoas
no Brasil, cerca de 23,5 milhdes sédo idosos. Cabe apontar que no Brasil,
segundo o Ministério da saude uma pessoa com 60 anos ou mais é
considerada idosa. Com o aumento da idade, podem aparecer
dificuldades e mudangas que interferem na qualidade de vida da
populagédo que esta envelhecendo.

O envelhecimento

O envelhecimento € um processo natural, resultado do acumulo de
experiéncias vividas ao longo da vida apds ultrapassar a idade adulta,
com ele, a pessoa carrega lembrancas, vivéncias e cicatrizes que
perduram, muitas vezes, desde a infancia e que influencia na forma
como lida com a sua velhice. De acordo com Ferreira (2011), quando
analisamos a pessoa idosa, devemos levar em consideracao quem ela é
e quem ela foi, tudo o que ela representa independente do tempo e
condi¢cées em que se encontra.

Existem certas mudancgas na vida do idoso que s&o provenientes
do processo de envelhecimento caracterizadas pelas mudancas fisicas
e fisiolégicas, cognitivas, psicologicas e sociais. Essas mudancas sao
caracterizadas por transformacdes fisicas (cor do cabelo, pele enrugada,
alteracdo da massa corporal (diminuicdo da massa magra e aumento do
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1.3.

tecido adiposo), fisiolégicas (nos processos bioquimicos, hormonais e
nos sistemas em geral), onde alguns érgdos acabam sendo mais
afetados do que outros (FERREIRA, 2011). Ou seja, mudancgas que
ocorrem durante toda a vida, se acentuam na terceira idade, e

dificuldades e complicagbes se agravam com o passar dos anos.

Para alguns autores, apesar do envelhecimento ser um processo
que acarreta enfermidades, incapacidades funcionais (CAMPOS;
BERLEZI; CORREA, 2016) ao mesmo tempo apresenta transformacgdes
psicossociais que afetam o bem estar e a independéncia do idoso. No
entanto, com 0s avancos no conhecimento sobre esta faixa etaria &
possivel criar estratégias que permitem viver a velhice com uma melhor

qualidade em saude.

Dadas estas transformacdes torna-se relevante discutir questoes
relacionadas com a alimentacdo entendendo que estd se encontra

relacionada diretamente com elas.

A Alimentacao

De acordo com o Ministério da Saude (2008), alimentagdo é o
processo bioldgico e cultural que se traduz na escolha, preparagédo e
consumo de um ou varios alimentos. Para a populagéo brasileira foi
criado um Guia Alimentar (2014), que aponta recomendacdes basicas
para uma boa alimentacédo e por tanto uma melhor qualidade de vida.
Entre as recomendagbes apontadas temos: preferir alimentos in natura
ou minimamente processados; evitar alimentos processados e
ultraprocessados; ingerir e utilizar baixas quantidades de 0leos,
gorduras e sal nas preparacgdes; preferir comer em ambientes
apropriados e com regularidade e atencao, com companhia; exercitando
também a pratica de preparacdes culinarias; preferir locais que servem
refeicbes preparadas na hora; e ser critico com as informagdes que
chegam a nos por meio de propagandas comerciais e conhecidos.

Conforme o PNAN (Politica Nacional de Alimentacao e Nutricao;

2013), a dieta habitual dos brasileiros, principalmente idosos, é
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composta por alimentos ultraprocessados, excesso de calorias, gordura,
sal e acucar e baixa ingestdo de micronutrientes, devido ao baixo
consumo de frutas e hortalicas, leguminosas, carnes, leite e derivados,
cereais e oleaginosas. (BARAZZETTI, R; SIVIERO, J; BONATTO, S;
2013).

No Brasil, cada regiao possui sua diversidade cultural e alimentar,
cada familia tem suas tradicdes, assim como cada pessoa seus habitos,
costumes e crencas. E o que compde a diversidade sociocultural do
nosso Pais através da miscigenagao cultural (PNAN, 2012). A prética do
cuidado com alimentacéo e nutricdo ndo esta relacionada a erradicacao
das praticas alimentares, mas sim a mudancas de habitos e ao equilibrio
nutricional. O reconhecimento, entendimento e respeito devem fazer
parte de cada profissional da saude, principalmente com o idoso, que
costumam apresentar alta carga cultural em sua alimentagéo, habitos e
costumes, dificuldades, limitacbes e resisténcia. (FERREIRA, 2017;
FERREIRA; ROSADO; 2012).

Além do mais, alimentacao ndo € somente o ato de se alimentar e
ingerir macro e micronutrientes. Ela envolve o comer, que esté ligado a
vivéncia, afetividade, relacionamento, sentimento, momentos e
lembrancas prazerosas entre familiares e amigos. Também afeta os
cinco sentidos, como a visdo quando o alimento possui boa ou ma
aparéncia, o olfato quando somos atraidos ou sentimos aversao pelo
aroma dos alimentos e das preparagdes, o paladar, pelo que é doce,
salgado, azedo, amargo ou umami e o tato pela textura e consisténcia e
até mesmo a audicdo, observada principalmente nos alimentos
crocantes. (ABREU, et.al., 2001; KRAEMER, et. al., 2014).

Uma alimentacdo inadequada e desequilibrada tende a causar
diversos impactos na saude e na qualidade de vida. Tanto o excesso
quanto a deficiéncia de nutrientes causam disturbios e problemas que
tendem a se agravar em longo prazo. Tornando-se fatores de risco para
Doencgas Crbnicas Nao Transmissiveis como Diabetes Mellitus tipo 2
(DM2), Hipertensao Arterial (HAS), Doencas Cardiovasculares (DCV),



cancer, obesidade, hipercolesterolemia, entre outros, que, de acordo
com o Ministério da Saude (2012) sado as principais causas de
mortalidade no Brasil.

Os fatores de risco sdo principalmente o sobrepeso e a obesidade,
que segundo a OMS (2016) € um problema que possui carater
pandémico, presente em paises de todo o mundo, independente da
raca, classe social, renda (mas principalmente nas areas urbanas), etnia
e faixa etaria. A obesidade esta associada pincipalmente ao
sedentarismo, excesso de agucar e gorduras trans e saturadas.

Levando em consideracao o crescente aumento da populacéo idosa
e 0s riscos causados pelo processo de envelhecimento, o estudo busca
identificar, a partir da producéo cientifica, mudancas alimentares na
velhice com a finalidade de conhecer o impacto delas na qualidade de
vida do idoso brasileiro para que a partir do conhecimento dessas
mudancas, possam ser feitos trabalhos voltados a melhoria do bem-
estar do idoso brasileiro com cuidados e orientagdes adequadas.

Pensando na condicdo e nas mudangas que o avango da idade tras
para as pessoas, surge entre outras questées quais sao as mudancgas
que os estudos identificam na velhice e que interferem na alimentacao
das pessoas idosas.

Para tanto, o objetivo deste estudo foi identificar, na producao
cientifica, mudancgas que interferem na alimentagéo do idoso brasileiro e
o impacto na sua qualidade de vida com a finalidade de encontrar nos
estudos os fatores que contribuam com a promog¢do e prevengdo na

saude das pessoas idosas.
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2. METODOLOGIA

Esta pesquisa corresponde a um estudo de revisdo que buscou
identificar na producado cientifica estudos sobre as mudancas
alimentares na velhice. Os estudos de revisao permitem a identificacao
dentro de uma area tematica, apresentando o que é pesquisado e dito
sobre o tema, oferecendo uma visdo geral. De acordo com o problema
de estudo, a producdo encontrada pode ser analisada de forma que
permita a compreensdo e o objetivo proposto do estudo de reviséo
(MINAYO, 1992; GOMES, 2001).

Para a busca, foram utilizadas as bases de dados Scielo, BVS a
partir das seguintes palavras chaves: Alimentagdo; Idoso / velhice /
terceira idade / envelhecimento; mudancas; qualidade de vida. O critério
de escolha dos estudos para a analise foi: facilidade de acesso ao artigo
na integra nessas bases de dados. Para a leitura dos estudos foi
proposto analisar o que os estudos apontam como mudangas que
ocorrem nessa fase da vida e quais destas afetam a alimentagdo na

velhice.
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3. DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Apds a busca dos artigos, foi realizado um filtro para excluir
aqueles que se encontravam duplicados nas bases de dados, e aqueles
sem acesso ao artigo completo.

O acesso as bases de dados permitiu a identificacdo de milhares
de artigos quando combinadas as palavras chaves apontadas, conforme
pode ser observado na tabela 1, onde aparece o numero total de
publicacbes contendo as palavras-chave dentro da base de dados,
acessada no periodo de setembro a outubro de 2017.

PALAVRAS-CHAVE - BASES DE DADOS
Resultados Totais
Encontrados Scielo BVS Lilacs — Bireme
Alimentacéo 1.007 310.300 17.350
Alimentacéo + idoso 12 29.887 837
Alimentacéo + velhice 0 31 12
Alimentacéo + Terceira
ldade 0 160 93
Alimentacao +
Envelhecimento 07 4.978 145
Alimentagéo + Idoso +
Mudanca 0 286 25
Alimentacéo + velhice +
Mudanca 0 0 0
Alimentacao + 32 id +
Mudanca 0 05 04
Alimentacdo + envel +
Mudanca 0 30 04
Alim + ldoso + Qualidade
de Vida 0 914 82
Alim + velhice +
Qualidade de Vida 0 09 02
Alim + 32 id + Qualidade
de Vida 0 33 18
Alim + envel + Qualidade
de Vida 01 116 32
TOTAL 1.027 346.749 18.604

(Tabela 1. Artigos encontrados conforme diferentes combinagdes das palavras-chave)

Na BVS foram encontrados a maior quantidade de artigos
possivelmente, por ser uma Biblioteca Virtual que armazena outras
bases de dados, como por exemplo, a LILACS/BIREME. Os 18.604
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artigos encontrados na base de dados Lilacs/Bireme, se encontram
contidos no total de 346.749 de artigos na Biblioteca Virtual em saude.

Foi utilizado como critério, dada a quantidade de artigos e o tempo
para o desenvolvimento deste estudo, analisar com maior cuidado
aquela base de dados que apresentava um numero menor de 100
artigos no total. Dos identificados foi feito uma leitura para selecionar
aqueles que tinham como objetivo apresentarem mudancas

especificamente relacionadas com a alimentacao do idoso.

Os dados apresentados na tabela 2 se referem aos resultados
relacionados a quantidade total de artigos encontrados com o tema
“alimentacédo” e a quantidade de artigos existentes nas mesmas bases
de dados relacionados com as mudancas dos habitos alimentares na
vida do idoso, ap6s a analise de cada um dos artigos sem a contagem

de duplicatas, que serao descritas mais adiante.

Relacionado com
Total .
BASES . 3 mudangas alimentares do
"Alimentagéao”
ldoso
Scielo 1007 15
BVS 310.300 97

(Tabela 2. Artigos relacionados com alimentagéo e com o tema do estudo)

Comparando os resultados, foi possivel identificar um numero
significativo de publicagbes sobre o tema “alimentacéo” de forma geral,
se comparado com a quantidade de artigos referentes ao tema
trabalhado. Cabe apontar que dada a grande quantidade de artigos, o
pesquisador optou por selecionar os artigos para a andlise da base
menores de 100 artigos publicados. O que caracteriza um viés neste
estudo e que pode apontar para a possibilidade de que existam outros
estudos nao contemplados aqui. Apds a busca dos artigos, foi realizado
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um filtro para excluir os que se encontraram duplicados nas bases de

dados, e 0s sem acesso ao artigo completo.

A partir da quantidade de artigos encontrados na Tabela 1, foi feita
entéo, a leitura detalhada dos estudos que apresentaram menos de cem
resultados. Foram utilizados somente os que especificavam quais
mudangas impactam na saude alimentar do idoso brasileiro, além de

serem artigos em portugués.

Na tabela 4 se observa o numero de artigos contendo as palavras-
chave pesquisadas e de interesse deste estudo. Cabe apontar que os
valores em vermelho estdo contidos na Bireme, porém nao foram
descartados, pois os resultados inferiores a 100 foram analisados e

utilizados no estudo.

PALAVRAS-CHAVES -
Resultados Relacionados ~ com Scielo BVS Lilacs -
o Tema (quando for < 100 Bireme
encontrados)
Alimentacéo + idoso 9 >100 >100
Alimentacéo + velhice 0 3 6
Alimentagéo + 32 idade 0 >100 34
Alimentagéo + Envelhecimento 5 >100 >100
Alimentacao + ldoso + Mudanca 0 >100 4
Alimentagao + 32 id + Mudanca 0 1 1
Alimentacao + envel + Mudanga 0 1 1
Alim + Idoso + Qualidade de Vida 0 >100 20
Alim + velhice + Qualidade de
Vida 0 1 1
Alim + 3%id + Qualidade de Vida 0 5 7
Alim + envel + Qualidade de Vida 1 >100 12
TOTAL 15 11 86

(Tabela 4. Quantidade de artigos relacionados com o tema)
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A somatéria da quantidade dos artigos acima de cada base de
dados foi colocada na tabela 5, totalizando 112 artigos. Contudo, 47
artigos estavam em duplicatas, porque foram publicadas em ao menos
duas bases de dados utilizadas nesse estudo, resultando em 65 artigos
existentes. Porém, desses, 26 nado apresentavam o texto completo
disponivel no sistema, apenas o resumo e as palavras chaves. Portanto,
ha somente 39 artigos com textos disponiveis que sao relacionados com

o tema do trabalho.

TOTAL
TOTAL SEM RELACIONADO
DUPLICADOS RELACIONADO
RELACIONADO EXISTENTE TEXTO COM TEXTO
112 47 65 26 39

(Tabela 5. Nimero de artigos encontrados e os utilizados no estudo)

Os 65 artigos foram analisados por ano para saber e comparar a
oscilagao de publicacbes. A partir do grafico 1. € possivel notar que em
1998 e 2000 houve um aumento inicial de artigos, que pode estar
relacionado com o interesse dos pesquisadores nesta faixa etaria da
populacédo e que coincide com o aparecimento de mudanca na piramide
populacional no Brasil.

Em 2002, houve um aumento significativo em artigos publicados,
que provavelmente sédo resposta da Segunda Assembleia Mundial das
Nacgdes Unidas sobre Envelhecimento, que ocorreu em abril de 2002 na
Espanha, de acordo com a Organizacdao Mundial da Saude em 2005,
que inclusive foi o0 ano que teve um terceiro maior aumento das
publicacdes, e foi 0 ano em que a OMS langou um documento com o
tema: “Envelhecimento ativo: uma politica de saude”, o que pode

justificar o aumento de interesse nos pesquisadores brasileiros.
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Em 2010 houve o maior pico de publicacées, e foi exatamente o
ano em que o IBGE identificou com o Censo Demogréafico que a
piramide etaria mostrava uma populacdo mais adulta e idosa que jovem,
resultando o chamado processo de “envelhecimento populacional”
(IBGE; 2017). E também foi o ano em que houve a reimpressao da
politica nacional do idoso, Lei n® 8.842, de janeiro de 1994.

Em 2012 teve um aumento também, no mesmo periodo em que a
Organizacdo Pan-Americana da Saude organizou um material com o
tema: “Atencao a saude do idoso: Aspectos Conceituais”. Em 2015, teve
outro aumento, possivelmente relacionado ao fato de o Conselho
Nacional dos Direitos do Idoso (CNDI) definir acbes para criar
estratégias que garantem o envelhecimento ativo da populacdo, de
acordo com o Ministério dos Direitos Humanos (2015).

Apés leitura e analise dos 39 artigos selecionados, nomeados por
numeros arabicos para identificagdo, sobre o que estes apontam como
mudangas na vida do idoso que interferem e impactam na qualidade de
vida deles tem-se os resultados descritos a seguir.
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Mudancas fisicas e fisioléqgicas

As mudancgas fisicas sao caracterizadas por altera¢des corporais, como
enrugacao da pele, influenciando a preocupag¢ao com a estética; cabelos
esbranquicados; diminuicdo da agua corporal total e da massa magra;
aumento do tecido adiposo; diminuicdo da taxa metabdlica; diminuigéo
da estatura; enfraquecimento dos 0ssos, necessitando de ingestéo e
suplementacéo de vitamina D e caélcio. (4,5,36) As mudancas fisioldgicas
estdo relacionadas com alteracbes nos processos bioquimicos, com o
acumulo de mudangas quimicas e de neurfnios, causando disturbios
funcionais e influenciando a independéncia do idoso (9,34,36). Outras
mudancgas apontadas sdo hormonais; dos sistemas: circulatério,
vascular, enddécrino, respiratério, que pode apresentar menor alteracao
com a pratica de exercicio fisico e alimentagdo adequada e também o
fato de que alguns oOrgdos sdao mais afetados que outros, como o
pancreas, que sofre reducdo do peso e do seu papel na digestao,
secretando lipase gastrica e bicarbonato.(9). O autor FERREIRA, L.
(2011, p 28) é ainda mais especifico em seu livro, afirmando que certas
alteragdes impactam até mesmo a absorgao de “vitamina D, acido félico,
vitamina B, célcio, cobre, zinco, 4cidos graxos, colesterol, vitamina A e

glicose”.

Mudancas sensoriais

Essas mudancas s&o caracterizadas pela perda auditiva, perda dos
dentes bem como problemas bucais, de mastigacdo e degluticao,
fazendo com que o idoso prefira alimentos macios; diminuigcdo do apetite
e do paladar, diminuicdo dos botdes gustativos, principalmente se
tratando do doce e salgado; diminuicdo de enzimas salivares; déficits
visuais, alterando a independéncia funcional do idoso. (2,24,35,36).

Mudancas cognitivas

O autor FERREIRA L. (2011, p 31) aponta algumas definicoes
especificas, que nao apareceram nos artigos encontrados, onde esse
tipo de mudanca € caracterizado principalmente, pela perda de memdria
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e velocidade de processar certas informacdes. Os artigos, juntamente
com o autor, dizem que quando as mudangas cognitivas sao alteradas,
interferem no desempenho do idoso, tornando-os mais dependentes; na
vida social e familiar; afazeres diarios e até mesmo no lazer. Os artigos
que fazem referéncia a esse tipo de mudancgas dizem que interferem na
vida do idoso, na vida social, familiar, afazeres diarios, até mesmo no
lazer. (29,32).

Mudancas psicoldgicas e sociais

Sao caracterizadas por transtornos mentais, insatisfagéo, questoes
sociais, como o isolamento, morar sozinho (a) e se tornar vilavo (a)
(8,13,23,24,29,32,33,37), podendo desmotivar preparacdes culinarias

para poucas pessoas.

O fato de ndo haver o contato e convivéncia familiar
(27,28,31,33,37); em casos onde as mulheres cozinham para seus
maridos, e estes se tornam viavos, apresentando dificuldade ou

incapacidade de fazerem suas préprias preparacoes culinarias.

Outra questdo estd no aumento a preferéncia pela ingestdo de
alimentos processados e ultraprocessados que sdo mais caloricos.
(11,32).

Ha também um menor desempenho e maior desmotivagéo para a
pratica de atividades fisicas, como caminhada, por estar sem companhia
e pelas dificuldades apresentadas pelas mudancas fisicas, além das

dores existentes e/ou incapacidade motora. (1,2,6,7,8,14,18,38).

Outro fator que compromete a saude mental do idoso € conseguir
se adaptar e ficar emocionalmente saudavel com todas as mudangas
que ocorrem nessa fase da vida. Ter que saber viver e lidar com a
dependéncia de outras pessoas para atividades diarias, o sentimento de
desprezo, abandono, inutilidade e viver cada vez mais com a dor da
perda de pessoas queridas, acaba sendo muito dificil manter o controle
emocional. (8,17,18,19,25,37).
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Os estudos afirmam que mulheres com mais de 65 anos que
moram sozinhas (34%) buscam alternativas prejudiciais para ter um
corpo bonito pela alta insatisfacdo corporal. Para isto deve ser levado
em consideracdo, que o corpo da mulher apresenta maior distribuigcéo
de tecido adiposo até os 75 anos, e perda 6ssea. Com isso, 0 cuidado
especializado deve avaliar os riscos e beneficios desta intervencao para

este grupo populacional. (17,22).

Noutro estudo, fazem referéncia a mulheres que moram sozinhas e
realizam suas refei¢cdes fora de casa com maior frequéncia, porém, com

alta densidade caldrica o que pode afetar na velhice. (20).

Habitos culturais e familiares também interferem na alimentacéo do
idoso. (3,16,23,25). O artigo 3, por exemplo, diz que a maioria da
populacdo indigena do MS utiliza banha de porco no preparo de suas
refeicdes basicas como dorso do frango e carne de porco, podendo
acarretar o surgimento de algumas doencas crbnicas, tais como

hipertensao, diabetes e obesidade.

Mudancas econdmicas

Sao caracterizadas pelo fato da maioria dos idosos viveram dificuldades
financeiras, decorrente a baixa renda econdmica, pela diminuicdo do
salario apdés aposentaria. Um idoso aposentado recebe menos da
metade da aposentadoria, e isso interfere demais na qualidade de vida
dele. Além disso, idosos que moram com 2 ou mais pessoas, acabam
tendo maior custo de vida, o que dificulta o acesso a alimentos
saudaveis além de se alimentarem com baixa ingestdo caldrica.
(1,8,9,10,13,21,22,23,27,31,32,34,39).

Mudancas sociodemograficas e étnicas

Sao caracterizadas por diferencas regionais, género, idade e
escolaridade (28,29,30) A alimentagdo muda em cada Estado e familia.
Por cada regido ter seu habito, € importante o profissional da saude
saber como fazer a abordagem de mudanga alimentar, sem proibir

alimentos ou exigir, alimentos que nao fazem parte da cultura, religiao e
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habito alimentar daquele individuo (26,27). O artigo 23 revela que apos
avaliagdo do consumo alimentar entre idosos, houve diferenga
estatistica com as categorias de idade (60 a 74 anos e mais de 75),

género, nacionalidade e religido.

Os indigenas bem como 0s mineiros, por exemplo, possuem uma
alimentagdo com grande quantidade de gordura devido a banha de
porco utilizada para o preparo, o que deve ser considerado pelo
profissional (3,24,37).

Por estes habitos como também o alto consumo de acucar,
carboidratos e sal, podem aumentar o risco de Doencas Cronicas Nao
Transmissiveis, como Diabetes, Hipertenséo, obesidade,
hipercolesterolemia, entre outras, o profissional deve estar preparado
para oferecer outras estratégias de mudanca que contribuam com a
qualidade de vida do idoso e nao atinja seus costumes e suas crengas.
(10,25).
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4. CONCLUSAO

Com o crescente aumento da populagéo idosa no Brasil, notamos
que existem muitos fatores que influenciam da saude e bem-estar
desses. Mudancas fisicas, psicolégicas, adaptativas, econémicas entre
outras, afetam diretamente a alimentacdo durante o processo de
envelhecimento. Mostra-se entdo a importancia de estudos e materiais
para idosos e profissionais da saude, para entenderem e trabalharem
com ferramentas acessiveis para atender as necessidades dessa
populagéo, além de contribuir e buscar uma alimentagdo mais saudavel,

independente da classe econdémica e social, escolarizacao e etnia.

Dada a produgédo cientifica analisada torna-se importante a
consideracdo destas mudancas na populacdo idosa que permita a
identificagdo de riscos e beneficios relacionados com sua condigdo. A
alimentacdo recebe diferentes interferéncias que nao podem ser
ignoradas e mesmo se tratando de uma populacdo que envelhece e é
acompanhada por perdas significativas relacionadas com fatores
emocionais, econbmicos e sociais que diretamente afetam a sua

qualidade de vida.

Igualmente, cabe apontar que este estudo mostrou que existe sim
interesse da comunidade cientifica em estudar questées relacionadas
com a velhice. Mesmo que este estudo ndo tenha conseguido atingir um
namero maior de estudos, mostrou a importancia da alimentagdo do
idoso e as consideragcdes que devem ser tomadas pelo profissional da
nutricdo que vao além da simples orientacao nutricional, e que envolve
diversos fatores que interferem diretamente com a qualidade da
alimentagao nesta idade.
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