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RESUMO

Vegetarianismo € a exclusdo de carne da alimentacdo e vem sofrendo aumento do
namero de adeptos. Dentre as motivacdes para este tipo de dieta estdo as causas
animal e ambiental e a salude, pelas evidéncias de menor risco de doencas. E
necessaria atencao especial a alguns nutrientes neste padrdo alimentar. Diante disso,
este estudo tem como objetivo analisar a frequéncia de consumo dos grupos
alimentares, o nivel de atividade fisica e a percepcdo de qualidade de vida de
vegetarianos a fim de obter mais informacdes sobre esta crescente populacédo. Para
esta avaliacao foram utilizados trés instrumentos principais: Questionario de Consumo
Alimentar do Ministério da Saude, Questionario Internacional De Atividade Fisica -
IPAQ e Questionario SF-36 (Short-Form Health Survey), todos adaptados e aplicados
por meio do Google Forms. Dos 57 individuos aptos para a pesquisa, 70% eram
ovolactovegetarianos e 23%, vegetarianos estritos, com IMC médio de 23,38kgmz2. O
consumo de frutas e verduras foi baixo, enquanto para leguminosas, cereais e
tubérculos, foi mais favoravel. Mesmo entre 0s que consomem ovos e laticinios, a
maioria informou consumir por¢cdes pequenas e a ingestdo de ultraprocessados foi
relativamente baixa. 45,6% dos entrevistados realizavam apenas 4 refei¢cdes
diariamente, sendo o almog¢o o mais frequente. O consumo de agua e de bebidas
alcodlicas foi baixa na maioria dos casos. Mais de 10% dos colaboradores foram
classificados como sedentarios, enquanto 56% eram ativos ou muito ativos, numero

relativamente baixo. Quanto a qualidade de vida, a menor média de pontuacéo foi



relativa a aspectos emocionais e a maior, referente a capacidade funcional. O estudo
sugere ser importante o acompanhamento nutricional destes individuos, com o intuito
de melhora na qualidade da alimentacéo, visto que esta condicdo pode promover

melhora na qualidade de vida e mais disposicéo para a pratica esportiva.
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ABSTRACT

Vegetarianism is the exclusion of meat from the diet and has been experiencing an
increase in the number of supporters. Among the motivations for this type of diet are
animal and environmental causes and health, due to the evidence of a lower risk of
diseases. Special attention is needed to some nutrients in this dietary pattern.
Therefore, this study aims to analyze the frequency of consumption of food groups, the
level of physical activity and the perception of health quality of vegetarians in order to
obtain more information about this increasing population. For this evaluation, three
main instruments were used: Food Consumption Questionnaire by Brazilian Ministry
of Health, International Physical Activity Questionnaire - IPAQ and Questionnaire SF-
36 (Short-Form Health Survey), all adapted and applied through Google Forms. Of the
57 individuals eligible for the research, 70% were ovolactovegetarians and 23% were
strict vegetarians, with an average BMI of 23.38kgmz2. The consumption of fruits and
vegetables was low, while for legumes, cereals and tubers, it was more favorable. Even
among those who consume eggs and dairy products, the majority reported consuming
small portions and the intake of ultra-processed foods was relatively low. 45.6% of
respondents ate only four meals daily, with lunch being the most frequent. The
consumption of water and alcoholic beverages was low in most cases. More than 10%

of the participants were classified as sedentary, while 56% were active or very active,



a relatively low number. About the health quality, the lowest average score was related
to emotional aspects and the highest was related to functional capacity. The study
suggests that the nutritional monitoring of these individuals is important, in order to
improve the quality of food, since this condition can promote improvement in health

quality and more willingness to practice sports.
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INTRODUCAO

Em relacdo a nutricdo, o vegetarianismo € a exclusao de produtos de origem animal
da alimentac&o. Dependendo do tipo e do nivel de restricdo, 0 vegetarianismo pode
ser dividido em vérias categorias. Dentre elas, a SVB - Sociedade Vegetariana
Brasileira (2014) destaca: ovolactovegetariano, lactovegetariano, ovovegetariano (0s
trés excluem carnes, mas podem consumir ovos ou leites e derivados) e vegetariano
estrito (ndo consome nenhum tipo de alimento que tenha origem animal). Este Ultimo
grupo € mais facilmente adepto ao estilo de vida vegano, que, além da alimentacéo,
considera as origens de todos produtos que consomem ou adquirem, eliminando os

gue possam causar qualquer sofrimento ou exploracdo animal.

Segundo pesquisas feitas a pedido da SVB em 2018, 14% da populacéo brasileira se
declara vegetariana, o que representa cerca de 30 milhdes de pessoas. Se forem
comparados com os dados anteriores, obtidos em 2012, pode-se perceber um
aumento muito significativo das pessoas que seguem uma dieta cada vez mais livre
de carnes, que era de 8% da populacdo. A mesma pesquisa também mostrou que
mais de metade dos individuos adquiririam produtos veganos caso esta informacéo
fosse mais explicita na embalagem (55%) ou tivessem 0 mesmo preco que 0S
convencionais (60%) (IBOPE, 2012/2018). Isso demonstra o crescente interesse das
pessoas pela causa vegana, seja por motivos de saude, éticos ou sustentaveis, sendo

as duas primeiras, as mais comuns (RADNITZ; BEEZHOLD; DIMATTEO, 2015).

Dentre as motivacdes para aderir ao vegetarianismo, destacam-se 0 ponto de vista
ecologicamente sustentavel, fundamentos religiosos e éticos, o paladar das pessoas
e a consideracdo — por muitos individuos e estudos — de que seria mais benéfico a

saude. Do ponto de vista sustentavel, um dos principais fatores € a quantidade de



agua potavel e de terras que sao necessarias para atender as demandas da industria
de carne, incluindo pastos e cultivo de graos destinados a racédo. Segundo dados da
Associacdo Brasileira das Industrias de Milho (2019), a dltima producdo de milho
totalizou 97.875 mil toneladas, sendo 49.703 delas destinadas para o consumo
animal, ou seja, mais de metade dos gréos produzidos no pais. Dentre 0s motivos
éticos, além dos pensamentos sobre o sofrimento animal e as diferencas de
tratamento entre animais de diferentes espécies, ha também os pontos de vista

religiosos (ABONIZIO, 2016).

Em relacdo a saude, estudos indicam menor prevaléncia de doencas nos que nao
consomem carne em relacdo aqueles que comem. Os niveis de colesterol sao
menores em vegetarianos pelo fato de que essas substancias sdo encontrados
apenas em alimentos de origem animal. Altos niveis de colesterol e triglicerideos no
organismo sdo uma das principais razbes do aparecimento de varias doencas,
inclusive as coronarias (BENATAR; STEWART, 2018). O alto consumo de carne
vermelha e carnes processadas estd associada a um aumento no risco do
aparecimento de cancer de colon segundo metanalise de Chan et al. (2011). Além
disso, outros estudos sugerem relacdo com cancer no endométrio (VAN
LONKHUIJZEN et al., 2011) e de pulmdo, caso a carne vermelha seja frita ou

consumida em forma de churrasco (DE STEFANI et al., 2010).

Por se preocuparem mais com a origem de sua alimentacdo de um modo geral, 0
indice de obesidade se mostra bem menor em vegetarianos (NEWBY; TUCKER;
WOLK, 2005). Esse fato também pode estar relacionado ao maior consumo de fibras

e ao menor nivel circulante e melhor controle de leptina (GOGGA et al., 2019), que



regula o apetite e 0 metabolismo energético, contribuindo para um melhor controle da

gordura corporal (BELGARDT; BRUNING, 2010).

Além da alimentacéo, a pratica de atividades fisicas &€ de suma importancia para a
manutencdo de uma vida saudavel, principalmente quando atrelada ao aporte
nutricional adequado, garantindo bons resultados em relacdo a varios fatores
interferentes a saude do ser humano. Dentre 0s nutrientes necessarios, podemos
destacar as proteinas, pois sdo 0s principais componentes do tecido muscular
(GARRETT; KIRKENDALL, 2003). A maioria das proteinas e, consequentemente, dos
aminoéacidos — sobretudo os essenciais — numa dieta onivora provém de alimentos de
origem animal (YOUNG; PELLETT, 1994). Portanto € necessaria maior atencao sobre

0 consumo de proteinas nas alimentacdes vegetariana e vegana.

De acordo com Miranda & Bortoli (2009), a digestibilidade e o balan¢o de aminoacidos
que as compdem definem o valor nutricional de cada proteina. De forma geral,
aminoacidos limitantes estdo presentes em fontes vegetais de proteina, portanto a
quantidade do nutriente em questdo devera ser maior que o recomendado para
individuos onivoros. Uma das referéncias que corroboram com esta afirmacéo indica
a ingestdo de 1,0g de proteina por quilo de massa corporal para vegetarianos,

enquanto para oS que consomem carnes esse valor é de 0,8g/kg (VENTI;

JOHNSTON, 2002).

Mesmo que a quantidade de proteinas necessarias seja maior, é possivel atingir o
total necessario sem grandes dificuldades. Além disso, estudos apontam que a
variedade e disponibilidade dos alimentos pode fornecer os aminoacidos essenciais

em quantidade adequada de forma automatica. Desse modo, ndo haveria



necessidade de suplementacdo de proteinas em pessoas vegetarianas (YOUNG;

PELLETT, 1994).

Diante da variedade de motivacfes e estilos de vida entre os vegetarianos, esta
pesquisa tem o intuito de avaliar os habitos alimentares, suas motivacdes e aplicacdes
em pessoas que fazem uma dieta vegetariana ou vegana, incluindo nivel de atividade

fisica e qualidade de vida, correlacionando dados.

MATERIAIS E METODOS

Tipo de Pesquisa

A presente pesquisa se trata de um estudo observacional descritivo com coleta de
dados. Os mesmos foram obtidos por meio de um questionario online contemplando
temas como: o nivel de atividade fisica, percepcao de qualidade de vida e questdes
pessoais sobre o vegetarianismo e habitos alimentares. Foram inclusas variaveis

como altura e peso atual para o calculo do indice de massa corporal (IMC).

Selecdo da Amostra

Foi analisado um grupo de individuos, com idades entre 18 a 45 anos, de ambos 0s
sexos, adeptos da dieta vegetariana ou vegana ha, pelo menos, seis meses. Os
participantes foram convidados a colaborar nesta pesquisa a partir da divulgacéo da

intencdo da pesquisa por meio de redes sociais.

Apods estudo exploratério com o0s vegetarianos que responderam ao convite, foram
excluidas do estudo as respostas dos individuos que relataram consumir carnes

eventualmente e os com menos de seis meses de adesao a dieta sem carnes, além



dos que ndo se encaixaram na idade exigida. Também, n&do foram considerados o0s

dados dos individuos que ndo souberem responder todas as questdes.

Aspectos Eticos

Antes de responderem a pesquisa, foi disponibilizado aos participantes o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para que concordassem que seus dados

pudessem ser utilizados na pesquisa.

Avaliacao do Perfil e do Estado Nutricional

O perfil dos patrticipantes foi feito por meio de um questionario para saber o sexo,
idade, tempo e motivacfes ao vegetarianismo e questdes socioecondmicas e nivel de
escolaridade. Além disso, foi avaliado o estado nutricional dos participantes por meio

deste instrumento.

Para avaliacdo do estado nutricional foi utilizado o indice de Massa Corporal (IMC) de
acordo com os pontos de corte recomendados pela Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) (WHO, 1998). Seu célculo foi feito e analisado a partir dos dados sobre peso e

altura informados no questionario e os pontos de corte da Tabela 1.

Tabela 1 - Ponto de corte para classificacdo de IMC para adultos

IMC (kg/m?) CLASSIFICACAO RISCO DE DOENCA
<18,5 Magro ou baixo peso Normal ou elevado
18,5-249 Normal ou eutrdfico Normal
25-29,9 Sobrepeso Pouco elevado
30-34,9 Obesidade grau | Elevado
35-39,9 Obesidade grau Il Muito Elevado
> 40 Obesidade grau lll Muitissimo Elevado

Fonte: WHO, 1998.



Avaliacdo do Consumo Alimentar

Os habitos alimentares dos entrevistados foram avaliados a partir do questionario
proposto pelo Ministério da Saude “Como esta sua alimentagcéo?”, publicado no guia
alimentar (BRASIL, 2013). A metodologia de avaliagdo do questionario de consumo
alimentar ndo foi seguida pelo fato de que na verséo original, incluia alimentos que
poderiam nao fazer parte da rotina alimentar dos individuos participantes. Portanto os
itens foram avaliados de forma individual, analisando cada grupo alimentar pelas

guantidades de porc¢des ingeridas informadas.

Avaliacdo do Nivel de Atividade Fisica

O instrumento utilizado para analisar o nivel de atividade dos participantes foi o
Questionario Internacional De Atividade Fisica - IPAQ, que foi proposto em 1998 pela
Organizacao Mundial da Saude (OMS) e validado no Brasil por Matsudo et al. (2001).
A fim de facilitar e agilizar a obtencdo dos dados, foi utilizada a versdo curta do
instrumento, composta por oito questdes. Com isto, foi possivel classificar as pessoas

em quatro grupos:

« A (muito ativo): realizou atividade fisica vigorosa por, no minimo, cinco dias da
semana durante mais de 30 minutos por sessao; ou atividade fisica vigorosa por, pelo
menos, trés dias da semana durante mais de 20 minutos por sesséo, se combinada
com atividade moderada e/ou caminhada por cinco dias ou mais da semana com

duracéo maior que 30 minutos por sessao.

» B (ativo): realizou atividade fisica vigorosa por, no minimo, trés dias da semana
durante mais de 20 minutos por sessao; realiza atividade moderada ou caminhada

por, pelo menos, cinco dias da semana com duracdo maior que 30 minutos por



sessdao; ou realiza qualquer atividade que, somada, resulte em, no minimo, cinco dias
da semana durante 150 minutos ou mais por semana (caminhada + atividade

moderada + atividade vigorosa).

* C (insuficientemente ativo): é ativo, porém nao atinge nenhum dos critérios descritos

anteriormente.

* D (sedentario): aquele que ndo desempenhou nenhuma atividade fisica por pelo

menos 10 minutos continuos durante a semana.

Avaliacado da Qualidade de Vida

Para avaliar a qualidade de vida foi utilizado o questionario SF-36 (Short-Form Health
Survey). Este instrumento de qualidade de vida foi desenvolvido em 1992 por Ware e
Sherbourne e validado no Brasil por Ciconelli et al. (1997). A avaliacdo dos resultados
é feita mediante a atribuicAo de scores para cada questdo, 0s quais serao
transformados numa escala de zero a 100, onde zero correspondeu a uma pior

qualidade de vida e 100 a uma melhor qualidade de vida.

Todos os questionarios foram adaptados pelo pesquisador e respondidos pelos

participantes por meio da plataforma online Google Forms.

Andalise dos Dados

Os dados foram apresentados a partir de estatistica descritiva, no qual as variaveis
gualitativas foram apresentadas em frequéncias absoluta e relativa. As variaveis
guantitativas (dados antropométricos e bioldgicos) foram descritas por meio de média
e numeros absolutos. Cada questionario tinha seu critério de pontuacgéo e avaliagao e

eles foram seguidos e flexionados caso fosse necessério para se adequar a realidade



alimentar dos entrevistados. Todos os dados e variaveis foram calculados com o

auxilio do programa Excel, da Microsoft.

RESULTADOS

A tabela 2 demonstra os dados dos 57 individuos aptos para a pesquisa. No total, 64
pessoas responderam os questionarios, mas foram excluidas as respostas daquelas
gue ndo preenchiam os requisitos. Entre a amostra analisada, 41 (72%) eram do
género feminino, 14 (25%) do género masculino e 2 deles se identificaram como nao-

binarios. A média de idade dos colaboradores da pesquisa foi de 25 anos.

Em relacdo aos dados sobre os padrdes alimentares, 70% declararam ser
ovolactovegetarianos e 23% como vegetarianos estritos. A maioria deles (58%) segue
esse tipo de alimentacédo ha mais de dois anos, enquanto 19% disseram se alimentar

desta forma ha menos de 12 meses.

Sobre as motivagdes que levaram os individuos a adotarem o estilo de alimentacéo
atual, a maioria citou a causa animal (86%), o meio ambiente (66,7%) e ética (33%).
A soma dos resultados desta questdo soma mais que o total de pessoas participantes

por ter sido possivel escolher mais de uma opc¢éo de resposta.

Quanto a ocupacdo das pessoas pesquisadas, pode-se perceber que 56% (n=32)
afirmaram que exercem trabalho de forma remunerada. Destes, 53% (n=17) gastam

entre 6 e 9 horas trabalhando.

Considerando os gastos com alimentacdo em relacéo a renda familiar, pode-se notar
gue as porcentagens mais comuns foram as de 20% a 40%, resposta apresentada

por 81% dos colaboradores. Observa-se também que apenas os entrevistados que



disseram possuir rendas maiores que 5 salarios minimos relataram gastos menores

que 10% do total com alimentacéo.

Tabela 2 - Padres alimentares, tempo de adesdo e suas motivacdes entre os entrevistados

CARACTERISTICAS

NUMERO (%)

Padrdo Alimentar
Ovolactovegetariano
Ovovegetariano
Lactovegetariano
Vegetariano estrito

40 (70,2%)
3 (5,3%)
1 (1,8%)

13 (22,8%)

Tempo de adesao
Menos de 1 ano
Menos de 2 anos
Mais de 2 anos

11 (19,3%)
13 (22,8%)
33 (57,9%)

Motivacao
Etica
Causa animal
Meio ambiente
Sustentabilidade
Saude
Cultura
Religido
Paladar
Politica

33 (57,9%)
49 (86%)
38 (66,7%)
34 (59,6%)
30 (52,6%)
4 (T%)

4 (7%)
12 (21%)
1 (1,8%)

Trabalho remunerado
Nao realiza
Entre 3 e 6 horas
Entre 6 e 9 horas
Mais de 9 horas

25 (43,9%)

10 (17,5%)

17 (29,8%)
5 (8,8%)

Renda mensal familiar e gastos médios com alimentacao

Menos de 1 salario minimo
20% gasto com alimentacéo

Entre 1 e 3 salarios minimos
20-40% gasto com alimentagéo
= 50% gasto com alimentacéo

Entre 3 e 5 salarios minimos
20-40% gasto com alimentagéo
= 50% gasto com alimentagao

Mais de 5 salarios minimos
< 10% gasto com alimentacao
20-40% gasto com alimentacdo
= 50% gasto com alimentagao

1 (1,8%)
1 (100%)

26 (45,6%)
25 (96,2%)
1 (3,8%)

9 (15,8%)
7 (77,8%)
2 (22,2%)

21 (36,8%)
7 (33,3%)
13 (61,9%)
1 (4,8%)

Fonte: Elaboracéo propria



Os indices de Massa Corporal dos participantes foram calculados e agrupados de
acordo com as faixas de classificacdo e estdo apresentados na tabela 3. De acordo
com o IMC, 60% deles apresentaram eutrofia. A média deste indice entre os

entrevistados foi de 23,38 kg/m?, variando de 17 kg/m2 a 34,02kg/mz.

Tabela 3 - Classificacdo do indice de Massa Corporal dos Participantes

CLASSIFICACAO NUMERO (%)
Baixo peso 5 (8,8%)
Eutrofico 34 (59,6%)
Sobrepeso 14 (24,6%)
Obesidade grau | 4 (7%)

Fonte: Elaboracéo propria

As porcdes de fruta foram definidas por unidade, fatia ou copo de suco natural e as
verduras foram porcionadas em colheres de sopa para facilitar o preenchimento e a
posterior analise do questionario. De todos os entrevistados, apenas 19% disseram
consumir 3 ou mais porcoes de fruta por dia e 17% ndo costumam ingerir este grupo
de alimentos todos os dias. Em relacéo as verduras, 26% relataram consumir mais de

6 colheres de sopa por dia, enquanto 10% ndo comem verduras todos os dias.

Ja em relacéo as leguminosas, 75% dos entrevistados responderam que consomem
mais de 2 colheres de sopa deste grupo alimentar por dia e apenas 1 deles disse nao

consumir todos os dias.



Tabela 4 - Consumo de frutas, verduras e leguminosas dos entrevistados

GRUPO ALIMENTAR NUMERO (%)

Frutas

3 por¢des ou mais 11 (19,3%)

2 porcbes 23 (40,4%)

1 porgéo 16 (28,1%)

N&o consome todos os dias 7 (12,3%)
Verduras

8 ou mais colheres por dia 13 (22,8%)

6 a 7 colheres por dia 13 (22,8%)

4 a 5 colheres por dia 14 (24,6%)

3 ou menos colheres por dia 11 (19,3%)

N&o come todos os dias 6 (10,5%)

Leguminosas

N&o consome 1(1,8%)

Menos de 5 vezes por semana 7 (12,3%)
1 colher ou menos por dia 6 (10,5%)
2 ou mais colheres por dia 43 (75,4%)

Fonte: Elaboragéo propria
Para avaliar a quantidade do consumo de cereais e tubérculos, esta questdo foi
dividida em quatro itens a fim de melhorar a avaliacdo das por¢des ingeridas. As
somas das respostas estdo apresentadas no grafico 1. Por se tratarem de questdes
com respostas abertas, muitos dos entrevistados citaram que davam preferéncia para
as versdes integrais dos alimentos questionados, mesmo sem ter sido este o

direcionamento das perguntas.

Grafico 1 - Quantidades diarias de cereais e tubérculos consumidas pelos entrevistados

Cereais e tubérculos

12;21% 12;21%

8; 14%
6; 10.5%
5; 8.8%
4: 7% 4, 7%
2:3.5% 2;:3.5%
1;1.8% 1;1.8%
[ ] H = =
1 2 3 4 5 6 7

8 9 10 11
porcdo porgcBes porcdes porgBes porcbes porcdes porcBes porcdes porcdes porgcbes porcdes

Fonte: Elaboragao propria



Para a elaboragédo da tabela 5 foram consideradas apenas as respostas de quem

consome 0s produtos em questao.

Para ovos, foram consideradas apenas as respostas de quem relatou ser
ovolactovegetariano ou ovovegetariano, visto que estes sdo 0s Unicos que consomem
este alimento entre os grupos dos pesquisados. Mesmo assim, 3 deles relataram ndo
comer ovos, subentendendo-se que seja consumido apenas como ingrediente de
preparacdes. Além disso, 17 pessoas responderam que ingerem menos de 5 unidades

por semana.

Em relacdo ao consumo de leite e seus derivados, foram consideradas apenas as
respostas de ovolactovegetariano e lactovegetarianos por serem os individuos que
consomem este grupo de alimentos. Destes, a maioria (53,7%) relatou ingerir menos
que 1 porcdo de laticinios por dia. Também foi questionado o tipo normalmente
consumido por eles, indicando que a maioria (58,5%) tem preferéncia pelos integrais

do que pelas versdes desnatadas ou light, por exemplo.

Tabela 5 - Frequéncia do consumo de ovos e leites e da classificagdo dos laticinios
consumidos por aqueles que ndo os excluem da alimentacao

GRUPO ALIMENTAR NUMERO (%)
Ovos
N&o consome ovos 3 (7%)
Menos de 5 unidades/semana 17 (39,5%)
1 unidade por dia 12 (27,9%)
2 unidades por dia 8 (18,6%)
Mais de 2 unidades por dia 3 (7%)

Leites e derivados

1 porgdo ou menos por dia 22 (53,7%)

2 porc¢des por dia 15 (36,6%)

3 por¢Bes ou mais por dia 4 (9,8%)
Tipo de laticinio

Integral 24 (58,5%)

Com baixo teor de gordura 17 (41,5%)

Fonte: Elaboragao propria



A tabela 6 contém os dados de respostas das questbes relacionadas a frituras,

salgadinhos, comidas congeladas, doces e bebidas agucaradas.

Tabela 6 - Frequéncias do consumo de frituras, salgadinhos, comidas congeladas, doces e
bebidas acucaradas entre os entrevistados

GRUPO ALIMENTAR NUMERO (%)

Frituras, salgadinhos e
comidas congeladas

De 4 a5 vezes por semana 3 (5,3%)

De 2 a 3 vezes por semana 14 (24,6%)
Menos de 2 vezes por semana 16 (28,1%)
Raramente ou nunca 24 (42,1%)

Doces e bebidas acucaradas

Todos os dias 2 (3,5%)
De 4 a5 vezes por semana 5 (8,8%)
De 2 a 3 vezes por semana 19 (33,3%)
Menos de 2 vezes por semana 11 (19,3%)
Raramente ou nunca 20 (35,1%)

Fonte: Elaboracgéo propria
Os tipos de gordura mais utilizado nas preparagdes dos alimentos pelos entrevistados
foram os Oleos vegetais, resposta de 89,5% deles. Os vegetarianos estritos em sua
totalidade fazem uso de 6leo vegetal e todos que relataram consumir manteiga se
identificaram como ovolactovegetarianos. Quanto a adi¢éo de sal apds o alimento ser

servido no prato, 7% dos entrevistados assumiram fazé-la.

Tabela 7 - Tipo de gordura utilizada nas preparacdes e adicdo de sal apos o prato ja ter sido

servido
GRUPO ALIMENTAR NUMERO (%)

Tipo de gordura

Oleo vegetal 51 (89,5%)

Margarina ou gordura vegetal 1(1,8%)

Manteiga 5 (8,8%)
Adicdo de sal em alimentos ja preparados

Nao 53 (93%)

Sim 4 (7%)

Fonte: Elaboragéo propria



Foi questionado quais e quantas refeicbes as pessoas costumavam fazer todos os
dias e os resultados estdo apresentados nos graficos 2 e 3. Apenas 1 dos 57
participantes assumiu realizar 6 refeicdes diarias. Quase metade deles (45,6%) se
alimentam 4 vezes por dia, enquanto dois deles relataram fazer apenas uma refeicao

diariamente.

De todas, o almoco € a que mais se repete, sendo consumida por 93% dos
colaboradores. A colacao foi a refeicdo menos frequente, realizada diariamente por

apenas 21% dos analisados.

Gréfico 2 - Quantidade de refeicbes Gréfico 3 - Refeicbes realizadas
realizadas diariamente pelos entrevistados diariamente pelos entrevistados
Total de refeicdes Refei¢cOes realizadas
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Fonte: Elaboragéo propria Fonte: Elaboragédo propria

Na avaliacdo do consumo de agua, também foram contabilizados sucos e chas.
Apenas 36,8% das pessoas atingiram 8 copos diarios, enquanto 8,8% relataram

consumir menos de 4 copos destes liquidos por dia.

Em relagdo a bebidas alcodlicas, 79% disseram consumir eventualmente ou

raramente ou Nao consumir.



Tabela 8 - Frequéncia de consumo de agua e de bebidas alcodlicas pelos entrevistados

ITEM AVALIADO NUMERO (%)

Consumo diario de agua

8 ou mais copos 21 (36,8%)

6 a 8 copos 20 (35,1%)

4 a5 copos 11 (19,3%)

Menos de 4 copos 5 (8,8%)
Consumo de alcool

N&o consome 15 (26,3%)

Eventualmente ou raramente 30 (52,6%)

1 a 6 vezes por semana 11 (19,3%)

Diariamente 1 (1,8%)

Fonte: Elaboragéo propria

Os entrevistados também foram questionados sobre a frequéncia em que leem a
informac&o nutricional nos rotulos dos alimentos industrializados que desejam
adquirir, resultando no grafico 4. Deles, 16% disseram nao verificar nunca ou quase
nunca. Por outro lado, 38% dos participantes disseram que observam sempre ou

quase sempre.

Gréfico 4 - Frequéncia de leitura das informacdes nutricionais de alimentos industrializados
pelos entrevistados

4 70 Informacao nutricional

5, 9%

B Sempre ou quase sempre,
para todos os produtos

m Algumas vezes, para alguns
produtos

Quase nunca

22, 38%

m Nunca
26, 46%

Fonte: Elaboragéo propria



A classificacao do nivel de atividade fisica foi dada de acordo com os critérios originais
do questionario utilizado. Os individuos foram divididos em quatro categorias: A (muito
ativo), B (ativo), C (insuficientemente ativo) e D (sedentario). No total, 40,4% deles

ficaram na classificacdo B, enquanto 10,5% foram identificados como sedentarios.

Gréfico 5 - Classificacao do nivel de atividade fisica dos entrevistados

Classificacdo do nivel de atividade fisica
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Fonte: Elaboracgéo propria
As classificacfes de qualidade de vida foram divididas em oito itens, como sugerem
0s autores do questionario empregado. Todas elas possuem pontuacdes (scores) que
vao de 0 a 100, sendo que quanto mais alto for este nimero, melhor € o estado do
entrevistado sobre item avaliado. De acordo com os resultados mostrados na tabela

9, o score maximo de alguns itens nao foi atingido por nenhum participante.

Quanto a capacidade funcional, o score maximo foi o0 mais frequente, atingido por
24,6% das pessoas. A média e a mediana apontam gue entre 0os que responderam foi

relativamente alta.

Em relacdo as limitagcbes dos entrevistados causadas por aspectos fisicos, 38
pessoas (66,7%) obtiveram o score maximo. A pontuacdo mais frequente no item

referente a dor foi 0 84, atingido por 1 a cada 3 entrevistados (n=19).



Sobre as questdes relacionadas ao item estado geral de saude, o resultado mais
comum foi 0 62. A pontuacdo maxima nao foi atingida por nenhum dos participantes
da pesquisa e 10 das 57 pessoas néo atingiram os 50 pontos, que seria a média dos

resultados possiveis.

A vitalidade foi outro item que ndo teve o score maximo atingido por nenhum

participante. Mesmo assim, a maioria das pontuacdes (56,1%) ultrapassou a média.

No item aspectos sociais, 0 score maximo foi atingido por 14 pessoas e 57,9% dos
entrevistados obtiveram resultados menores que os intermediarios. Aspectos
emocionais causaram grandes limitacbes para mais de metade dos entrevistados

(50,9%), que néo fizeram nenhum ponto.

Novamente ninguém atingiu o score maximo ao que se refere a saude mental. Os
resultados obtidos variaram entre 16 e 92 pontos, sendo que 47,4% deles néo

alcancaram a média.

Tabela 9 - Resultado geral da qualidade de vida

VARIAVEIS QA/EE(())FF; \'\//lﬁllgi MEDIANA  MEDIA EAE\SI\?/,IEC\)O
Capacidade funcional 55,00 100,00 90,00 87,54 12,22
Limitag&@o por Aspectos Fisicos 0,00 100,00 100,00 81,58 31,88
Dor 30,00 100,00 74,00 75,75 17,36
Estado geral de saude 25,00 92,00 62,00 61,86 15,13
Vitalidade 0,00 85,00 50,00 46,75 21,50
Aspectos sociais 12,50 100,00 62,50 67,76 24,32
Limitacdo por aspectos emocionais 0,00 100,00 0,00 37,43 42,76
Saude mental 16,00 92,00 64,00 60,84 19,24

Fonte: Elaboragao propria



Uma das questbes do nao fazia parte da avaliagdo de nenhum dos oito itens e as
respostas estdo reunidas no grafico a seguir. Nota-se que a percepcao sobre a
mudanca do estado de saude dos entrevistados foi bem variada, porém 50,9%
observou, pelo menos, alguma melhora na saide em comparacédo a um ano antes do

momento em que respondiam o questionario. Em contrapartida, 17% observou pioras.

Gréfico 6 - Percepcéo do estado de salde dos entrevistados
Comparada a um ano atras, como vocé se

classificaria sua saude em geral, agora?

= Muito melhor

= Um pouco melhor

18. 32% Quase a mesma
, (0}

= Um pouco pior

DISCUSSAO

Um estudo feito no Rio Grande do Sul (FERREIRA & MIRAGLIA, 2017), apontou que
a principal motivacao ao estilo de vista sem carne foram os maus tratos aos animais
(63,3%), e o tipo de alimentacdo mais frequente foi a ovolactovegetariana (63,9%),
seguida pelo vegetarianismo estrito (16,0%), resultados semelhantes aos obtidos com
a presente analise. O departamento de medicina e nutricdo da sociedade vegetariana
brasileira (SLYWITCH, 2012) mostrou que o principal motivo foi a ética, que inclui,

principalmente, os direitos dos animais e suas relagbes com 0s seres humanos.

Em um estudo transversal, verificou-se que os vegetarianos tinham um indice de
massa corporal (IMC) médio de 23,6kg/m2 (TONSTAD et al., 2009), similar ao

observado nesta pesquisa. Outro estudo, realizado na Grande Vitdria, demonstrou



que 25,4% dos vegetarianos estavam com sobrepeso (TEIXEIRA et al., 2006), em
semelhanca com as analises atuais. Além destes, mais um corroborou com estes
nameros, indicando que a média de IMC entre vegetarianos era de 23,3kg/m2 e menor

do que a média entre onivoros pesquisados (RIBEIRO et al., 2015).

Em relacéo ao consumo de frutas e verduras, os resultados mostraram que a maioria
dos entrevistados nado se alimenta com as quantidades ideais. Este habito pode trazer
varias complicacbes a saude, pois s&8o ricos em nutrientes importantes que
normalmente devem ter atencdo um pouco maior nas dietas vegetarianas e veganas,
como célcio, ferro e zinco (ANDRADE et al., 2017), além das fibras e da vitamina C,
gue podem ajudar no aumento da disponibilidade do ferro ndo-heme, encontrado em

alimentos de origem vegetal (COZZOLINO; COMINETTI, 2013).

Entre as alternativas de quantidade de consumo de leguminosas, grande parte dos
participantes escolheram a de maior valor. O consumo deste grupo de alimentos é
necessario para auxiliar no aporte correto de proteinas no grupo pesquisado, pois,
entre os grupos alimentares, elas estdo mais concentradas naturalmente em produtos

de origem animal (BORGES et al., 2015).

Franchini et al. (2004) definiu a quantidade ideal diaria de por¢cBes de cereais e
tubérculos como sendo de 4 a 11 porcdes, resultado obtido por 77,2% dos
participantes da pesquisa. O fato de citarem que boa parte deles optavam pelas
versdes integrais dos cereais e dos produtos derivados deles, demonstra uma
importancia dada pelos vegetarianos a este grupo alimentar. As fibras presentes neste
tipo de ajudam a controlar o funcionamento intestinal e podem estimular o equilibrio
da flora intestinal, além de poderem aumentar a absorcdo de minerais em alguns

casos (FILISETTI; LOBO, 2005).



A vitamina B12 (cobalamina) € um micronutriente essencial pra a manutencédo da
saude dos seres humanos, pois € fundamental para as células do organismo, por fazer
parte de diversas funcfes enzimaticas. Dos alimentos usualmente consumidos, os de
origem animal séo as unicas fontes naturais e consideraveis deste nutriente (MAHAN;
ESCOTT-STUMP; RAYMOND, 2010). Portanto, os vegetarianos estritos podem
necessitar de suplementacdo da B12, o que ocorre com menos frequéncia aos

vegetarianos que consomem ovos ou laticinios (MATTOS, 2017).

Foi possivel perceber que no presente estudo, de uma forma geral, ha baixo consumo
de alimentos ultraprocessados, como frituras, congelados e doces. Numa pesquisa
comparativa (RIBEIRO et al., 2015), houve baixa prevaléncia no relato do consumo
de doces e uso de temperos industrializados, porém algumas refeicdes feitas pelo
grupo vegetariano ndo eram tao adequadas, contendo altos teores de gordura e
baixos de vitaminas e minerais. Silveira et al. (2017) obtiveram resultados diferentes,
nos quais relataram consumo frequente deste tipo de alimento, relacionando com

excesso de peso.

A gordura mais utilizada foi 6leo vegetal que, dentre as trés alternativas, € a mais
indicada, pois trazem menores maleficios a satde (HUTH; FULGONI IIl; LARSON,
2015), pelo fato de naturalmente eles ndo conterem colesterol e terem menores teores

de &cidos graxos trans e saturados (GONCALVES; BAGGIO, 2012).

Na pesquisa atual, apenas 1 dos 57 entrevistados relataram fazer pelo menos 6
refeicbes todos os dias e 28% deles realizam menos de quatro refeicdes diarias.
Quanto menor a frequéncia das refeicbes, mais provavel sera uma concentracéo
maior de calorias em cada refeicdo feita, podendo trazer mais maleficios do que

beneficios ao organismo, como diabetes e niveis de colesterol (DA MATA, 2011).



A gquantidade de agua necessaria depende de varios fatores como peso, idade e niveis
de atividade fisica. Contudo, a ingestdo de dois litros de agua por dia, ou seja, 10
copos, € o minimo entre os individuos adultos (SAWKA; CHEUVRONT; CARTER,
2005). Entre os entrevistados, apenas 36,8% disseram beber 8 copos ou mais de
liquidos diariamente. O consumo de agua é de essencial para todos os processos de
equilibrio do organismo e deve ter sempre a ingestdo adequada em quantidade e

qualidade.

Em relac&o a bebidas alcodlicas a maioria (52,6%) relatou consumir eventualmente
ou raramente e 26,3% disse ndo consumir em momento nenhum. Portanto, o consumo
de alcool entre os vegetarianos pode ser considerado baixo. A ingestao excessiva de
alcool é considerada fator de risco para a ocorréncia de mortes prematuras e
incapacidades, como doencas cardiovasculares, nutricionais, hepaticas, e ainda
alguns tipos de canceres. Além disso, pode causar dependéncia quimica, facilitar a

ocorréncia de violéncias e causar acidentes (WHO, 2000).

A rotulagem nutricional no Brasil é regulamentada e exige algumas das principais
informagdes para os clientes (BRASIL, 2003). Dos analisados neste estudo, 7%
informou nunca verificar as informagdes nutricionais dos alimentos industrializados
que adquirem. E interessante que os consumidores se informem em relacdo as
caracteristicas dos alimentos que estdo comprando para terem certeza de que irdo

fazer a melhor escolha de aquisicdo em relacdo a qualidade nutricional.

O nivel de atividade fisica esta entre os itens para avaliar a saude dos individuos.
Além de se relacionar com a mobilidade, tem relagdo com menores numeros de
doencas, principalmente as crénicas néo transmissiveis (DE REZENDE et al., 2015).

A soma de ativos e muito ativos em relagéo a atividade fisica representa a maioria



(56%) dos entrevistados do presente estudo, porém este resultado é menor que o
obtido por Nascimento, Dias e Mendes (2018), que foi de 69,4% entre 0s vegetarianos,
e menor ainda que os resultados de Koritar (2018), que apontou 73,4% da populacao

pesquisada.

Considerando as médias das pontuacdes dos itens avaliados pelo instrumento de
avaliacdo de qualidade de vida (SF-36), o menor valor alcancado foi para limitacédo
por aspectos emocionais (37,43 £ 42,76) e o maior para capacidade funcional (87,54

+12,22).

CONCLUSAO

O consumo alimentar da populacdo estudada ndo obteve tantos resultados positivos,
principalmente em relacéo a ingestao de frutas e verduras. Outros grupos alimentares
também deveriam ter maior atencdo, como leguminosas e cereais, pois sao fontes de
nutrientes essenciais. Mesmo ndo sendo aparentemente tdo alta a prevaléncia de
consumo de comidas ultraprocessadas, seria interessante se os indices fossem

menores.

A diferenca negativa entre as comparacdes dos niveis de atividade fisica podem ter
ocorrido devido ao momento em que a pesquisa estava sendo feita, que ndo era tao
propicio a praticas de atividades fisicas regulares. O isolamento social causado pelo
virus da Covid-19 trouxe modificacfes na rotina das pessoas, afetando de forma
consideravel a pratica de atividades fisicas que eram comuns no cotidiano de todos.
Isto também pode ter afetado os itens de qualidade de vida, visto que as menores

pontuacdes se referiram a aspectos emocionais, vitalidade e saide mental.



E importante realizar estratégias de educac&o nutricional na populacdo estudada para
melhorar 0s conhecimentos na area de nutricAo sobre o vegetarianismo e,

conseguentemente, aumentar a qualidade de vida.
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