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1. INTRODUCAO

A identificacdo de padrdes alimentares vem sendo descrito como o método
gue mais se aproxima do ato de alimentar-se, visto que considera as diferentes
combinacdes e composicdes das refeicbes. Além disso, o estudo de padrdes
alimentares permite a formulacdo de recomendacbes dietéticas baseadas nos
alimentos (COELHO et al., 2015).

A gestacdo é caracterizada por uma fase de aumento na demanda de
nutrientes e consumo energético, decorrentes dos ajustes fisioldégicos das gestantes
(BRASIL, 2012). A avaliacdo do consumo alimentar com o profissional Nutricionista
durante esse periodo traz informacdes relevantes sobre caréncias e excessos
nutricionais que podem ser prejudiciais no decorrer da gestacdo (BERTIN et al.,
2006).

A inadequacdo do consumo alimentar da gestante tem impacto sobre
desfechos materno-infantis como o ganho de peso excessivo, depressdo materna,
macrossomia fetal e recém nascidos pequenos para a idade gestacional. Ressalta-
se gue ainda sdo escassos 0s estudos que avaliem a qualidade global da dieta
desta populacado. A adesdo a um padréo alimentar caracterizado por frutas, vegetais,
frango e peixe foi associada a um risco reduzido de restricdo de crescimento
intrauterino (TIMMERMANS et al., 2012).

Diante do exposto, o presente estudo tem por objetivo descrever o padréo de
consumo alimentar entre as gestantes atendidas no servico de Nutricdo do
ambulatério da Faculdade de Medicina (FAMED) da Universidade Federal de
Pelotas (UFPel).

2. METODOLOGIA

Realizou-se um estudo transversal com dados secundarios entre as gestantes
atendidas no periodo de marco de 2014 a fevereiro de 2018 no ambulatério de
Nutricdo da Universidade Federal de Pelotas, Rio Grande do Sul.

As informagdes coletadas foram retiradas de prontuarios médicos e cartdes
de pré-natal do servico de Ginecologia e Obstetricia, bem como das fichas clinicas
dos atendimentos de Nutricdo. Para a extracdo de dados dos prontuéarios foi
construida uma ficha padronizada com informacdes relevantes ao estudo e
posteriormente duplamente digitadas. A coleta de dados ocorreu de marcgo a abril de
2018.

As informagbes sobre o consumo alimentar foram extraidas das fichas
clinicas de atendimento do referido ambulatério, sendo o historico alimentar de 24
horas utilizado como método de avaliacdo. O consumo relatado no histérico foi
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transformado em frequéncia de consumo diaria e agrupado de acordo com a
composic¢ao nutricional e hibitos de consumo da populacao brasileira.

Para a identificacdo dos padrfes alimentares foi conduzida a anélise de
componentes principais, com base na frequéncia diaria de consume dos grupos
alimentares. A aplicabilidade dos dados foi verificada com o método de Kaiser-
Meyer-Olkin (KMO), sendo considerados aceitaveis os valores acima de 0,50
(KAISER, 1974). Os grupos de alimentos com cargas fatoriais (conforme a analise
com a rotagdo) acima de 0,20 (em modulo) foram considerados como sendo
representativos desse padréo.

Posteriormente ao estabelecimento do numero de padrdes, a analise
estatistica gerou um escore de adesdo a cada um dos padrdes identificados.
Realizou-se o teste exato de Fisher para avaliar a relagdo entre a adesdo aos
padrées alimentares e caracteristicas demograficas e socioecondémicas,
considerando um nivel de significancia menor que 5%. Foram utilizadas as variaveis
idade, cor da pele, situacao conjugal, escolaridade e renda.

As analises estatisticas foram realizadas no programa estatistico Stata 13.1
(Stata Corporation, CollegeStation, USA). Para caracterizar os desfechos e as
variaveis independentes, foram realizadas andlises descritivas por meio de
frequéncias absolutas e relativas.

O projeto de pesquisa foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica e
Pesquisa da Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Pelotas sob o
namero do parecer 735.526.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Cinquenta e nove gestantes fizeram parte do presente estudo. A média de
idade foi 27,8 anos. A maioria das mulheres apresentava ensino médio
completo/superior completo (65%), cor da pele branca (83%) e estavam sem
companheiro (59%). Em relacédo a renda familiar, a média foi de R$2.047,6.

Dos 41 alimentos, 11 foram excluidos por apresentarem uma frequéncia de
consumo inferior a 10%, sendo eles: aveia, salgados/pastéis/esfirras, pizza, lanches,
molho de tomate, conservas, azeite de oliva, peixe/sardinha, requeijao, lentilha/grao
de bico e chimarrdo. Todos os alimentos correlacionados (r? >0,6) foram
reagrupados, totalizando 19 grupos alimentares ou alimentos selecionados para
compor a andalise de componentes principais. O valor obtido no teste KMO foi igual a
0,53.

O padrao 1 foi composto por cargas fatoriais positivas para pao branco, carne
vermelha, café e feijdo que explicava 15,5% do consumo e cargas fatoriais negativas
para suco natural/frutas e iogurte. O padrdo 2 apresentou cargas fatoriais positivas
para leite/queijo, embutidos, achocolatado, margarina/manteiga/maionese, pao
integral e adogante artificial explicando 14,1% da variagdo do consumo e associou-
se inversamente com carne vermelha, café, doces/sobremesas/geléias e suco
natural/frutas. O padrdo 3 associou-se positivamente com vegetais folhosos/legumes
amarelos/outros vegetais e arroz, explicando 12% da variancia e associou-se
inversamente com adocante artificial, café, pao integral e
batata/aipim/mandioca/macarrdo. O padrao 4 obteve cargas fatoriais positivas para
acucar/refrigerante, biscoitos e frango/ovo, representando 8,4% da variacdo do
consumo e cargas negativas para feijao, carne vermelha, pao integral e adocante
artificial (Tabela 1).
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Observou-se uma associacao entre o padréo 2 e maior renda e uma relacao
inversa entre o padrdo 3 e mulheres com maior média de idade. O padréo 2 esta
caracterizado por ser restrito em nutrientes, o que diverge dos resultados
encontrados em outros estudos. Castro et al. (2014) constatou que mulheres que
aderiram ao padrdo alimentar saudavel eram mais velhas, com maior renda e
escolaridade. Estudo realizado em unidades bésicas de saude do sul do Brasil
relatou que gestantes desempregadas e com niveis de renda e escolaridade mais
baixos estavam associadas ao padrdo comum-brasileiro (HOFFMANN et al., 2013).
Em geral, maior nivel socioeconémico tende a estar associado com uma
alimentacdo mais saudavel. Estes resultados sdo esperados, visto que uma maior
renda garante acesso a alimentos mais saudaveis, que sao usualmente mais caros
(CASTRO et al., 2014).

Tabela 1. Descricdo dos padrdes alimentares entre gestantes atendidas no
ambulatério de Nutricdo da FAMED/UFPel (n=59).

ltem Alimento ou grupo alimentar Padrdao Padrdo Padrdo Padréao

1 2 3 4
1 P&o branco 0,3571 0,2829
2 Carne vermelha 0,3116  -0,3055 -0,3024
3 Café 0,3019 -0,2065 -0,3693
4 Feijao 0,2389 0,2252 -0,3536
5 logurte -0,3093
6 Suco natural/frutas -0,3563
7 Leite/Queijo 0,2151 0,3834
8 Embutidos 0,2241 0,3544
9 Achocolatado 0,3362 0,2906 0,2392
10 Margarina/manteiga/ maionese  0,3135  0,3312
11 Pao integral 0,3294 -0,2194 -0,2857
12 Adocante artificial 0,2853 -0,4006 -0,2229
13 Doces/sobremesas/geléias -0,2052
14 Vegetais folhosos/legumes 0,3081
amarelos/outros vegetais
15 Arroz 0,2410 0,2906
16 Batata/aipim/ -0,2010
mandioca/Macarréo
17 Acucar/Refrigerante 0,3051 0,4165
18 Biscoitos (doce/salgado) 0,3832
19 Frango/Ovo 0,2761  0,3232
Variancia explicada (%) 15,5 14,1 12,0 8,4

*Alimentos ou cargas fatoriais <0,20 nao estdo apresentados na tabela.
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4. CONCLUSOES

A identificacdo de padrdes alimentares baseado na frequéncia diaria de
alimentos e ndo no consumo caldrico e de nutrientes, pode facilitar a proposicao de
ajustes na dieta na consulta de pré-natal. S&o escassos os estudos que avaliem o
consumo alimentar de gestantes por meio de padrdes alimentares. Ao proporcionar
a identificacdo e o conhecimento de padrbes alimentares na gestacdo, o presente
estudo pode fornecer subsidios para intervencdes nutricionais mais eficazes,
promovendo a saude materno-fetal.
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