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RESUMO 

Introdução: O envelhecimento é um processo natural do organismo, onde o corpo começa a modificar a sua 
fisiologia dificultando a manutenção da homeostase, além de enfraquecer o sistema imunológico na maioria 
dos casos, principalmente quando o estilo de vida não é favorável, tais como sedentarismo e alimentação 
inadequada. Objetivo: Avaliar o perfil nutricional de idosos residentes em áreas de abrangência da estratégia 
de saúde da família em Várzea Grande-Mato Grosso. Materiais e métodos: Trata-se de um estudo de corte 
transversal que foi desenvolvido com idosos com idades entre  60 anos e 79  anos, de ambos os sexos, residentes 
em áreas de abrangência da estratégia de saúde da família no município de Várzea Grande-MT. As variáveis 
utilizadas foram sexo, idade, escolaridade, renda familiar mensal, raça-cor e estado civil. O estado nutricional 
do idoso foi mensurado a partir do índice de massa corporal (IMC), calculado através das variáveis 
antropométricas peso (Kg) e altura (m²). Resultados: Foram entrevistados cerca de 312 idosos, onde 73,4% 
eram mulheres, 52,2% de raça-cor parda, 41,0% casados, 42,9% possuíam ensino fundamental incompleto, 
62,2% recebiam de 1 a 2 salários mínimos e 65,4% eram aposentados e pensionistas. Sobre os hábitos 
alimentares, cerca de 60,9% relataram que não trocam as grandes refeições por lanches, 63,3% realizavam as 
refeições à mesa, 59,9% realizavam as refeições em companhia e 52,9% utilizavam telas na hora das refeições. 
Entre as refeições mais realizadas, os idosos reportaram o almoço (99,0%), jantar (87,2%) e desjejum (75,0%). 
Em relação ao estado nutricional dos idosos entrevistados, a maioria estão classificados como sobrepeso 
(56,8%). Conclusão: Com relação ao estado nutricional, a maioria estava com excesso de peso e dentre outros 
comportamentos de risco para o perfil nutricional, a maioria não apresentava outros hábitos que poderiam estar 
contribuindo para o aumento de peso, entre eles podemos mencionar a baixa frequência de substituição de 
grandes refeições por lanches.  
 
Palavras-chaves: Idosos. Estado nutricional. Estratégia Saúde da Família (ESF). 
 
ABSTRACT 
 
Introduction: Aging is a natural process of the body, where the body begins to modify its physiology making 
it difficult to maintain homeostasis, in addition to weakening the immune system in most cases, especially 
when the lifestyle is not favorable, such as sedentary lifestyle and inadequate diet. Objective: To evaluate the 
nutritional profile of elderly people living in areas covered by the family health strategy in Várzea Grande-
Mato Grosso. Materials and methods: This is a cross-sectional study that was developed with elderly people 
over the age of 60 and 79 age, of both sexes, living in areas covered by the family health strategy in the 
municipality of Várzea Grande-MT. The variables used were sex, age, education, monthly family income, race-
color and marital status. The nutritional status of the elderly was measured from the body mass index (BMI), 
calculated using the anthropometric variables weight (Kg) and height (m2). Results: About 312 elderly people 
were interviewed, where 73.4% were women, 52.2% of brown race, 41.0% married, 42.9% had incomplete 
elementary school, 62.2% received 1 to 2 minimum wages and 65.4% were retired and pensioners (Table 1). 
In table 2, on eating habits, about 60.9% reported that they did not exchange large meals for snacks, 63.3% 



performed meals at the table, 59.9% performed meals in company and 52.9% used screens at mealtime. The 
most performed meals, the elderly reported lunch (99.0%), dinner (87.2%) and breakfast (75.0%). The 
nutritional status of the elderly interviewed (Table 3), most are classified as overweight (56.8%). Conclusion: 
Among other risk behaviors for the nutritional profile of these elderly, most did not present other habits that 
could be contributing to weight gain, among them we can mention the low frequency of replacement of large 
meals with snacks. 
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INTRODUÇÃO  

Atualmente no mundo existem cerca de 1,1 bilhão de idosos, o que representa 

cerca de 13,5% da população mundial (ONU,2019). No Brasil,  estima-se um número de 

idosos de aproximadamente 31,6 milhões, com expectativa de que em 2060 passe a ser 73,5 

milhões vivendo no país, evidenciando a realidade do envelhecimento populacional 

(DATASUS, 2022).                                                                                                                                                                                                                                                

O envelhecimento é um processo natural do organismo, onde o corpo começa a 

modificar a sua fisiologia dificultando a manutenção da homeostase, além de enfraquecer 

o sistema imunológico na maioria dos casos, principalmente quando o estilo de vida não é 

favorável, tais como sedentarismo e alimentação inadequada (MACENA et al., 2018). 

Logo, é primordial acompanhar o perfil nutricional nesta população e este pode 

ser identificado através da avaliação nutricional, utilizando-se de métodos como a 

antropometria, investigação de hábitos alimentares, exames bioquímicos, renda e 

disponibilidade de alimentos (HERTZER e CONDE, 2020). 

Nesse contexto, cabe ressaltar que o aumento ou a diminuição do peso pode 

ocorrer devido ao processo natural do envelhecimento, uma vez que neste ciclo da vida 

ocorre redução do metabolismo basal, mudanças sensoriais e do funcionamento do sistema 

digestivo, o que pode impactar no estado nutricional dos idosos (PEREIRA et al., 2018).  

Além disso, outros fatores podem estar associados a alterações no perfil 

nutricional, entre eles podemos mencionar o estilo de vida, alimentação, questões 

socioeconômicas, presença de doenças crônicas, fatores psíquicos e emocionais que 

acabam interferindo na experiência do processo de envelhecimento (PEREIRA e 

SAMPAIO, 2019).  

Dados epidemiológicos evidenciam que cerca de 51,34% dos idosos no Brasil 

estão com sobrepeso, 36,5% estão com estado nutricional adequado e 12,16% se encontram 

com baixo peso. Em Mato Grosso, 53,3% estão com sobrepeso, 35,32% possuem estado 

nutricional adequado, e 11,38% estão com baixo peso (SAPS, 2022). 



Logo a investigação do perfil nutricional e fatores associados se faz necessária 

uma vez que a  manutenção da adequação reduz o risco de complicações ao realizar 

atividades diárias,  diminui o risco de quedas e favorece o controle de doenças crônicas não 

transmissíveis como a hipertensão arterial sistêmica (HAS) e diabetes mellitus (DM) 

contribuindo para que ocorra um envelhecimento saudável e sem demais complicações 

(PAIVA et al., 2020; SOUZA, 2020).  

Diante do exposto, o objetivo deste trabalho foi avaliar o perfil nutricional de 

idosos residentes em áreas de abrangência da estratégia de saúde da família em Várzea 

Grande-Mato Grosso.  

 

  MATERIAIS E MÉTODOS 

Trata-se de um estudo de corte transversal que foi desenvolvido com 312  idosos 

sendo 229 do sexo feminino e 83 do sexo masculino,  com idades entre 60 e 79 anos, 

residentes em áreas de abrangência da estratégia de saúde da família no município de 

Várzea Grande-MT. Este estudo é um recorte de um projeto maior intitulado de 

“Insegurança alimentar e nutricional em idosos na Estratégia de saúde da família, Várzea 

Grande, Mato Grosso” (ESPINOSA E MASSAD, 2022).  

Os dados foram coletados em 9 unidades básicas de saúde vinculadas à Estratégia 

Saúde da Família em Várzea Grande, durante os meses de março a agosto de 2022. Os 

idosos eram convidados para participar da pesquisa, os objetivos eram apresentados e a sua 

participação era iniciada após a assinatura do Termo de consentimento livre e esclarecido 

(TCLE).  

Adotou-se como critério de inclusão idosos de ambos os sexos, com idade entre 

60 e 80 anos residentes em áreas de abrangência da estratégia de saúde da família em 

Várzea Grande, Mato Grosso. Foram excluídos idosos com alterações cognitivas, surdez, 

cegueira, sequelas de AVE, transtornos psiquiátricos ou outras condições que incapacitam 

o idoso de responder o questionário da pesquisa matriz. 

Para traçar a caracterização da amostra dessa população foi utilizado do 

questionário do projeto matriz as seguintes variáveis: sexo, idade, escolaridade, renda 

familiar mensal, raça-cor e estado civil. O estado nutricional do idoso (Quadro 01) foi 

mensurado a partir do índice de massa corporal (IMC) que é calculado através das variáveis 

antropométricas peso (Kg) e altura (m²). 

 

 



   Quadro 01. Pontos de corte para classificação do estado nutricional, segundo o IMC. 

IMC CLASSIFICAÇÃO 

IMC, <23 kg/m² Baixo peso 

IMC, 23 a 28 kg/m²  Eutrófico 

IMC, 28 a 30 kg/m² Sobrepeso 

IMC, > 30 kg/m² Obesidade 

(OPAS, 2002). 

 

Com relação às demais variáveis que caracterizam o perfil nutricional foi 

investigado informações tais como um questionário como local, companhia e uso de telas 

durante as refeições, além da realização de troca das grandes refeições por lanches e quais 

refeições são realizadas.  

Para a tabulação dos dados foi utilizado a plataforma online KoboToolBox e para 

a análise de dados foi utilizado o programa SPSS versão 24.0, sendo os dados apresentados 

em  tabelas, por meio de frequências absoluta e relativa.  

O projeto matriz foi aprovado pelo comitê de ética em pesquisa de seres humanos 

do Centro Universitário Várzea Grande, sob o parecer nº 5.156.896/9 de dezembro de 2021 

(CAAE:52709021.8.0000.5692). 

 

  RESULTADOS 
 

 Foram entrevistados cerca de 312 idosos, onde 73,4% eram mulheres, 52,2% de 

raça-cor parda, 41,0% casados, 42,9% possuíam ensino fundamental incompleto, 62,2% 

recebiam de 1 a 2 salários mínimos e 65,4% eram aposentados e pensionistas (Tabela 1).  

  



Tabela 1. Caracterização da amostra segundo variáveis demográficas e socioeconômicas, Várzea Grande, 

MT. 

Variável                                                                                                                     n % 

 Sexo   
  Masculino 83 26,6 
  Feminino 229 73,4 
Raça/cor   
  Branca 65 20,8 
  Amarela 8 2,6 
  Parda 163 52,2 
  Preta 74 23,7 
  Indigena 2 0,6 
Estado civil   
  Solteiro  50 16,0 
  Casado 128 41,0 
  Separado/divorciado 36 11,5 
  Viúvo 89 28,5 
  União estável 9 2,9 
  Escolaridade   

  Analfabeto 41 13,1 
  Ens. fundamental incompleto 134 42,9 
  Ens. fundamental completo 24 7,7 
  Ens. médio  incompleto 39 12,5 
  Ens. médio completo  52 16,7 
  Ens. superior incompleto 3 1,0 
  Ens superior completo 14 4,5 
  Pós graduação, mestrado ou    
  doutorado 

5 1,6 

  Renda familiar    
  Menos de 1 salário mínimo  (1.212) 57 18,3 
  1 a 2 salários mínimos (1.212 a 2.424) 194 62,2 

  2, 1 a 3 salários (2.424 a 3.636) 38 12,2 
  Mais de 3 salários mínimos (3.636) 23 7,4 
  Ocupação   
  Com carteira ou emprego   formal 12 3,8 
  Emprego informal 10 3,2 
  Desempregado 42 13,5 
  Aposentado ou pensionista 204 65,4 
  Autônomo 30 9,6 
  Aposentado ou pensionista e emprego  14 4,5 

 

Na tabela 2, sobre os hábitos alimentares, cerca de 60,9% relataram que não 

trocam as grandes refeições como o almoço e jantar por lanches, 63,3% realizavam as 

refeições a mesa, 59,9% realizavam as refeições com companhia e 52,9% utilizavam telas 

na hora das refeições. Entre as refeições mais realizadas, os idosos reportaram o almoço 

(99,0%), jantar (87,2%) e desjejum (75,0%). 

 

 



Tabela 2. Hábitos de consumo alimentar dos idosos investigados, Várzea Grande, MT, 2022. 

Variáveis relacionadas ao consumo alimentar n % 

Você troca as grandes refeições por lanches   
Sim, apenas o almoço às vezes  6 1,9 

Sim, apenas o jantar às vezes 97 31,1 
Sim, almoço e jantar às vezes 19 6 
Não 190 60,9 

Frequência de Refeições realizadas    
Desjejum 234 75,0 
Lanche da manhã 183 58,7 
Almoço 309 99,0 
Lanche da tarde 202 64,7 
Jantar 272 87,2 
Ceia 103 33,0 
Local das refeições   
A mesa 198 63,5 
No sofá ou cama  84 26,9 
Outro local da casa 25 8,0 
Fora do domicílio  5 1,6 
Realizam as refeições em companhia    
Sim 187 59,9 
Não 125 40,1 
Refeições utilizando telas   
Sim 147 52,9 
Não 165 47,1 

 

  Com relação ao estado nutricional dos idosos entrevistados (Tabela 3), a maioria 

estão classificados como sobrepeso (55,5%).  

 

Tabela 3. Estado nutricional dos idosos investigados, Várzea Grande, MT, 2022. 

Estado nutricional* n % 
Baixo peso 21 6,9 
Eutrófico 114 37,6 
Excesso de peso 168 55,5 
*Ausência de 9 dados da amostra total. 

 

DISCUSSÃO 

Em relação a troca de grandes refeições como almoço e jantar, a maioria não 

apresenta este hábito, o que é considerado um comportamento positivo para a saúde do 

idoso. Segundo Costa (2021), a busca por praticidade acarreta em uma ingestão de 

alimentos prontos para o consumo como lanches, salgados e pizzas e esse comportamento 

tem aumentado ao longo dos anos, pois ao comparar a prevalência do consumo de refeições 

prontas e industrializadas entre 1974 e 2003, o autor declara que triplicamos o consumo.  



Esse comportamento pode ser considerado de risco pois ao ingerir lanches, o idoso 

pode apresentar alto consumo de produtos ultraprocessados como os embutidos (salsicha, 

mortadela) que são ricos em sódio e conservantes e pobres em nutrientes, porém se 

apresenta como uma opção já que o custo é mais baixo (MARQUES et al., 2019). Logo, 

os idosos desta pesquisa apresentaram um comportamento protetor, uma vez que o hábito 

de trocar as grandes refeições por lanches foi pouco frequente. A alimentação está 

totalmente ligada a história de vida do idoso e por isso ele tende a ser mais resistente em 

relação a certas mudanças alimentares. 

Ao analisar o tipo de refeição, observamos que os idosos consomem em média 4 

a 5 refeições por dia, sendo o almoço a refeição mais realizada, seguida do jantar, desjejum 

e lanche da tarde, enquanto que o lanche da manhã e a ceia são as menos realizadas. Em 

um estudo com idosos residentes no Sul do Brasil, Karpinski et al. (2021) encontraram que 

a maioria dos idosos, de ambos os sexos, consumiam o almoço, café da manhã e jantar em 

maior prevalência. A realização de um maior número de refeições, desde que equilibradas 

em quantidade e qualidade, pode contribuir para a manutenção do estado nutricional dos 

idosos, bem como no suprimento das demandas do corpo, uma vez que possibilita a maior 

oferta de alimentos variados nutricionalmente (BRAGAGNOLA et al., 2019). O excesso 

de peso dos idosos da pesquisa deve estar relacionado a quantidade e qualidade dessas 

refeições, pois se a refeição for rica em alimentos não tão saudáveis, não adiantará de nada 

realizar 4 a 5 refeições, pois este idoso terá excesso de peso. 

Com relação ao local de realização das refeições, o resultado aqui encontrado é 

positivo, uma vez que a maioria delas são realizadas à mesa, o que é um comportamento 

alimentar mais adequado, pois ajudam na digestão e evita que se coma em excesso. Além 

disso, definir horários semelhantes para se alimentar também contribui para este 

comportamento adequado (CASTRO et al., 2020). 

Em contrapartida, os resultados também demonstraram que a maioria utiliza telas 

como celulares e televisão durante a alimentação, o que pode ser prejudicial ao possibilitar 

para o idoso uma maior distração durante a realização das refeições. Para o “Comer 

intuitivo”, estratégia não prescritiva no campo da nutrição comportamental, a ausência de 

telas durante as refeições é um comportamento que ajuda a prestar atenção na refeição 

favorecendo a escuta dos sinais da saciedade e uma vivência mais integral do momento, 

ajudando assim na relação emocional com os alimentos (SILVA et al., 2019).  

Resultados inferiores foram encontrados em estudo realizado com adultos e idosos 

na atenção primária à saúde do estado do Rio Grande do Sul, onde cerca de 52,7% não 



realizam as refeições utilizando nenhum tipo de telas (KANEMATSU, 2020), porém esse 

é um achado limitado na literatura, sendo o uso de tela um comportamento mais 

comumente investigado por pesquisadores em crianças e adolescentes, em virtude da 

evolução do acesso à tecnologia nesse público (SANTANA et al., 2021). Inclusive 

adolescentes que utilizam telas durante as refeições apresentam um aumento no consumo 

de doces e 34% de chances de desenvolverem excesso de peso (ROSO et al., 2020), logo 

poderíamos sugerir que futuramente o uso de telas seja maior entre os idosos e isso irá 

impactar negativamente em seu estado nutricional em maior proporção que o observado 

aqui.  

Dos idosos que foram entrevistados, a maioria consome suas refeições em 

companhia, porém em comparação aos que não fazem, a diferença é pequena. De acordo 

com os resultados de um estudo em idosos comunitários, 78,7% relataram que fazem suas 

refeições em companhia de outros familiares (KARPINSKI et al., 2021). Segundo a 

literatura, ingerir as refeições em conjunto, está associado a um maior consumo de 

alimentos saudáveis, como frutas e verduras e menor consumo de 

ultraprocessados.(OLIVEIRA e SANTOS, 2020), além de ser benéfico para a saúde 

emocional, controle da ansiedade ao comer, redução da sensação de culpa durante as 

refeições e fortalecimento do vínculo familiar (BARBOSA et al., 2020). Porém parece que 

a companhia durante as refeições dos idosos da pesquisa não está surtindo efeito para a 

saúde emocional, ansiedade e fortalecimento do vínculo familiar já que os mesmos fazem 

uso de telas durante as refeições.                     

      Por fim, os resultados apontaram que o sobrepeso prevalece entre os idosos que 

são atendidos pela Estratégia Saúde da Família no município de Várzea Grande, Mato 

Grosso. Esse achado confirma a realidade apresentada nos dados do SAPS (2022), em que 

cerca de 48,99% dos idosos no município de Várzea Grande estão apresentando sobrepeso, 

ou seja, quase a metade da população idosa do município apresenta algum grau de distúrbio 

no estado nutricional. Desfecho relevante, uma vez que o sobrepeso é um fator de risco 

para o desenvolvimento de DCNT tais como as doenças cardiovasculares, respiratórias, 

além de aumentar o risco de morbimortalidade e redução da expectativa de vida do adulto 

e idoso (QUEIROZ et al., 2020).  

       Por meio desta pesquisa, observou-se que existem muitos aspectos a serem 

considerados para investigar o perfil nutricional destes idosos, inclusive ressaltamos a 

necessidade de maiores investigações a respeito da relação com a comida, companhia, 



hábitos e comportamento alimentar desses idosos, entre outros considerados relevantes 

para a saúde dos mesmos (COSTA et al., 2019). 

 

CONCLUSÃO 

            O presente estudo permitiu avaliar o perfil nutricional dos idosos atendidos pela 

Estratégia Saúde da Família em Várzea Grande e concluímos que a maioria estão com 

sobrepeso e apresentam comportamento alimentar de risco, como o uso de telas durante as 

refeições que pode estar associado ao aumento de peso nesses idosos. 

Dentre outros comportamentos de risco para o perfil nutricional destes idosos, a 

maioria não apresentava outros hábitos que poderiam estar contribuindo para o aumento 

de peso, entre eles podemos mencionar a baixa frequência de substituição de grandes 

refeições por lanches.  

          Diante disso, percebe-se a importância de um bom perfil alimentar para evitar 

complicações na saúde do idoso e contribuir na manutenção de bons hábitos alimentares.  
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