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Resumo

BARROS, Karoline Sampaio. Padrées de Dieta de Universitarios no Sul do
Brasil. 2019. 150f. Dissertagdo (Mestrado em Epidemiologia) — Programa de
Po6s-Graduagcdo em Epidemiologia, Faculdade de Medicina, Universidade
Federal de Pelotas, Pelotas, 2019.

Com objetivo de identificar a prevaléncia dos padrdes de dieta onivoro e
vegetariano/vegano e fatores associados entre estudantes ingressantes de uma
universidade publica no sul do Brasil, 1841 alunos responderam um questionario
auto aplicado. O padrao de dieta predominante foi o onivoro (93,6%), seguido
pelo padrao ovolactovegetariano (5,4%), vegano (0,7%), ovovegetariano (0,2%)
e lactovegetariano (0,1%), representando 6,4% para o que foi considerado
vegetariano/vegano. Os homens apresentaram 44,0% menor chance de serem
vegetarianos/veganos (p<0,008) quando comparados as mulheres. Os
matriculados na area Linguistica, Letras e Artes tiveram 1,86 (IC 95% 1,10; 3,13)
vezes mais chance de ser vegetarianos/veganos comparados aqueles que
faziam cursos na area de Ciéncias Sociais aplicadas e Humanas (p=0,014).
Aqueles que faziam uso prejudicial de alcool tinham uma chance quase duas
vezes maior (RO 1,97 IC 95% 1,29; 2,99) de serem vegetarianos/veganos
comparados aos que nao faziam uso prejudicial (p=0,002). Referente a ingestéo
de alimentos marcadores de alimentagdo saudavel, vegetarianos/veganos
tiveram maior consumo de feijao (p=0,012), frutas frescas (p=0,016) e verduras
e/ou legumes (p<0,001) do que os onivoros. Para os marcadores nao saudaveis,
0s onivoros apresentaram maior consumo de hamburguer e/ou embutidos
(p<0,001) e bebidas adogadas (p<0,001) do que vegetarianos/veganos. A
prevaléncia de vegetarianos/veganos foi baixa e embora a literatura mostre que
a pratica vegetariana/vegana esta atrelada a habitos de vida mais saudaveis, em
um contexto universitario recém iniciado, essa afirmativa ndo pode ser

consolidada.

Palavras-chave: comportamento alimentar; dieta vegetariana;

vegetarianos; estudantes; universidades; saude publica
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1. INTRODUGAO

A populacdo universitaria compreende um publico complexo, pelas
diversas ideologias encontradas nos diferentes cursos, ainda que dentro de uma
mesma instituicdo. Mudancas de rotina e descobertas importantes sao
observadas em individuos que estao transitando nesse periodo e, nesse sentido,
pode-se iniciar a firmagdo de determinados principios e valores'. Nessa
perspectiva, €& possivel observar que o maior acesso a informagao
disponibilizado a esse publico, se torna ferramenta essencial para escolhas
pessoais, dentre elas comportamentos relacionados a saude fisica e
psicologica®®.

Os principais fatores de risco para doengas crénicas nao-transmissiveis
(DCNT) nesse publico, quando assumimos que € uma populagao
predominantemente jovem, s&o: consumo de alcool e tabaco, inatividade fisica
e alimentacdo nado saudavel. Esta dultima implica diretamente em niveis
inadequados de nutrientes na corrente sanguinea, podendo trazer diversas
complicagbes como problemas cardiovasculares e elevagao da glicemia quando
o consumo de gorduras, sal e agucar estdo em excesso, bem como diminuigéo
do rendimento académico e indisposi¢cao para realizagao de atividades quando
o consumo de micronutrientes é deficiente® 7.

Seguindo ainda na perspectiva da alimentagdo, sabe-se que esta vai
muito além dos atos de comer e nutrir. Outros quesitos, como os éticos,
ambientais, estéticos e psicologicos estdo cada vez mais presentes no processo
de escolha dos alimentos, principalmente entre individuos com maior nivel de
instrugdo’. Consequentemente, estas questdes podem desencadear padroes de
dieta que permitem ou ndao o consumo de alguns tipos de alimentos.

O padrao de dieta predominante na maioria dos paises ocidentais é o
onivoro, caracterizado pelo consumo de qualquer tipo de alimento, tanto animal
como vegetal® °. Apesar de fornecer condigbes para uma nutricdo adequada,
tendo em vista a nao restricido de tipos especificos de alimentos, em diversos
paises, pessoas que seguem uma dieta onivora fazem parte do grupo com maior

prevaléncia de excesso de peso e DCNT, como dislipidemias e doencas
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respiratérias, muitas vezes causados pelo excesso do consumo de gordura
saturada proveniente dos produtos de origem animal'® ",

Apesar da dieta onivora ser aquela mais comumente observada, a adesao
as dietas vegetarianas, caracterizadas basicamente pela limitagdo ou total
exclusdo de alimentos de origem animal, € uma pratica relativamente nova em
paises ocidentais e cada vez mais comum'2. Estudos mostram que, em geral, os
vegetarianos consomem mais frutas e vegetais e praticam mais atividade fisica
do que os onivoros'-15 e essas caracteristicas sdo consideradas fatores de
protecdo para ocorréncia de DCNT'. Entretanto, alguns especialistas
consideram o padrao vegetariano como de risco nutricional, principalmente pela
forte reducdo na ingestdo de vitamina B12, que tem como principal fonte os
produtos animais, com énfase nas carnes vermelhas. A deficiéncia dessa
vitamina pode desencadear transtornos hematolégicos, neurolégicos e
cardiovasculares'’: 18,

A dieta vegetariana possui diversas subclassificagcbes, como a ovo-
vegetariana (qQue permite consumo de ovos, mas nao de carnes e leite animal) e
a lacto-vegetariana (que permite consumo de leite animal, mas n&o inclui carnes
e ovos). Entretanto, as extensbes mais conhecidas sdo: padrdo ovo-lacto-
vegetariano, que restringe apenas o consumo de carnes vermelhas, mas permite
o consumo de leite animal e ovos, e padréao vegano, que restringe o consumo de
qualquer produto animal'® 29, Alguns motivos que levam um individuo a tornar a
dieta vegetariana como um habito de vida sdo: habito proveniente da familia,
pratica de ioga ou de outras técnicas de relaxamento, ndo gostar do sabor das
carnes, preocupacao com o0 meio-ambiente, saude e ética, sendo os quatro
ultimos os principais relatados no Brasil*.

Com base no exposto, pretende-se, a partir deste projeto de pesquisa,
identificar os padrdes de dieta e fatores associados, como caracteristicas
demograficas e socioeconémicas e de estilo de vida, de estudantes de uma

universidade publica no sul do Brasil.
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2. REVISAO DE LITERATURA

A revisdo da literatura foi realizada nas bases de dados Lilacs,
Pubmed e Web of Science, sendo finalizada em 31/08 de 2017, utilizando os
seguintes descritores: diet vegetarian OR vegetarianism OR vegetarians OR diet
vegan OR vegans OR carnivory. Na base de dados Lilacs, os descritores
utilizados foram: dieta vegetariana OR vegetarianos OR dieta vegana OR
veganos OR carnivoridade. Os filtros estabelecidos para a busca foram: artigos
publicados nos ultimos 15 anos e artigos originais publicados em qualquer
lingua. Ainda, foi realizada a analise das referéncias bibliograficas dos artigos
selecionados.

O processo de selegao dos estudos que integraram a revisao de literatura
do presente projeto de pesquisa foi constituido pelas seguintes etapas: 1°) leitura
dos titulos identificados através dos descritores; 2°) selegéo de titulos relevantes;
3°) exclusédo das duplicatas; 4°) leitura dos resumos; 5°) selecdo dos resumos
relevantes para leitura do artigo na integra; 6°) leitura dos artigos; 7°) escolha
dos estudos considerados importantes; 8°) leitura das referéncias bibliograficas
dos estudos considerados importantes.

Através das buscas, conforme observado na Tabela 1, foram encontrados
5.590 estudos, dos quais, 86 foram selecionados a partir da leitura dos titulos.
ApOs a leitura dos resumos referentes a estes 86 artigos, foram selecionados 23
estudos para comporem a presente revisdo bibliografica, resumidamente
apresentada no Quadro 1. Ainda, foram identificados mais 5 estudos, a partir
das referéncias bibliograficas dos artigos selecionados, totalizando 28 artigos.
Um banco de dados foi construido no Software EndNote, onde foram incluidos
os estudos selecionados.

Os principais motivos para a exclusao dos artigos apoés a leitura na integra
foram: ndo incluirem padrbes de dieta (onivoro ou vegetariano) como desfecho
OuU como exposicao e/ou nao apresentar nenhuma exposicao semelhante as que
serao utilizadas no presente projeto de pesquisa. Também foram excluidos os
artigos que avaliaram somente ingestdao de micronutrientes de acordo com os

diferentes padrdes de dieta, bem como aqueles artigos que avaliavam os
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beneficios de diferentes padroes de dieta em fases especificas do ciclo vital,

como gestacgao e infancia.

Tabela 1. Resultado da revisao de literatura a partir das bases de dados Lilacs,

Pubmed e Web of Science.

Total de titulos Total de Artigos
Fonte resumos

encontrados \ relevantes

selecionados

Lilacs 48 12 1
PubMed 3052 41 11
Web of Science 2490 33 11
Subtotal 5590 86 23
Total - - 28

* Mais 5 artigos foram incluidos apds captagao de referéncias dentro dos 23

artigos selecionados.

Os 28 artigos que compdem a revisao bibliografica deste projeto estdo

sistematizados no Quadro 1.
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2.1. Sintese dos resultados encontrados

Dos 28 estudos, publicados entre os anos de 2002 e 2017, vinte e quatro
tinham delineamento transversal'®-15 1940 trés eram analises transversais de
estudos de coorte*'*3 e um era observacional hibrido (casos prevalentes com
avaliagao retrospectiva da exposigao)'®.

Os artigos foram publicados nos seguintes paises: Australia®, Austria®,
Bélgica' 30, Brasil'®, Canada’ 20.23.24.40 Estados Unidos da América (EUA)'®-
22,38, 42,44 Finlandia%®, india®, Italia*®, Japao®!, Holanda*3, Reino Unido33: 34.47,
Roménia3? e Suécia’”- 4!, sendo considerados, em geral, paises de alta renda,
exceto pelo Brasil e pela Roménia, que sédo considerados paises de média-alta
renda, e pela india, considerado um pais de renda média-baixa*®.

As amostras variaram de 125 a 128.040 pessoas, sendo as maiores
provenientes de estudos de coorte e de pesquisas transversais realizadas em
nivel nacional. Com relagcédo as caracteristicas dos participantes, a faixa etaria
variou de 6 a 97 anos.

Apesar da busca bibliografica nao ser restrita a estudos com
universitarios, do total de artigos selecionados, dois avaliaram esta populagao.
Em um deles, a faixa etaria variou de 18 a 19 anos??, e o outro ndo apresentou
esta variavel.

Doze questionarios para identificar consumo alimentar foram auto
aplicados e tiveram como base instrumentos validados em cada pais'® 0. 23. 29,
30, 33, 34, 37, 41-44 Sete foram aplicados por entrevistador's 15 38-40. 47 " sendo um
mesclado com exame antropométrico’™. Um avaliou uma das variaveis de
interesse para essa pesquisa, o indice de Massa Corporal (IMC), através de
exame médico®'. Por fim, o restante dos estudos que avaliou as variaveis de
estilo de alimentacéo, atividade fisica e estilo de vida, ndo especificou a forma
como os questionarios foram aplicados5: 35 36,49, 50,

Cinco dos questionarios utilizados para os artigos utilizaram listas
extensas de alimentos para posteriormente agrupa-los em categorias (por

exemplo: média de consumo no grupo de frutas e vegetais)?® 33 42.49. 51 Pgrg
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definir padrées de dieta, alguns autores utilizaram perguntas objetivas, como
“‘vocé consome algum tipo de carne ou peixe?”, enquanto outros fizeram
perguntas semelhantes, mas medindo a frequéncia desse consumo (exemplo:
diario, semanal ou mensal), seja através de questionarios de frequéncia
alimentar23.29.33.41.42 oy de recordatodrios alimentares das ultimas 24 h15.27.30,32,38
os quais também foram utilizados para medir exposi¢des relacionadas ao
consumo de alimentos que ndo incluiam aqueles utilizados para desfechos. Os
unicos estudos que utilizaram a mesma forma de medir o desfecho foram
aqueles publicados pelo mesmo autor?%: 23,2549,

A prevaléncia de vegetarianos entre os estudos variou de 0,79 a 50%, com
média de 16,5%, e a prevaléncia de veganos, de 0,15 a 7,93%, com média de
4%. Este desfecho foi visto nos universitarios em apenas um artigo,
coincidentemente, publicado no Brasil'®.

De modo geral, esses estudos mostraram que mulheres sdo mais
propensas a aderirem dietas vegetarianas. Quanto a atividade fisica, os
vegetarianos costumavam praticar mais vezes na semana, mais horas e de
forma mais intensa em relagdo aos n&o vegetarianos. No que diz respeito ao
consumo de alcool e ao tabaco, os nao vegetarianos foram mais propensos ao
uso dessas substancias. Também foi observado que o IMC era
predominantemente menor em individuos vegetarianos quando comparados
com individuos n&o vegetarianos, e, ainda, quanto maior o numero de produtos
animais incluidos na dieta, maior era o IMC. O sobrepeso foi mais frequente entre
individuos nao vegetarianos.

Maior e mais frequente consumo de alimentos considerados saudaveis foi
encontrado entre os vegetarianos que também consumiam menos produtos
gordurosos e frituras, quando comparados aos nao vegetarianos.

Cabe ressaltar que alguns estudos se mostraram limitados quanto a
informacdes importantes, como quanto ao modo de aplicagdo do questionario?"
22,30, 35,36, 46,49 definicdo operacional de algumas exposigoes?? 25 30, 33,36, 38,42 g
desfecho?, e, inclusive, prevaléncia do desfecho?.

Esta revisao, sem restricdo de publico nas bases de dados, encontrou
apenas dois artigos relevantes que tiveram universitarios como populagao de
estudo. Além do numero de artigos com universitarios ter sido pequeno, ainda

um deles avaliou apenas estudantes de Medicina*?, enquanto o outro incluiu
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apenas estudantes do sexo feminino do curso de Psicologia??. Desta forma, ndo
se poderia ter uma nogao mais precisa das caracteristicas de pessoas com
padrbes de dieta onivoro ou vegetariano com apenas dois artigos, um restrito a
apenas um curso de graduacao e outro restrito ao sexo feminino e também a

apenas um curso.
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Quadro 1. Sintese dos principais resultados dos estudos selecionados a partir de revisao literatura.

Autor Delineamento
Ano Objetivo
. . Medida do e ..
Pais Amostra Exposicao Principais resultados
desfecho
Titulo Populagao
Larsson CL, Klock Descrever as Transversal Questionario auto aplicado. Os sujeitos foram 7,43% dos participantes eram baixos consumidores de carne,
KS; Astrom AN et. caracteristicas classificados como baixos | sendo que 72,5% dos vegetarianos eram do sexo feminino.
al. relacionadas ao estilo consumidores de carne,
de vida dos quando responderam
2002 adolescentes N=2005 - Peso em kg e alturaem cm. | ;onsymir porco, aves e ) _ _
consumidores de IMC com pontos de corte outros produtos de origem Nao houve diferenga entre o grupo de baixos comedores de
Suécia®” diferentes para homens e carne e onivoros em relagdo ao sexo, respectivamente,

Lifestyle-related
Characteristics of
Young Low-Meat
Consumers and
Omnivores in
Sweden and
Norway

pouca carne e
onivoros que vivem na
Suécia e na Noruega.

Adolescentes de ambos
0s sexos com média de
idade de 15.6 anos
(DP=0.3)

mulheres

baixo peso =< 16,5e < 16,8

kg/mz;

normal = 16,5-24,3 e 16,8—

23,7 kg/m?2

risco de sobrepeso = 24,4—

28,5 e 23,8-27,2 kg/m?

animal "raramente ou
nunca" durante os 12
meses anteriores. Todos
os outros foram definidos
COMO Onivoros.

Questionario
autoaplicado. Periodo
recordatério: ultimos 12
meses.

quanto aos itens que seguem:

- IMC: média de 20,4 kg/m? nas baixas consumidoras de
carne e 20 kg/m? nas onivoras; média de 19,8 kg/m? nos
baixos consumidores de carne e 20,3 kg/m? nos onivoros;

- Atividade fisica: média de 34 e 35% das meninas e de 62%
e 49% dos meninos tinham alto nivel de atividade fisica (AF);
média de 26% e 28% das meninas e 18% e 25% dos
meninos que tinham nivel de AF moderado; e média de 40%
e 37% das meninas e 20% e 26% dos meninos que tinha
nivel de AF baixo;
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Autor
Ano

Pais

Titulo

Objetivo

Delineamento

Amostra

Populagao

Exposicao

Medida do
desfecho

Principais resultados

sobrepeso = 28,5 e 27,2

- Atividade fisica
alto nivel (>4h por semana)
moderada (2-3h por semana)

baixa (= ou < 1h por semana)

- Uso de tabaco

Raramente ou nunca;

1a2vezes/més, 3 a4 vezes
[ més, 2 a 3 vezes / semana
(foram considerados como “as
vezes);

"todos os dias"

- Uso de alcool: média de 20% e 15% das meninas e 15% e
18% dos meninos consumiam alcool frequentemente (igual
ou mais de 4x por més); média de 28% e 33% das meninas e
23 e 26% dos meninos consumiam alcool regularmente (1 a
3x por més); e média de 52% e 52% das meninas e 62 e 56%
dos meninos consumiam alcool raramente (< 1x por més);

- Uso de tabaco: média de 21% e 17% entre as meninas e
10% e 15% entre os meninos que fumavam diariamente;
média de 18% e 17% entre as meninas e 24% e 14% entre
0s meninos que fumavam as vezes; e média de 61% e 66%
entre as meninas e 66 e 71% entre os meninos que nunca
fumavam.
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Autor Delineamento
Ano Objetivo
. . Medida do ..
Pais Amostra Exposicao desfecho Principais resultados
Titulo Populagao
-Uso de alcool
Frequentemente (>= 4
vezes/més)
Regularmente (1 a3
vezes/més)
Raramente (<1 vez/més
Davey GK, Descrever as Transversal Questionario auto aplicado 1. “Vocé come alguma 51,8% dos participantes eram comedores de carne, 15,45%
Spencer EA, caracteristicas da linha carne (incluindo bacon, eram pesco-vegetarianos, 28,8% dos participantes eram
Appleby, PN et. al. de base dos presunto, aves, cacga, vegetarianos e aproximadamente 4,0% eram veganos.
participantes na coorte tortas de carne,
2003 EPIC-Oxford, com foco | N=65:429 IMC: Altura e peso guto salsichas)?“ 2. “Vocé
. . nas caracteristicas reIataFIos foram I’G_QIStl’adOS NO | come algum peixe?“ 3.
Reino Unido3 dietéticas e de estilo questionario principal (sem 'Vocé come algum produto Entre os homens (n=14.606), 53% eram comedores de
de vida de quatro informagao de como foi lacteo (incluindo leite carne, 12% comedores de peixe, 28% vegetarianos e 6%
grupos de dieta: Homens e mulheres com | gyjigitado o peso e a altura), qusijo, manteiga veganos. A maioria dos vegetarianos e veganos homens se
comedores de carmne idade entre de 20 e 97 com excegao dos primeiros iogurte)?” 4. “Vocé come | €ncontravam na faixa dos 20 anos (44% e 14%). Entre as
EPIC-Oxford: comedores de peixe’ anos 2215 participantes recrutados | 50um tipo de ovo mulheres (n=50.823), 52% eram comedoras de carne, 15%
lifestyle vegetarianos e para quem somente a altura e | (inciuindo ovos em bolos e | Somedoras de peixe, 29% vegetarianas e 4% veganas. A
characteristics and veganos. o peso medidos pela outros alimentos maioria das vegetarianas e veganas se encontravam na faixa
nutrient intakes in a enfermeira foram registrados. | ;oigog)?” etaria dos 20 a 29 anos (50% e 7%).
cohort of 33883 Para os restantes 5208
meat-eaters and participantes recrutados por
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Autor Delineamento
Ano Objetivo
Pais Amostra Exposicao Wedida do Principais resultados
desfecho
Titulo Populagao
31546 non meat- enfermeiras, foram registradas Fumo: aqueles que relataram nunca ter fumado foram
eaters in the UK altura e peso tanto medidos comedores de carne (51% nos homens e 63% das mulheres).
quanto auto relatados. Essas A partir dessas perguntas | A maioria dos ex-fumantes homens também eram comedores
medidas foram utilizadas para | foram classificados 4 de carne (39%) e entre as mulheres, a maioria das ex-
calcular o IMC. grupos de dietas: fumantes eram comedoras de peixe (27%). A maioria dos
comedores de carne fumantes atuais homens eram os comedores de carne € os
(aqueles que comem comedores de peixe (10% em ambos) e entre as mulheres,
carne), comedores de as comedoras de carne (11%).
O habito de fumar foi peixe (aque|es que nao
categorizado como fumante comem carne, mas
atual, ex-fumante ou nunca comem peixe),
fumante. Os participantes vegetarianos (aqueles que | Entre os comedores de carne, comedores de peixe,
também relataram a duragéo n3o comem carne ou vegetarianos e veganos, respectivamente, nos homens, o
do fumo e a quantidade peixe, mas comem IMC médio nos quatro grupos de dieta foram 24,9, 23,6, 23,5
fumada. produtos lacteos e/ou e 22,5 kg/m?, respectivamente e 24,2 kg/m? no total. Entre as
ovos) e veganos (aqueles | Mulheres, o IMC médio nos quatro grupos de dieta foram
que ndo comem produtos | 24,3, 22,9, 22,7 e 21,9 kg/m?, respectivamente e 23,5 kg/m?
de origem animal). no total.
Haddad, EH & Caracterizar e Transversal Consumo alimentar: Os dados | O estudo incluiu a Dos participantes, 2,5% se auto declararam vegetarianos,
Tanzman, JS comparar os padrdes de ingestao dietética da pergunta: "Vocé considera | porém, desses, 64,1% consumia carne. Portanto, 0,9% eram
de consumo de pesquisa foram coletados em (vocé mesmo / NOME) realmente vegetarianos.
2003 nutrientes e alimentos 2 dias n3o consecutivos, 3-10 | como vegetariano?" O
EUAS de vegetarianos e ndo- N=13.313 dias separados, através de um | status vegetariano e ndo

vegetarianos auto
definidos em uma
amostra representativa

recordatério de 24 h realizada
por entrevistador.

vegetariano neste estudo
&, portanto, auto definido.

94,2% dos participantes se auto declararam nao
vegetarianos, porém, desses, 3,3% nao consumia carne.
Portanto, 96,7% eram verdadeiros nao-vegetarianos.
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Autor Delineamento
Ano Objetivo
Pais Amostra Exposicao Medida do Principais resultados
desfecho
Titulo Populagao
What do da populagéo dos Pessoas de 6 a 70 anos IMC: néo foi possivel verificar

vegetarians in the
United States eat?

EUA.

de idade ou mais de
ambos 0s sexos

como foram aferidos peso e
altura nesse artigo.

A porcentagem de vegetarianos auto definidos que ndo
relataram consumo de carne foi maior na faixa etaria de 20 a
29 anos (1,5%) e menor na faixa etaria de 60-69 anos (0,5%).

Os vegetarianos adultos auto definidos no grupo etario 220
anos mostraram um IMC menor do que os ndo-vegetarianos
(média de 23,9 nos que comiam carne e 22,8 kg/m? nos que
nao comiam carne vs. 26,1 nos que comiam carne e 25,6
kg/m? nos que nao comiam carne) (p<0,001).

N&o vegetarianos que n&o relataram comer carne
consumiram significativamente mais gréos e leguminosas do
que aqueles que relataram comer carne (p<0,001). No
entanto, apenas os vegetarianos auto definidos que relataram
ndo comer carne tiveram ingestao significativamente maior
de cereais e macarrao, arroz, legumes, vegetais verdes
escuros, vegetais amarelos, frutas secas e outras frutas
(p<0,001).

Os vegetarianos auto definidos, quer tenham ou néo relatado
comer carne, tiveram ingestdo mais alta de outros vegetais,
frutas totais e citricas e sucos (p<0,05). Os vegetarianos,
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Autor
Ano

Pais

Titulo

Objetivo

Delineamento

Amostra

Populagao

Exposicao

Medida do
desfecho

Principais resultados

quer tenham ou n&o relatado comer carne, e 0s néo
vegetarianos que nao relataram comer carne tiveram
ingestao menor de batatas fritas (p<0,001). Os nao-
vegetarianos que ndo relataram comer carne apresentaram
maior ingestao de paes, nozes e sementes (p<0,001).

Cade JE, Burley
VJ, Greenwood,
DC et. al.

2004

Reino Unido33

The UK Women’s
Cohort Study:
comparison of
vegetarians, fish-
eaters and meat-
eaters

Estabelecer uma
coorte com uma ampla
gama de exposi¢éo a
nutrientes de
interesse, incluindo
energia total, tipos de
gordura, fibras e
nutrientes
antioxidantes; Para
testar a hipotese de
que comer uma dieta
vegetariana protege
contra a saude; E para
estudar questdes
especificas de
pesquisa sobre
doengas na coorte.

Analise transversal em
um estudo de coorte

N=35.372

Mulheres com média de
52 (DP=9) anos de idade

QFA: auto aplicado

Nao foi possivel verificar como
foram aferidos peso e altura
nesse artigo nem a divisdo ou
classificagao das variaveis

sobre fumo e alcool.

Consumo alimentar: O QFA
resultante consistiu em uma
lista de 217 alimentos com 10
classificagdes pré-codificadas
de frequéncia de consumo
variando de nunca a 6 ou mais

vezes por dia.

As mulheres que
relataram comer carne ou
peixe menos de uma vez
por semana foram
classificadas como
vegetarianas.

Comedores de carne: que
comeram carne uma vez
por semana ou mais;

Comedores de peixes
oleosos: que comeram
peixes oleosos 2-4 vezes
por semana e carne
menos de uma vez por
semana;

18,3% eram vegetarianas; 9,3% eram outras comedoras de
peixes; 2,5% eram comedoras de peixes oleosos e 69,9%
eram comedoras de carne.

A média de idade era maior entre as consumidoras de carne
(média de 54 anos vs. 51 nas comedoras de peixes oleosos,
50 nas outras comedoras de peixes e 49 nas vegetarianas).
Estas tinham IMC mais alto (média de 25 kg/m? vs. 23,3 nas
vegetarianas e nas outras consumidoras de peixes, e 23,2
nas consumidoras de peixes oleosos) e fumavam mais
diariamente (9% vs. 7% nas vegetarianas e outras
consumidoras de peixes, e 6% nas consumidoras de outros
peixes).

Para todos os grupos, os 10 principais itens contribuiram com
pelo menos um quarto da sua ingestao diaria de energia. O
leite semi-desnatado, o pao, as batatas, o vinho, as bananas
e o muesli (cereal matinal) foram contribuintes importantes
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Autor Delineamento
Ano Objetivo
. . Medida do C .
Pais Amostra Exposicao Principais resultados
desfecho
Titulo Populagao
Outros comedores de para a energia de cada grupo. No entanto, houve algumas
peixe: que comiam peixe diferengas entre os grupos.
uma vez por semana ou
mais e carne menos de
uma vez por semana
(peixe oleoso menos de 2- O pescado oleoso foi 0 segundo contribuinte mais importante
4 vezes por semana). para a energia no grupo de peixes oleosos. Mini barras de
chocolate foram apresentadas entre os top 10 de alimentos
para comedores de carne, mas ndo em nenhum dos outros
grupos.
As magés apareceram entre os top 10 de alimentos para
todos os grupos, exceto os comedores de carne. O queijo
estava no top 10 para outras consumidoras de peixes e
vegetarianas apenas.
Bedford, JL & Barr, | Descrever e comparar | Transversal Questionario aplicado por Os participantes foram Aproximadamente 6% dos participantes consideravam-se
Sl as caracteristicas entrevistador. perguntados se se vegetarianos. Nesse grupo, 70,8% eram do sexo feminino.
demograficas, de estilo consideravam
2005 de vida, de ingestdo vegetarianos, com opg¢des
dietética, de uso e N=1.817 . . de resposta “sim” e “nao” ) ) )
Canada“0 Peso foi aferido sem sapatos, Mulheres vegetarianas tiveram menor média de IMC do que

suplemento e de
alimentagéao e nutricao
de homens e mulheres

chapéus ou roupas pesadas,
por uma balanga eletrdnica

e também foram
questionados sobre o
consumo de produtos

as ndo-vegetarianas (23,1 vs. 25,7 kg/m?), bem como eram
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Principais resultados

Diets and selected
lifestyle practices of
self-defined adult
vegetarians from a
population-based
sample suggest
they are more
“health-conscious”

autodefinidos como
vegetarianos e néo-
vegetarianos de uma
populagao
representativa de
adultos da provincia de
British Columbia,
Canada.

Adultos de ambos os
sexos de 19 a 84 anos de
idade

que era calibrada
semanalmente. Altura foi
medida com um esquadro e
uma fita métrica. IMC foi
calculado através dessas
medidas.

Atividade fisica foi
questionada através da
frequéncia semanal de
atividades média, moderada e
extrema feitas por pelo menos
15 minutos cada dia relatado.

animais, incluindo ovos,
produtos lacteos, aves,
peixe ou frutos do mar e
carne vermelha.

mais ativas fisicamente (> ou igual 4 horas por semana) do
que as nao vegetarianas (69% vs. 42%).

Greene-Finestone
LS, Campbell MK,
Gutmanis IA et. al.

2005

Canada?*

Dietary intake
among Young
adolescentes in
Ontario:

Descrever as
ingestdes dietéticas de
adolescentes
vegetarianos e
onivoros e determinar
se, e como, suas
atitudes a respeito da
saude pessoal estao
relacionadas com seu
consumo alimentar

Transversal

N=630

Alunos do ensino médio
(nono ano) de 13 a 15
anos classificados
inicialmente em lacto-ovo
vegetarianos,
semivegetarianos e

Consumo alimentar: foi
estimado usando um breve
questionario de frequéncia
alimentar (QFA) com 19 itens
que incluiam todos os grupos
de comida, como doces e
lanches gordurosos. As
opgoes de frequéncia eram
“raramente ou nunca”
“mensalmente, mas nao
semanalmente”,
“semanalmente mas nao

diariamente”, “uma vez ao dia”

Veganos: n&o incluir
qualquer produto animal
na dieta;

Lacto-ovo-vegetarianos:
incluir ovos e laticinios na
dieta, mas nao incluir
carnes vermelhas, aves
ou peixes;
Semivegetarianos: incluir
laticinios, ovos, aves e
peixes, mas evitar carnes
vermelhas na dieta;

96% eram onivoros e 4% vegetarianos. Nenhum vegano foi
identificado. Entre o sexo masculino, 1% era vegetariano e,
entre as mulheres, 6,5%.

Entre todos os participantes, os paes brancos e cereais

tiveram maior escolha alimentar diaria do que paes e cereais
integrais (64,5% vs. 44,1%). A frequéncia diéria de doces em
geral foi alta, com enfoque nas bebidas agucaradas (59,9%).




27

Autor
Ano

Pais

Titulo

Objetivo

Delineamento

Amostra

Populagao

Exposicao

Medida do
desfecho

Principais resultados

associations with
vegetarian status
and atitude toward
health

onivoros (foram
agrupados posteriormente
em vegetarianos e
onivoros). 45,4% dos
estudantes eram do sexo
masculino e 54,6% do
sexo feminino.

“pelo menos duas vezes ao
dia”.

Os alimentos do QFA foram
incluidos em cinco grupos:
produtos a base de graos,
vegetais e frutas, produtos
lacteos, carne e alternativos,
doces e lanches.

Onivoros: incluir carnes
vermelhas na dieta pelo
menos mensalmente.

A variedade de grupos alimentares foi menor nos
vegetarianos ndo conscientes sobre a saude (2,6% vs. 3,2%
nos conscientes). O consumo de graos, frutas e vegetais, e
carnes ou substitutos foi muito maior entre os vegetarianos
conscientes sobre a saude do que entre onivoros conscientes
sobre a saude (58,3 vs. 48,8%, 91,7 vs. 74,4% € 63,6 vs.
68%). Da mesma forma ocorreu para o consumo de fibras
(100 vs. 84,7%). A prevaléncia de consumo diario de
substitutos de carne e legumes foi comum entre vegetarianos
conscientes da saude (63,6 e 66,7%).

Em geral, tanto os onivoros quanto os vegetarianos tiveram
dietas sub-6timas, porém, a consciéncia sobre a saude
esteve associada a um melhor consumo alimentar em ambos
os grupos (p<0,05).

Newby PK, Muller
D, Hallfrisch J et.
al.

2005

Suécia*!

Risk of overweight
and obesity among

Examinar IMC e risco

de sobrepeso e
obesidade entre
mulheres auto-
declaradas
semivegetarianas,
lactovegetarianas e
veganas

Coorte — analise
transversal?

N=55.459

Mulheres que
participaram da Coorte
sueca de Mamografia

Questionario auto aplicado

IMC: peso e altura auto
relatados e ponto de corte
utilizado para classificagéo do
estado nutricional foi o da
OMS (=25kg/m?: sobrepeso e
230kg/m?: obesidade).

Onivoros (consumir todos
os alimentos); semi-
vegetarianos
(semelhantes aos
lactovegetarianos, mas
em algum momento
consumir peixes ou ovos);
lactovegetarianos (ndo
consumir carne, aves,
peixes ou ovos); ou
veganos (ndo consumir

Prevaléncias: semivegetarianas (1,73%), lactovegetarianas
(0,29%), veganas (0,15%) e onivoras (97,83%). A média de
idade foi maior entre as veganas (média de 54,8 anos de
idade).

As onivoras foram mais pesadas (66,6 +/- 10,9 kg) do que as
mulheres dos outros 3 grupos, bem como tiveram o IMC mais
elevado (24,7 +/- 3,9). A prevaléncia de sobrepeso e
obesidade foi de 40% em onivoras, 29% em
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semivegetarian,
lactovegetarian,
and vegan women

(média de 52,5 a 54,8
anos de idade)

Cigarro: os participantes
podiam relatar as seguintes
opgoes sobre fumo na vida:
nunca, ex-fumante ou fumante
atual.

QFA: continha 67 questdes
alimentares, das quais 60
eram alimentos
semiquantitativos em que os
sujeitos eram questionados
sobre a frequéncia com que os
consumiram os nos ultimos 6
meses, variando de "nunca /
raramente" a "4 ou mais vezes
/ dia". O tamanho da porgao
padréo foi usado no QFA (por
exemplo, uma porgao de 1
porgéo de pao). Os alimentos
também foram classificados
em varios grupos principais de
alimentos (por exemplo, frutas,
legumes, batatas, legumes,
cereais, graos integrais,
refinados, produtos hidricos,
carne, aves e peixe) Para

carne, aves, peixes, ovos
ou produtos lacteos).

A partir desta questao, as
mulheres foram
agrupadas em 4
categorias mutuamente
exclusivas de onivora,
semi-vegetariana,
lactovegetariana e vegana
(os ultimos 3 padrdes séao
referidos como padrées
alimentares vegetarianos).

semivegetarianas, 29% em veganas e 25% em
lactovegetarianas.

O habito de ndo fumar foi mais frequente entre as veganas
(96%) seguido das lactovegetarianas e semivegetarianas
(94%).

As onivoras tiveram a maior frequéncia de consumo de graos
refinados e produtos animais e a menor ingestao de frutas e
vegetais. Entre as vegetarianas foram encontradas poucas
diferencgas, dentre elas: veganas consumiram mais vegetais
do que as lacto ou semivegetarianas, enquanto que
semivegetarianas cosumiram mais peixes que as
lactovegetarianas.

Em analises de regresséo linear ajustada e multivariada, as
semivegetarianas, lactovegetarianas ou veganas em todas)
tiveram IMC menor do que em onivoras.(p<0,005) Entre os
trés grupos de vegetarianas, as veganas tiveram o menor
peso (p<0,05) comparadas com as onivoras.
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examinar a ingestao de grupos
de alimentos em diferentes
padrdes alimentares.

Em andlises de regresséo logistica ajustada e multivariada,
veganas (OR: 0,18; 1C95%: 0,35 — 0,69) tiveram
significativamente menor risco de sobrepeso e obesidade,
assim como lactovegetarianas (OR: 0,54; 1C95%: 0,43 —
0,62) e semivegetarianas (OR: 0,46; 1C95%: 0,31 — 0,66).
Quando lactovegetarianas e veganas foram reunidas em um
grupo, houve uma redugao similar para o risco de obesidade
(OR: 0,46; 1C95%: 0,26 — 0,83). O risco de sobrepeso e
obesidade continuou menor entre lactovegetarianas quando
as veganas foram excluidas da analise.

*Analise ajustada: para idade e energia

* Analise multivariada: idade quadrada, ingestéao de alcool,
educacao, estado civil, estado de tabagismo, paridade, idade
no primeiro nascimento e forma do corpo da infancia.

Alewaeters K,
Clarys P,

Hebbelinck M et. al.

2005

Bélgica'?

Reportar IMC, habitos
de consumo de
cigarros e alcool,
compromisso com
atividade fisica, uso de
medicacéo e
percepcéao subjetiva da
saude numa
populagdo vegetariana
comparada com a
populagéo belga de

Transversal

N=326

Pessoas de 20 a 75 anos.

Vegetarianos foram
recrutados em lojas de

IMC: altura em centimetros ou
metros; peso em quilogramas.
Essas medidas foram usadas

posteriormente para calcular o

IMC.

Cigarro: foi perguntado se o
participante fumava

Os participantes se auto
declararam vegetarianos,
porém nao foi possivel
encontrar no artigo qual
ou quais perguntas foram
feitas a eles.

3,36% dos participantes eram vegetarianos. Destes, 36,8%
eram homens e 63,2% mulheres. A maior prevaléncia de
individuos vegetarianos encontravam-se no grupo de 25-34
anos de idade em ambos os sexos (39,2% no sexo masculino
e 41,3% no sexo feminino) e a minoria na faixa etaria dos 20-
24 e 75 ou + anos em homens (4,2% em ambos) e dos 20-24
anos nas mulheres (6,9%).
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Cross-sectional
analysis of BMI and
some lifestyle
variables in
Flemish
vegetarians
compared with non-
vegetarians

referéncia (Demarest
et. al 2002)

comida saudavel,
publicagbes e no website
da associacao de
vegetarianismo e direitos
dos animais. Ser
vegetariano ha pelo
menos um ano e ter mais
de 20 anos eram critérios
de inclusao.

9659 individuos
participantes de uma
pesquisa de saude em
2002 na Bélgica, que
tinham padrodes
alimentares variados,
foram comparados aos
vegetarianos da amostra
desse estudo.

atualmente todos os dias, as
vezes ou nunca

Atividade fisica: questionario
de Baecke et. al. (1982)
(classificados posteriormente
como >4h por semana; <4h
por semana; sedentario).

Alcool: os participantes foram
perguntados se consumiam
alcool durante a semana
(segunda a quinta-feira) e/ou
no fim de semana (sexta,
sabado e domingo).

Os vegetarianos apresentaram menor IMC médio em
comparagao a populagao de referéncia citada no objetivo
(respectivamente 22,1kg/m2 em comparagéo com 24,6kg/m?2
para mulheres (p<0,001) e respectivamente 22,6kg/m2 em
comparagdo com 25,7kg/m? para homens (p<0,001)).

A prevaléncia de vegetarianos que fumavam era menor do
que os sujeitos do grupo de referéncia (13,5% em
comparagao com 28,5%, respectivamente, p<0,001).

Durante a semana, a porcentagem de individuos que
consumiram bebidas alcodlicas nas duas populagdes foi
comparavel (32,8 no vegetariano e 35,8 na populagéo de
referéncia, p = 0,159). Durante o fim de semana, mais
individuos da populagéo de referéncia beberam alcool em
comparagdo com os individuos vegetarianos (70,2% contra
58,6%, respectivamente, p = 0,026).

Maior proporgéo de vegetarianos esteve envolvida em
atividade fisica intensiva (mais de 4 h por semana) em
comparagao com a populacao de referéncia (36,8% versus
17,3%, p<0,001). O contrario ocorreu em relagédo a pratica de
atividade fisica moderada (até 4 h por semana) em
comparagao com os sujeitos do grupo de referéncia (28,2% e
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51,0%, respectivamente, p<0,001). As porcentagens de
sujeitos ndo envolvidos em atividade fisica foram
comparaveis em ambos 0s grupos (vegetarianos 34,9 versus
individuos de referéncia 31,8; p = 0,625).
Rosell M, Appleby Investigar mudangas Coorte IMC: Os participantes foram A classificagédo dos grupos | O ganho de peso médio anual foi de 389 (DP 884) g em
P, Spencer E et. al. | no peso e indice de convidados a relatar seu peso | de dieta baseou-se em homens e 398 (DP 892) g em mulheres.
massa corporal ao corporal em pedras e libras quatro questdes: "Vocé
2006 longo de um periodo N=21.966 em quilogramas, e sua altura | come alguma carne

Reino Unido4”

Weight gain over 5
years in 21.966
meat-eating, fish-
eating, vegetarian,
and vegan men
and women in
EPIC-Oxford

de 5 anos em homens
e mulheres comedores
de carne, comedores
de peixe, vegetarianos
e veganos no Reino
Unido

Participantes de 20 a 69
anos da Oxford arm of the
European Prospective
Investigation into Cancer
and Nutrition

Os participantes foram
recrutados através de
patrocinadores
colaboradores ou por
postagens em sociedades
vegetarianas e veganas,
revistas de saude e

em pés e polegadas em
centimetros. O IMC foi
calculado através dessas
medidas.

(incluindo bacon,
presunto, aves, caga,
tortas de carne,
salsichas)?” (Sim /
Nao)”,“Vocé come algum
peixe?” (Sim / Nao), “Vocé
come ovo?” (Sim / Nao) e
“Vocé come produtos
lacteos (incluindo leite,
queijo, manteiga, iogurte)”
(Sim / Nao)?.

Com base nesses dados
na linha de base e no
seguimento, foram
definidos seis grupos

( trajetdrias?) de dieta: os
sujeitos que ndo alteraram
sua dieta durante o

As diferengas entre comedores de carne, comedores de
peixe, vegetarianos e veganos no IMC médio ajustado pela
idade no seguimento foram semelhantes as observadas na
linha de base. O ganho de peso médio ajustado foi um pouco
menor em veganos (284 g em homens e 303 g em mulheres,
P<0,05 para ambos os sexos) e comedores de peixe (338 g,
mulheres apenas, P<0,001) em comparagao aos
consumidores de carne.

Homens e mulheres que mudaram sua dieta em uma ou
varias etapas na diregdo de comedor de carne - comedor de
peixe-vegetariano-vegano mostrou o menor ganho de peso
médio anual de 242 (IC95%: 133-351) e 301g (IC95%: 238 -
365), respectivamente.
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vegetarianismo ou amigos
de outros participantes.

periodo de seguimento
foram classificados como
‘comedores de carne®,
“comedores de

peixe“ (quem ndo comeu
carne mas comeu peixe),
“vegetariano” (qQue ndo
comeu carne ou peixe,
mas comeu ovos e/ ou
produtos lacteos) ou
“vegano” (que ndo comeu
nenhum alimento de
origem animal). Sujeitos
que durante o periodo de
seguimento mudaram
seus A dieta em uma ou
mais etapas na diregao do
vegano-vegetariano-peixe
comedor-comedor de
carne foi classificada
como "revertida" e os
sujeitos que mudaram sua
dieta por um ou mais
passos na dire¢cao oposta
foram classificados como
"convertidos".
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Teixeira RCMA,
Molina MCB, Flor
DS et. al.

2006

Brasil's

Estado nutricional e
estilo de vida em
vegetarianos e
onivoros — Grande
Vitéria-ES

Estudar o perfil
nutricional e algumas
caracteristicas do
estilo de vida e
alimentagcéo em
vegetarianos e
onivoros. Buscou-se,
ainda, quantificar e
comparar o risco para
sobrepeso, obesidade
central e
hipercolesterolemia
nos dois grupos.

Observacional hibrido
(casos prevalentes com
avaliacao retrospectiva da
exposicao).

*Os grupos de expostos e
ndo expostos a dieta
ocidentalizada foram
determinados no inicio da
investigacéo e
considerado um tempo
minimo de exposigao
igual a 5 anos. Tanto as
informacgdes sobre a
exposi¢do no passado
quanto os desfechos
foram medidos apds o
inicio do estudo.

N=201

Individuos de 35 a 64
anos. Os individuos
vegetarianos séo
provenientes de
municipios da regido da

IMC: O exame antropomeétrico

foi realizado por avaliador
devidamente treinado para
coletar dados de peso,

estatura, circunferéncias da
cintura e do quadril, conforme

técnica padronizada. Para

avaliagdo do estado nutricional
foi utilizado o IMC (Peso em

Kg/altura em m2) com os
pontos de corte
recomendados pela OMS.

Atividade Fisica: dicotomizada

em regular (sim ou nao).

Consumo alimentar: Para

avaliagao da dieta foi utilizado
o recordatério de 24 horas de
trés dias (2 dias de semana e

1 de fim de semana).

Foram considerados
onivoros todos os
individuos que
responderam
positivamente a questao
sobre consumo de carnes
no questionario de
consumo alimentar.

33,3% dos individuos eram vegetarianos e 66,7% eram
onivoros. 47,8% dos vegetarianos eram do sexo masculino e
52,2% do sexo feminino. Média de idade: 47 anos.

Apesar de nao ter sido encontrada diferenga quanto a
frequéncia de pratica regular de atividade fisica, o tempo
dedicado a atividade fisica foi maior no grupo ONI (ONI =
62424 vs. VEG = 49+27 min, p = 0,037).

Sobrepeso entre os ONI foi em torno de 58,2%, sendo que
cerca de 20% dos individuos deste grupo apresentaram

IMC > 30 kg/m2. No grupo VEG, o percentual foi menor
(25,4%) e nao foi encontrado nenhum individuo com IMC
acima ou igual a 30 kg/m?. O risco de sobrepeso foi maior
entre os onivoros (RP = 2,4, X2 = 20,2, P<0,000), bem como
obesidade abdominal (RP = 2,5, P<0,001) e
hipercolesterolemia (RP = 3,4, P<0,001).

Os onivoros (ONI) consomem com mais frequéncia
refrigerantes, alimentos fritos e adogantes artificiais.




34

Autor
Ano

Pais

Titulo

Objetivo

Delineamento

Amostra

Populagao

Exposicao

Medida do
desfecho

Principais resultados

Grande Vitdria e os
onivoros sao de amostra
probabilistica do
municipio de Vitoria, a
partir do banco de dados
do Projeto
MONICA/Vitéria.

Cerca de 15% dos vegetarianos e 32% dos ONI relataram
consumir bebidas alcodlicas regularmente.

Baines S, Power J,
Brown WJ

2007

Australia®®

How does the
health and well-
being of young
Australian
vegetarian and
semi-vegetarian
women compare
with non-
vegetarians?

Explorar as diferengas
nas caracteristicas
sociodemograficas, no
estado da saude e no
uso do servigo de
saude em uma
amostra representativa
de jovens australianas
que foram definidas
como vegetarianas,
semi-vegetarianas e
ndo vegetarianas.

Transversal

N=9.113

Mulheres de 22 a 27 anos

IMC: as mulheres relataram
sua altura e peso, do qual o
IMC foi calculado como peso
em quilogramas/ altura em
metros quadrados para todas
as mulheres n&o gravidas. O
IMC foi categorizado como
"abaixo do peso" (IMC <20
kg/m2), "peso saudavel" (IMC:
20-25kg/m2), "excesso de
peso" (IMC >25-30kg/m?) e
"obesidade" (IMC >30 kg/m2)
de acordo com o Australian
National Health e Sistema de
Classificagdo do Conselho de
Pesquisa Médica.

Atividade fisica: os resultados
foram categorizados como:
"sedentario” (10 min por

Aos participantes foi
perguntado: "Vocé exclui
alguns dos seguintes
grupos de alimentos da
sua dieta? A) Carne
vermelha (carne bovina,
cordeiro, porco); B) peixe;
C) Aves”. Os dados foram
auto relatados. Os
participantes foram
categorizados como
"vegetarianos" se
relatassem exclusao de
carne, aves e peixes de
sua dieta; "semi-
vegetarianos" se
relatassem exclusao da
carne vermelha; e "ndo

vegetarianos" se incluiam
carne vermelha na dieta.

87% néo vegetarianas, 10% semi-vegetarianas e 3%
vegetarianas.

Atividade fisica na ultima semana: a maioria das ndo
vegetarianas apresentou AF baixa (10 a <150 min.) (35,8%),
a maioria das semi-vegetarianas apresentou AF alta (300 ou
+ min.) (40%) e a maioria das vegetarianas apresentou AF
alta (43,8%) (p<0,001).

IMC: entre todos os grupos, a maioria das participantes
apresentou IMC eutrdéfico (20-25kg/m?) (50% nas néo
vegetarianas, 53% nas semi-vegetarianas e 59% nas
vegetarianas). O grupo que apresentou maior média de IMC
(>25kg/m2, sobrepeso e obesidade) foi o das nao
vegetarianas (29,4%) e o menor nas vegetarianas (15,8%).
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semana); “Baixo” (10 a 150
min por semana); “Moderado”
(150 a 300 min por semana); e
“alto” (300 ou mais minutos
por semana).

Cigarro: varias questdes sobre
0 comportamento do
tabagismo foram usadas para
categorizar as mulheres como
"nunca fumantes", "ex-
fumantes" ou "fumantes
atuais".

Alcool: foram utilizadas
perguntas sobre a frequéncia
e a quantidade de alcool
consumido para definir cinco
categorias de consumo de
alcool: "ndo bebedor",
"raramente bebe", "bebedor de
baixo risco", "bebedor com
risco" e "bebedor de alto risco"

Fumo: entre todos os grupos, a maioria das participantes
eram nao fumantes (59,7% nas nao vegetarianas, 55,4% nas
semi-vegetarianas e 62,7% entre as vegetarianas). As ex-
fumantes foram em maioria as vegetarianas (15,5%) e as
fumantes atuais foram em maioria as semi-vegetarianas
(31,3%) (p=0,008).

Alcool: ndo foram encontradas diferencas no consumo de
alcool por vegetarianos, semi-vegetarianos e néo
vegetarianos (p = 0.146)

- ndo bebedor: 8,8, 8,6 e 11,3% (vegetarianos, semi-
vegetarianos e nao vegetarianos, respectivamente)

- consumidor raro: 28,0, 24,2 e 27,3%
- bebedor com baixo risco 59,8, 62,5 e 58,7%
- bebedor de risco 3,1, 4,3, 2,7%

- bebedor de alto risco 0,3, 0,4 e 0%
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Spencer EH, Elon
LK, Frank E

2007

EUA%2

Personal and
professional
correlates of US
medical student's
vegetarianism

Fornecer dados de
prevaléncia
vegetariana em
estudantes de
medicina dos EUA ao
longo do tempo de
curso; Isto inclui a
comparagao de varias
definigbes e razbes
para o vegetarianismo.
Também examinar as
caracteristicas
dietéticas e outras
caracteristicas
pessoais da saude,
bem como uma
orientagao e
caracteristicas clinicas,
para a associagao com
0 vegetarianismo dos
estudantes norte-
americanos de
medicina.

Coorte ( e a analise foi
transversal, ok?)

N=1.849

Estudantes de medicina
da turma de 2003 de 17
universidades norte-
americanas diferentes

Questionario auto aplicado

QFA: questionario de 40 itens
com frequéncia de consumo
de 0 a 6 vezes no dia, semana
ou més.

Alcool e IMC: ndo encontradas
as medidas dessas variaveis

Para identificar os
vegetarianos,
primeiramente foi feita a
pergunta “vocé se
considera vegetariano?”,
com opgdes de resposta
“sim” e “ndo”.
Posteriormente, esses
foram caracterizados ou
ndo como vegetarianos
por um questionario onde
havia op¢des de consumo
de carnes que nao eram
peixe nem galinha.

O numero de estudantes que se consideravam vegetarianos
(7,2%) foi menor do que 0 numero de quem reportou ndo
comer carne (10%), porém, maior do que o nimero de quem
reportou ndo comer carne, nem galinha, nem peixe (4%).

Em torno de 10% das mulheres e 5% dos homens se
consideraram vegetarianos, porém, aproximadamente
metade desses estudantes de cada sexo relatou ndo
consumir nenhum tipo de carne normalmente na sua dieta
(5,2% das mulheres e 3,1% dos homens).

Vegetarianos consumiram mais frutas e vegetais, bem como
laticinios (p<0,02) do que os n&o vegetarianos.

Os vegetarianos eram mais propensos a terem um peso
adequado ou abaixo do adequado quando se trata do sexo
feminino (p=0,02), menos propensos a ingerirem muito alcool
ou ingerirem alcool compulsivamente (p=0,04) e menos
propensos a ndo serem fumantes (p=0,02).
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Greene-Finestone Identificar atitudes, Transversal Questionario auto aplicado As dietas vegana, lacto- 96% eram onivoros e 4% vegetarianos. Nenhum vegano foi

LS, Campbell MK,
Evers SE et. al.

2008

Canada?3

Attitudes and
health behaviours
of young
adolescentes
omnivores and
vegetarians: a
school-based study

comportamentos de
saude, ajustes sociais
e saude auto relatada
de adolescentes
vegetarianos e
onivoros e determinar
caracteristicas
independentemente
relacionadas ao status
de vegetariano.

N=630 (meninos e
meninas)

N=337 (meninas)

Alunos do ensino médio
(nono ano) de 13 a 15
anos classificados
inicialmente em lacto-ovo
vegetarianos,
semivegetarianos e
onivoros (foram
agrupados posteriormente
em vegetarianos e
onivoros).

IMC: peso e altura auto
referidos e classificagao feita
por percentis (<percentil 85
era considerado normal ou
menos e igual ou acima do
percentil 85 era considerado
com risco de sobrepeso ou
com sobrepeso)

Cigarro: consumo nas ultimas
4 semanas

Alcool: consumo nas ultimas 4
semanas

ovo-vegetariana, ovo-
vegetariana, e
semivegetariana foram
definidas através de
questdes sobre consumo
ou nao de carnes
vermelhas, aves, peixes,
leites e derivados, e
substitutos de proteina ou
de leite. Foram
considerados onivoros
aqueles que referiram
comer carne vermelha

pelo menos mensalmente.

identificado. Entre os homens, 1% era vegetariano e, entre as
mulheres, 6,5%.

Na analise variada para ambos os sexos, os vegetarianos
aparentavam ter consumido mais cigarros (OR: 2,98; 1C95%:
1,27-7,00) e bebidas alcodlicas (OR: 3,37; IC95%: 1,43—
7,94).

Na analise multivariada feita somente com meninas, as
vegetarianas consumiram proporcionalmente mais bebidas
alcodlicas (OR: 2,91; 1C95%: 1,02 — 8,32) do que as
onivoras.

Quanto ao IMC com percentil >85, entre meninos e meninas
juntos, 17.2% eram onivoros e 20,0% eram vegetarianos (OR
=1,21). Somente entre meninas, 13,4% eram onivoras e
15,8 eram vegetarianas (OR = 1,12).

*Analise multivariada: dieta para perder peso no ano
passado, consumo de alcool nas ultimas 4 semanas, minha
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saude é muito importante, os direitos dos animais sdo muito
importantes.
Nakamoto K, Investigar as Transversal Aferidos em exame médico Auto relatado. Alguns se 61,47% dos participantes eram vegetarianos. Entre os
Watanabe S, Kudo | caracteristicas denominaram como ovo- homens, 40,8% eram vegetarianos e entre as mulheres,
H et. al. nutricionais dos lacto-vegetarianos, outros | 73,3% eram vegetarianas.
vegetarianos . como semi-vegetarianos e
2008 japoneses em N=125 IMC.. calculado através das outros como ndo-
comparagao com o medidas de altura em cm e vegetarianos. _ _ _ _
Japaod! japoneses nao peso em kg. Homens japoneses vegetarianos tiveram menor média de
: IMC comparados aos ndo vegetarianos (21,4 + 2,1 kg/m?2 vs.
vegetarianos. Homens e mulheres de 23,2 £ 2,4 kg/m2).
meia idade, funcionarios
Nutritional de um hospital em Toquio
characteristics of que oferece refeicdes
middle-aged vegetarianas para
japanese funcionarios e pacientes
vegetarians
Robinson-O’Bien Examinar as Transversal Questionario auto aplicado. O status de atual e ex- 4,3% dos participantes eram vegetarianos atuais, 10,8%

R, Perry CL, Wall
MM et. al.

2009

EUA%

Adolescent and
Young adult

caracteristicas dos
vegetarianos atuais e
ex-vegetarianos entre
participantes de uma
coorte mais nova
(adolescente) e de
uma mais velha mais
velha (jovem adulto) e
investigar as relagdes
entre vegetarianismo e

N=2.488 (796 da coorte
antiga e 1.692 da coorte
mais nova)

Participantes de 19-23
anos na coorte mais velha

IMC: peso (kg) e altura (m)
auto-relatados. IMC calculado
através dessas medidas. Foi
considerado como sobrepeso
todo individuo que tinha IMC
com percentil igual ou maior

vegetariano foi auto
relatado.* O status de
vegetariano atual foi
descoberto através da
pergunta “Vocé é um
vegetariano agora?” com

opgdes de resposta “sim”

e “nao”. Os que
respondiam “sim” tinham
perguntas adicionais,

eram vegetarianos anteriores e 84,9% referiram nunca terem
sido vegetarianos.

Os atuais vegetarianos eram maioria era do sexo feminino
(76,5%).
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vegetarianism:
better dietary intake
and weight
outcomes but
increased risk of
disordered eating
behaviors

ingestao dietética,
status de peso e
comportamentos
alimentares
desordenados.

e de 15-18 anos na coorte
mais nova

que 85 de acordo com idade e
género.

QFA: porgoes diarias de
consumo de alimentos. As
categorias analisadas foram:
frutas e vegetais, gordura
saturada (%), gordura total (%)
e calorias diarias.

Cigarro e alcool: uso nos
ultimos 12 meses. Categorias

de respostas incluiam “nunca”,
“poucas vezes”,
“mensalmente”,
“semanalmente” ou
“diariamente”.

sendo uma delas sobre o
consumo ou nao de leites,
ovos, frangos ou peixes.

* O estudo iniciou com a
informacéo de quais
participantes eram, até
entdo, vegetarianos e
confirmou se essa pratica
se manteve.

Dentre os que se identificaram como vegetarianos atuais:
94,3% consumiam leites e derivados, 87,3% consumiam
ovos, 46% consumiam peixe e 25,1% consumiam frango.

Entre os individuos com maior idade, os vegetarianos atuais
tiveram menores indices de massa corporal (p=0,007) e
foram menos propensos a terem sobrepeso (p=0,012) ou
obesidade (p=0,044) quando comparados com aqueles que
nunca foram vegetarianos. Os vegetarianos atuais
consumiram maior numero de porgdes diarias de frutas e
vegetais (p<0,001) e menor proporgéo de calorias provindas
de gordura total e saturada (p<0,001 em ambas) quando
comparados com os que nunca foram vegetarianos.

Entre os individuos da coorte mais jovem, vegetarianos
atuais consumiam o maior numero de porgdes de frutas e
vegetais diariamente (p<0,006) com menor proporgéo de
calorias provindas de gordura total por dia (p=0,05) quando
comparados com os que nunca foram vegetarianos.

Uma porcentagem menor de vegetarianos atuais relatou
consumo de alcool (30,8%) comparados com ex-vegetarianos
(60,2%) e com os que nunca foram vegetarianos (53,1%).
Menor percentual de uso de cigarro foi relatado por
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vegetarianos atuais (17,3%) e pelos que nunca foram
vegetarianos (33,2%) quando comparada com os ex-
vegetarianos (46,5%).
Sirbu D, Popa M, Avaliar ingestéao Transversal QFA: as ingestdes dietéticas Lacto-vegetarianos e 38,8% dos participantes eram vegetarianos, sendo 57,5%
Curseu D dietética média diaria foram avaliadas usando um veganos foram incluidos eram mulheres.
de energia e nutrientes QFA com periodo de 10 dias no estudo se tivessem
2009 em jovens em que os participantes consumido uma dieta
] vegetarianos romenos N=103 registraram o tipo e a vegetariana por 6 meses e o )
Roménia3? Quanto a porcentagem de energia diaria, as vegetarianas

Approaches to
vegetarian diet and
its nutritional risk in
youngs

de 16 a 20 anos
vivendo em Cluj-
Napoca em
comparagao com a
dieta dos onivoros e
estabelecer o risco de
dieta vegetariana no
estado nutricional.

Jovens dos sexos
masculino e feminino, de
16 a 20 anos moradores
da cidade de Cluj-
Napoca, na Roménia.

quantidade de alimentos e
bebidas consumidos. A
energia alimentar e a ingestao
de nutrientes foram calculadas
usando a tabela de
composigéo de alimentos da
Roménia e comparadas com a
ingestao diaria recomendada
(IONUT et al., 2001).

Alcool: O ultimo consumo de
alcool deve ter sido de pelo
menos 24 h antes da analise.

IMC: peso e altura foram
medidos de acordo com os
padrdes da Organizagao

planejassem continuar.

Os onivoros foram
definidos como pessoas
que comiam alimentos de
origem vegetal e animal e
foram classificados como
tal se tivessem consumido
uma dieta onivora durante
toda a vida e planejassem
continuar esta dieta.

apresentaram ingest&o diaria maior de vegetais e frutas
(28%; p<0,001), nozes e sementes (5,3%; p<0,001), cereais
(44,7%; p<0,05), menos leites e derivados (4,5%; p<0,001),
menos carnes, peixes e derivados (1,6%; p<0,001) e menos
ovos (1,3%; p<0,001) comparadas as onivoras.

Os vegetarianos tinham ingestao diaria significativamente
maior de vegetais e frutas (26,8%; p<0,001), nozes e
sementes (4,7; p<0,001), cereais (46,5; p<0,05), menos leites
e derivados (6,7%; p<0001) e menos carne, peixe e
derivados (2,1%; p<0,001) quando comparados aos onivoros.

A diferenca néo foi significativa, porém, vegetarianos
consumiam menos energia diaria de bebida alcodlica do que
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Mundial de Saude (WHO / onivoros (0,2 vs. 2,1%), bem como as vegetarianas
OMS, 1995) e utilizando comparadas com as onivoras (0,4% vs. 2,6%).
técnicas padronizadas
descritas por LOHMAN e
colegas de trabalho (1988). As
medidas foram realizadas na As vegetarianas tiveram média de IMC menor comparadas
parte da manha com suijeitos com as onivoras (20,9 + 1,8 kg/r_n2 vs. 22,51 + 2,4 kg/m?
que usavam apenas roupas p<0,001), bem como os vegetarianos comparados aos
intimas e sem sapatos. O onivoros (19,9 + 1,4 kg/m? vs. 22,1 +2,4 kg/m? p<0,001).
peso corporal foi medido para
0 erro mais proximo de 0,1 kg
usando uma escala de
pesagem e a altura medida
para o erro mais proximo de
0,1 cm usando um
estadibmetro manual.

Tonstad S, Butler T, | Avaliar IMC, Transversal IMC: peso e altura auto Veganos: aqueles que 4,5% dos participantes eram veganos, 33,5% eram lacto-ovo-

Yan R et. al. caracteristicas de relatados. Essas medidas relataram nao consumir vegetarianos, 9,2% eram pesco-vegetarianos, 5,5% eram

estilo de vida e foram utilizadas para calcular produto animal (carne semi-vegetarianos e 47,2% eram nao-vegetarianos. Entre os
2009 prevaléncia de o IMC posteriormente. vermelha, aves, peixe, diferentes grupos de dietas vegetarianas, a maioria eram
EUAS diabetes tipo 2 em N=60.903 ovos, leite e produtos mulheres (média de 63,5% em cada grupo).

Type of Vegetarian
Diet, Body Weight,

diferentes tipos de
vegetarianos e em
onivoros.

Pessoas adventistas de
30 anos de idade ou mais
dos EUA e do Canada

Alcool: Consumo nos ultimos
12 meses

lacteos <1 vez/més);

Lacto-ovo-vegetarianos:
aqueles que consumiam
produtos lacteos e / ou

A média de IMC foi menor nos veganos (23,6 kg/m?2) e
aumentou conforme o aumento no consumo de produtos
animais: em lacto-ovo-vegetarianos (25,7 kg/m?), pesco-




42

Autor
Ano

Pais

Titulo

Objetivo

Delineamento

Amostra

Populagao

Exposicao

Medida do
desfecho

Principais resultados

and Prevalence of
Type 2 Diabetes

Atividade fisica: As questdes
de atividade fisica foram
previamente validadas em
individuos nao-negros e
negros. Estes foram
separados em seis niveis de
intensidade, incluindo cochilo,
deitado e leve, moderado,
vigoroso e uma atividade
vivificante. Os participantes
relataram o tempo gasto em
cada tipo de atividade em um
dia de semana normal e nos
sabados e domingos. As
atividades moderadas,
vigorosas e extremamente
vigorosas receberam
pontuagdes de 4, 8 e 10,
respectivamente, para
representar os valores
aproximados de MET
(estimativa do gasto
metabdlico) gastos e foram
ponderados de acordo com a
quantidade de tempo gasto
em cada atividade para
estimar o gasto diario médio
de energia.

ovos 2 1 vez /més, mas
sem peixe ou carne (carne
vermelha, aves e peixes 1
vez / més);

Pesco-vegetarianos:
aqueles que consumiam
peixe = 1 vez/més e
produtos lacteos e /ou
ovos, mas sem carne
vermelha ou aves (carne
vermelha e aves <1 vez /
més);

Semi-vegetarianos:
aquele que consumiam
produtos lacteos e / ou
ovos e carne (carne
vermelha e aves = 1
vez/més, mas < de uma
vez/semana);

Nao-vegetarianos:
aqueles que consomem

vegetarianos (26,3 kg/m?2), semi-vegetarianos (27,3 kg/m?) e
ndo vegetarianos (28,8 kg/m?) (p<0,001).

Quanto ao consumo de alcool nos ultimos 12 meses, a
prevaléncia foi aumentando conforme aumentava o consumo
de produtos animais (1,1%, 2,9%, 7,1%, 8,6% e 17,1%,
respectivamente) (p<0,001).

Quanto a atividade fisica, os que praticavam menos horas
por dia eram os semi-vegetarianos e os que praticavam mais
horas por dia eram os nado vegetarianos (p<0,001).
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qualquer alimento de
origem animal >1
vez/semana.
Vinnari M, Determinar a Transversal QFA: os questionarios nas O status de vegetariano A proporcéo de vegetarianos auto identificados foi de 3,3%
Montonen J, prevaléncia e fatores pesquisas nacionais do autorreferido foi definido da populagéo. De acordo com as respostas as perguntas
Harkanen T, et. al. sociodemograficos FINRISK incluiram uma segdo | com base na pergunta sobre a frequéncia de consumo, 1,4% da populagdo eram
relacionados aos de frequéncia alimentar, "Vocé se considera pesco-lacto-ovo-vegetarianos, 0,43% eram veganos, lacto-
2009 vegetarianos de N=24.393 incluindo quarenta itens vegetariano?" Nas vegetarianos ou lacto-ovo-vegetarianos, e 0,18% eram
s acordo com diferentes alimentares. As seis pesquisas nacionais veganos ou lacto-vegetarianos.
Finlandia definicdes na Finlandia categorias de frequéncia FINRISK 1997 e 2002, e
3 colrlnpar?r 0 consumo Participantes de 18 a 79 \(;arlaram de "nunc? ?u rlrl1enos SOT base Pa.OD(}ao dft
e alimentos e uma vez por més" a "uma ieta vegetariana na lista
anos de 3 grandes : ; i = ;
dentifvin selecionados e esquisas iacionais o vez ou mais por dia". Os de dietas especiais na 80% dos vegetarianos auto-identificados ndo seguiram uma
yind ingestdo nutricional pesqH dados alimentares na Satde Pesquisa de saude 2000. | dieta vegetariana de acordo com a definigao
vegetarians and g Finlandia (Estudos do q : ; ; : .
: ; ; operacionalizada, mas consumiram menos produtos a base
: entre vegetarianos e ; 2000 foram obtidos a partir de
their food ; National FINRISK de ) ) de carne (P<0,01).
consumption onivoros. 1997 e 2002 e o estudo um QFA auto aplicado e semi ’

according to self-
identification and
operationalized
definition in Finland

Health 2000: Health
Examination Survey).

quantitativo, que incluiu 128
itens alimentares selecionados
com base em experiéncias de
estudos anteriores para avaliar
a dieta inteira nos ultimos 12
meses. As nove categorias de
frequéncia variaram de "nunca
ou raramente" a "seis ou mais
vezes por dia".

Os participantes foram
divididos em
consumidores ou nao
consumidores de cada
alimento com base em
suas respostas ao
Questionario de
Frequéncia Alimentar.
Aqueles que relataram 1x
por més ou + foram

Os vegetarianos auto-definidos diferiram dos onivoros com
consumo de vegetais mais alto (409g/dia contra 275 g/dia) e
menor consumo de carne (103g/dia contra 175 g/dia).
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considerados
consumidores e os que
indicaram menos de 1x
por més ou raramente
foram considerados nao
consumidores. Trés
categorias de
vegetarianismo foram
formadas com base no
consumo relatado de
acordo com o
questionario, da seguinte
forma: (1) veganos ou
lacto-vegetarianos foram
definidos como pessoas
que comeram produtos a
base de carne, ovos ou
peixes menos de uma vez
por més; (2) veganos ou
lacto-ovo-vegetarianos
(LOV) foram definidos
COmMo pessoas que
comiam alimentos
vegetarianos, incluindo
produtos lacteos e, por
vezes, ovos, mas sem
carne, aves ou peixe; e (3)
veganos ou lacto-ovo-
vegetarianos ou
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pescolacto-ovo-
vegetarianos (PLOV)
foram definidos como
aqueles que comem
alimentos vegetarianos, e
também produtos lacteos
e ovos, bem como peixes,
mas sem carne ou aves.

Deriemaeker P, Comparar a ingestao Transversal IMC: néo identificado como Um dos critérios de 50% dos participantes eram vegetarianos. Desses, 67% eram

Alewaeters K, nutricional entre 106 foram feitas as medidas de inclusdo era ser mulheres e 33% homens.

Hebbelinck M et. al. | vegetarianos (V) e 106 peso e altura. vegetariano durante pelo

ndo-vegetarianos _ menos um ano. O

2010 pareados (NV). N=212 vegetarianismo foi
definido como abstinéncia Nao foram encontradas diferengas ao comparar IMC

Bélgica3? QFA: Os dados de ingestao de came, caca, aves e (p=0,441 nas mulheres e p=0,233 nos homens) e

Nutritional Status of
Flemish
Vegetarians
Compared with
NonVegetarians: A
Matched Samples
Study

Vegetarianos: homens
com média de idade de
39 + 14 anos e mulheres
com média de idade de
35+ 12 anos

N&o vegetarianos:
homens com média de
idade de 40 £ 14 anos e
mulheres com média de
idade de 36 £ 12 anos

nutricional foram coletados
usando o mesmo registro
alimentar de trés dias para os
individuos vegetarianos e nao
vegetarianos. Todos os diarios
continham um manual de
instrugdes, incluindo o
tamanho da porgéo ou o peso
ou o volume de medidas
domésticas comuns. Os
voluntarios foram convidados
a pesar os alimentos
consumidos sempre que
possivel ou de outra forma

peixe na dieta.

requerimento energético (p=0,754 em mulheres e p=0,608
nos homens) entre os individuos vegetarianos e ndo-
vegetarianos.

Nao foram encontradas diferengas ao comparar os habitos de
tabagismo entre os individuos vegetarianos e nao-
vegetarianos em ambos os sexos (X2 < 0,001; p = 1,000). O
uso de alcool durante a semana néo foi significativamente
diferente entre individuos V e NV em ambos os sexos (x2 =
0,299; p = 0,584). Resultados semelhantes foram
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para indicar a porgéo ou o encontrados para consumo de alcool durante o fim de
tamanho dos alimentos semana (x2 = 0,057; p = 0,811).
consumidos.
Cigarro: habito de fumar auto-
aplicado (sim ou n&o)
Alcool: habito de consumir
bebida alcodlica auto relatado
(durante a semana e durante o
final de semana/ opgdes de
resposta sim ou n&o)

Forestell CA, Comparar habitos Transversal IMC: peso e altura auto Todas as participantes 22,9% das participantes eram vegetarianas, 11,7% pesco-

Spaeth AM, Kane dietéticos e estilo de relatados. Essas medidas foram questionadas vegetarianas, 12% semivegetarianas, 15,4% flexitarianas e

SA vida de vegetarianas, foram utilizadas para calcular quanto ao habito que 37,9% onivoras.

pesco-vegetarianas, posteriormente o IMC. melhor se encaixava com
2012 semivegetarianas e 240 0 seu: vegano, lacto-
flexitarianas com vegetariano, ovo-
EUA22 Em geral, todos os grupos de vegetarianas e flexitarianas

To eat or not to eat
red meat. A closer

look at relationship
between restrained
eating and

onivoras.

Universitarias do sexo
feminino de 18 a 20 anos
(College of William and
Mary)

Alcool e cigarro: ndo
identificado no artigo.

vegetariano, pesco-
vegetariano,
semivegetariano,
flexitariano e onivoro.
Cada uma das categorias
apresentava sua definicdo
para que as participantes

consumiram mais alcool e cigarros do que as onivoras (alcool
e cigarro, respectivamente: 61,81 e 5,45% das vegetarianas,
71,43 e 7,14% das pesco-vegetarianas, 65,52 e 6,9% das
semi-vegetarianas, 54,05 e 5,41% das flexitarianas e 53,33 e
2.2% das onivoras).
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vegetarianism in pudessem escolher A maior média de IMC foi encontrada entre as
college females adequadamente. semivegetarianas (24,9kg/m2) e a menor entre as
vegetarianas (21,44k/m2).
A Unica categoria que teve
a defini¢cdo apresentada
no artigo foi a de
flexitarianos: individuos
que ocasionalmente
consomem carne
vermelha, consome carne
branca, frutos do mar,
ovos, produtos lacteos,
frutas, vegetais e graos.
Burkert NT, Freid| Analisar as diferengas | Transversal Questionario aplicado por Os entrevistados Do total de participantes, 2,2% tinham dieta vegetariana,
W, Gro3schade F de saude, entrevistador. receberam uma lista com 23,6% tinham dieta carnivora rica em frutas e vegetais,
et. al. comportamento seis habitos alimentares 48,5% tinham dieta carnivora com menor quantidade de
relacionado a saude e diferentes e perguntaram carne e 25,7% tinha dieta carnivora rica em carne.
2013 qualidade de vida para | N=15-474 _ qual deles descreveu
) varias formas de dieta. IMC: peso e altura relatados melhor seu
Austria® pelos entrevistados.

Nutrition and
health: different
forms of diet and
their relationship

Pessoas de ambos os
sexos com 15 anos de
idade ou mais

Alcool: consumo nos ultimos
28 dias

comportamento alimentar
(1 = vegano, 2 =
vegetariano comendo leite
/ ovos, 3 = vegetariano
comendo peixe e/ ou leite
/ ovos 4 = Dieta carnivora
rica em frutas e vegetais,
5 = dieta carnivora menos

Quem tinha uma dieta carnivora rica em frutas e vegetais
fumava menos do que aqueles que consumiam uma dieta
carnivora com ingestdo moderada ou alta de carne
(p<0,001). Além disso, os vegetarianos e aqueles com uma
dieta menos rica em carne fumavam menos do que aqueles
com uma dieta rica em carne (p<0,001).
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with various health
parameters among
Austrian adults

Cigarro: numero de cigarros
consumidos por dia

Atividade fisica: escore
metabdlico total — versdo curta
do questionario do World
Health Organization Quality of
Life (WHOQOL-BREF).

rica em carne, 6 = dieta
carnivora rica em carne).

Foi criada uma escala que
refletiria a quantidade de
ingestao de gordura
animal por cada habito
alimentar (1 = dieta
vegetariana, 2 = dieta
carnivora rica em frutas e
vegetais, 3 = dieta
carnivora menos rica em
carne, 4 = dieta carnivora
rica em carne).

Quanto ao consumo de alcool, os tipos de dieta diferiram
entre si: os vegetarianos consumiram o minimo de alcool de
todos, aqueles com uma dieta carnivora rica em frutas e
vegetais consumiram mais e aqueles com uma dieta
carnivora menos rica ou rica em carne consumiram o maximo
(p<0,001). Por ultimo, os individuos que consumem uma
dieta rica em carne relataram fazer mais exercicios fisicos do
que todos os outros grupos (p<0,001).

Vegetarianos e pessoas com uma dieta carnivora rica em
frutas e vegetais tinham maior do que os outros dois grupos
comendo carne (p<0,001). Quanto ao IMC, todos os grupos
de comportamento alimentar diferiram entre si. Os
vegetarianos tiveram o menor IMC (22,9 + 3,8 kg/m?),
seguido de individuos com uma dieta carnivora rica em frutas
e vegetais e aqueles com uma dieta carnivora menos rica em
carne. O IMC médio foi maior entre os individuos que
consumiram uma dieta carnivora rica em carne (25,9 + 4
kg/m?) (p<0,001).

Gilsing AMJ,
Weijenberg MP,
Goldbohm RA et.
al.

2013

Comparar fatores de
estilo de vida, ingestao
dietética e prevaléncia
de cancer com varias
categorias de consumo
de carne

Analise transversal num
estudo de coorte

11.106

Questionario enviado por e-
mail para ser auto aplicado

IMC: peso em kg e altura em
centimetros. Essas medidas

N&o vegetarianos:
individuos que reportaram
comer 1 ou mais tipos de
carne foram categorizados
baseados no seu auto
relato semanal de
frequéncia de consumo de
carne indicado na questéo

6,32% dos participantes eram vegetarianos, sendo a
prevaléncia de 4,21% entre homens 8,14% entre as
mulheres.

3,55% eram pesco-vegetarianos, 12,57% comia carne 1
vez/semana, 26,7% comia carne de 2-5 vezes/semana,
50,87% comiam carne de 6 a 7 vezes/semana.
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Holanda#3 foram utilizadas para calcular “Quantos dias em média

The Netherlands
Cohort Study —
Meat investigantion
cohort; a
population-based
cohort over-
represented with
veegtarians,
pescetarians and
low meat
consumers

Homens e mulheres de
55 a 69 anos de idade da
Holanda

posteriormente o IMC.

Consumo de cigarros: nunca
fumante, ex-fumante e
fumante atual

Alcool: nao identificado

Consumo alimentar: ndo
identificado

durante a semana vocé
consome carne?” com
respostas “1 dia/semana”
“2 a 5 dias/ semana” “6-7
dias/semana”.

Classificagado de
vegetarianos (incluindo
veganos, ovo-
vegetarianos, lacto-
vegetarianos e ovo-lacto-
vegetarianos) e pesco-
vegetarianos de acordo
com o Questionario de
Frequéncia Alimentar:
esses individuos tinha que
preencher totalmente os
critérios a seguir 1) ndo
comer nenhum item
animal no questionario
sobre comidas quentes 2)
abster-se de carne em
recheios de sanduiches 3)
consumir carne 0 vezes
na semana.

Média de IMC foi a menor nos pesco-vegetarianos e
vegetarianos (23,4kg/m? em homens e 22,7 e 23,1kg/m? nas
mulheres) e foi aumentando conforme aumentava o consumo
semanal de carne.

Entre homens e mulheres, os que ndo comiam carne tinham
em média menos probabilidade de serem fumantes atuais
(nos homens, 16% dos vegetarianos e 11% dos pesco-
vegetarianos comparados com 23, 35 e 37% nos outros
grupos; nas mulheres 9 e 15% comparadas com 19, 24 e
19% nos outros grupos).

Vegetarianos e pesco-vegetarianos consumiram a maior
quantidade de frutas, vegetais, graos, nozes e sementes,
produtos a base de soja, leite e queijo quando comparados
com os que consumiam carne (p<0,001).

Individuos do grupo com maior consumo de carne consumia
quase 3x mais alcool do que os vegetarianos (média de 4,3%
nos homens vegetarianos vs. 16,1% nos que consumiam
carne de 6-7 vezes/semana; média de 2,0% nas mulheres
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vegetarianas e 6,2% nas mulheres que consumiam carne de
6-7 vezes/semana).
Orlich MJ, Singh Avaliar a possivel Transversal Questionario auto-aplicado Os padrdes dietéticos Entre os participantes, 7,6% eram veganos (63,8%
PN, Sabaté J et. al. | associagéo de padrdes foram determinados de mulheres), 28,9% eram lacto-ovo-vegetarianos (64,9%
alimentares acordo com a ingestdo de | mulheres), 9,8% eram pesco-vegetarianos (68% mulheres),
2013 vegetarianos com B . alimentos de origem 5,5% eram semi-vegetarianos (69,7% mulheres) e 48,2%
menor mortalidade em | N=73-308 IMC: peso em kg e alturaem | 5pimq). eram n&o-vegetarianos (65,3% mulheres).
Canada?0 metros. Essas medidas foram

Vegetarian Dietary
Patterns and
Mortality in
Adventist Health
Study 2

uma grande coorte
americana.

Homens e mulheres
adventistas de 42 a 72
anos

utilizadas para calcular o IMC
posterirormente.

Atividade fisica: minutos por
semana

Cigarro: fumante atual; ex-
fumante ha <1 ano, ha 1-4
anos, ha 5-9 anos, ha 10-19
anos, ha 20-29 anos, ha 30
anos ou mais; e nunca fumou

Alcool: nao bebedor, bebedor
raro (1,5 por¢des por més),
bebedor mensal (1,5 a <4

Veganos: consumiram
ovos / lacteos, peixes e
todas as outras carnes
menos de 1 vez/més;

Lacto-ovo-vegetarianos:
consumiram ovos/lacteos
1 vez/més ou mais, mas
0s peixes e todas as
outras carnes menos de 1
vez/més;

Pesco-vegetarianos:
consumiram peixe 1

Quanto ao IMC, a menor média era entre os veganos (24,1
kg/m?) e a maior média entre os ndo-vegetarianos (28,3
kg/m?3). Os lacto-ovo-vegetarianos tinham média de IMC 26,1,
0s pesco-vegetarianos 26,0 e os semi-vegetarianos 27,3
kg/m?2.

Quanto a atividade fisica, os que praticavam mais minutos
por semana eram os veganos (24,8% = 150 minutos). Os que
nunca praticavam eram majoritariamente os nao-
vegetarianos (23,4%). Em geral, quanto menor o consumo de
produtos animais, maior era o tempo dedicado a atividade
fisica.
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porgdes por més, bebedor

semanal (4 a <28 porgdes por
més) e bebedor diario ( 28 ou

mais porgdes por més)

vez/més ou mais, mas
todas as outras carnes
menos de 1 vez/més;

Semi-vegetarianos:
consumiram carnes que
nao peixes 1 vez/més ou
mais e todas as carnes
combinadas (peixe
incluido) 1 vez/més ou
mais, mas nao mais de 1
vez/ semana;

N&o vegetarianos:
consumiram carnes que
nao peixes 1 vez/més ou
mais e todas as carnes
combinadas (peixe
Incluido) mais de 1
vez/semana.

Para algumas analises, as
4 categorias vegetarianas
(vegana, lacto-ovo-

O consumo diario de alcool era mais frequente entre os ndo
vegetarianos (1,4%) e os que menos consumiam diariamente
era os veganos (0,1%). Os que nunca consumiam eram
majoritariamente os veganos (98,8%) contra 83,4% dos néo
vegetarianos, que tinham a menor porcentagem. Conforme
aumentava o consumo de produtos animais entre os grupos,
o consumo de alcool também aumentava.

Quanto ao fumo, os veganos foram os que mais referiram
nunca terem fumado (85%) Conforme aumentava o consumo
de produtos animais entre os grupos, aumentava a
frequéncia de fumantes.
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Autor Delineamento
Ano Objetivo
. - Medida do C .
Pais Amostra Exposicao Principais resultados
desfecho
Titulo Populagao
vegetariana,
pescovegetariana e
vegetariana) foram
combinadas como
"vegetarianas".
Rizzo NS, Jaceldo- | Comparar ingestdo de | Transversal IMC: a altura foi medida até o Nao vegetarianos foram 46,87% dos participantes eram nao vegetarianos; 5,63%
Siegl K, Sabate J nutrientes entre ponto mais proximo de 1/4 de | definidos como aqueles semivegetarianos; 9,17% pesco-vegetarianos; 30,38% lacto-
et. al. padrdes de dieta polegada (0,64 cm) com o que relataram comer ovo-vegetarianos; 7,93% vegetarianos estritos.
caracterizados por sujeito ereto e descalgo qualquer tipo de carne
2013 consumo ou exclusao | N=71.752 utilizando uma Varinha de mais de uma vez na
de produtos a base de Altura Portatil Seca 214 (Seca | semana.
Canada Os lacto-ovo-vegetarianos tiveram a maior proporgéo de

Nutrient profiles of
vegetarian and
nonvegetarian
dietarry patterns

leite e carne.

Participantes norte-
americanos e canadenses
da coorte AHS-2, com
idades entre 30 e 70 anos
ou mais.

Corp., Hamburgo, Alemanha),
e o peso foi medido para o
0.1kg mais préoximo com a
roupa sem roupa com roupa
sem sapatos e Meias usando
o TanitaBF-350 (TanitaUKLtd.,
Middlesex, Reino Unido). As
medidas foram coletadas 3
vezes e foi utilizada a média
entre elas. Essas medidas
foram utilizadas para calcular
posteriormente o IMC.

Atividade fisica: Uma
modificagdo do Blair Seven-
Day Physical Activity Recall

Semivegetarianos foram
0s que relataram comer
laticinios e/ou ovos e
algum tipo de carne
(carne vermelha ou aves)
uma ou mais vezes por
més e o total de peixe ou
carne uma ou mais vezes
no més, mas menos de
uma vez por semana.

Pesco-vegetarianos eram
aquele que consumiam
peixe uma ou mais vezes
por més, mas que comiam
menos de uma vez por
més carne vermelha ou

pessoas graduadas (60,1%). Estes também apresentaram a
menor proporgéo de baixa renda familiar (28,2%)
comparados com os vegetarianos estritos (38%). Lacto-ovo-
vegetarianos e vegetarianos estritos tiveram as maiores
porcentagens com relagédo ao estado civil de casados (78,1 e
76,2%).

A proporgéao de atividade fisica rigorosa (= 45 min por dia) foi
maior entre n&o vegetarianos (32,5%) quando comparados
com os lacto-ovo-vegetarianos (27,9%).

Entre os ndo vegetarianos havia maior proporgcao de pessoas
que usavam alcool ou tabaco em algum ponto de suas vidas
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Autor Delineamento
Ano Objetivo
Pais Amostra Exposicao Wedida do Principais resultados
desfecho
Titulo Populagao

(Blair SN, 1985) foi utilizada aves, e sem restricbes (41,7 e 26,2%, respectivamente) e maior proporgéo de

para obter medidas de para consumo de ovos ou | usuarios atuais dessas substancias (11,8 e 2%,

atividade fisica. Os individuos | laticinios. respectivamente).

foram entrevistados por

telefone e pediram para Lacto-ovo-vegetarianos

recordar o tempo gasto em eram os que consumiam

atividades leves, moderadas, qualquer tipo de carne Nao vegetarianos tiveram maior média de IMC (28,7kg/m?) e

dificeis e muito dificeis durante | menos de uma vez por a maior proporgéo de pessoas obesas (33,3%) quando

os 7 dias anteriores més, sem restricdes de comparados com qualquer outro padrdo de dieta.
ovos ou laticinios. Vegetarianos estritos tiveram o menor IMC médio (24kg/m?) e
Vegetarianos estritos a menor proporgao de individuos obesos (9,4%). Mesmo
eram os que consumiam depois de ajustes para idade, sexo, raga, atividade fisica e

Alcool: consumo ou nao de todos os produtos citados | padréo de dieta, a média de IMC se manteve maior no grupo

qualquer quantia nos ultimos acima menos de uma vez | dos nado vegetarianos (28,6kg/m?).

12 meses por més.

Uso de tabaco: fumantes

definidos como terem

consumido de qualquer

quantidade de tabaco e néao

fumantes quando nao referem

nenhuma quantidade

Orlich MJ, Jaceldo- | Caracterizar e Transversal Nao encontradas as Veganos consumiram Verificou-se que o consumo médio diferia significativamente

Siegl K, Sabate J

et. al.

comparar os padroes
de consumo de
alimentos de varias

informagdes sobre como
foram coletadas as exposigbes

ovos / produtos lacteos,
peixes e todas as outras
carnes <1 vez més;

em todos os padrées de dieta para todos os grupos de
alimentos. No entanto, o artigo ndo forneceu informacgdes
sobre prevaléncia dos desfechos.
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Ano Objetivo
, .~ Medida do ..
Pais Amostra Exposicao Principais resultados
desfecho
Titulo Populagao
2014 dietas vegetarianas e 89.455 Os vegetarianos ovo-lacto
ndo vegetarianas. consumiram ovos /
EUAS0 O consumo aumentado de muitos alimentos vegetais,

Patterns of food
consumption
among vegetarians
and non-
vegetarians

Homens e mulheres
adventistas do sétimo dia
recrutados dos EUA e
Canada entre 2002 e
2007 na coorte Adventist
Health Study 2 (AHS-2)

produtos lacteos 21 vez /
més, mas peixe e todas
as outras carnes <1
vez/més;

Pesco-vegetarianos
consumiram peixe >1 vez
por més, mas todas as
outras carnes <1 vez /
meés;

Semivegetarianos
consumiram carnes que
nao peixes =1 vez por
més e todas as carnes
combinadas (peixe
incluido) = 1 vez por més,
mas <1 vez por semana;
Nao-vegetarianos
consumiram carnes que
nao eram peixes = 1 vez
por més e todas as carnes
combinadas (inclusive
peixes) > 1x/semana.

incluindo frutas, vegetais, abacates, batatas néo fritas, graos
integrais, legumes, alimentos a base de soja, nozes e
sementes foi observado entre os vegetarianos. Por outro
lado, o consumo reduzido de carnes, produtos lacteos, ovos,
graos refinados, gorduras adicionadas, doces, lanches e
bebidas ndo aquosas foi observado entre os vegetarianos.
Assim, embora os padrdes alimentares vegetarianos na AHS-
2 tenham sido definidos de acordo com a auséncia de
alimentos para animais na dieta, eles diferem muito em
relagdo ao consumo de muitos outros grupos de alimentos.
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Autor Delineamento
Ano Objetivo
. . Medida do C .
Pais Amostra Exposicao desfecho Principais resultados
Titulo Populagao
Singh PN, Arthur Apresentar novas Transversal N&o encontradas as Veganos consumiram Entre os participantes, 4.1% eram veganos, 19.9% ovo-lacto-
KN, Orlich MJ et. evidéncias informagdes sobre como ovos / produtos lacteos, vegetarianos, 15.85% pesco-vegetarianos, 6.3% semi-
al. epidemioldgicas de foram coletadas as peixes e todas as outras vegetarianos e 53.85% nao-vegetarianos.
indios asiaticos exposigdes. carnes <1 vez més;
2014 inscritos no Adventist | 221
Health Study (AHS) 2, Os vegetarianos ovo-lacto
India36 que levanta a consumiram ovos / Os padrdes dietéticos ovo-lacto-vegetariano e vegano foram
oo 4 iados a uma menor prevaléncia de
possibilidade de como . - produtos lacteos 21 vez / associa
determinados Indianos participantes da més, mas peixe e todas sobrepeso/obesidade (IMC médio 23 kg/m?). A taxa
Global alimentos vegetais AHS-2 as outras carnes <1 extremamente elevada (80%) de sobrepeso/obesidade em

epidemiology of
obesity, vegetarian
dietary patterns,
and
noncommunicable
disease in Asian
Indian

inteiros (por exemplo,
nozes) em um padréao
alimentar vegetariano
poderiam
potencialmente
prevenir obesidade e
DCNT em uma
populagao-alvo de 1
bilhdo de pessoas.

vez/més;

Pesco-vegetarianos
consumiram peixe >1 vez
por més, mas todas as
outras carnes <1 vez /
meés;

Semivegetarianos
consumiram carnes que
nao peixes =1 vez por
més e todas as carnes
combinadas (peixe
incluido) = 1 vez por més,
mas <1 vez por semana;
Nao-vegetarianos
consumiram carnes que
nao eram peixes = 1 vez
por més e todas as carnes

ndo-vegetarianos e semi-vegetarianos € notavel em relagéo a
taxa de 50% em veganos e ovo-lacto-vegetarianos. Os
pesco-vegetarianos apresentaram em torno de 60% de
sobrepeso/obesidade

Houve maior consumo de nozes e sementes em veganos e
ovo-lacto-vegetarianos (p=0.015). Apesar de nao significativo
(p>0.05), o consumo de frutas, vegetais e legumes foi maior
nos pesco-vegetarianos, o0 maior consumo de doces foi entre
0s semi-vegetarianos e o maior consumo de bebidas que nao
eram agua foi entre os ndo-vegetarianos.

O consumo atual de tabaco e alcool foi muito raro nesta
amostra (5%).
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. - Medida do C .
Pais Amostra Exposicao Principais resultados
desfecho
Titulo Populagao
combinadas (inclusive
peixes) > 1x/semana.
Ponzio E, Examinar as variaveis Transversal O questionario 0,79% (n=1.009) da amostra era vegetariana, sendo 0,57%
Mazzarini G, associadas a uma perguntava: “que tipo de homens e 1% mulheres.
Gasperi G et. al. dieta vegetariana na dieta vocé segue?” e
Itélia e avaliar o nivel foram considerados
2015 de auto percepgao da | N=128.040 vegetarianos todos o . .
satde em aqueles que declaram ser O modelo multivariante confirmou a associagao entre o
Italiaé estado vegetariano e o sexo feminino (OR: 1,58; IC95%:

The Vegetarian
Habit in Italy:
Prevalence and
Characteristics of
Consumers

vegetarianos.

Participantes do estudo
transversal nacional
“Health and Use of Health
Care in ltaly”

vegetarianos.

1,38-1,82; p <0,0001), idade elevada (> 65 anos, OR: 3,63;
IC95%: 1,94-5,94; p <0,0001), alto nivel de educacéo (OR:
2,44;1C95%: 1,95-3,07; p <0,0001), estado civil
"separado/divorciado" (OR: 1,58 IC95%: 1,18-2,11; p =
0,002), estado civil "solteiro" (OR: 1,55; IC 95%: 1,31-1,82; p
<0,0001).

Conrad Z, Karlsen
M, Chui K et. al.

2017

EUA2!

Comparar os escores
de qualidade da dieta,
através do Healthy
Eating Index (HEI-
2010) e n e AHEI-2010
(Alternative Healthy
Eating Index-2010)

Transversal

N=16.810

A amostra de ndo
comedores de carnes
incluiu vegetarianos, bem
como aqueles que talvez
ndo tenham seguido a
dieta vegetariana de
forma consistente, mas

1,7% dos participantes eram ndo comedores de carne e
98,3% eram comedores de carne.

Os nao comedores de carne tiveram escores maiores de HEI-
2010 e AHEI-2010 do que os comedores de carne (P <0,05).
Entre os ndo consumidores de carne, o consumo médio em
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Diet quality on
meatless days:
National Health and
Nutrition
Examination
Survey (NHANES),
2007-2012

entre os nédo
consumidores adultos
de carne e comedores
de carne

Participantes de 18 a 51
ou + anos do National
Health and Nutrition
Examination Survey
(NHANES). Ciclos de
2007-2008, 2009-2010 e
2011-2012.

nao relataram consumir
carne em nenhum dos
recordatorios de 24h néo
consecutivos. Por
exemplo,
aproximadamente metade
(44,8%) dos participantes
nos ciclos NHANES de
2007-2008 e 2009-2010
que relataram néo
consumir carne em ambos
os R24H consideraram-se
vegetarianos, conforme
definido pela pergunta
"Vocé se considera ser
vegetariano?”

(O ciclo 2011-2012 n&o
incluiu esta questao.) Os
individuos que relataram
consumir carne em 24
horas, mas indicaram que
eram vegetarianos, eram
classificados como
comedores de carne.

quintis HEI-2010 demonstrou diferentes (P<0,05)
quantidades de calorias vazias e insaturados: acidos graxos
saturados. O consumo médio nos quintis AHEI-2010
demonstrou quantidades diferentes (P<0,05) de nozes e
legumes, e vegetais.
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3. MARCO TEORICO

As praticas alimentares e padrdes de dieta podem ser estabelecidos direta
e indiretamente aos individuos sob influéncia de caracteristicas demogréficas e
socioecondmicas, socioculturais, de saude e de estilo de vida.

As praticas alimentares consideradas saudaveis s&o aquelas onde os
individuos consomem regularmente alimentos nutritivos e que auxiliem na
manutengado de um peso corporal adequado, como frutas, vegetais, e produtos
animais com baixo teor de gordura saturada. Esses alimentos, de forma geral,
sdo boas fontes de fibras, vitaminas e minerais que sustentam o sistema
imunoldgico®? %3,

Ja as praticas alimentares consideradas nao saudaveis sdo aquelas onde
o consumo de alimentos altamente proteico-caldricos, industrializados e
ultraprocessados, como lanches prontos, bebidas agucaradas e biscoitos
recheados, supera o consumo dos alimentos saudaveis. Esses alimentos sao
fontes excessivas de gorduras saturada e trans, agucar e sal, que sao fatores de
risco para diversas DCNT quando consumidos regularmente®? %3,

Os padrdes de dieta pesquisados neste projeto, formados a partir de uma
pratica regular de consumo ou nao de alimentos especificos, sdo os padrées
onivoro e o vegetariano. O que diferencia os dois padrdoes € o consumo regular
de produtos animais. Enquanto o grupo onivoro nao restringe o consumo de
nenhum tipo de alimento, o padrdo vegetariano possui diversas
subclassificagbes. As mais conhecidas s&o: padrao ovo-lacto-vegetariano, que
restringe apenas o consumo de carnes vermelhas, mas permite o consumo de
leite animal e ovos, e padrdo vegano, que restringe o consumo de qualquer
produto animal'® 20,

Ambos os padrbes possuem seus beneficios. Porém, enquanto o padrao
onivoro possui grande capacidade de equilibrio nutricional pela variedade de
alimentos que sao permitidos para consumo, o padrao vegetariano tende a
apresentar maior consumo de alimentos in natura e a restricido de alimentos

ultraprocessados quando comparado com o padrao onivoro'®: 29, 32, 38, 42, 44, 51.
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3.1. Caracteristicas demograficas e socioeconémicas

3.1.1. Sexo
Quanto as praticas alimentares mais saudaveis, as mulheres sdo as que

mais tendem a apresentar esse tipo de comportamento. Os principais motivos
que podem levar a isso incluem preocupagdo com a saude ou com perda ou
manutencédo de peso, o que condiz com a evidéncia de que mulheres buscam
muito mais formas de prevengao natural contra doengas, bem como dietas que
possam garantir o atual padrdo mais magro de beleza3: 15 42, 49,54

Os homens, em geral, tendem a ter preocupagdes menores quanto aos
fatores citados acima, levando a comportamentos alimentares menos saudaveis,
pelo fato de nao considerarem a saude como prioridade. Isso pode ser
confirmado com os resultados de estudos em servigos de saude que mostram
que os homens tendem a procurar profissionais desta area apenas quando ja
apresentam alguma enfermidade. Também existe a questdo do machismo, onde
homens, em tese, sdo os mais fortes e ndo devem render-se a problemas de
saude, bem como a questao do foco da saude publica ser mais voltado para a

saude das criancas e das mulheres®* .

3.1.2. Idade
Os habitos alimentares adquiridos na infancia normalmente assemelham-

se ao da familia do individuo. Entretanto, ao chegar na adolescéncia, as pessoas
tendem a sofrer e aceitar influéncias que fogem do convivio familiar. Nessa fase,
€ muito comum o baixo consumo de frutas e vegetais, bem como o alto consumo
de fast food e alimentos ultraprocessados, pois, normalmente, a prioridade nesse
periodo da vida é a busca por prazer, e estes alimentos trazem essa sensacgao
por conter substancias hiperpalataveis que ativam o sistema de recompensa do
cérebro®: %7,

Conforme a idade vai aumentando, os individuos comegam a adquirir
independéncia e vao obtendo novas informacgdes, facilitando assim suas préprias
escolhas. Entretanto, Individuos de 16 anos ou mais ja estdo no momento de
tornarem-se economicamente ativos e acabam sofrendo inumeros tipos de

pressdes sociais. Dependendo do segmento ocupacional de sua vida, quando
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relacionado ao trabalho ou estudo, eles podem optar por alimentos nao tao
saudaveis, mas que sejam praticos no seu dia a dia, sem que interfira no
rendimento exigido na sua ocupagdo. Isso também implica em escolha de
prioridades que nao incluem o tempo adequado para preparar e realizar
refeigcbes, assim como néo incluem o tempo para convivio familiar®® 59,
Geralmente, na meia-idade comegam a surgir problemas de saude que
poderiam ser evitados ou minimizados com uma alimentacdo equilibrada de
forma regular. Por essa razdo, pessoas mais velhas tendem a aderir praticas

alimentares mais saudaveis para proteger e melhorar seu estado de saude® 8-

3.1.3. Cor da pele, escolaridade e renda
No Brasil, a cor da pele esta intrinsecamente associada a escolaridade e

a renda®?. Pessoas com cor da pele mais clara tendem a ter mais oportunidades
de estudo e, consequentemente, também no mercado de trabalho, com salarios
melhores do que das pessoas com o tom da pele mais escuro. Portanto, pessoas
com o tom da pele claro tendem a ter melhores oportunidades de cuidar de sua
saude através de prevencdo auxiliada por profissionais da area de forma
particular e melhores condicdes para comprar alimentos protetores da saude®s.
Também se sabe que quanto maior a escolaridade dos individuos, maior € o
conhecimento sobre fatores protetores e prejudiciais a saude, e isto esta
relacionado ao maior consumo de alimentos saudaveis®4-.

O grande problema na compra de alimentos saudaveis por pessoas com
renda mais baixa ndo € o prego em si, mas o quanto o alimento é perecivel. Por
isso, esses individuos tendem a comprar alimentos nao pereciveis
industrializados devido ao precgo e a alta durabilidade, fazendo com que néo seja
preciso comprar varias vezes nem gastar tanto com eletricidade para manter, por
exemplo, as frutas e vegetais na geladeira. Alguns desses individuos sabem dos
beneficios do consumo regular de frutas e vegetais. Todavia, os que relatam nao
ter acesso a esses alimentos apenas devido a renda, encontram-se sem
Seguranga Alimentar e Nutricional, que, no Brasil, se refere ao acesso a
qualidade e quantidade de alimentos adequados para toda a populagéo,

independente da classe social®4-%7.



61

3.1.4. Areas de conhecimento
A ocupacao é um fator que pode interferir no comportamento alimentar,

pois, dependendo da flexibilidade de horarios, da exigéncia imposta e da
atividade sedentaria ou mais ativa, pode ser mais facil ou ndo manter uma
alimentacdo equilibrada. No Brasil, pouco se sabe sobre qual area do
conhecimento esta ligada com uma alimentagcdo mais adequada, tendo em vista
que boa parte dos estudos foram feitos somente em cursos da area da saude ou
com profissionais deste segmento® 6%, Entretanto, podemos gerar a hipotese de
que pessoas envolvidas em cursos ou empregos da area da saude tendam a
manter uma alimentagao mais balanceada pelo maior acesso a informacéao sobre
nutricdo e percepcado mais apurada da saude, bem como cursos de ciéncias
humanas e sociais por discutirem mais sobre as filosofias de vida, questdes

ambientais e éticas.

3.2. Caracteristicas socioculturais
As primeiras influéncias sociais que sofremos vém da familia, onde os

primeiros habitos sdo impostos na infancia. E muito provavel que uma crianca
que cresceu em um determinado contexto cultural, permanecga futuramente com
habitos provenientes do convivio nesse ambiente’® 71

Por essa razao, o local de origem inconscientemente influencia na dieta.
Apesar da grande diversidade cultural e alimentar no Brasil, ndo € comum
encontrar pessoas vegetarianas. Entretanto, pessoas que vivem no Brasil, mas
que tém descendéncia de paises onde, por exemplo, a dieta vegetariana € mais
comum, como no Japdo e na India, podem aderir a esse padrdo para que se
mantenha de alguma forma o vinculo familiar e habitos culturais que se
propagam de geragdo em geragao, assim como podem sentir-se bem ao
valorizar essa pratica para que possam demonstrar sua identidade®®.

Contudo, € perceptivel que quando as pessoas comegcam a sofrer
influéncias da midia e de outras pessoas, que nao os familiares, tendam a
modificar seus comportamentos para se adaptar as demais pessoas do seu
convivio social’?2. Também se sabe que muitos alimentos que tém sucesso em
vendas devido a publicidade, sao incorporados na alimentagao das pessoas por
acreditarem que o consumo destes pode demonstrar um melhor status na viséo

social’s.
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E comum a mudanca de comportamentos alimentares na adolescéncia e
comeco da idade adulta, devido ao inicio de novas experiéncias, como cursar
uma faculdade, no meio dessa transicao de idade. Nessa fase, muitos habitos
sao definidos, portanto, € comum que universitarios mantenham posteriormente
as praticas alimentares adquiridas durante o periodo de graduagado, pois a
personalidade geralmente ja esta formada e as crengas sobre a vida também™
75_

A pratica religiosa é outra caracteristica sociocultural que influencia
diretamente em certos comportamentos alimentares. Algumas religides, como
Budismo, Islamismo, Judaismo e Adventista ndo permitem o consumo da maioria
dos tipos de carne, e também boa parte dos praticantes ndo admitem o uso de
substancias como alcool e tabaco’®. Esses fatores tendem a implicar em habitos
de vida mais saudaveis.

Temas relativos aos direitos dos animais e ética na industria esta em alta
e com argumentos cada vez mais fortes. Movimentos de defesa dos animais
lutam para que estes sejam reconhecidos como seres que n&o deveriam fazer
parte da cadeia alimentar humana, pois eles pertencem ao nosso mesmo reino
e sdo capazes de sentir dor, prazer, felicidade e tristeza*.

Quanto ao meio-ambiente, o que se aborda € que a atividade pecuaria é
a principal responsavel pelo desmatamento dos biomas e de contaminagao de
aguas. Além disso, a produgdo de carne bovina dobrou nas ultimas duas
décadas, resultando num aumento substancial da emissdo de gases
responsaveis pelo efeito estufa, como o gas carbdnico, metano e amoénia®.
Também podemos gerar a hipotese de que pessoas que ndo consomem carne
ou outros produtos animais devido a preocupag¢ao com o0 meio-ambiente podem
optar por ndo consumir produtos ultraprocessados pela industria alimenticia,
tanto pelo fato de conter inumeras substancias desconhecidas, que podem
inclusive desencadear doengas como o cancer’”- 78, como também pelo fato do
uso excessivo de embalagens plasticas que demoram a se degradar e que

contribuem para a poluicdo ambiental®.

3.3. Situacao de saude e estilo de vida
A saude é um dos fatores mais marcantes para a decisdao de iniciar

praticas alimentares mais saudaveis ou tornar-se vegetariano* 4°. Sabe-se que
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as carnes vermelhas, em geral, sdo fonte de gordura saturada, a qual traz
maleficios para a saude quando consumidas em excesso, podendo causar
doencas cardiovasculares®.

Devido a percepcado de saude e a preocupagcdo com esta, algumas
pessoas que almejam prevenir esses tipos de doenga, ou as que ja tém alguma
dessas enfermidades e querem manté-la estavel, passam a optar por habitos de
vida e alimentares mais saudaveis, culminando, até mesmo, na restricdo do
consumo de carnes vermelhas. Também é relatado por algumas pessoas que
aderem as dietas vegetarianas que isso proporciona um bem-estar psicoldgico
por terem nogédo de que nao estdo contribuindo com os fatores considerados
antiéticos e que prejudicam o meio ambiente?.

Entretanto, alguns tipos de atletas, como os de fisiculturismo, tém
preferéncia pela dieta onivora pelo fato de encontrarem fontes de proteinas de
alto valor biolégico nos produtos animais, como as carnes, facilitando assim o
aumento de massa muscular!8,

Os diferentes estados nutricionais também podem se relacionar com a
escolha de diferentes padrdes de dieta. Um dos motivos que pode levar a adeséao
de dietas mais saudaveis pode ser a busca por controle do peso e a manutengao
de niveis sanguineos normais de glicose e colesterol ruim (LDL), por exemplo,
pois & de conhecimento geral os beneficios de tal conduta®383,

Quanto ao consumo de tabaco e alcool, pessoas que ndo fumam e nao
consomem bebidas alcodlicas tendem a ter uma alimentagdo mais equilibrada.
Quanto a pratica de atividade fisica, a ciéncia vem mostrando que aderir a dietas
mais saudaveis esta associado a fazer este tipo de atividade com maior

frequéncia315 3540,

3.4. Preferéncia palatavel
Por fim, outro motivo que leva a adesao de dietas vegetarianas € a

preferéncia palatavel. Muitas pessoas tornam-se vegetarianas pelo simples fato

de ndo gostarem do sabor das carnes vermelhas e/ou outros tipos de carnes®.



CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS E SOCIOECONOMICAS

Sexo Renda
Idade Area de conhecimento
Cor da Pele Escolaridade

CARACTERISTICAS SOCIOCULTURAIS
Influéncias (familia, amigos, colegas e midia)
Religido
Direito dos animais e ética

Preocupacéo com o meio-ambiente

SITUACAO DE SAUDE
Presenca de Doencgas Cronicas
Percepcéo de saude

Estado Nutricional

LOCAL DE ORIGEM

ESTILO DE VIDA
Consumo de tabaco
Consumo de alcool

Atividade fisica

PADROES DE DIETA (ONIVORO, VEGETARIANO E VEGANO) E MARCADORES
DE CONSUMO ALIMENTAR SAUDAVEL E NAO SAUDAVEL

Figura 1. Modelo tedrico de determinagao dos padroes de dieta
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4. JUSTIFICATIVA
Dentro do grupo de individuos mais suscetiveis ao consumo de alimentos

industrializados e ultraprocessados, encontra-se a populagao universitaria, que
¢ predominantemente composta por adolescentes e adultos® 6% 8385 que se
encontram, em média, na faixa dos 16 aos 40 anos de idade. Muitas vezes, essa
alternativa de consumo é a mais acessivel considerando a praticidade buscada
por essas pessoas em decorréncia da vida turbulenta quando se trata de
compromissos e prazos para entrega de tarefas®® 8688 Sabendo disso, alguns
estudos que avaliaram esta populagao, em geral, ndo encontraram prevaléncias
altas de habitos alimentares saudaveis®®-9",

Apesar de varios estudos mostrarem que vegetarianos tendem a ter um
estilo de vida mais saudavel do que onivoros*? 92 93 grande parte deles foram
realizados em paises com culturas alimentares diferentes e nivel
socioecondmico mais elevado que o Brasil. Sendo assim, nao é possivel inferir
os resultados sem medir o grau de adequagao aos marcadores de alimentagao
saudavel tipicos da dieta dos brasileiros com o que é preconizado como
satisfatorio pelo Ministério da Satde do Brasil®2 3.

E importante destacar a importancia de estudar os padrdes de dieta da
populacao universitaria tendo em vista que boa parte dos vegetarianos que ja
foram investigados tém escolaridade mais elevada quando comparados aos
onivoros'4 30 34,35, 43,45, 51 ‘mostrando que a variedade de padrdes alimentares
provavelmente é maior nos universitarios.

Desta forma, considerando o contexto social da universidade sobre a
determinacdo de mudanga de habitos, € importante ter conhecimento sobre a
alimentacdo de seus estudantes. Desta forma sera possivel identificar a
necessidade de orientagdes coletivas sobre alimentagdo e nutricdo, tanto para
onivoros como para vegetarianos. Além destas orientagdes terem potencial
impacto na prevencdo de doengas que podem ser evitadas com uma
alimentagdo nutritiva e equilibrada, existe evidéncia que habitos alimentares

adquiridos na vida universitaria tendem a se propagar apds a graduagao’.
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5. OBJETIVOS

5.1. Objetivo geral
Estimar a prevaléncia de alunos ingressantes em cursos de graduacao na

Universidade Federal de Pelotas (UFPel), matriculados no segundo semestre do
ano de 2017, que aderem a dietas onivoras, vegetarianas e veganas, bem como
estimar a qualidade dessas dietas de acordo com os marcadores de consumo

alimentar do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN).

5.2. Objetivos especificos
Estimar a prevaléncia de onivoros, vegetarianos (ovo-vegetariano, lacto-

vegetariano ou ovo-lacto-vegetariano) e veganos, segundo:
a) caracteristicas socioecondmicas e demograficas;
b) cidade e estado de origem;
c) area de conhecimento do curso;
d) consumo de alcool;
e) habito de fumar;
f) pratica de atividade fisica;
g) IMC.
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6. HIPOTESES

A prevaléncia de vegetarianos e veganos sera em torno de 10% (7%
vegetarianos e 3% veganos), baseada nas informa¢des adquiridas através do

Guia Alimentar de Dietas Vegetarianas para Adultos (SVB)*

Os padrdes de dieta vegetariano e vegano serdo mais frequentes entre:
a) pessoas com cor da pele branca, com idade acima de 20 anos, mulheres e
individuos com nivel socioecondmico mais alto;
b) provenientes de qualquer cidade fora do Rio Grande do Sul;
c) estudantes de curso da area da saude e da area de humanas;
d) ndo consumidores de bebidas alcodlicas;
e) nédo fumantes;
f) consumidores de alimentos marcadores de alimentacdo saudavel,
g) quem praticar atividade fisica com maior frequéncia;

h) quem apresentar menor IMC.
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7. METODOLOGIA

7.1. Delineamento
Estudo transversal de base universitaria, onde sera realizado um censo

dos alunos de graduagao que ingressaram na UFPel, no primeiro semestre letivo

de 2017, matriculados no segundo semestre letivo de 2017.

7.2. Justificativa do delineamento
O delineamento transversal € o tipo de estudo observacional indicado

para esta pesquisa, pois a partir dele variaveis de exposicao e desfecho serao
medidas em apenas um momento, o que reduz custos e facilita a logistica.

O principal motivo para utilizar o delineamento transversal na presente
pesquisa € que atende o objetivo geral do estudo, que é estimar a prevaléncia

de onivoros e vegetarianos entre estudantes universitarios.

7.3. Populacao-alvo
Alunos ingressantes de cursos presenciais de graduagao da Universidade

Federal de Pelotas.

7.4. Populacao externa
Alunos ingressantes de cursos de cursos presenciais de graduacéo

ingressantes de universidades publicas do Brasil, tendo em vista que a principal
forma de selecdo (Exame Nacional do Ensino Médio - ENEM) possibilita o
ingresso de estudantes de varias regides do pais em qualquer universidade
publica que utilize esse método, possibilitando, desta forma, a extrapolacéo dos

dados.

7.5. Critérios de elegibilidade

7.5.1. Inclusao
- Ser aluno de graduacao de curso presencial, ingressante no primeiro semestre

de 2017 na UFPel;

- Ter 18 anos ou mais.
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7.5.2. Exclusao:
- Ter deficiéncia visual ou auditiva que impeca o individuo de responder o

guestionario;
- Ter incapacidade mental ou cognitiva que impeca o individuo de responder o

guestionario;

7.6. Definigcao dos desfechos

Os padrdes de dieta seréo caracterizados pela prética de dietas onivora,
vegetariana e vegana.
Com relacéo as questdes a seguir, serdo considerados:
e onivoros os individuos que responderem “sim” para a primeira ou
todas as perguntas;
e vegetarianos aqueles que responderem “nao” a primeira pergunta
e “sim” para a pergunta 2 ou 3 ou ambas;

e veganos os que responderem “nao” as 3 perguntas.

1) “Vocé consome algum tipo de carne ou peixe (incluindo bacon, frango,
codorna, salsichas)?”

2) “Vocé consome algum produto lacteo (incluindo leite de vaca, leite sem lactose
de origem animal, queijo, manteiga, iogurte, requeijao)?”

3) “Vocé consome algum tipo de ovo (incluindo ovos em bolos e outros alimentos

cozidos)?”

Essas questdes foram baseadas no questionario da pesquisa European
Prospective Investigation into Cancer and Nutrition (EPIC) — Oxford*’, conduzido
entre os anos de 1992 e 2000 em 17 paises europeus, adaptadas as
necessidades do publico que sera estudado na presente pesquisa.

7.7. Definigao das exposigcoes
As variaveis de exposicao a serem coletadas neste estudo serdo apresentadas

no quadro a seguir, juntamente com suas definicdes operacionais:



Quadro 2. Lista de variaveis e definiciao operacional.

Exposicao Variavel Definigcao
Idade Categorica dicotdmica <20 anos e > de 20 anos
Sexo Categorica dicotdmica - Masculino
- Feminino

Nivel socioecondbmico segundo Associagéo
Brasileira de Empresas de Pesquisa (ABEP)%

Categdrica ordinal

Categorizagao por classes:

A/BIC/D/E

Grande area de conhecimento dos cursos

Categodrica nominal

Agrupamento dos cursos em grandes areas de
conhecimento:

- Ciéncias exatas
- Ciéncias bioldgicas
- Ciéncias humanas

- Multidisciplinares

Consumo de bebidas alcodlicas (AUDIT)9%

Categdrica ordinal

- 2 8 pontos sera considerado consumo de
risco

Tabagismo

Categdrica ordinal

- Fumante

- Nao fumante

- Ex-fumante

Atividade fisica no lazer (IPAQ)%

Categorica dicotomica

- Ativo

- Nao ativo

indice de Massa Corporal (IMC)

Peso em Kg/altura em metros quadrados
(autorreferidos) (OMS)97

Categorica ordinal

- Baixo peso (<18,5 kg/m?2)
- Eutrofia (18,5 a 24,9 kg/m?2)
- Sobrepeso (25,0 a 29,9 kg/m?)

- Obesidade (230 kg/m?2)

Marcadores de consumo alimentar saudavel e
néo saudavel, segundo o Sistema de Vigilancia
Alimentar e Nutricional (SISVAN)52

Categorica nominal

Consumo no dia anterior de sete tipos de
alimentos:

*Feijao;

*Frutas frescas;

* Verduras e/ou legumes;

** Hamburguer e/ou embutidos;

** Bebidas adogadas;

**Macarrao instantaneo;

**Biscoito recheado, doces ou guloseimas.
*marcadores de alimentagdo saudavel

**marcadores de alimentagao n&o saudavel.
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7.8. Instrumento
O instrumento proposto para avaliar os padrées de dieta sera auto

aplicado, constituido por trés perguntas (as trés primeiras do questionario) e teve
como base o instrumento utilizado no Estudo de coorte EPIC — Oxford, conduzido
entre os anos de 1992 e 2000 em 17 paises europeus*’. Junto a ele constarao
sete questdes baseadas no questionario utilizado para detectar o consumo de
marcadores de alimentacao saudavel e ndo saudavel no dia anterior a entrevista,
proposto pelo Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) atualizado
no ano de 2015%, para que se possa fazer inferéncia sobre as praticas
alimentares dos individuos que possuem os padrdes de dieta vegetariano,
vegano e onivoro.

Devido a este projeto ser parte de um estudo maior, este instrumento sera
agrupado aos instrumentos dos demais alunos de mestrado de Pés- Graduagao
em Epidemiologia da UFPel (PPGE-UFPel) da turma 2017-1018, os quais farao
parte de um consércio de pesquisa. Este trabalho conjunto entre os mestrandos
vem sendo realizado pelo PPGE-UFPel ha varios anos permitindo a execucao
de estudos de alta qualidade®.

Desta forma, além das questdes especificas de cada mestrando, o
questionario definitivo incluira questdes gerais sobre caracteristicas
demograficas, socioeconbmicas, comportamentais e de area de conhecimento
dos cursos. As variaveis do bloco geral que serao utilizadas para o presente
estudo sdo: sexo, nivel socioeconbmico, grande area de conhecimento dos
cursos, consumo de bebidas alcodlicas, tabagismo, atividade fisica e IMC.

O manual disponibilizado para a aplicagdo do presente instrumento foi

construido e encontra-se no Apéndice A.

7.9. Selegao dos participantes
Para facilitar a captagcdo dos estudantes da UFPel, a universidade

disponibilizara informagcbes sobre os alunos de cursos de graduacao,
presenciais, ingressantes no primeiro semestre de 2017 matriculados no
segundo semestre letivo de 2017. De posse dessas informagdes, seréo
convidados todos os alunos matriculados em disciplina obrigatéria e excepcional

aos cursos que fazem parte.
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7.10. Tamanho da amostra
A seguir serédo apresentados calculos de amostra para estimar o numero

de participantes necessarios para o estudo de prevaléncia e de associagdes das
exposi¢coes com os desfechos.

Para calcular o tamanho de amostra foi utilizado o software livre OpenEpi
(disponivel em www.openepi.com). No célculo final, utilizou-se uma prevaléncia
de 10% para vegetarianos/veganos e 90% para (onivoros), baseado nos dados
fornecidos pela SVB*. Essa amostra foi acrescida de 10% para perdas e recusas.
Por fim, foi utilizado um nivel de confianga de 95%. No Quadro 3 s&o
apresentadas simulagdes de calculos de tamanho de amostra de acordo com
diferentes margens de erro.

Sabendo da possibilidade de desisténcia de curso e de que alunos
menores de 18 anos poderado nao entrar no estudo por questdes éticas, usou-se
uma estimativa de 2500 alunos maiores de 18 anos matriculados no segundo
semestre de todos os cursos de graduacao presenciais, sendo possivel utilizar
para o calculo da prevaléncia uma margem de erro de 1 ponto percentual,pois,
mesmo com acréscimo de 10% para perdas e recusas, o0 numero de amostra

necessario nao ultrapassa dos 2500.
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QUADRO 3. CALCULO DE PREVALENCIA DOS DESFECHOS ONIVORO E
VEGETARIANO.*
Amostra
_ Frequéncia Margem EfeItO de com nivel +10% para
HORUIRGEE antecipada de erro | delineamento de perdas e
(n) (%) aceitavel fi
(] (P.P) (DEF) confianca recusas
de 95%
2500 10% ou 3 1,0 334 368
90%
2 1,0 643 708
1 1,0 1452 1598
*Como as porcentagens dos dois desfechos se complementam, os calculos de amostra
para estes dido os mesmos resultados.

Além do estudo de prevaléncia, torna-se importante que seja evidenciado
se existem algumas diferengas entre grupos. Para tal, calculou-se o tamanho de
amostra para o estudo de associagdes entre as variaveis de exposicao
(independentes) e cada variavel dependente. Em busca de poder estatistico,
optou-se por agrupar vegetarianos e veganos, considerando uma prevaléncia de
10% para vegetarianos e 90% para nao-vegetarianos (onivoros), nivel de
confianca de 95% e poder de 80%, além do aumento de 10% para perdas e
recusas. Ainda, a amostra final sera inflacionada em 15% para controle de
possiveis fatores de confusao.

Os calculos, apresentados nos Quadros 4 e 5, mostram que para algumas

exposicdes o poder do estudo sera baixo.



DESFECHO: ONiVORO

QUADRO 4. CALCULO DE AMOSTRA PARA ANALISES DE ASSOCIAGCAO

Poder
G = Razao de nao Porcent_a gem Porcentagem +10 % para +15% para maximo com
L rupo nao de nao
Exposicao expostos para de expostos Amostra perdas e fatores de 2500
exposto * expostos o x = L,
expostos i e positivos recusas confusao individuos
positivos (%)
Idade <20 anos 42/58 = 0.72' 89 91 7401 8142 9364 35
Sexo Feminino 54/46 = 1.17" 89 91 7836 8620 9913 29
NSE A/B 65/35 = 1.86' 85 95 366 403 464 99
Alcool N&o consome 18.8/81.2=0.232 | 89 91 11646 12811 14733 25
Tabagismo Nao tabagista 91.9/8.1=11.35? 85 95 1172 1290 1484 99
Atividade fisica | Ativo 45.8/54.2=0.85° | 85 95 318 350 403 99
IMC Baixo peso e 71.2/28.8=2.47% | 82 98 173 191 220 99
eutrofia
Marcadores de N&o saudavel 68/32=2.1* 89 91 10.413 11.454 13.173 25
consumo
alimentar
Area do curso Ciéncias 2/98=0.02* 82 98 1070 1178 1355 97
Bioldgicas, da
Saude e
Humanas

*Artigos: '"RAMIS?®, 2012; 2RODRIGUES JUNIOR, 2009%; 3MARTINS, 20108

**Valores hipotéticos
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QUADRO 5. CALCULO DE AMOSTRA PARA ASSOCIAGAO

DESFECHO: VEGETARIANO

~ Razao de nao Porcent? gem Porcentagem +10% para +15% para Poder maximo
. . Grupo nao de ndo Amostra (com
Exposicao exposto expostos para expostos de expostos 80% de poder) perdas e fatores de com 2500
P expostos* pos‘?tivos** positivos** ocep recusas confusao individuos (%)
Idade >20 anos 58/42 = 1.38' 15 321 354 194 99
Sexo Masculino 46/54 = 0.85" 11 7313 8045 9252 35
NSE C/D/IE 35/65 = 0.54" 15 367 404 465 99
Alcool Consome 81.2/18.8 =4.322 11 11598 12758 14672 25
Tabagismo N&o tabagista 8.1/91.9 = 0.092 11 24557 27013 31065 9
Atividade fisica | Nao ativo 54.2/45.8 = 1.183 15 318 350 403 99
IMC Sobrepeso e 28.8/71.2 =0.40° 18 174 192 221 99
obesidade
Marcadores de Nao saudaveis 32/68 = 0.47* 11 8428 9271 10662 30
consumo
alimentar
Area do curso Engenharias, 98/2 = 494 18 1050 1155 1329 97
exatas e da
terra

*Artigos: 1RAMIS, 20123, 2RODRIGUES JUNIOR, 2009°; 3MARTINS, 2010%

**Valores hipotéticos

75



76

7.11. Possiveis limitagoes
Uma possivel limitagdo nesta pesquisa seria o viés de causalidade

reversa, que é comum em estudos transversais. Esse viés implica em nao
possibilitar o estabelecimento de relagao de causalidade das exposi¢cdes sobre
os desfechos. Uma vez que as variaveis sao coletadas em um unico momento,
nao é possivel saber se foi a exposi¢cado que levou ao desfecho ou vice-versa.

Outra limitacdo que pode ocorrer € a falta de poder estatistico para as
possiveis associacbes entre as exposicdes sexo, consumo de alcool e
marcadores de consumo alimentar quando o desfecho é a dieta onivora e entre
essas as mesmas exposi¢des, mais o tabagismo, quando o desfecho é a dieta
vegetariana. Essa limitagdo deve-se aos calculos apresentados anteriormente
nos Quadros 4 e 5, onde os tamanhos de amostra necessarios ultrapassam o
numero estimado de individuos que participardo do estudo, ou seja, em torno de
2500 individuos.

Ainda, podera ocorrer viés de informacao devido ao fato do questionario
ser auto aplicado, onde apesar de ser garantido o anonimato, as pessoas podem
referir ter uma alimentacdo mais saudavel do que realmente tém, principalmente
por teoricamente terem conhecimento sobre o0 que € considerado adequado ou
nado. Além disso, a falha de memdria e a exaustao pelo tamanho do questionario

a ser respondido pode interferir nas respostas.

7.12. Estudo pré-piloto
Foi realizado no final do més de agosto de 2017 um estudo pré-piloto com

intuito de verificar a compreenséo e possiveis sugestdes sobre as questdes
especificas deste projeto, ou seja, que serao aplicadas para identificar padrées
de dieta e marcadores de consumo alimentar saudavel e ndo saudavel. No total,
16 estudantes de graduacgao da UFPel, ndo ingressantes em 2017, responderam
0 questionario.

Esse questionario também continha informagdes basicas como sexo,
idade e local de origem. Nove destes universitarios eram do sexo masculino e
sete do sexo feminino. Com relacéo a idade, a amostra variou de 20 a 32 anos.
Quanto ao local de origem, apenas sete participantes eram provenientes de

Pelotas, sete de outras cidades do Rio Grande do Sul (RS) e dois de cidades
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fora do RS. O tempo maximo de aplicagao do instrumento foi em torno de trés
minutos.

A unica duvida que surgiu foi quanto ao consumo de produtos lacteos. Um
dos participantes questionou se poderia considerar leite sem lactose, mas de
origem animal, como um dos exemplos para produtos lacteos. Apds isso, 0
instrumento incluiu como exemplo na pergunta numero 2 referente ao consumo

de produtos lacteos.

7.13. Estudo piloto
Sera realizado um estudo piloto com graduandos de outra instituicdo que

nao a UFPel ou de alunos da prépria universidade, porém nao ingressantes em
2017, com o objetivo de testar a compreensao e consisténcia das perguntas do
questionario completo do estudo, assim como estimar o tempo médio dispendido

para resposta.

7.14. Logistica do trabalho de campo
Equipes, compostas por trés mestrandos cada, serdao formadas para

aplicar os questionarios em quantas turmas forem possiveis em um mesmo dia.
Dependendo da disponibilidade dos alunos de mestrado, mais de uma equipe ira
a campo diariamente.

Quanto ao deslocamento, serdo selecionados diversos cursos que
possuem campus em comum para que se possa aplicar diversos questionarios
no mesmo dia, agilizando o processo e diminuindo o custo de locomogéo.

O questionario sera auto aplicado, através de tablets. Os mestrandos irdo
supervisionar as salas onde estiverem sendo aplicados os questionarios, a fim
de sanar quaisquer duvidas que possam surgir entre os universitarios, referentes
as perguntas. Também serdo realizadas reunides periddicas com objetivo de
esclarecer duvidas, pontuar as recusas e avaliar o andamento do campo.

Sempre havera alguém nos turnos de coleta de dados no prédio do PPGE
para fazer plantdes, que servirdo para receber comunicados de qualquer
problema ou duvida por parte dos que estdo em campo e para tentar resolver
possiveis imprevistos.

Demais procedimentos logisticos serdo definidos posteriormente.
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7.15. Processamento e analise dos dados
Os questionarios serdao autoaplicados em versao digital (Tablet) e sera

utilizado o sistema REDCap (Research Electronic Data Capture), que permite a
coleta eletrénica de dados e posterior constru¢cdo de banco de dados.

A analise dos dados sera realizada no programa estatistico Stata 12.1®.
Sera realizada uma avaliagao da consisténcia e amplitude dos dados, com
identificacdo de possiveis pontos incoerentes. A analise descritiva incluira
calculos de frequéncias absolutas e relativas e intervalos de confianga de 95%.
Para estudar as associagdes dos desfechos de acordo com os subgrupos das
variaveis independentes, sera utilizada analise bivariada através do teste Qui-
quadrado para heterogeneidade e/ou tendéncia linear. Andlises brutas e
ajustadas serdo realizadas através de regressao logistica. Todas as analises
serdo estratificadas por sexo, e sera considerado um nivel de significancia de
5%. Durante o processo de andlise, algumas variaveis poderdo sofrer

recategorizagcdes de acordo com os dados obtidos.

7.16. Controle de qualidade
O controle de qualidade das entrevistas sera feito pelos mestrandos com

intuito de identificar possiveis erros ou respostas inveridicas e ira acontecer
através de ligagao telefébnica a uma amostra de 10% dos graduandos, sorteada
aleatoriamente. Nessas ligacdes sera aplicado um questionario simplificado com
questdes chaves de cada mestrando. A consisténcia das informagdes entre as
variaveis sera examinada por meio da estatistica Kappa. Outras estratégias
serdo aplicadas para garantir a qualidade dos dados, como testagem do
questionario entre os mestrandos e em estudo piloto, elaboracdo de manual de

instrugdes e monitoramento do trabalho de campo.

7.17. Financiamento
O consorcio de pesquisa sera custeado por verba da Coordenacao de

Aperfeicoamento de Nivel Superior (Capes) e, se necessario, os gastos serao

complementados pelos alunos de mestrado da turma 2017-18.
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8. DIVULGAGAO DOS DADOS E RESULTADOS
Os achados deste estudo serdo publicados, em formato de artigo

cientifico, em revistas cientificas nacionais e/ou internacionais, bem como
através de informes para a imprensa local. Também sera realizado um evento na
universidade que convidara toda a comunidade académica e demais

interessados para assistir a apresentagéao dos resultados.

9. ASPECTOS ETICOS
O projeto de pesquisa sera encaminhado e sujeitado a aprovagao pelo

Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da Faculdade de Medicina da UFPel.

Todos os participantes serdo instruidos previamente sobre a pesquisa e
responderdao ao questionario somente apds a assinatura de um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Sera assegurado aos participantes
o sigilo das informacdes coletadas.

S6 ndo participarao os ingressantes de 2017/1 que tiverem menos de 18
anos completos, pois seria necessaria assinatura do TCLE pelos responsaveis
para que esses alunos pudessem participar e, devido a logistica da pesquisa,

isto seria inviavel.
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10. CRONOGRAMA DE ATIVIDADES

Periodo Ano Ano Ano
2019

2017 2018
Etapas M A MJ J A S ONDUJIFIM|AM|J |J |A|S|O|IN|D|J |F

Revisao de literatura

Elaboragao do projeto

Defesa do projeto

Planejamento logistico

Testagem do
questionario

Estudo piloto

Coleta de dados

Revisao questionarios

Controle de qualidade

Limpeza de dados

Analise dos dados

Redacéo do artigo

Defesa da dissertagao
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APENDICE A — Manual de instrucdes do instrumento

Este instrumento € composto de trés questdes para identificar os
desfechos onivoro, vegetariano e vegano, e de mais sete questbes para
identificar uma exposigao do estudo, que é constituida de consumo de alimentos

marcadores de alimentacdo saudavel e ndo saudavel.

Antes de iniciar esta secdo, vocé deve ler a seguinte frase: AS PERGUNTAS A
SEGUIR REFEREM-SE AO SEU CONSUMO ALIMENTAR HABITUAL. SE
POSSIVEL, TENTE LEMBRAR DE TODAS AS REFEICOES QUE VOCE
REALIZA, INCLUSIVE FORA DOS HORARIOS DAS PRINCIPAIS REFEICOES,
COMO CAFE DA MANHA, ALMOCO E JANTAR.

Todas as questdes sdo consecutivas, sem opgao de pulo.

As questdes sdo de UNICA escolha.

As trés primeiras questbes referem-se ao consumo habitual dos alimentos

citados;

1) Vocé consome algum tipo de carne ou peixe (incluindo bacon, frango,
codorna, salsichas)?
( )Sim ( )Nao ( ) Nao sei

Neste pergunta estamos interessados em saber se o participante consome
algum tipo de carne, seja ela carne de rés, peixe ou franco, bem como de
produtos feitos através deles, como bacon e salsichas. Se o(a) participante
consumir pelo menos uma dessas opg¢des incluidas na pergunta, devera ser
marcado a opg¢ao “Sim”. Se o(a) participante referir ndo consumir as opg¢des
referidas, ou seja, o(a) participante NAO consome qualquer tipo de carne ou

produtos feitos a base de carne, devera ser marcado a opg¢ao “Nao”.

2) Vocé consome algum produto lacteo (incluindo leite de vaca, leite sem
lactose de origem animal, queijo, manteiga, iogurte, requeijao)?
() Sim ( )Nao ( ) Nao sei
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Nesta pergunta estamos interessados em saber se o(a) participante consome
algum produto derivado do leite. Se o(a) participante consumir pelo menos uma
dessas opcgdes incluidas na pergunta, devera ser marcado a opgao “Sim”. Se
o(a) participante referir ndo consumir as opgdes referidas, ou seja, o(a)
participante NAO consome leite e derivados de qualquer forma, devera ser

marcado a op¢ao “Nao”.

3) Vocé consome algum tipo de ovo (incluindo ovos em bolos e outros
alimentos cozidos)?
()Sim ( )N&ao ( ) Nao sei

Nesta pergunta estamos interessados em saber se o(a) participante consome
ovo, sendo considerado o ovo em si, em qualquer forma de preparo (cozido,
frito), bem como alimentos que contenham ovo (como bolos, produtos a milanesa
ou demais alimentos cozidoos que contenham 0 ovo no seu preparo). Se o(a)
participante consumir pelo menos uma dessas opg¢des incluidas na pergunta,
devera ser marcado a opc¢ao “Sim”. Se o(a) participante referir nao consumir as
opgdes referidas, ou seja, o(a) participante NAO consome ovo, em nenhuma de

suas formas de preparo, devera ser marcado a opgao “Nao”.

A partir da questao quatro, as perguntas referem-se somente ao consumo dos

alimentos citados no dia anterior a entrevista.

4) Ontem vocé consumiu feijao?

( )Sim ( )Nao ( ) Nao sei

Considerar qualquer tipo de feijao, incluindo, por exemplo, feijao preto, carioca,
branco, fradinho. Se o(a) participante consumir algum tipo de feijdo no dia
anterior a entrevista, devera ser marcado a opgao “Sim”. Se o(a) participante

referir que ndo consumiu feijdo, devera ser marcado a opgao “Nao”.

5) Ontem vocé consumiu frutas frescas (nao considerar suco de frutas)?
( ) Sim ( )Nao ( ) Nao sei
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Considerar qualquer tipo de frutas in natura, seja da estacdo ou nao, desde que
ndo seja na forma de suco. Se o(a) participante consumir alguma fruta no dia
anterior a entrevista, devera ser marcado a opgao “Sim”. Se o(a) participante

referir que ndo consumiu fruta, devera ser marcado a opgao “Nao”.

6) Ontem vocé consumiu verduras e/ou legumes (ndao considerar batata,
mandioca, aipim, macaxeira, cara e inhame)?
() Sim ( )Nao ( ) Nao sei

Considerar qualquer tipo de verduras e/ou legumes, seja da estagéo ou nao, seja
cozido ou in natura. Nao devem ser consideradas batata e mandioca. Aipim,
macaxeira, cara e inhame referem-se a forma como a mandioca é identificada
em diferentes regides do Brasil. Se o(a) participante consumir alguma verdura
e/ou legume no dia anterior a entrevista, devera ser marcado a opgao “Sim”. Se

o(a) participante referir que ndo consumiu, devera ser marcado a opg¢ao “Nao”.

7) Ontem vocé consumiu hamburguer (de origem animal, como de frango
ou de alguma carne vermelha) e/ou embutidos (incluindo linguiga,
salsichao, salame, presunto, mortadela)?

() Sim ( )Nao ( ) Nao sei

Considerar qualquer tipo de hamburguer e/ou embutidos, incluindo linguiga,
salsicha, salame, presunto ou mortadela. Se o(a) participante consumir pelo
menos uma dessas opg¢des incluidas na pergunta, no dia anterior a entrevista,
devera ser marcado a opgao “Sim”. Se o(a) participante referir que n&do consumiu

estas opgdes, devera ser marcado a opgao “Nao”.

8) Ontem vocé consumiu bebidas adogadas (refrigerante, suco de caixinha,
suco em po, agua de coco de caixinha, xaropes de guarana/groselha, suco
de fruta com adigcao de agucar)?

() Sim ( )Nao ( ) Nao sei

Considerar qualquer tipo de bebidas adogadas, incluindo refrigerantes, sucos de

caixinha ou em pd, agua de coco de caixinha, xaropes de guarana e sucos de
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fruta com adigdo de acgucar. Se o(a) participante consumir pelo menos uma
dessas opgodes incluidas na pergunta, no dia anterior a entrevista, devera ser
marcado a opg¢ao “Sim”. Se o(a) participante referir que ndo consumiu estas

opc¢des, devera ser marcado a opgao “Nao”.

9) Ontem vocé consumiu macarrao instantaneo, salgadinhos de pacote ou
biscoitos salgados?
() Sim ( )Nao ( ) Nao sei

Considerar qualquer tipo de macarrao instantaneo, salgadinhos de pacote (tipo
chips) ou biscoitos salgados, independente do sabor. Se o(a) participante
consumir pelo menos uma dessas opg¢des incluidas na pergunta, no dia anterior
a entrevista, devera ser marcado a opg¢ao “Sim”. Se o(a) participante referir que

nao consumiu estas opgoes, devera ser marcado a opgao “Nao”.

10) Ontem vocé consumiu biscoito recheado, doces ou guloseimas (balas,
pirulito, chiclete, caramelo, gelatina, chocolate)?
( )Sim ( )Nao ( ) Nao sei

Considerar qualquer tipo de biscoito recheado doces ou guloseimas,
independente do sabor. Se o(a) participante consumir pelo menos uma dessas
op¢des incluidas na pergunta, no dia anterior a entrevista, devera ser marcado
a opgao “Sim”. Se o(a) participante referir que ndo consumiu estas opgdes,

devera ser marcado a opg¢ao “Nao”.
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1. INTRODUGAO

O Programa de Pods-Graduagdo em Epidemiologia (PPGE) da
Universidade Federal de Pelotas (UFPel) foi criado no ano de 1991, a partir de
um trabalho conjunto de docentes, grande parte deles do Departamento de
Medicina Social.

Desde 1999, os alunos do PPGE trabalham coletivamente para a
construgao de seu campo de pesquisa. Esse esforgo culmina na realizagao de
um trabalho conjunto, de campo unico, na forma de um estudo transversal, em
que todos os mestrandos participam de maneira integral, denominado
“Consoércio de Pesquisa”.

Nos anos 2017/2018 o Consércio de Pesquisa estudou a populacdo
universitaria com 18 anos ou mais ingressante na UFPel no primeiro semestre
de 2017 (2017/1), e matriculados em cursos presenciais dos campi de Pelotas e
Capao do Ledo em 2017/2, buscando contemplar informacdes relativas a saude,
sob diversos aspectos. A populacdo estudada foi escolhida por meio de
discussbes entre docentes e mestrandos do PPGE. A pesquisa contou com a
participacao de 20 mestrandos da turma de 2017, sob a coordenacgéao de trabalho
de campo de trés docentes do Programa: Dr? Elaine Tomasi, Dr? Helen
Gongalves e Dr? Luciana Tovo Rodrigues.

Ao longo dos quatro primeiros bimestres do curso de mestrado, nas
disciplinas de Pratica de Pesquisa | a IV, ocorreu o planejamento do estudo
populacional, desde a escolha dos temas até o planejamento de todo o trabalho
de campo pelos mestrandos. Nessa pesquisa foram investigados temas

especificos de cada mestrando (Tabela 1).
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Tabela 1. Mestrandos, Orientadores e Temas do Consoércio de Pesquisa do
PPGE. Pelotas, 2017/2018.

Mestrando

Betina Flesch
Bianca Cata Preta
Bruno Kénsgen
Caroline Carone
Débora Graf

Deisi Silva

Fabiane Hofs

Fernanda Prieto

Fernando Guimaraes

GbenankponHouveéssou
Inaé Valério

Juliana Meroni

Karoline Barros

Mariana Echeverria

Patrice Tavares

Pedro Crespo

PriscilaLautenschlager

Sarah Karam

Thielen da Costa

Vania Oliveira

Orientador

AnaclaudiaFassa
Andréa Damaso
Elaine Tomasi
Ina dos Santos
AnaclaudiaFassa

Luiz Augusto Facchini

Helen Gongalves

Ana Maria Menezes

Andréa Damaso

Mariangela da Silveira
Helen Gongalves
Ana Maria Menezes

Maria Cecilia

Assungao

Flavio Demarco

Luciana Rodrigues

Fernando
Wehrmeister

Tiago Munhoz

Flavio Demarco

Maria Cecilia

Assungao

Bernardo Horta

Tema

Depresséao

Uso de smartdrugs

Utilizacao de servigos de saude
Epidemiologia do sono

Comportamento sexual de risco
Discriminagao nos servigcos de saude
eventos

Eventos estressores e

associados
Avaliagao do controle da asma

Comportamento de risco para lesdes
intencionais e nao intencionais.

Consumo de drogas licitas e ilicitas.
Violéncia entre parceiros intimos

Dificuldade visual

Padroes de dieta

Falta de acesso e utilizacao de servigos
odontolégicos

Jetlag social

Simultaneidade de fatores de risco a
saude

Vitimizagao por violéncia comunitaria

Impacto das condi¢gdes de saude bucal
na qualidade de vida

Insatisfagédo corporal

Caracteristica das refeicoes
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Através dos projetos individuais de cada mestrando, foi elaborado um
projeto geral intitulado “Avaliacédo da saude dos ingressantes em 2017/1 da
Universidade Federal de Pelotas, RS”. Este projeto mais amplocontemplou o
delineamento do estudo, os objetivos e as justificativas de todos os temas de
pesquisa dos mestrandos, além da metodologia, processo de amostragem e
outras caracteristicas da execugao do estudo.

O projeto geral foi encaminhado para avaliagdo do Comité de Etica em
Pesquisa (CEP), da Faculdade de Medicina (FAMED), da UFPEL. Em outubro
de 2017, recebeu aprovagao com o numero de protocolo 79250317.0.0000.5317.
O parecer contendo a aprovagao para o estudo encontra-se no Anexo 1.

Este relatério descreve o processo de construgao desse estudo.

2. COMISSOES DO TRABALHO DE CAMPO

O Consoércio de Pesquisa busca também capacitar os mestrandos para o
trabalho em equipe. Para que isso fosse possivel, foram estabelecidas
comissdes a fim de garantir agilidade, melhor distribuicdo de tarefas e bom
andamento do trabalho de campo.

Todos os mestrandos participaram de comissdes, podendo um mesmo
aluno atuar em mais de uma. Ainda, este consércio contou com a colaboracéo
de alunos vinculados ao Centro de Equidade do Centro de Pesquisas
Epidemiolégicas (Beatriz Lerm, Franciele Hellwig, Roberta Bouilly e Ursula
Reyes), que participaram das comissdes e do trabalho de campo durante os
quatro primeiros meses do estudo. Seus projetos de dissertacdo ndo previam a
utilizagcado dos dados coletados pelo consorcio.

As atividades relacionadas a cada comissao e seus responsaveis estao

descritos a seguir.

2.2. Elaboracao do projeto de pesquisa que reuniu todos os estudos

Os responsaveis pela elaboracédo do projeto geral foram as mestrandas
Deisi Silva, Fernanda Prieto, Fabiane Hofs e Vania Oliveira.

Aequipereuniujustificativas, objetivos gerais e especificos e hipoteses dos
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projetos individuais dos 19 mestrandos na composi¢cdo de um unico documento
sobre o estudo, “projetao”.

O projetdo também contemplou aspectos comuns a todos, como:
descricaio do PPGE e da forma de pesquisa adotada pelo programa,
delineamento do estudo, populagao-alvo, amostra e processo de amostragem,
instrumentos utilizados, logistica, estudo pré-piloto e piloto, processamento e
analise de dados, aspectos éticos, orgamento, cronograma e referéncias

bibliograficas.

2.2. Elaboragao do questionario e manual de instrugoes

Os responsaveis por esta comissado foram as mestrandas Caroline Maria
de Mello Carone, Patrice de Souza Tavares, Juliana das Chagas Meroni e
Roberta Bouilly. A equipeelaborou um instrumento unico contendo as perguntas
de cada mestrando e um manual de instru¢do com todas as informagdes sobre
o instrumento geral, bem como procedimentos a serem tomados em cada
pergunta.

A versao impressa do questionario completo e do manual de instru¢des
encontram-se nos Apéndice 1 e Apéndice 2, respectivamente.

A versao digital do questionario foi inserida noResearch Eletronic

DataCapture(RedCap) pelo mestrando responsavel pelo banco de dados.

2.3 Gestao do banco de dados

Os responsaveis por essa comissdoforam os mestrandosBruno
lorioKonsgen, Franciele Hellwig,Pedro Augusto Crespo da Silva, e Priscila
Lautenschlager. A mestranda Débora DalmasGraf também auxiliou a comisséo
em algumas etapas. Ela foi responsavel pelainsercdo do questionario na sua
versao digital, na plataforma RedCap, pela instalagao do aplicativo em todos os
equipamentos epela atualizagao de todos os tablets.

A comissao também ficou encarregada da gestdo do banco de dados que
compreendeu oreparo de erros técnicos que comprometessem 0s
questionarios,limpeza e checagem de inconsisténcias e atualizag&o do banco de

dados para todos os mestrandos.
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2.4. Comunicacgao e Divulgagao

Os responsaveis por essa comissao foram as mestrandas Inaé Dutra
Valério, Karoline Sampaio Barros, Thielen Borba da Costa e Débora DalmasGraf.

Antes do inicio do trabalho de campo a comissao ficou encarregada de
trabalhar em conjunto com a equipe responsavel pela comunicagao do Centro
de Pesquisas Epidemiologicas (CPE) para elaborar nome e logomarca da
pesquisa, cartazes para fixar nos prédios da UFPel e texto sobre o estudo para
divulgacédo na plataforma Cobalto, utilizada por docentes e discentes da
Universidade. Ferramentas como Facebook e Instragram também foram
utilizadas para divulgagao da pesquisa.

O logotipo e sigla do consércio criados em parceira com as profissionais
de design grafico e comunicagao social do CPE Cintia Borges e Silvia Pinto,

respectivamente, estdo apresentados na Figura 1.

SEU

Salde dos Estudontes
Universitérios

Figura 1. Versdes do logotipo do consércio 2017/2018.

Antes e durante o trabalho de campo a equipe também ficou responsavel
por ligagdes telefbnicas e envio de e-mails aos coordenadores e professores dos
cursos elegiveis, solicitando autorizagcdo para realizagdo da pesquisa. Os
mestrandos trabalharam diretamente com a comissao de logistica para organizar
escalas de mestrandos e horarios de campo.

Até a elaboragcdo deste relatério, o trabalho de divulgacédo néao foi
concluido. Apds a conclusao dos trabalhos individuais de cada mestrando, sera
elaborado um material para divulgagdo dos resultados para a comunidade

universitaria.
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2.5 Logistica

Os responsaveis por essa comissao foram os mestrandos Mariana
Silveira Echeverria, Sarah AranguremKaram, Pedro Augusto Crespo da Silva e
Débora DalmasGraf.

A comissao foi responsavel pela gestdo do trabalho de campo
propriamente dito. A equipeficou responsavel pelo mapeamento de todos os
cursos elegiveis, fornecimento das listas de chamadas dos alunos elegiveis e da
elaboragao de escalas para o plantdo e para realizagédo da coleta de dados.

Em conjunto com a comissdo de comunicagao e divulgacido, a equipe
ajudou na marcagao de horarios com os professores para aplicacdo do
questionario e, mais ao final do campo, na busca ativa de alunos elegiveis que
ainda n&o haviam participado da pesquisa. Em conjunto com a comisséo de
relatério, a equipe apresentava os dados mais recentes do trabalho de campo

nas reunides entre mestrandos e docentes coordenadores da pesquisa.

2.6 Remanescentes

Apos trés meses do trabalho de campo, surgiu a necessidade da criagcéo
de uma comissdo nao prevista, nomeada comissdo dos remanescentes. As
mestrandas Betina Daniele Flesch, Fabiane NeitzkeHofs e Patrice de Souza
Tavares foram os responsaveis por esta comissao que passou a trabalhar com
novas listas de alunos matriculados fornecidas pela reitoria a fim de contabilizar
os alunos desistentes e trancamento. Em conjunto com a comissao de relatério,
esta equipe trabalhou na atualizagdo de alunos regularmente matriculados na
UFPel e dos alunos que ja haviam respondido ao questionario.

Mais ao final do campo, a equipe trabalhou com a comisséo de logistica
para fornecer dados sobre as disciplinas mais provaveis de ter alunos elegiveis

que ainda nao haviam participado da pesquisa.
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2.7 Financeiro

Os responsaveis por essa comissao foram os mestrandos Betina Daniele
Flesch, Ursula Reyes, Fernando Silva Guimardes e Beatriz RaffiLerm. A
comissdo ficou encarregada de todas as questbes relacionadas ao controle
financeiro, orcgamento e previsdo de compras durante todo o Consoércio de

Pesquisa.

2.8. Elaboragao de relatérios

Os responsaveis por essa comissdo foram os mestrandos Bianca de
Oliveira Cata Preta, Gbénankpon Mathias Houvéssou e Deisi Lane Rodrigues
Silva. A equipefoi responsavel pelo registro das reunides com a coordenagao e
informagdes relevantes do trabalho de campo como questdes relativas as
perguntas do questionario geral, condutas a serem tomadas pelos mestrandos
em campo, etc.

Além disso, ela fornecia dados atualizados sobre o trabalho de campo
para ser apresentado nas reunides entre mestrandos e coordenadoras em
conjunto com a comissao de logistica. A equipeficou responsavel pela gestao de
planilha com a contabilizacdo dos alunos respondentes, recusas e perdas e
registro das intercorréncias ocorridas durante o campo. Para isso,elaborou um
documento denominado Relatério Diario (Apéndice 3) a ser preenchido pelos
mestrados a cada ida a campo.

A comissdo também realizou contagem e conferéncia peridédica dos
Termos de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) assinados pelos
participantes e, em conjunto com a comissado do banco de dados, verificava se
o numero de TCLE assinados era compativel com o numero de questionarios no
banco.

Por fim, a comissao foi responsavel pela elaboracédo e redagao final do

presente relatério.
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3. QUESTIONARIO

O questionario foi composto por trés partes: a primeira com perguntas
denominadas "gerais", com informacgdes relacionadas ao curso do graduando e
sua visao sobre a UFPEL, as caracteristicas demograficas e socioeconémicas,
a pratica religiosa, a ocupagao e aos beneficios sociais recebidos; a segunda
parte denominada "especifica", com perguntas que continham questdes
relacionadas a dissertacdo de cada mestrando e a terceira parte compreendeu
o teste de acuidade visual. As trés partes estavam divididas em seis blocos mais
a parte para inserir o resultado do teste de acuidade visual,conforme

demonstrado na Tabela 3.



Tabela 2 — Blocos, numero de questdes e assuntos abordados no questionatio4
do consoércio 2017/2018.

Bloco Questdes Assuntos

01— 26 Aluno e Curso de graduagao
27 — 40 Posse de bens
41 — 48 Trabalho e beneficios

A 49 — 71 Comportamento
72 — 80 Deslocamento e lazer
81—_85 Rotina académica
01—25 Alimentagao

B 26 — 38 Atividade fisica e comportamento sedentario
39 _ 45 Percepgéo corporal
01 —07 Habitos de sono
08 — 21 Folga e descanso

C Eventos com impacto negativo na vida do
22 - 31 estudante
32 _43 Saude mental
01—10 Asma e saude ocular

D 1 —-24 Saude bucal
25 _ 56 Acesso e utilizagcao de servigos de saude
01 — 21 Comportamento sexual
22 _ 928 Comportamento no transito

- 20 — 34 Comportamento violento
35 _ 45 Uso de substancias ilicitas
01—-19 Uso de smartdrugs

F

20 — 30 Violéncia e agressao

- Al — A5 Teste de acuidade visual
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3.1. Teste de acuidade visual

O teste de acuidade visual foi realizado para o sub-estudo de uma das
mestrandas e teve como obijetivo validar uma pergunta sobre acuidade visual.
Como padrao-ouro, foi aferida a acuidade visual de ambos os olhos
separadamente, utilizando-se um oclusor posicionado na frente do olho
contralateral ao examinado, com tabela de Snellen a 6 metros de distancia. A
determinacdo da acuidade foi realizada com os Oculos vigentes ou lentes de
contato, naqueles que os utilizavam, e registrada no mesmo tablet utilizado pelo
aluno. Uma aplicadora foi treinada para realizar e registrar o teste em uma
amostra de conveniéncia do censo de estudantes.

O processo de selegcdo para o sub-estudo ocorreu no momento da
aplicacao do questionario, de maneira que o primeiro individuo que entregasse
o questionario respondido fosse encaminhado para imediato teste de acuidade
visual. Apdés, foi realizado pulo de um até que se atingisse o tamanho da amostra
calculado (615 individuos).

Os individuos que participaram deste sub-estudo assinaram, antes da

aplicacao, um TCLE especifico. (Apéndice 4)
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4. MANUAL DE INSTRUGOES

A elaboracdo do manual de instru¢gdes auxiliou no treinamento dos
mestrandos e no trabalho de campo. A versao impressa do manual fazia parte
do kit que era levado a cada ida acampo, ainda uma versao digital ficou
disponivel no Dropboxcom acesso a todos os mestrandos.

O manual possuia informacdes necessarias para cada questionario,
incluindo orientacdes sobre o que se pretendia coletar de dados, contendo a
explicacao da pergunta, opgdes de resposta e instrugdes para perguntas em que
as opcoes deveriam ser lidas ou ndo. Também possuia as definicbes de termos

utilizados no questionario e o telefone de todos os supervisores.

5. CALCULO DO TAMANHO DE AMOSTRA E CENSO

Decidiu-se por realizar um censo dos alunos ingressantes no primeiro
semestre de 2017 e matriculados no segundo semestre do mesmo ano, em
todosos 80 cursos presenciais de graduagdoque se localizam nos campi da
UFPel, nos municipios de Pelotas e Capao do Ledo. O nome, o numero de
matricula e as disciplinas que os alunos estavam cursando foram fornecidas pela
reitoria da universidade.

De acordo com esta, no primeiro semestre de 2017 ingressaram na UFPel
3212 alunos, sendo 2706 matriculados no segundo semestre, sendo este
numero considerado o denominador do estudo.

Para avaliar o numero de individuos necessarios para a realizagdo dos
trabalhos, cadamestrando calculou o tamanho amostral adequado e suficiente
para alcangar seus objetivos, tanto para estimar prevaléncia quanto para
examinar associagdes. Esses numeros foram reunidos e observou-se que o
maior numero amostral necessario seria de 2423 para prevaléncias e de 2972

para associagoes.
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6. ESTUDOS PRE-PILOTO E PILOTO

Com o objetivo de detectar falhas de compreenséo das questdes ou do
modo de preenchimento, no dia 9 de outubro de 2017 foi realizado o estudo pré-
piloto, em duas turmas de graduag¢ao da UFPEL, uma de Gastronomia e outra
de Relagdes Internacionais, com alunos nao elegiveis para a coleta de dados.
No total foram aplicados 44 questionarios impressos.

Em seguida os mestrandos se reuniram e avaliaram todas as duvidas,
inconsisténcias e dificuldades encontradas, organizando uma nova versao do
questionario para aplicagao do estudo piloto.

O estudo piloto foi realizado no dia20 de outubro de 2017, em uma turma
do curso de Psicologia, igualmente nao elegivel para o estudo. No total, foram
aplicados 27 questionarios em papel e realizados 13 testes de acuidade visual.

Novamente os mestrandos se reuniram, avaliaram e corrigiram o0s
questionamentos e as incompatibilidades que surgiram nesta ocasiao, redigindo
uma versao mais clara do questionario.

A verséo digital no tablet foi testada em 12 mestrandos e doutorandos do
PPGE no dia 27 de outubro de 2017. Os erros encontrados foram corrigidos em

tempo real.

7. TRABALHO DE CAMPO

O trabalho de campo foi iniciadono dia 6 de novembro de 2017 e terminou
no dia 13 de julho de 2018, contando com 134 dias uteis de trabalho, ja que para
que fosse possivel encontrar os participantes na universidade os dias
trabalhados foram somente dias letivos.

Antes de iniciar o trabalho de campo, a equipe da Comissao de
Comunicacao entrou em contato com os coordenadores de cada curso para
explicar sobre o estudo e solicitar autorizagao para realizar o trabalho com os
alunos do curso referente. Apos resposta positiva, foi solicitado nomes de
professores que estariam dispostos a colaborar com a pesquisa. De posse
dessas informacdes, a Comissdao entrou em contato com os professores

solicitando um periodo da aula necessario a aplicagao do questionario.
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Conforme escala organizada pela comissao de logistica, o mestrando de
plantdo era responsavel pela organizagdo dos materiais a serem levados a
campo, carregamento e limpeza de tablets, upload de questionarios e
organizacado da sala de plantdo. O checklist utilizado para organizacdo dos
materiais para o campo encontra-se no Apéndice 5.

Os mestrandos escalados para o campo, normalmente trés, pegavam os
materiais na sala de plantdo e iam até ao campus e a sala de aula indicados. De
novembro de 2017 até marco de 2018, os mestrandos localizavam os alunos
elegiveis em dia e em disciplina previamente agendados com o professor. Apos
esse periodo, a maneira de localizar os alunos foi alterada e sera explicada mais
adiante.

A pesquisa era apresentada a todos os alunos em sala, através de um
texto padronizado (Apéndice 6). Neste momento, os alunos elegiveis eram
identificados, as recusas caracterizadas e aqueles menores de 18 anos ou com
ingresso em outro semestre que ndo 2017/1 eram liberados da aula. Em seguida,
era realizada leitura do TCLE (Apéndice 7)para os elegiveis e apds sua
assinatura os fablets eram entregues.

No inicio do campo, antes da aquisicdo dos 27 tabletsa pesquisa
dispunhade 33 tablets, ndao sendo em numero suficiente para aplicagdo em
algumas turmas. Por iss0,51 questionarios foram aplicados na verséo impressa.
Além destes um participante preferiu realizar a pesquisa na versdo impressa, por
nao se sentir a vontade para usar o tablet. A dupla digitagao desses questionarios
foi realizada na plataforma RedCap por dois mestrandos. Um total de 25 alunos
ndo elegiveis respondeu ao questionario, provavelmente por n&o terem
entendido o critério de elegibilidade.

Todos os tablets levados a campo tinham uma identificacdo unica e em
cada um deles uma lista sequencial de numeros unicos para serem utilizados
como identificador (ID) do questionario. Ao inicio da aplicagdo, o mestrando
colocava um ID e a hora da aplicagao no tablet e o entregava ao participante.A
utilizacao de IDs foi necessaria para garantir o anonimato dos questionarios.

Os mestrandos ficavam em sala de aula para sanar eventuais duvidas e
problemas com os tablets. Ao término do preenchimento do questionario alguns
alunos eram convidados a realizar o teste de acuidade visual em ambiente

separado. Todos os alunos participantes receberam um folder com enderecgo dos
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servigos de saude em Pelotas (Apéndice 8) e uma caneta brinde com a logo do
consoércio.

Ao término da aplicacéao, o relatério diario era preenchido e os mestrandos
voltavam para a sala de plantdo para entregar os materiais utilizados e
armazenar os TCLE assinados. Eles também eram responsaveis pelo
preenchimento da planilha que diferenciava alunos respondentes, ausentes e
com recusa.

No final de margo de 2018, a metodologia de busca dos alunos foi alterada
por que nao era mais viavel solicitar ao professor um periodo inteiro de aula para
aplicagao do questionario, visto que a maioria dos alunos matriculados na
disciplina ja havia respondido. Pelo numero reduzido de alunos elegiveis por
turma, optou-se por buscar individualmente os alunos, sem contato prévio com
o professor.

A comissao de logistica organizou um cronograma com os dias, horarios
e locais das disciplinas em que os alunos elegiveis poderiam estar matriculados,
conforme informagédo passada pela Reitoria. Dessa maneira, os mestrandos
escalados iam até a sala de aula, solicitavam ao professor alguns minutos da
aula para explicar sobre a pesquisa e convidar os alunos a responder ao
questionario ao final da aula ou em outro momento a ser combinado entre
participantes e mestrandos.

Alguns professores permitiram o preenchimento do questionario durante
a aula, outros liberaram os alunos para a participagao fora da sala de aula.

Alguns alunos participaram da pesquisa no intervalo ou ao término na aula.

8. CONTROLE DE QUALIDADE

O controle de qualidade tem o objetivo de garantir a qualidade das
respostas coletadas e avaliar o trabalho realizado por entrevistadores. O
questionario desta pesquisa foi auto aplicado e anénimo ndo sendo possivel
efetuar tal procedimento, porém realizou-se treinamento e constante
padronizagao dos mestrandos no momento de explicar o estudo.

O controle de qualidade foi aplicado apenas para o teste de acuidade
visual, descrito na sessao 3.1 deste relatdrio. A mestranda responsavel pelo

tema de saude ocular, médica oftalmologista, realizou o teste em paralelo com a
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aplicadora em 72 alunos (9%).A partir disso, calculou-se a concordancia entre

as respostas do teste pela estatistica kappa para variavel de acuidade visual.

9. RESULTADOS GERAIS

A coleta de dados foi concluida em 13 de julho de 2018. A comissao de
relatérios trabalhou nas semanas seguintes fazendo a contagem de TCLEs e
conferéncia da planilha que diferenciava alunos respondentes, recusas e
desisténcias. Em seguida, trabalhou na contagem de alunos e conferéncias de
listas atualizadas de matriculados por semestre enviadas pela Reitoria. A
comissao de gestdo de banco detectou e corrigiu inconsisténcias, localizou e
eliminou 10 dos 25 questionarios detectados como “ruido” e realizou a limpeza
do banco de dados para entrega aos mestrandos.

As duas comissoes trabalharam com as coordenadoras do consoércio para
definir a melhor maneira de categorizar as variaveis de area de curso, idade, cor
da pele e estado civil que serviriam para caracterizar os participantes.

A Figura 2apresenta o numero de alunos elegiveis matriculados por
semestre, bem como as desisténcias e trancamentos e o numero de

questionarios respondidos em cada etapa do campo.
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Semestre letivo UFPel: 2017/1
Ingressantes: N=3212

Saidas (desligamentose
trancamentos): n=506

Semestre letivo UFPel:2017/2
Matriculados elegiveis: n=2706
l
Inicio do campo: 06/11/17
Respondentes em 2017/2: n=1096

Saidas (desligamentose
trancamentos): n=432

Semestre letivo UFPel: 2018/1
Matriculados elegiveis: n=2274
I
Termino do campo: 13/07/18
Respondentes em 2018/1: n=769
Total respondentes: n=1865

Saidas (desligamentose
trancamentos)-n=191

Semestre letivo UFPel:2018/2
Matriculados elegiveis: n=2083

Figura 2 - Fluxograma de saida, numero de alunos matriculados elegiveis e
numero de questionarios respondidos nos semestres de 2017 e 2018 do
consoércio 2017/2018.

Ao todo, os mestrandos foram a campo 339 vezes conseguindo que1865
alunos respondessem a pesquisa, resultando em uma taxa de resposta geral de
69%. O tempo médio de resposta do questionario foi de 48,5 minutos. Os 15
questionarios “ruidos” receberam o mesmo tratamento dos elegiveis por nao ser
possivel a diferenciacdo devido ao anonimato das respostas.A taxa de resposta
por curso e por grande area de curso estdo descritas nastabelas 4 e5

respectivamente.
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Tabela 3 — Taxa de resposta por ordem decrescente, por curso de
graduacgéo elegivel. Consoércio 2017/2018.

(o] o
Curso mathcSIZdos respgnjsntes Taxa de resposta
Designgrafico 24 24 100%
Hotelaria 18 18 100%
Letras portugués e aleméo 23 23 100%
Musica 8 8 100%
Musica violino 2 2 100%
Biotecnologia 34 33 97%
Cinema de animagéao 28 26 93%
Teatro 22 20 91%
Administragao 39 33 85%
Jornalismo 47 40 85%
Meteorologia 13 11 85%
Cinema e audiovisual 29 24 83%
Engenharia hidrica 39 32 82%
Letras portugués 17 14 82%
Danca 15 12 80%
Arquitetura 33 26 79%
Enfermagem 53 42 79%
Engenharia civil 42 33 79%
Musica- flauta transversal 29 23 79%
Letras portugués e inglés 52 40 77%
Agronomia 95 71 75%
Engenharia de petréleo 24 18 75%
Medicina 53 40 75%
Medicina veterinaria 59 44 75%
Processos gerenciais 48 36 75%
Educacao fisica 112 83 74%
Zootecnia 35 26 74%
Ciéncias biologicas 67 49 73%
Gestdo ambiental 33 24 73%
Ciéncias econdmicas 50 36 72%
Odontologia 43 31 72%
Relagdes internacionais 46 33 72%
(C:)lj?usrt:\s/agao e restauragao de bens 23 16 70%
Letras portugués e francés 37 26 70%
Nutricao 43 30 70%
Ciéncias sociais 62 43 69%
Historia 91 63 69%
Engenharia de materiais 28 19 68%
Museologia 22 15 68%
Antropologia 36 24 67%
Gestéo publica 49 33 67%
Letras traducéo inglés portugués 6 4 67%
Pedagogia 48 32 67%

Engenharia de produgéo 41 27 66%




Turismo

Ciéncia da computacéao
Geografia

Artes visuais
Engenharia eletrénica
Quimica de alimentos
Direito

Quimica

Engenharia de controle e automagao

Engenharia da computacao

Fisica

Musica- popular

Engenharia agricola

Musica- ciénciasmusicais
Engenharia industrial madeireira
Letras portugués e espanhol
Filosofia

Letras redagéo e revisédo de textos
Matematica

Musica- composigao

Engenharia ambiental e sanitéria
Musica — piano
Geoprocessamento

Engenharia geolégica

Musica — violao

Musica- canto

Letras tradugao espanhol portugués
Total

2706

38
44
66
92
38
23
146
50
32
40
36
12
35
16
29
26
58
25
64

28

38
30

25
28
42
58
23
14
88
30
19
23
21

20

16
14
30
13
32

13

15
10

1865

66%
64%
64%
63%
61%
61%
60%
60%
59%
58%
58%
58%
57%
56%
55%
54%
52%
52%
50%
50%
46%
43%
39%
33%
33%
25%
0%
69%
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Tabela 5 — Taxa de resposta por area de concentragdo dos cursos elegiveis.

Consoércio 2017/2018.

Area N° de cursos Matriculados Taxa de
2017/2 resposta
Ciéncias exatas e da terra/agrarias 25 863 62,9%
Ciéncias da saude e bioldgicas 10 438 75,1%
Ciéncias sociais aplicadas e 21 921 68,8%
humanas
Linguistica, letras e artes 24 484 71,1%
Total 80 2706 69,0%
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A categorizagdo por cursos foi construida a partir da Tabela de Areas de
Conhecimento/Avaliagdo da Capes*que separa os cursos em noves grandes
areas. Por uma questao de facilidade na manipulacdo dos dados e sintese, as
nove areas foram concentradas em quatro, conforme Quadro 1. Os cursos:
fisica, quimica, ciéncias bioldgicas, ciéncias sociais, filosofia, histéria e artes
visuais sao contados duas vezes na Tabelad4pois possuem graduagado para
bacharelado e licenciatura. O curso matematica possui ingresso para curso

integral e noturno, portanto também foi contado duas vezes.
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Quadro 1 - Lista dos cursos elegiveis da UFPel categorizados em quatro areas a partir da Tabela
de Areas de Conhecimento/Avaliagao da Capes

Ciéncias exatas e da Ciéncias da Saude e Ciéncias sociais aplicadase .. ., ..
. s re Linguistica, letras e artes
terra/agrarias Biologicas humanas
Agronomia Biotecnologia* Administracao Artes Visuais
Ciéncia da Computagao Clenma_s Blo_Ioglcas (como Antropologia Cinema de Animagao
biologia geral)
Engenharia Agricola Educacéo Fisica Arquitetura e Urbanismo Cinema e Audiovisual
. . Conservacao e
Engenhana_ArT_\blentaI e Enfermagem Ciéncias Econbmicas Restauragao* de Bens
Sanitaria . .
Culturais Moveis
Engenharia Civil Gestao Ambiental* Ciéncias Sociais Danga
Engenhar|a~de Medicina Design Grafico Letras - Redagao e Revisao

Computacgao de Textos
Engenharia de Controle - . Letras - Tradugéo Espanhol

~ Nutricdo Direito "

e Automacao - Portugués
Engenharia de Materiais Odontologia Filosofia Letras- Portugués
Engenharia de Petréleo Geografia Letras- Portugués/ Alemao
Engenharia de Produgéo Gestéo Publica* Letras- Portugués/ Francés

Engenharia Eletrbnica Historia Letras- Portugués/ Inglés
Engenharia Geoldgica Hotelaria* Letras- Portugués/Espanhol
Engenharia Hidrica Jornalismo Letras- Trad. Inglés-
portugués
Engenhana! In_dustrlal Museologia Musica
Madeireira
Fisica Pedagogia* Musica - Canto
Geoprocessamento® Processos gerenciais* Musica - Ciéncias Musicais
Matematica Mdusica - Composicao
Medicina Veterinaria Relagbes Internacionais™ Musica - Flauta Transversal
Meteorologia Musica - Musica Popular
Quimica Turismo Musica - Piano
Quimica de alimentos* Musica - Violdo
Zootecnia Musica - Violino
Teatro

*Cursos nao listados na tabela de referéncia. Sua alocacédo nas areas foi baseada no Guia do
Estudante ou, quando n&o presente neste, no julgamento dos mestrandos.

A maioria dos alunos respondentes do questionario geral era do sexo feminino, com idade
entre 18 e 19 anos, da classe B (de acordo com a ABEP) e dos cursos de Ciéncias Sociais Aplicadas
e Humanas. Estas e outras caracteristicas sociodemograficas dos participantes estdo detalhadas

na Tabela 6.


http://institucional.ufpel.edu.br/cursos/cod/4520
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Tabela 6— Frequéncia absoluta (n) e relativa (%) das variaveis sociodemograficasdos
respondentes, ingressantes na Universidade Federal de Pelotas em 2017/1 e matriculados em
2017/2. (N=1.865)

Variaveis N %
Sexo (n=1862)
Masculino 841 45,2
Feminino 1021 54,8
Idade (n=1852)
18 e 19 anos 768 41,4
20 a 22 anos 603 32,6
23 anos ou mais 481 26,0
Cor da pele/ Etnia (n=1863)
Branca 1343 72,0
Preta 242 13,0
Parda 247 13,3
Amarela / Indigena / Outro 31 1,7
Estado civil (n=1864)
Solteiro 1678 90,0
Casado ou em unido estavel 158 8,5
Separado ou divorciado 23 1,2
Viavo 5 0,3
Tipo de escola no ensino médio (n= 1864)
Escola publica 1363 73,1
Escola privada 501 26,9
Exerce atividade remunerada (n=1860)
Sim 485 26,1
Nao 1375 73,9
Classe econémica — ABEP (n=1780)
A 226 14,9
B 787 44,2
C 649 36,5
D-E 78 4,4
Escolaridade da mée (n= 1854)
Analfabeta 15 0,8
Ensino fundamental incompleto 400 21,6
Ensino fundamental completo ou médio incompleto 222 12,0
Ensino médio completo (ou curso técnico) ou superior incompleto 595 32,1
Ensino superior completo (ou curso tecnélogo) ou pés-graduacéo incompleta 410 22,1
Pés-graduacéo completa 212 11,4
Regido que morava antes do ingresso na UFPel(n= 1859)
Sul 1549 83,3
Sudeste 243 13,1
Centro-Oeste 29 1,6
Norte 21 11
Nordeste 17 0,9
Grande area do curso - Capes (n=1865)
Ciéncias exatas e da terra/agrarias e engenharias 544 29,2
Ciéncias da saude e biol6gicas 332 17,8
Ciéncias sociais aplicadas e humanas 641 34,3

Linguistica, letras e artes 348 18,7
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Considerou-se perda os alunos que nao foram encontrados durante o
periodo do campo apés algumas buscas.

Quarenta e nove alunos recusaram-se a participar da
pesquisa,representando 1,8% do total de elegiveis. Por se tratar de um nimero
reduzido, as recusas foram caracterizadas junto com as perdas, conforme
descrito na Tabela 7. As perdas nao puderam ser caracterizadas pela cor da pele,

por falta da variavel e as recusas eram em sua maior de cor branca (78%).

Tabela 7 — Caracterizagédo de perdas e recusas quanto ao sexo, idade, area
do curso e regido de procedéncia do Consércio 2017/2018. Pelotas, RS

Variaveis Respondentes Perdas/Recusas
(%) (%)

Sexo
Feminino 1021 (54,8) 392 (47,2)
Masculino 841 (45,2) 439 (52,8)
Idade
18 a 19 anos 765 (41,4) 200 (24,2)
20 a 22 anos 603 (32,6) 240 (29,1)
23 anosou mais 481 (26,0) 385 (46,7)
Area do Curso
Ciéncias exatas e da terra/agrarias 544 (29,2) 318 (38,3)
e engenharias
Ciéncias da saude e bioldgicas 332 (17,8) 91 (11,0)
Ciéncias sociais aplicadas e 641 (34,4) 289 (34,7)
humanas
Linguistica, letras e artes 348 (18,7) 133 (16,0)
Regiao do Brasil
Sul 1549 (83,3) 754 (90,7)
Sudeste 243 (13,1) 54 (6,5)
Centro-oeste 29 (1,6) 15 (1,8)
Norte 21 (1,1) 4 (0,5)
Nordeste 17 (0,9) 4 (0,5)
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Foram realizados 811 testes de acuidade visual e controle de qualidade

em 9% deles, com kappa = 0,87 para a variavel de acuidade visual.

10. ORCAMENTO

O financiamento do consoércio de pesquisa foi proveniente da Comissao
de Aperfeicoamento de Pessoal no Nivel Superior (CAPES/ PROEX), no valor
de R$ 30.000,00 (trinta mil reais) e de recursos dos mestrandos R$ 2.480,00
(dois mil quatrocentos e oitenta reais, totalizando R$ 32.480,00 (trinta e dois mil
quatrocentos e oitenta reais).

Além disso, a UFPel financiou a impressao/copia de 5.000 paginas
utilizadas para impressdo dos TCLEs e o PPGE cedeu espago fisico e linha
telefénica para a operacionalizagao do trabalho.Os gastos estao detalhados na
tabela 8.

Tabela 8. Gastos Parciais do Consércio 2017/2018.

Item Quantidade Custo total (R$)
Tablets 27 16.171,70
Cases para tablets 18 534,00
Canetas 2.800 2.576,00
Crachas 24 216,00
Camisetas 24 549,60
Copias e impressoes’ 4153 1.732,80
Itens eletrénicos? NA 223,20
Transporte® NA 186,28
Total 22.189,58

NA: ndo se aplica. 'Reproducado de materiais: questionarios, TCLE e cartazes.
2Extensdes elétricas e adaptadores de tomada. *Deslocamento dos mestrandos
por servigos de transporte privado urbano e combustivel.
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11. CRONOGRAMA

O cronograma do Consorcio esta representado abaixo (Figura 3). O

Consorcio sera encerrado apos a divulgagao dos resultados para populagédo em

data ainda a ser definida.

2017 2018 2019

Atividades

Projetao

Avaliagao do
CEP

Divulgagéo do
estudo

Confeccao do
questionario e
do Manual

Estudo pré-
piloto e piloto
Trabalho de

Campo
Organizagéao e
analise dos
dados
Redacao e
defesa das
dissertacdes
Divulgacéo dos
Resultados

Figura 3 — Cronograma do Consércio 2017/2018.
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ANEXO 1. Parecer do aceite do Comité de Etica em Pesquisa do Consorcio
universitario 2017/2018.

UFPEL - FACULDADE DE
MEDICINA DA UNIVERSIDADE W"‘“
FEDERAL DE PELOTAS
PARECER CONSUBSTANCIADC DO CEP

DaDos [0 PROJETO DE PESGUISA
Tiiulo da Pesquisa; Avalacao da saode dos Ingressaniss em 2017/1 da Universidads Federal de Peiolas,
RS

Pesquisader: Elaine Tomasl
Arsa Tematica:

Viersdo: 1
CAAF: T9250317 0.0000.5317

Ins=tttulc-3o Proponsnts: Facuidads de Medidng
Patrocinador Principal; Financiamemo Propnd

DADDS 0 PARECER

Hlmene do Pamecar: 2.352.451

Aprasentagio do Projsto;

© Constrel de Mestrado 9o Programa de Pos-Gratuagio em Epidemiciogla pretende reallzar um censo
que buscara avalar condighes de salde dos UNIVErERANGS Ingressames em 2017-1 na Universidade Fedaral
e Peiotas, enire 08 MEGSE 08 NoVEMDND de 2017 & feversio 62 20158, Serdo acessados agueles Individucs
matriculados em 2017-2, nos §1 cursos presenclals nos camgl Pelotas @ Capdo do Lado, tolalzando
aproximadamentes 2E00 alunos. Ir3o realizar questionario autoaplicado em “ablel” & uma amosira val
realizar tesie de aculdade visual.

Dbjstivo da Pesqulsa;

Objesvo Primano;

Avallar condlgles de salde, hablios de vida, acesso a senvigos de salde, allmentacdo e fatores
relazonados 3 violgnzla entre os estwdantes

Ingressanies de 2017-1 na LIFP=!

Dbjelvo Secundano:

Caractefizar aspecios & fabiios de sonD nos estudantes

Esfimar prevaléncia de Jellag Soclal e falones 355003005 &M e5UISTES

#vallar a simultaneldade de faioies &e rsco 3 5alde

Eztimar @ prevalkdingla de Insaierado coporl @ seUE TRmes ass0ciados
Estimar 3 prevaidnela de depressao & Tares 3ss0ciains

Endaregn:  dy Dicus de Caxds 250

Babire  Fragats CEP: 8 (radodn

LiF: RS Huncipla: FELOTAS

Telefone | Cypead e Fae: (S5 5554 E-rnislll: s farnadfS gl covm

FlgiE St o8 oA
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UFPEL - FACULDADE DE

MEDICINA DA UNIVERSIDADE W
FEDERAL DE PELOTAS

Carasienza e wvaliar a diculiade visual autoimeTerida entne o5 estidamntes

Diescrever 0 contmie 33 38ma Nos esiudantes

Svalar 3 Infuensta das condighes de sa0de Ducal N3 peresnean Oa Quaidace de vida relacionada 3 saose
bucal & no gesempenho acadSmich dos

ESTUEEMSE

Buvallar o COREUMo de drogas lichias [alcool, Tuma)  Niclas (recredivas)

Eslimar 3 prevalingla & carscierizar a motvagdo pam uso de smart dnigs

Caracierizar a uillzagio de servicos oe saide por estudantes

Svallar Escrminacio nos Senicos oe sale

Esiudar a falla de acesso e ulilizapho de senipos odoniniogicos enie 05 esiudanies

ldenincar componamento sexual te nNe:D & ANes 355063008

EsImar a prevaigncia oe evenios SsTessIres e 1alies 3s50C3ns

CARGEENZA COMpOMameED 08 Nseo para esbes IMencionais & nao INtencionals
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APENDICE 1. Diario de campo do Consércio Universitario 2017/2018.
RELATORIO TRABALHO DE CAMPO

Equipe: Data: / /
Curso: Disciplina:
Professor: Turma:

Numero de alunos

Matriculados (reitoria): Presentes: Nao elegiveis:

Faltas: Encaminhados para teste de acuidade visual: recusas de teste de acuidade
visual:

Numero de chamada na lista: Aplicador

AV:

****Marcar na lista de chamada os ndo elegiveis, as recusas e as faltas****

Caracterizagao de recusas

No 1 2 3 4 5 6 7

Idade

Sexo

Cor da
pele

****Anotar o motivo de recusas no comentario conforme o nimero de ordem de recusa.

Questionario

Inicio da aplicagdo: h min
Término do 12 questionario: h min  Término do ultimo questionario: h min
N2 de questiondrios em papel: N2 de questionarios em tablet:

Comentarios

**%* N3o elegiveis: azul; Recusas: amarelo; Faltas: rosa.
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Numero tablet

ID do questiondrio

Observagoes

Bateria(%)

OBS: Nas observacGes anotar se o tablet foi utilizado, se com ID e n&do usado, se sem ID e sem uso, se

existe necessidade de exclusdo do questiondrio E TODAS outras informagdes que julgares necessario.
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APENDICE 2. Checklist dos materiais a serem levados para o campo do

Consorcio universitario 2017/2018.

Data: / / Hora:

Curso:

Disciplina:

Local:

Professor: Ingressantes:
Mestrandos]

1 2
3 4
Lembrar:

a_o7:

“SAVEAND GO TO NEXT INSTRUMENT”
QUESTOES DE TEMPO
FB: Seu-UFPEL INST: @seu.ufpel

[ 1 TCLE consdrcio [ ] TCLE visdo [ ] Abordagem
[ ] Diario de campo [ ] Quest.Papel [ ] Canetas SEU
[ 1Figura Mathias [ ]Tabela Snellen[ ] Chamada

[ 1 Manual de instrugées [ ] Tablets [ ]Carregadores
[ 1Lapis, caneta, borracha, canetdo, marca texto

[ 1 Encaminhamentos [ ] lista ¢/ grafia dos cursos
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APENDICE 3. Texto padrdo para explicacdo do consércio universitario

2017/2018 para os participantes.

Abordagem inicial
Entrar na sala de aula e agradecer ao professor pela ajuda.
Apresentar-se aos alunos:

Bom dia/Boa tarde/Noite!

Nés somos mestrandos do programa de epidemiologia da UFPel e gostariamos de falar
a respeito da pesquisa que estamos fazendo com os alunos da universidade.

Muito mais do que uma obrigacdo do mestrado esta é uma pesquisa que tem por
objetivo conhecer a saude do estudante universitario em seus diversos aspectos. Por
que isso é importante? Nao tem como a universidade e entidades de saude pensarem
sobre planos/propostas/politicas sem conhecer a realidade local e por isso essa
pesquisa quer dar um passo para mudangas que sejam necessarias.

No6s queremos conhecer sobre todos os alunos que entraram na UFPel no inicio de
2017, sao aproximadamente 3000 estudantes, e por isso estamos aqui hoje, porque
vocés fazem parte dessa populagao.

A nossa pesquisa trata de assuntos importantes como discriminagdo, violéncia,
atividade fisica, alimentagao, acesso a servicos de saude, sono e outros. E ela é
simples: consiste em um questionario que vocés mesmos vao responder. As respostas
que vocés derem nos interessam apenas no nivel coletivo e ndo no nivel individual. O
que quero dizer com isso? Nao queremos saber se vocé respondeu que tem 19 ou 25
ou 32 anos, queremos saber que a média de idade de vocés é 22 anos, por exemplo.
Entdo, podem ficar tranquilos que suas informagdes ndo serdo expostas e suas
respostas serdo anénimas. Tudo que for publicado de resultado dessa pesquisa sera
em termos ‘coletivo’, inclusive, ano que vem, quando terminarmos o trabalho, vocés
terdo uma devolutiva com os resultados que encontrarmos.

A participagao de vocés é voluntaria e nés agradecemos muito a sua ajuda ©. Para que
a gente consiga um resultado legal, € importante que vocés sejam sinceros, lembrando
que as suas respostas sdo andnimas, vocés vao reparar que em nenhum momento
voceés colocarao dados de identificagcdo como nome e matricula.

Pessoal, 0 que a gente ta fazendo aqui foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
e a gente quer ler junto com vocés o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. So
com a assinatura desse termo é que podemos fazer a pesquisa.

Alguém tem menos de 18 anos?

Alguém nao ¢ deste curso (falar o nome do curso)

Leitura do TCLE.

Alguns detalhes importantes!

Vocés vao responder o questionario em tablet. Qualquer divida em relacdo as
perguntas ou as opgdes de resposta podem nos chamar. Se por acaso o tablet falhar,
nos temos uma versao em papel para vocés terminarem o questionario.

Ficou alguma duvida?

Entao vamos comegar! Obrigada!
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APENDICE 4 — TCLE - Questionario

. Universidade Federnl de Pelotas
ﬂq “_11\ .l Faculdade de Medicina
Programa de Pds-graduagdo em Epidemiologia

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

P'rezadota) alunofa),

Nas. mestrandos do cursy de Pos-graduagdo em Cpidemiclogia da Universidade Federal de Pelotas
(VUPPEL). gostariwmns de convidar voed @ pariicipar de pesquisa Saide do Estudante Universitirio
(SEV-LTPEL)Y. que esta sendo realizada com todos os ingressantes na UFPEL no primeiro semestre
do ano de 2017 Nos objetivamos conhecer o perfil des estudantes maiores de idade (18 anos ou
mais}. scus compoartamentos, habitos de vida, alimentagdo, uso de medicamentos e de servigos de
saude, entre oulres temas importantes, Uma pequena parte dos alunos também serd convidada, logo
apds a finalizagiio do questiondrio, a participar de um {esle de visioe.

Avs participanies sera entregue wm questiondrie, respondido individualmente, Sua participagio
deve ser inteiramente voluntdria. Caso desgje recusar ou deixar de fazer parte desta pesquisa em
qualguer vutre momento, voeé ndo terd prejuiza ou sofrerd discriminagfo. Vocé ndo terd nenhuma
despesa em participar com esta pesyuisa,

E myuita importante respondur com sinceridade. O guestionario ¢ andnimo e os seus dados estar2o
guardados com segurangiL suas respostas serdo sigilosas. Os resultados deste estudo serfio divulgados
2m conjunto. ndo sendy possivel identificar suas respostas individuais. Tudo o que for respondido
pelos entrevistados seta usado somente para esta pesquisa.

A sua participagdo no estudo tem um risco que chamamos de mivtimo, pois vocé podera repensar
ou relembrar atgum fato desconfortdavel de sua vida ao ler as perguntas do questiondrio, por exemplo.
Os beneficios do estudo sio indiretos, uma vez que a compreensio de quemn s8o nossos universitirios
e vomo esld a satide ¢ ouiros aspectos da vida deles permitird, a quem planeja agdes em sadde, acessar
informay&es atualizadas e que Falam” do contexto local.

O estudo fof aprovado pelo Comité de Ctica em Pesquisa da Faculdade de Medicina da UFPEL.
Uma capin deste documento ficard com vocé. Este documente tem nosso telefone e enderego, caso
deseje nos provurar Se necessério, vocé pode falar com o Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade
de Medicina da UFPEL. que estd localizado na Av. Duque de Caxies, 250, Fragata, telefone
32844960, Sus assinatura neste documento significa que vocé entendeu todas as informagdes ¢
concordas em panticipar,

SOUME CLMBLE T

U RN e e
ASSINATVIRA DATA: _ _ 4
Sl :ﬁo .
' P . -,
_ ‘-,/I.da.-mrd.m_ﬁdmrua_‘ - et a Qf
Prol * Luciana Rodrigues  Praf* Helen Gongalves Prof* Elaine Tomasi
Responsdveis pelo estudo

UFPEL - Centro-de Pesquisas Epidemioldgicas
Ruz Marechal Deodoro, 1160 3* Piso-Bairro Centro -Pelotas, Tel: 3284,1300 ramal: 332
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APENDICE 5. Folder com endereco dos servicos de satide em Pelotas.

Universidade Federal de Pelotas _
Faculdade de Medicina a

Programa de Pés-graduagio em Epidemiologia =
Mestrado em Epidemiologia SEW

Esta @ um documento que ESta alguns servigos de salde disponiveis
em Pelotas. Estamos disponibiizando uma ista de locais de atendimento
plblico espacificos para alguns problemas @ que vocéd poderd procurd-los,
caso sinta necessidade.

Se vocé teve mas experiéncias em seu relacionamento [ntimo, como ter
sido controlado(a), xingado(a), forcado{a) a fazer algo ou ter sido
machucadola) fisicamente, agui estdo locaie para dar  alguma
assisténciafinformacio:

Delegacia da Mulher: Rua Barros de Cassal, 516 - 3° Andar. Contato:
(53) 3310-8150.

Disque-dendncia: Ligue 180 e Aplicativo para celular Chque 180,

Servigos da PRAE/FPEL = Pri-Reitoria de Assuntos Estudante da
UFPEL: Almirante Barroso, 1202. Contato: (53) 3284-4300.

Unidades Bisicas de Sadde, sempre a maks proxima a sua residéncia.

Centro de Especialidade s: Rua Yoluntarios da Péatria, 1428. Contato:
(53) 3222-1426

Campos Saldde UCPel: Av. Fernando Osdrio. Contato: (53) 21 28-8502/
3223-3511.

Delegacia de Policia de Pronto Atendimento Depart. de Policia do
Interior. Rua Professor Doutor Aradjo, 900. Contato: (53) 3222-2000.

Caso vocé tenha se sentido bastante deprimido, sem &nimo para

realizar as cokas do dia a dia, pensou em fazer algo confra si prdprio (como
s@ machucar ou ferir) ou pensou gue seria melhor morrer, ha alguns servigos
na cidade que poderdo ajudar vocé. 580 eles:
Unidades Basicas de Salde, Servigos da PRAE - Pro-Reitoria de
Assuntos Estudantes = UFPel, Centro de Especialidades, Campog Saldde
UCPel, Ambulatéric de saldde mental (Prefeitura Municipal). Rua
Voluntirios da Péfria, 1428. Contato: (53) 3222-1426 [ (53) 3227-8200,
Hospital Espirita de Pelotas (somente urgéncia): Av. Domingos de Almeida,
2069. Contato: {53) 3228-1288

Caso vocé necessite de servigos odontoldgicos, tenha alguma
dificuldade visual, algum problema relacionado ao consumo de drogas efou
bebidas alcodlicas, queira realizar um teste para identificar alguma DST,
obter preservativos ou outras informagdes referentes i saldde sexual, procure
a Unidade Basica de Saldde, mas prixima, acesse o ink da Prefeitura:
hitpz/fwww._cliguesaudepebtas.com.brifunidades-saude/
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lll- ARTIGO ORIGINAL
*Este artigo sera submetido ao Periodico “Cadernos de Saude Publica”
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PADROES DE DIETA DE UNIVERSITARIOS INGRESSANTES NO SUL DO
BRASIL

TITULO RESUMIDO:
PADROES DE DIETA EM UNIVERSITARIOS

Karoline Sampaio Barros!
Isabel Oliveira Bierhals!
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Resumo

Com objetivo de identificar a prevaléncia dos padrdes de dieta onivoro e
vegetariano/vegano e fatores associados entre estudantes ingressantes de uma
universidade publica no sul do Brasil, 1841 alunos responderam um questionario auto
aplicado. O padrdo de dieta predominante foi o onivoro (93,6%), seguido pelo padrao
ovolactovegetariano (5,4%), vegano (0,7%), ovovegetariano (0,2%) e lactovegetariano
(0,1%), representando 6,4% para o que foi considerado vegetariano/vegano. Os homens
apresentaram 44,0% menor chance de serem vegetarianos/veganos (p<0,008) quando
comparados as mulheres. Os matriculados na area Linguistica, Letras e Artes tiveram 1,86
(IC 95% 1,10; 3,13) vezes mais chance de ser vegetarianos/veganos comparados aqueles
que faziam cursos na area de Ciéncias Sociais aplicadas e Humanas (p=0,014). Aqueles
que faziam uso prejudicial de alcool tinham uma chance quase duas vezes maior (RO 1,97
IC 95% 1,29; 2,99) de serem vegetarianos/veganos comparados aos que ndo faziam uso
prejudicial (p=0,002). Referente a ingestdo de alimentos marcadores de alimentagdo
saudavel, vegetarianos/veganos tiveram maior consumo de feijao (p=0,012), frutas
frescas (p=0,016) e verduras e/ou legumes (p<0,001) do que os onivoros. Para os
marcadores ndo saudaveis, os onivoros apresentaram maior consumo de hamburguer e/ou
embutidos (p<0,001) e bebidas adogadas (p<0,001) do que vegetarianos/veganos. A
prevaléncia de vegetarianos/veganos foi baixa e embora a literatura mostre que a pratica
vegetariana/vegana estd atrelada a habitos de vida mais sauddveis, em um contexto

universitario recém iniciado, essa afirmativa ndo pode ser consolidada.

Palavras-chave: comportamento alimentar; dieta vegetariana; vegetarianos; estudantes;

universidades; saude publica



133

Introducao
No inicio da vida universitaria mudancas de rotina e descobertas importantes sao
observadas, podendo culminar na consolidagao de principios, valores e escolhas pessoais,

1'5. Dentre estes

incluindo comportamentos relacionados a saude fisica e menta
comportamentos relacionados a satde, est4 a alimentacdo. Um fortalecimento ou mesmo
mudangas nos quesitos éticos, ambientais, estéticos e psicologicos'® podem refletir na
adog¢ao de padrdes de dieta com a inclusdo ou nao de certos grupos alimentares, como os
padrdes onivoro e vegetariano, que estao cada vez mais presentes na escolha alimentar.

O padrao de dieta onivoro, caracterizado pelo consumo de alimentos de origem
animal e vegetal, é o padrdo predominante na maioria dos paises ocidentais®’. Mesmo
sendo o padrao mais observado, a adesdo as dietas vegetarianas, caracterizadas pela
limitagdo ou total exclusdo de alimentos de origem animal, ¢ uma pratica relativamente
nova nesses paises e cada vez mais comum® °. O padrio vegetariano possui diversas
subclassificagdes e, dentre elas, as mais conhecidas sdo: padrdo ovo-lacto-vegetariano,
que restringe apenas o consumo de carnes € padrdo vegano, que restringe o consumo de
qualquer produto animal'® !,

De acordo com a literatura, em paises ocidentais de alta renda, a prevaléncia de
vegetarianos/veganos apresentou variagio de 0,79% na Italia'? a 45,9% na Bélgica'>. Na
regido da América Latina e Caribe, a prevaléncia ¢ de 6%. No entanto, o estudo que
originou esse dado avaliou uma popula¢io que incluiu apenas adolescentes'®. Dados
coletados pelo Instituto Brasileiro de Opinido Publica e Estatistica!® para o Brasil em
2018, mostram para individuos com mais de 16 anos, uma prevaléncia de 9% em homens
e 7% em mulheres. Na Regido Sul, bem como em municipios com populacdo entre 50 e
500 mil habitantes, essa prevaléncia foi de 6%'°.

Apesar de estudos mostrarem que vegetarianos tendem a ter um estilo de vida

118 muitos desses foram realizados em paises com culturas alimentares

mais sauddve
diferentes e nivel socioecondmico mais elevado do que o Brasil. Desta forma, ndo ¢
possivel compactuar com estas afirmativas sem medir o grau de adequagao dos diferentes
padrdes de dieta aos marcadores de alimentagio saudével tipicos da dieta dos brasileiros '
20_ A alimentagdo ndo saudavel ¢ um dos principais fatores de risco para doengas cronicas
ndo-transmissiveis (DCNT) em universitarios, podendo implicar diretamente em

problemas cardiovasculares e de elevagao da glicemia, quando o consumo de gorduras,

sal e acucar estdo em excesso, além de diminui¢do do rendimento académico e
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indisposi¢do para realizacdo de atividades quando o consumo de micronutrientes ¢
deficiente®! 2.

Com base no exposto, o objetivo deste estudo ¢ identificar a prevaléncia dos
padrdes de dieta onivoro e vegetariano, de acordo com caracteristicas demograficas,
socioeconomicas, de area de do curso, estilo de vida e estado nutricional, em estudantes

de uma universidade publica no sul do Brasil, bem como verificar a relacao de cada

padrao com o consumo de alimentos marcadores de alimentacao saudavel e nao saudavel.

Metodologia

Este ¢ um estudo transversal de base universitaria, realizado com uma populacao
de alunos ingressantes de cursos de graduacao da Universidade Federal de Pelotas
(UFPel). Esta instituicao, localizada no sul do Rio Grande do Sul e criada em 1969, possui
96 cursos de graduagdo presenciais, recebendo a cada semestre cerca de 3000 novos
alunos sendo que atualmente, a universidade possui 16.461 graduandos
(http://portal.ufpel.edu.br/historico/).

A presente pesquisa faz parte de um estudo maior, denominado SEU-UFPel
(Satde dos Estudantes Universitarios — UFPel), realizado pelo Programa de Pos-
Graduacdo em Epidemiologia da UFPel. Este estudo, executado na forma de um
“consorcio de pesquisa”, permite que todos os mestrandos participem e obtenham dados
para suas respectivas dissertacdes® .

Foi utilizado o software livre OpenEpi (disponivel em www.openepi.com) para
proceder o célculo da amostra, afim de verificar o nimero necessario de estudantes para
identificar a prevaléncia dos padrdes de dieta, bem como verificar qual seria o poder
estatistico para estudar as possiveis associacdes das varidveis independentes com 0s
desfechos. Estimou-se uma prevaléncia de 10% de vegetarianos/veganos®, com margem
de erro de 1 ponto percentual e nivel de confianga de 95%. Acrescendo 10% para suprir
eventuais perdas e recusas, calculou-se que a amostra necessaria seria composta por 1.598
alunos. Nas andlises de associa¢do, algumas varidveis apresentaram poder inferior a 80%,
como alguns marcadores de consumo alimentar.

Foram considerados elegiveis, individuos ingressantes em cursos presenciais da
UFPel no primeiro semestre letivo de 2017, com dezoito anos ou mais de idade. Um
questionario em versdo digital e auto aplicado foi construido no sistema REDCap
(Research Electronic Data Capture), que permite a coleta eletronica de dados e posterior

construcdo de banco de dados®*. A coleta de dados foi realizada de novembro de 2017 a
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julho de 2018, quando os estudantes cursavam o segundo ou terceiro semestres letivos,
por meio de tablets, nas salas de aulas, conforme liberagao dos professores.

Para a coleta de dados relacionados ao desfecho deste estudo, padroes de dieta,
foram elaboradas questdes baseadas no questionario do estudo European Prospective
Investigation into Cancer and Nutrition (EPIC) — Oxford®, conduzido entre os anos de
1992 e 2000 em 17 paises europeus. Assim, os individuos foram caracterizados quanto ao
seu padrao alimentar através de trés perguntas: 1) “Vocé consome algum tipo de carne ou
peixe (incluindo bacon, frango, codorna, salsichas)?”’; 2) “Vocé consome algum produto
lacteo (incluindo leite de vaca, leite sem lactose de origem animal, queijo, manteiga,
iogurte, requeijao)?”’; 3) “Vocé consome algum tipo de ovo (incluindo ovos em bolos e
outros alimentos cozidos)?”. Foram considerados onivoros aqueles que responderam
“sim” para a primeira ou a todas as perguntas; ovolactovegetarianos os que responderam
ndo para a pergunta 1 e sim para as perguntas 2 e 3; lactovegetarianos os que responderam
ndo para as perguntas 1 e 3 e sim para a pergunta 2; ovovegetarianos os que responderam
ndo para as perguntas 1 e 2 e sim para a pergunta 3; e, veganos, os que responderam “nao”
as 3 perguntas. Para fins de andlise, os individuos foram agrupados em onivoros e
vegetarianos/veganos, incluindo neste ultimo grupo todas as subclassificacdes de
vegetarianos.

As variaveis independentes foram: sexo , idade (18 e 19, 20 a 22 ¢ 23 ou mais
anos); cor da pele (branca e preta/parda/outra); nivel socioecondomico (classificagdo da
Associagdo Brasileira de Empresas de Pesquisa — ABEP — classes A/B/C/D/E —
categorizadas como A/B, C e D/E)*; com quem mora (com familiares e companheiro;
sozinho(a); com amigos;); area de conhecimento dos cursos (ciéncias exatas e da terra/
agrarias e engenharias; ciéncias da saude e biologicas; ciéncias sociais aplicadas e
humanas; linguistica, letras e artes); consumo de bebidas alcoodlicas mediante o
instrumento Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT) (considerado uso
prejudicial de 4lcool > 8 pontos)?’; tabagismo (fumante/ex-fumante e nio fumante);
atividade fisica no lazer (“ativo” - > 150 min/semana, e ”ndo ativo” - <150 min/semana)?®;
indice de massa corporal (IMC) (calculado através do peso auto relatado em kg dividido
pela altura auto relatada em metros quadrados e categorizado em baixo peso (<18,5
kg/m?); eutrofia (de 18,5 a 24,9 kg/m?); sobrepeso (de 25,0 a 29,9 kg/m?); e, obesidade
(igual ou >30 kg/m?)?. Para avaliacdo de indicadores de qualidade da dieta, foram
utilizados os marcadores de consumo alimentar saudavel e ndo saudavel, propostos pelo

Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN)?°. Os individuos foram
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questionados sobre o consumo no dia anterior a aplicagdo do questionario sobre alimentos
considerados marcadores de alimentagdo saudavel (feijao, frutas frescas e verduras e/ou
legumes) e sobre alimentos considerados marcadores nido saudaveis (hamburguer e/ou
embutidos, bebidas adocadas, macarrdo instantineo, biscoito recheado, doces ou
guloseimas).

As analises estatisticas foram executadas no pacote estatistico Stata 12.1® (Stata
Corp., College Station, Texas, EUA). A andlise descritiva incluiu calculos de frequéncias
absolutas e relativas das varidveis. Regressao logistica bruta e ajustada foi utilizada para
verificar os fatores associados a ser vegetariano/vegano e o modelo incluiu ajuste para
todas as variaveis de exposi¢cdo, com exce¢do dos marcadores alimentares. Por fim, foram
realizadas analises bivariadas através do teste qui-quadrado, para avaliar a associacao
entre os padroes de dieta e cada marcador de alimentacdo saudéavel e ndo saudavel. Todas
as analises consideraram um nivel de significancia de 5%.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da Faculdade de Medicina da UFPel,
com numero de protocolo 79250317.0.0000.5317. Todos os participantes foram
instruidos previamente sobre a pesquisa e responderam ao questionario somente apos a
assinatura de um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Foi assegurado

aos participantes o sigilo das informacdes coletadas.

Resultados

Um total de 2.706 universitarios foram considerados elegiveis para a pesquisa.
ApoOs sucessivas tentativas de contato, foram contabilizadas 792 perdas e 49 recusas,
representando aproximadamente 30,0% da amostra. Do total de ndo respondentes, a
maioria era de cursos da area de ciéncias exatas e da terra/agrarias e engenharias (38,3%),
do sexo masculino (52,8%) e tinha idade igual ou superior a 23 anos (46,7%). Desta
forma, a amostra final foi composta por 1.865 alunos. Para este estudo, 24 individuos nao
apresentaram informacdes completas para as varidveis de padrdes de dieta e foram
excluidos das analises, totalizando uma amostra final de 1.841 universitarios.

A Tabela 1 apresenta a descricao total da amostra. A maior parte dos participantes
tinha entre 18 e 19 anos (41,2%), era do sexo feminino (54,8%), se auto declarou de cor
da pele branca (72,0%), pertencia as classes economicas A ou B (61,0%), referiu morar
com familiares (61,5%) e estava matriculada em cursos na area de ciéncias sociais
aplicadas e humanas (34,4%). Em relagdo as variaveis de estilo de vida, a maioria dos

participantes ndo fazia uso prejudicial de alcool (66,8%), referiu ndo fumar ou ser ex-
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fumante (89,0%), eram fisicamente ativos (55,2%) e eutrdficos (62,7%). O padrao de
dieta predominante foi o onivoro (93,6%), seguido pelo padrio ovolactovegetariano
(5,4%), vegano (0,7%), ovovegetariano (0,2%) e lactovegetariano (0,1%), representando
6,4% para o que foi considerado vegetariano/vegano, sendo a soma dos quatro ultimos
padrdes mencionados.

Na Tabela 2, de acordo com a analise de regressao logistica ajustada para as
variaveis demograficas, socioeconomicas, de area de do curso, estilo de vida e estado
nutricional, podemos observar que os homens tém 44,0% menor chance de serem
vegetarianos/veganos (p<0,008) quando comparados as mulheres. Aqueles estudantes
matriculados na area Linguistica, Letras e Artes tinham 1,86 (IC 95% 1,10; 3,13) vezes
mais chance de ser vegetarianos/veganos comparados aqueles que faziam cursos na area
de Ciéncias Sociais aplicadas ¢ Humanas (p=0,014). Ainda, universitarios que faziam uso
prejudicial de dlcool tinham uma chance quase duas vezes maior (RO 1,97 IC 95% 1,29;
2,99) de adotar o padrao de dieta vegetariano/vegano comparados aqueles que nao faziam
uso prejudicial (p=0,002).

Referente a ingestdo de alimentos marcadores de alimentacdo saudavel no dia
anterior a entrevista, houve diferenca entre os padroes de dieta, no consumo de feijao
(p=0,012), frutas frescas (p=0,016) e verduras e/ou legumes (p<0,001). Foi observado
maior prevaléncia de consumo no padrao vegetariano, com 68,4%, 66,7% e 82,1%, de
consumo de feijao, frutas frescas e verduras e/ou legumes, respectivamente, comparado
a56,2%, 44,9% e 66,8% no padrdo onivoro. Ja para alimentos marcadores de alimentagao
ndo saudavel, houve diferengas entre os padrdes em relagdo ao consumo de hamburguer
e/ou embutidos (p<0,001) e bebidas adogadas (p<0,001), sendo maior o consumo nos que
adotavam o padrdo onivoro, com 37,3% e 64,5% de frequéncia, respectivamente,

comparando com 5,9% e 47,9% no padrao vegetariano (Tabela 3).

Discussao

Nos descrevemos a prevaléncia dos padroes de dieta onivoro e vegetariano/vegano
em estudantes ingressantes de uma universidade publica no sul do Brasil assim como a
relacdo destes padroes com caracteristicas demograficas, socioecondmicas, nutricionais,
de estilo de vida e com o consumo de alimentos marcadores de alimentacao saudavel e
nao saudavel. A prevaléncia geral encontrada para o padrao de dieta vegetariano/vegano
foi semelhante aos 6,0% encontrados na pesquisa do IBOPE conduzida em 2018, com

uma amostra de 2.002 pessoas em 142 municipios brasileiros'”. Quando se faz um recorte
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para pessoas que tinham completado o Ensino Médio, a prevaléncia encontrada no
presente estudo foi um pouco superior ao encontrado pelo IBOPE (4,0% vs. 6,4%).

Os homens tiveram 44% menor chance de serem vegetarianos/veganos do que as
mulheres. Quando observamos a pesquisa do IBOPE em 2018'%, os homens enquadraram-
se mais no padrdo de dieta vegetariano. Entretanto, de acordo com a literatura, as
mulheres s3o mais adeptas ao padrdo vegetariano/vegano quando comparadas aos
homens! 012> 30-32

Os alunos de cursos da area de Linguistica, Letras e Artes apresentaram uma
chance 86% maior de estarem no grupo de vegetarianos/veganos, quando comparados
aqueles dos cursos de Ciéncias Sociais Aplicadas e Humanas. No estudo de Hackbarth™3,
a maioria dos vegetarianos concentrava-se nas areas de ciéncias sociais € humanas. Por
serem ingressantes, provavelmente os alunos ainda ndo tiveram tempo suficiente de
ambientacdo a universidade para que isso influenciasse em mudanga de habitos
alimentares>*.

Observamos que os vegetarianos/veganos tiveram cerca de duas vezes mais
chance de fazer uso prejudicial do alcool. Este achado ¢ diferente do que é encontrado na
literatura, para pessoas que seguem esse padrio de dieta!®!!-16:30-33.35.36
Embora alguns estudos mostrem que vegetarianos praticam mais atividade fisica

35-37

e que apresentam menor IMC do que os onivoros ', ndo encontramos essas diferencas

no presente estudo. Todavia, dois estudos brasileiros também nao encontraram diferenca

entre os padrdes quanto ao IMC3438

, € um deles também ndo encontrou diferenga com
relagdo a atividade fisica’®.

Os alimentos marcadores de alimentacao saudavel referidos pelo SISVAN sao
considerados boas fontes de fibras alimentares e micronutrientes*” Analisando o consumo
de alimentos marcadores de alimentagdo saudavel e nao saudavel por praticantes de cada
um dos padrdes de dieta, encontramos que os vegetarianos referiram maior consumo de
alimentos sauddveis no dia anterior a entrevista. Outros estudos internacionais também
mostram resultados semelhantes!%3%33-37,

Individuos com o padrdo de dieta onivoro consumiram mais hamburguer e/ou
embutidos no dia anterior a entrevista, em comparagdo aqueles com padrao de dieta
vegetariano/vegano. Vale ressaltar que a pergunta ndo especificou o tipo de hamburguer,

se de origem animal ou vegetal e, provavelmente por isso, a maioria dos

vegetarianos/veganos responderam negativamente a questdo. Ainda assim, cerca de
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quatro em cada 10 onivoros referiram consumir algum desses alimentos no dia anterior,
0 que ¢ preocupante visto que o consumo destes alimentos deve ser desestimulado?’.

O consumo de bebidas adocadas foi maior nos onivoros comparados aos
vegetarianos/veganos, resultado semelhante a um estudo brasileiro que mostrou que
pessoas com o padrdo de dieta onivoro consomem mais refrigerante do que pessoas com
o padrio vegetariano®. Ndo observamos diferencas entre os padrdes com relagio ao
consumo de macarrdo instantaneo e biscoito recheado, doces ou guloseimas. Um estudo
realizado na Franga mostrou que ha maior consumo de alimentos doces pelos onivoros’.
Vale destacar que cerca de metade dos alunos, de forma geral, referiram consumir biscoito
recheado, doces ou guloseimas no dia anterior ao questiondrio, sendo que a ingestao
desses alimentos, ricos em agticar simples e gorduras, ndo deve ser incentivada?.

Uma limitacdo deste estudo foi a falta de poder estatistico para detectar algumas
associagdes. Ainda, pode ter ocorrido viés de informagdo devido questiondrio ter sido
auto aplicado. Apesar de ser garantido o anonimato, as pessoas podem ter referido uma
alimentacdo mais saudavel do que realmente t€ém. Outra desvantagem foi ndo ser possivel
avaliar integralmente a dieta dos universitdrios, visto que necessitariamos utilizar
instrumentos com grande numero de questdes, o que seria invidvel pelas caracteristicas
desta pesquisa. Devido a isso, optamos por avaliar os marcadores de consumo alimentar.
Mesmo que as respostas nao reflitam o héabito alimentar, conseguimos identificar alguns
indicadores de qualidade da alimentagao dos universitarios.

Em suma, a prevaléncia de vegetarianos/veganos encontrada foi baixa entre os
universitarios ingressantes na UFPel. E, embora a literatura mostre que a pratica
vegetariana/vegana esta atrelada a alimentacao e hébitos de vida mais saudaveis, em um

contexto universitario recém iniciado, essa afirmativa nao pode ser consolidada.
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Tabela 1. Descri¢ao da amostra segundo varidveis demograficas, socioecondmicas, area do
curso, habitos de vida e de saude. Pelotas, RS, 2018. (N =1.841)

Total (N=1.841)

Variavel N (%)
Idade (anos completos)

18-19 754 (41,2)

20-22 599 (32,8)

23 ou mais 475 (26,0)
Sexo

Feminino 1009 (54,8)

Masculino 832 (45,2)
Cor da pele

Branca 1.324 (71,2)

Preta/parda/outra 517 (28,1)
Classe econdomica (ABEP)

A/B 1.124 (61,0)

C 640 (34,8)

D/E 77 (4,2)
Com quem mora

Com familiares (pai, mae, irmaos, companheiro) 1113 (61,5)

Sozinho(a) 232 (12,6)

Com amigos 476 (25,9)
Area de conhecimento do curso

Ciéncias exatas e da terra/agrarias e engenharias 536 (29,1)

Ciéncias da satde e bioldgicas 328 (17,8)

Ciéncias sociais aplicadas e humanas 633 (34,4)

Linguistica, letras e artes 344 (18,7)
Uso prejudicial de alcool (AUDIT> 8)*

Nao 1128 (66.8)

Sim 561 (33,2)
Tabagismo atual

Nao fumante/Ex-fumante 1639 (89,0)

Fumante 202 (11,0)
Atividade fisica no lazer (IPAQ)

Ativo 1016 (55,2)

Naio ativo 824 (44.8)
indice de Massa Corporal (IMC)

Baixo peso 93 (5,1)

Eutrofia 1160 (63,5)

Sobrepeso 396 (21,7)

Obesidade 178 (9,7)
Padrdes de dieta

Onivoro 1723 (93,6)

Vegano 14 (0,7)

Ovolactovegetariano 99 (5,4)

Lactovegetariano 2(0,1)

Ovovegetariano 3(0,2)

ABEP: Associag@o Brasileira de Empresas de Pesquisa; AUDIT: Alcohol Use Disorders Identification Test; IPAQ:
International Physical Activity Questionnaire; IMC: Indice de Massa Corporal (kg/m?).
*Variavel com maior numero de dados faltantes: 152.
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Tabela 2. Analise bruta e ajustada entre onivoros e vegetarianos/veganos segundo variaveis demograficas, socioecondmicas, de area do curso,

habitos de vida e de satde. (n=1.841)

Variavel OR bruta 1C95% Valor-p  OR ajustada 1C95% Valor-p
Idade (anos completos) 0,127 0,092
18-19 Ref. Ref.

20-22 1,55 1,01; 2,04 1,69 1,05; 2,72

23 ou mais 1,16 0,71; 1,90 1,30 0,74; 2,28

Sexo 0,005 0,008
Feminino Ref. Ref.

Masculino 0,58 0,39; 0,86 0,56 0,36; 0,86

Cor da pele 0,548 0,491
Branca Ref. Ref.

Preta/parda/outra 1,13 0,75; 1,70 1,16 0,75; 1,81

Classe econdomica (ABEP) 0,809 0,862
A/B Ref. Ref.

C 0,91 0,61; 1,35 0,88 0,57; 1,37

D/E 0,77 0,27, 2,15 0,95 0,32; 2,80

Com quem mora 0,001 0,053
Com familiares (pai, mde, irmaos, companheiro) Ref. Ref.

Sozinho(a) 0,70 0,34; 1,42 0,81 0,39; 1,68

Com amigos 1,89 1,27; 2,81 1,62 1,04; 2,51

Area de conhecimento do curso 0,001 0,014
Ciéncias sociais aplicadas e humanas Ref. Ref.

Ciéncias exatas e da terra/agrarias e engenharias 0,66 0,38; 1,14 0,73 0,41; 1,33

Ciéncias da satide e biologicas 1,21 0,71; 2,08 1,33 0,75; 2,35

Linguistica, letras e artes 1,94 1,21; 3,12 1,86 1,10; 3,13

Uso prejudicial de alcool (AUDIT=>8) 0,001 0,002
Nio Ref. Ref.

Sim 1,92 1,30; 2,84 1,97 1,29; 2,99

Tabagismo atual 0,081 0,402
Nao fumante/ Ex-fumante Ref. Ref.

Fumante 1,61 0,96; 2,70 1,27 0,72; 2,24

Atividade fisica no lazer (IPAQ) 0,724 0,354
Ativo Ref. Ref.

Nao ativo 0,93 0,64; 1,36 0,82 0,54; 1,24

Indice de Massa Corporal (IMC) 0,160 0,189
Eutrofia Ref. Ref.

Baixo Peso 2,09 1,06; 4,10 2,19 1,06; 4,52

Sobrepeso 0,91 0,56; 1,50 1,00 0,59; 1,68

Obesidade 1,12 0,60; 2,12 1,19 0,61; 2,32

Tabela 3. Ingestdo no dia anterior & entrevista de alimentos marcadores de consumo saudavel e ndo saudavel, segundo padrdo alimentar

onivoro e vegetariano/vegano.

. Onivoro Vegetariano
Alimentos N (%) % (IC 95%) % (IC 95%) Valor-p
Marcadores de alimentagdo sauddvel
Feijao (n=1837) 1046 56,2 (53,8; 58,5) 68,4 (59,9; 76,8) 0,012
Frutas frescas (n=1833) 1023 (55,8) 44,9 (42,6; 47,3) 66,7 (58,1; 75,2) 0,016
Verduras e/ou legumes (n=1830) 1240 (66,8) 66,8 (64,5; 69,0) 82,1 (75,1; 89,0) <0,001
Marcadores de alimentagdo ndo saudavel
Hamburguer e/ou embutidos (n=1833) 646 (35,2) 37,3 (35,0; 39,5) 5,9 (1,6; 10,2) <0,001
Bebidas adogadas (n=1832) 1162 (63,4) 64,5 (62,2; 66,7) 47,9 (38,8; 56,9) <0,001
Macarrao instantaneo (n=1823) 493 (27,0) 27,5 (25,4; 29,6) 20,5 (13,2; 27,9) 0,107
Biscoito recheado, doces ou guloseimas (n=1826) 956 (52,3) 52,3 (49,9; 54,7) 53,0 (43,9; 62,1) 0,924
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Dissertacio relata padroes de dieta e fatores associados em universitarios

ingressantes da UFPel

Mestrandos da turma de 2017/2018 do Programa de Poés-Graduagdo em
Epidemiologia realizaram uma pesquisa entre os meses de novembro de 2017 e julho de
2018, denominada Satde do Estudante Universitario — Universidade Federal de Pelotas
(SEU-UFPel), com aproximadamente 1850 alunos que ingressaram no primeiro semestre
de 2017. Dentro desse grande estudo, a nutricionista Karoline Sampaio Barros, com
orientagdo da Prof* Dr®. Maria Cecilia Assun¢do ¢ coorientacdo da doutoranda em
Epidemiologia Isabel Bierhals, investigou os padrdoes de dieta adotados pelos
universitarios.

Estes padrdes de dieta podem ser classificados como padréo onivoro (individuos
gue consomem carnes); padrdo vegetariano (ndo consomem carnes, mas cConsomem ovo
elou leite) e padrdo vegano (ndo consomem nenhum produto de origem animal).
Aproximadamente 6% dos universitarios se auto declarou vegetariano ou vegano. Os
participantes do sexo masculino tiveram 44% menor chance de ser vegetarianos/veganos
quando comparados as mulheres. Ainda, os ingressantes da area de Linguistica, Letras e
Artes tiveram uma chance quase duas vezes maior de fazer parte desse padrdo quando
comparados aqueles da area de Ciéncias Sociais Aplicadas e Humanas. Nao foram
encontradas diferencas na cor da pele, classe econdmica atividade fisica e estado
nutricional, entre onivoros e vegetarianos/veganos. Observou-se maior consumo de
frutas, verduras/legumes e feijao entre os alunos vegetarianos/veganos. Os individuos
com o padréo onivoro tiveram maior consumo de hamburguer e/ou embutidos do que 0s
vegetarianos e, ainda, relataram maior consumo de bebidas adogadas.

A partir deste estudo, observamos uma baixa propor¢éo de vegetarianos/veganos
entre alunos ingressantes da UFPel. Poucas foram as diferencas entre quem é onivoro ou
vegetarino/vegano, especialmente em relacdo ao consumo de alimentos saudaveis e nao
saudaveis e habitos de vida que, de forma geral, ndo foram adequados. Isso indica a
necessidade de orientacOes de vida saudavel para todos os universitarios, independente

do padréo de dieta adotado por estes.
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LINK PARA NORMAS DO PERIODICO:

http://cadernos.ensp.fiocruz.br/csp/submissao/instrucao-para-autores



