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“Não espere o futuro mudar 

sua vida, porque o futuro será a 

consequência do presente.” 

             (Racionais MC’s) 



    
 
 

RESUMO 

 

Com o aumento da população idosa exige que exista a identificação de fatores 

que agravam o processo de envelhecimento, e entre eles está a má nutrição. O 

objetivo é investigar a alimentação das pessoas que se encontram na terceira 

idade. Os métodos utilizados foram pesquisa bibliográfica e o envio de 

formulário avaliativo criado em Google Forms e enviado via WhatsApp. Nos 

resultados deste levantamento foram identificados dados preocupantes, como o 

baixo número de refeições, de consumo de água, e a quase ausência de 

ingestão de sementes. Com isso faz-se necessário mais pesquisas 

relacionadas ao tema, bem como o aumento do consumo de sementes, o 

aumento do consumo de água, o aumento de mais refeições fracionadas, 

salientando a redução do consumo de óleos e refrigerantes, assim como a 

quantidade de ultra processados, trocando os mesmos por frutas, leguminosas 

e hortaliças. Aumentar a conscientização dos familiares e idosos para alcançar 

qualidade de vida e longevidade dos mesmos. Como resultando, e a fim de 

orientar os idosos pesquisados, foi criado um folder informativo de 

conscientização buscando facilitar o entendimento dos mesmos. Com isso 

alcançando o objetivo deste trabalho com satisfação. 

  

Palavras chaves: idoso, alimentação, saúde. 

 
 
 
 
 
 
 
 
  
  
  
  
 

 



    
 
 

ABSTRACT 

The increase in the elderly population requires the identification of factors that 

aggravate the aging process, including poor nutrition. The objective is to 

investigate the diet of people in old age. The methods used were bibliographic 

research and sending an evaluation form created in Google Form and sent via 

WhatsApp. The results of this survey identified worrying data, such as the low 

number of meals, water consumption, and the almost absence of seed intake. 

Therefore, more research related to the topic is necessary, as well as the 

increase in seed consumption, the increase in water consumption, the increase 

in more fractional meals, highlighting the reduction in the consumption of oils 

and soft drinks, as well as the amount of ultra-processed foods, replacing them 

with fruits, legumes and vegetables. Increase awareness among family 

members and the elderly to achieve quality of life and longevity for them. As a 

result, and in order to guide the elderly surveyed, an informative awareness 

folder was created seeking to facilitate their understanding. Thus achieving the 

objective of this work with satisfaction. 

 

Key-words: elderly, food, health. 
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1. INTRODUÇÃO 

 

A Organização Mundial de Saúde (OMS) descreve que a terceira idade 

pode ser caracterizada como uma fase do desenvolvimento humano que se 

inicia a partir de 60 anos ou mais, nos países em desenvolvimento, como o 

Brasil, já em países desenvolvidos é considerada partir de 65 anos. (ROSA e 

LISBOA, 2019). 

Envelhecer faz parte da vida do ser humano, desde que nascemos o 

processo se inicia. Como será esse processo, muito dependerá dos diversos 

cuidados que tivermos conosco e principalmente a qualidade nutricional 

durante toda a nossa vida. (MEDEIROS, PONTES e MAGALHAES, 2014). 

O aumento da população idosa obriga que exista identificação de fatores 

que agravam o processo de envelhecimento acarretando a má nutrição no 

organismo tornando-o vulnerável a outras patologias que, conseguinte podem 

possibilitar a desnutrição dos idosos (BORREGO, et al, 2014). 

Observando o cenário do Brasil atual, podemos ver que muitos idosos não 

se preocupam com sua alimentação, e isso ocorre devido a diversos fatores, 

entre eles o fato de morar sozinhos, morar com parentes que tem uma vida 

muito ativa e esquece que tem um idoso na sua casa, afinal são diversas 

situações que os idosos do Brasil se encontram (BORREGO, et al, 2014). 

A reeducação alimentar é um procedimento diretamente relacionado com a 

educação nutricional, pois direciona o indivíduo para a incorporação de hábitos 

alimentares e nutricionais adequados, respeitando seus valores, crenças e 

condições sociais. (SANTANA e FONGERINI, 2020). 

Hábito alimentar, os meios pelos quais os indivíduos, ou grupos de 

indivíduos, respondem a pressões sociais e culturais, selecionam, consomem e 

utilizam porções do conjunto de alimentos disponíveis, ou seja, é a atitude do 

indivíduo frente ao alimento. (VAZ e BENNEMANN, 2014). 

A alimentação é um processo que envolve não somente o ato de comer, 

mas os mais variados fatores nos influenciam, entre eles a convivência social. 

Sendo assim, muitos idosos que não tem alguém ao seu lado para compartilhar 
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e contribuir com sua alimentação saudável, levando-o por consequência a ter 

diversos problemas de saúde. (KUWAE, et al, 2015) . 

Segundo OLIVEIRA, JÚNIOR, 2014, existem também uma grave escala de 

desnutrição entre idosos devido a vários fatores em decorrência de estado 

social de abandono familiar e ocorre que eles desencadeiam uma falta de 

apetite gerando assim uma desnutrição, contribuindo para alta taxa de 

mortalidade entre nossos idosos. 

Outro aspecto importante são os cuidados dentários. Sempre muito 

esquecidos também são parte muito importante na alimentação do indivíduo. 

Este é um fator que também influencia muito na má alimentação dos idosos, o 

fato de não ter uma dentição saudável ou uma boa prótese dentária que 

possibilita e facilita a mastigação e consequentemente a deglutição. O idoso 

muitas vezes tem dificuldades de se alimentar por causa da mastigação e 

deglutição, (OLIVEIRA, DELGADO e BRESCOVICI, 2014). 

No idoso, a ingestão de alimentos e líquidos está frequentemente reduzida 

como consequência das alterações relacionadas com a idade, como a anorexia 

de envelhecimento, problemas de mastigação ou declínio cognitivo, por outro 

lado, a perda de autonomia associada á presença de doenças neurológicas 

prevalentes nos idosos pode aumentar o risco de desnutrição e desidratação. 

Para evitar ou reduzir estas graves consequências são necessárias 

intervenções nutricionais ou terapêuticas, sendo o principal objetivo a 

disponibilização de quantidades adequadas de energia e nutrientes de modo a 

minimizar o risco de desnutrição e desidratação, (SILVA, et al, 2023). 

Outra atitude do cuidador, ou a rede de apoio do idoso pode realizar e que 

facilita o processo de alimentação, consiste na solicitação da mastigação, visto 

que muitos idosos ficam com o bolo alimentar na cavidade oral e por 

dificuldades cognitivas esquecem-se de mastigar. Assim como não oferecer 

duas consistências alimentares misturadas, facilita o paladar como também a 

dinâmica orofaríngea da deglutição, minimizando o risco de aspiração, 

(QUEIROZ,  et al, 2018). 

 



    
 
 

12 
 

2. OBJETIVOS 

 

2.1 OBJETIVO GERAL 

 

Investigar alimentação na terceira idade. 

 

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS  

 

Pesquisar sobre os hábitos alimentares de indivíduos da terceira idade. 

Demonstrar a importância das vitaminas e minerais na saúde das pessoas da 

terceira idade. 

Conscientizar familiares de pessoas da terceira idade sobre alimentação 

saudável.  

Apresentar preparações, através de folder, que possam ajudar na saúde 

e bem-estar do idoso. 
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3. JUSTIFICATIVA 

O processo do envelhecimento é marcado tanto por mudanças 

anatômicas como funcionais, destacando-se a perda de massa magra que 

contribui para a redução da força muscular e função física, além de aumentar o 

risco de doenças crônicas. Nesta fase, também podem ocorrer perdas 

sensoriais, ou seja, diminuição das sensações de paladar, visão, odor, audição 

e tato, o que tem influência no apetite e no prazer de se alimentar. Disfagia que 

causa dificuldades de deglutição, alterações na acidez gástrica e no 

esvaziamento gástrico, constipação intestinal e diminuição da capacidade de 

funcionamento dos rins. Muitas dessas alterações podem prejudicar o estado 

nutricional do indivíduo, já que influenciam diretamente na forma de se 

alimentarem. (NOGUEIRA et al., 2016). 

No convívio diário, foi verificado que boa parte dos idosos não foram 

educados de forma adequada para sua alimentação diária, por este motivo 

consideramos de grande importância promovermos um estudo dos hábitos 

alimentares dos idosos da terceira idade afim de orientar uma alimentação e 

nutrição adequada.  
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4.  METODOLOGIA 

 

      Foi realizada para avaliar a viabilidade quantitativa relacionada a 

alimentação do idoso na atualidade. A fonte de pesquisa foi feita pelo google 

acadêmico, scielo, lilacs. Baseando se na alimentação dos dias atuais com 

dezessete perguntas de fácil entendimento para os idosos e familiares com 

opção de resposta, de um a cinco para escolher.  A pesquisa foi enviada via link 

no WhatsApp para familiares e amigos, conhecidos de nosso convívio de 63 

anos acima ao qual responderam o questionário. Após o término da pesquisa 

com o questionário, foi feita comparações com outros trabalhos acadêmicos 

publicados, para podermos ver o progresso desde a publicação dos mesmos, 

até a atualidade. Após isso foi desenvolvido um folder explicativo para melhor 

entendimento, esse folder será disponibilizado via e-mail dos idosos que 

responderam o questionário, para que eles possam ter maior compreensão do 

consumo dos alimentos.  
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5. RESULTADOS E DISCUSSÕES 

Através da pesquisa realizada com indivíduos da terceira idade, os 

resultados obtidos foram representados nos gráficos a seguir: 

Fonte: Google Form.  

  
De acordo com a pesquisa realizada com 64 idosos, 19,4% eram 

masculinos e 80,6 femininos. Pode-se ver que através da pesquisa o público 

maior foram as mulheres.  

 
Fonte: Google Form.  
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Faixa etária de idosos que responderam a nossa pesquisa foi 3% de 90 

anos a mais; 8% 81 anos a 90 anos; 23% 71 anos a 80 anos; e 66% de .60 a 

70 anos. A maior porcentagem, foram idosos entre 60 a 70 anos, então através 

da pesquisa realizada, foi verificado como se encontra os hábitos alimentares 

de idosos nessa faixa etária. 

 

Fonte: Google forms. 

 

Em relação a quantidades de refeições realizadas diariamente, foi 

apresentado que 55% fazem de 1 a 3 refeições, 40% 3 a 5 refeições e 5% de 5 

a 6 refeições e nenhum idoso apresentou o consumo de mais de 6 refeições 

por dia.  

Muitas pessoas têm perda de apetite com a chegada da velhice. Isso é 

comum porque o paladar e o olfato ficam menos apurados, devidos a 

medicamentos que são ministrados para ajudar nos problemas que ocorre na 

saúde do indivíduo com o passar dos anos. Segundo Ceolin; Pinheiro (2017) 

com o envelhecimento ocorrem alterações fisiológicas e anatômicas que 

repercutem nas condições de saúde e nutrição do idoso. Essas 

mudanças progressivas incluem redução da capacidade funcional, 

alterações de processos metabólicos do organismo e diminuição do 

paladar, interferindo na sensibilidade para os gostos primários (doce, 
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salgado, ácido e amargo). O que resulta em menor ingesta de alimentos.  Um 

estudo realizado no Sul do Brasil com idosos de Karpinski et al., 2020 observou 

o número de refeições de 4 por dia, sendo os mais prevalentes o desjejum, 

almoço e jantar 

   

Segundo Braganola et al., 2019 de acordo com o ministério da saúde o 

grande fator prejudicial aos idosos e o fato de se alimentar mal, seria 

importante o fracionamento de refeições as quais seriam em menor 

quantidade, porém em várias refeições sendo assim visar uma melhoria no 

equilíbrio da alimentação balanceada dos nossos idosos    

  

Fonte: Google forms 

 

Com base nas porcentagens fornecidas, a maioria dos idosos consome 

carne de frango, porco, peixes e ovos 45,2% todos os dias ;29% 3 a 4 vezes na 

semana;19,4%5 a 6 vezes na semana; 6,5% 1 a 2 vezes na semana  

 

Em relação se o indivíduo costuma tirar a gordura aparente das carnes, 

a pele do frango ou de outro tipo de ave, foi observado que 95 responderam 

que sim e 5% não. Também foi questionado aos idosos qual era a frequência 

do consumo de peixe, onde foi observado que 63% consumiam 1 a 4 vezes por 

mês, 16% comiam peixe somente algumas vezes durante o ano, 16% 
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consumiam 2 ou mais vezes por semana e 5% não consumia de nenhuma 

forma. De acordo com DEON et al 2015 É interessante destacar a importância 

das carnes e ovos na nossa alimentação, já que são fontes ricas em proteínas 

e nutrientes essenciais. Além disso, a orientação do consumo diário de uma 

porção desses alimentos pelos profissionais de saúde é fundamental para 

garantir uma dieta equilibrada. A disponibilidade de aminoácidos essenciais e a 

digestibilidade desses alimentos também são pontos relevantes a serem 

considerados. O controle da ingestão calórica total da dieta é outro aspecto 

relevante, pois contribui para a utilização adequada da proteína. O equilíbrio 

entre a ingestão de proteínas e a ingestão calórica total é essencial para 

garantir uma nutrição adequada. Também menciona recomendações do 

Ministério da Saúde e dados de consumo no Brasil, especialmente por idosos. 

Fonte: Google forms 

 

Em relação ao consumo de frutas 35,5% consome todos os dias, 27,4% 

3 a 4 vezes na semana, 19,4% 1 a 2 vezes na semana, 16,1% 5 a 6 dias na 

semana e 1,6% não consome.  

  

Em um trabalho de conclusão de curso foi analisado os hábitos 

alimentares de idosos frequentadores do centro de convivência da zona leste 

de Londrina; CARVALHO., 2014 analisou o consumo de frutas 54,5% dos 
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entrevistados consome diariamente, 27,3% 3 a 4 vezes na semana, 9,1% 1 a 2 

vezes na semana, 9,1% consomem eventualmente, nenhum idosos respondeu 

que não consome. 

Segundo CARVALHO, 2014 e LIMA, 2022., as frutas e verduras são 

fontes ricas em fibras, vitaminas e minerais., incluir as fibras na alimentação, 

ajuda na saúde intestinal, o que contribui para aprimorar a saúde cognitiva e 

mental. Os benefícios das frutas e vegetais para um envelhecimento saudável 

podem estar relacionados às propriedades anti-inflamatórias de seus 

componentes. Pesquisas demonstraram que o aumento no consumo de frutas, 

vegetais e da combinação entre eles está ligado à diminuição do risco de 

desenvolver sarcopenia, degeneração macular, mortalidade geral, fragilidade, 

demência, sintomas depressivos e fraturas de quadril. 

Fonte: Google forms 

 

Com base nos números fornecidos, a maioria dos idosos consome 

verduras e legumes 35,5% consomem todos os dias; 29% 3 a 4 vezes por 

semana; 25,8% 1 a 2 vezes por semana; e a menor parte não consome 

regularmente (9,7%). Esses dados fornecem um panorama interessante sobre 

os hábitos alimentares dos idosos em relação ao consumo de verduras e 

legumes. 
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A hortaliça é uma planta herbácea que pode ser utilizada como alimento, 

sendo é classificada em verduras e legumes. As hortaliças oferecem uma 

variedade de cor, o que é salientado na pirâmide adaptada para a população 

idosa americana, que considera este grupo brilhante e colorido, possuem 

pouca gordura, baixa caloria e são ricas em fibras alimentares, minerais 

antioxidantes e compostos funcionais – (DEON et al, 2015.)  

 

De acordo com DEON et al, 2015. estudo transversal de base 

populacional, conduzido na cidade de São Paulo-SP, com idosos de baixa 

renda, demostrou que 35% dos indivíduos não consumiam diariamente 

nenhum tipo de hortaliça/fruta e que 19,8% consumiam cinco ou mais porções 

diárias de hortaliças/ frutas. Destaca-se que 45,2% dos idosos consumiam 

diariamente hortaliças/frutas, contudo sem atingir o parâmetro recomendado 

pela Organização Mundial da Saúde (OMS). Os pesquisadores apontaram que 

as hortaliças mais consumidas diariamente foram tomate, alface e cenoura.  

 

Em um estudo sobre o tamanho das porções mais frequentemente 

consumidas e/ou que mais contribuíam para o valor energético de adultos e 

idosos residentes no município de São Paulo, os pesquisadores verificaram 

que alface, cebola e tomate eram as hortaliças mais consumidas. Foi 

salientado que idosos masculinos consumiam porções significativamente 

maiores de alface. Outro dado interessante refere-se à quantidade ingerida de 

alface e de tomate. A ingestão média de alface pelos idosos pesquisados foi de 

3 a 4 folhas/dia (30 g). Já a ingestão média de tomate foi de 2 fatias/dia. 

Contudo, a quantidade de alface necessária para atingir o tamanho da porção 

proposta pela pirâmide alimentar brasileira é de 15 folhas (120 g) e a de tomate 

é de 4 fatias (80 g). (DEON et al, 2015.)  
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Fonte: Google forms 

Representam que os idosos consomem verduras e legumes ao longo de 

uma semana, com 37,1% indicando uma frequência mais alta, 29,0% indicando 

uma frequência moderada, e 16,1% indicando uma frequência baixa.  

O grupo das verduras e legumes e frutas são formados por alimentos 

com função reguladora que são fonte em vitaminas, minerais e fibras.  

  

Segundo Pinheiro Et al (2020), em um estudo de base populacional que 

envolveu a avaliação de 5000 indivíduos brasileiros, observaram que menos de 

um terço (30,0%) da população adulta referia o consumo diário de hortaliças. 

Entre os indivíduos com mais de 65 anos, o consumo de hortaliças foi de 

51,5% entre as mulheres e 39,2% entre os homens. Idosos consumiam 

diariamente hortaliças/frutas, contudo sem atingir o parâmetro recomendado 

pela Organização Mundial da Saúde (OMS). Os pesquisadores apontaram que 

as hortaliças mais consumidas diariamente foram tomate, alface e cenoura 
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Fonte: Google forms 

 

Em relação ao consumo de leite e derivados, 45,2% dos entrevistados 

consomem todos os dias, 19,4% consomem 1 a 2 vezes na semana, 14,5% de 

5 a 6 vezes na semana, 11,3% não consome e 9,7 % de 3 a 4 vezes na 

semana.  

Em um trabalho de conclusão de curso foi analisado os hábitos 

alimentares de idosos frequentadores do centro de convivência da zona leste 

de Londrina; CARVALHO., 2014 analisou o consumo de leite/iogurte/queijo 

63,6% entrevistados consome diariamente, 9,1% 3 a 4 vezes na semana, 9,1% 

1 a 2 vezes na semana 18,2% consomem eventualmente.  

 

Leite e seus derivados são ricos em cálcio que tem ação de 

fortalecimento óssea, que ficam mais frágeis nessa fase da vida. O Leite e seus 

derivados tem alto valor nutricional, por ser fontes de proteínas de alto valor 

biológico. O consumo desse alimento é recomendado principalmente para 

atingir o consumo diário de cálcio é um nutriente fundamental para 

fortalecimento da estrutura óssea (MUNIZ et al, 2013). 

 

De acordo com PASSANHA et al, 2011., O cálcio encontrado no leite é 

de extrema importância para os idosos na prevenção da osteoporose. Além 
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disso, o leite e seus derivados são ricos em cálcio, potássio e magnésio, sendo 

também uma das poucas fontes de proteínas que contêm todos os 

aminoácidos essenciais necessários para a saúde nessa faixa etária. A gordura 

e os carboidratos do leite são fontes energéticas valiosas para os idosos, e sua 

gordura contém as vitaminas A e D, essenciais para o corpo humano em todas 

as fases da vida, especialmente na terceira idade. A vitamina D desempenha 

um papel crucial na absorção de cálcio, contribuindo para a manutenção da 

densidade óssea. 

  

Fonte: Google forms 

 

Foi identificado que; 46,8% dos idosos entrevistados não consomem 

refrigerantes ou sucos industriais na semana, 32,3% consomem de 1 a 2 vezes 

na semana, 14,5% consomem de 3 a 4 vezes, 4,8% consomem todos os dias, 

e 1,6% dos idosos entrevistados consomem de 5 a 6 vezes.  

 

Em artigo publicado por Saes et al., 2019, em idosos do Brasil a média 

da ingestão de refrigerante é de duas ou mais vezes na semana foi referida por 

10,1% dos idosos, em nosso país vive nos dias presentes, uma epidemia de 

obesidade e doenças causadas pelo excesso de consumo de açúcares e 

demais componentes que advêm dos refrigerantes e doces.   
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Segundo FIALHO et al., 2019., os estudos têm relacionado o consumo 

de refrigerantes não só no momento de peso, mas há um aumento de cáries 

dentárias e de baixa utilização de alimentos que contém cálcio. Com 

consequência o aumento da osteoporose e das diabetes, dados esses 

controversos.  

 

Estudos anteriores já associam o consumo de bebidas com alto teor de 

açúcar ao desenvolvimento de várias doenças crônicas não-transmissíveis, 

como diabetes, doenças cardiovasculares e câncer (SINGH, et al., 2015), e 

recentemente, estudo publicado por pesquisadores da Escola de Saúde 

Pública de Harvard mostrou associação entre o consumo dessas bebidas e a 

ocorrência de mortalidade por todas as causas (MALIK, et al., 2019).  

 

Fonte: Google forms 

 

De acordo com a pesquisa, 67,7% dos idosos acima de 60 anos não 

consome fast-food, 29,0 por cento consome de uma a duas vezes na semana e 

3,2% consomem de 3 A 4 vezes. Nenhum dos idosos pesquisados consome de 

5 a 6 vezes ou todos os dias. 

 

Em artigo publicado por Gomes, Soares, Gonçalves 2015, em idosos 

residentes no Sul do Brasil, a média de consumo de fast-food e de alimentos 
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congelados foram semelhantes entre as categorias de qualidade da dieta, em 

torno de 2,9. Isso sugere que a frequência de consumo desses alimentos é 

baixa. 

O fast-food ou comida rápida, chegou no Brasil em 1979, com a 

empresa McDonald's.  Mas essa modalidade de alimentos por mais que seja 

prático quase sempre tem um alto teor de calorias, gorduras saturadas, açúcar, 

gordura trans, sódio e carboidratos.  

 

O grande aumento de consumo desses alimentos não saudáveis pode 

ser o causador de doenças crônicas não transmissíveis, além de que o 

consumo excessivo pode causar uma compulsão alimentar (OLIVEIRA et al., 

2021)  

  

Fonte: Google Forms  

Conforme a pesquisa realizada 48,4% consomem ultra processados 1 a 

3 vezes por semana, 38,7% não consome e 8,1 % 4 a 5 vezes por semana. 

Analisando o gráfico de nossa pesquisa podemos ver que um número alto de 

idosos consome ultra processados pelo menos 1 a 3 vezes por semana com 

isso podemos ver que é um número alto para a faixa etária analisada.  
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Segundo Melo, Mello, Coelho, 2020, foi verificado também o consumo 

frequente de macarrão instantâneo em parte da amostra, com 35,9% 1 

vez/semana e 15,4% de 2 a 4 vezes/semana, mesmo resultado encontrado na 

frequência de 5 a 6 vezes/semana. Molho de tomate foi o alimento com maior 

consumo (41,0%), porém, numa frequência mais moderada de 1 vez/semana. 

Verificou-se menor consumo de temperos prontos (20,5%) e biscoito salgado 

(15,4%), 1 vez/dia, quando comparado à frequência de consumo nunca/menor 

que 1 vez/mês (70,5%) nos temperos prontos e 35,9% para biscoito salgado. 

Ressalta-se que o consumo de embutidos como mortadela/presunto e 

linguiça/salsicha, ambos com 16,7% consumidos ao menos 1 vez/semana.  

  

De acordo com César, 2020, evidências indicam que a população 

brasileira apresenta práticas alimentares   irregulares, com um baixo consumo 

de hortaliças e frutas na maioria das faixas etárias. Em contraponto, observa-se 

ainda, um aumento na ingestão de alimento ultraprocessados, ricos em gordura 

e açúcar e diminuição de alimentos in natura e minimamente processados, 

além do aumento da prevalência de comportamento sedentário.  

  

O consumo de alimentos ultra processados pode afetar a saúde de 

pessoas de todas as idades, em especial os idosos. O alerta é do Ministério da 

Saúde, que lançou um guia alimentar para a faixa etária, que recomenda 

opções nutritivas que podem beneficiar o organismo dessa população. 

(ROCHA, 2022.) 
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Fonte: Google Forms  

 

De acordo com o gráfico apresentado 32,3% dos idosos tomam banho 

de sol de uma 1 a 3 vezes por semana, 29% não tomam banho de sol, 25,8% 

tomam banho de sol todos os dias.   

 

Analisando o gráfico acima pode-se ver que os nossos idosos não fazem 

uso do banho de sol como deveriam, para ajudar com a vitamina D em seu 

organismo.  

 

Segundo Vivere., 2014, além de auxiliar no combate de diversas 

doenças, o sol também ajuda a tratar alguns problemas de saúde já existentes. 

Do ponto de vista emocional, ele estimula a produção de endorfina, uma 

substância relacionada à sensação de alegria e bem-estar. 

  

De acordo com Borges, 2020, nos idosos, a produção de vitamina D na 

pele exposta ao sol é menor que nos jovens e adultos. Além disso, o risco de 

doenças de pele relacionadas à exposição solar, principalmente o câncer de 

pele, traz maior dificuldade de manter a reserva de vitamina D, uma vez que a 

maior produção ocorre no período de exposição das 10h às 16h. Por isso, é 

muito comum a necessidade de reposição específica em idosos.  
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A vitamina D é importante para o metabolismo osteomuscular, neuronal 

e cardiovascular. Faz parte da abordagem terapêutica do idoso frágil. Há 

estudos envolvendo a reposição da vitamina D no tratamento da dor e na 

prevenção de câncer. –(BORGES 2020) 

 

De acordo com Cruz 2020, A vitamina D desempenha um papel 

fundamental na via metabólica do cálcio, que se complementa com um 

aumento da massa mineral óssea e previne fraturas relacionadas. Alguns 

estudos mostraram que a vitamina D desempenha um papel importante no 

aumento da força muscular e do metabolismo dos idosos. 

 

Fonte: Google Forms  

 

De acordo com a pesquisa 37,1% tomam somente 5 copos de água por 

dia, 27,4% de 10 copos a mais, 25,8% 8 copos, 9, 7  2 copos por dia. Podemos 

ver que uma porcentagem baixa se hidrata.  

 

Segundo Alencar., et al, 2017, O presente estudo apresenta uma 

amostra de 100 idosos, sendo 79 mulheres. Os idosos apresentam idade 

média de 70 anos. O consumo de água pelos idosos apresentou-se abaixo da 
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recomendação (9 a 11,5 copos/dia) do Instituto de Medicina (2004). Já 

comparado com Guia Alimentar da População Brasileira (2005), 6 a 8 

copos/dia, sendo que 30% dos idosos apresentaram uma ingesta hídrica 

adequada e > 37% acima do recomendado. Além disso, os idosos da pesquisa 

tomam menor quantidade de água por dia baseado na recomendação da 

European Food Safety Authority (2010).   

 

Segundo, Genaro, Gomes; Lenaga; (2015), existem várias 

recomendações para a ingestão hídrica. Segundo as recomendações da 

Dietary Reference Intakes(DRI), o consumo de água total inclui a água isolada, 

em bebidas e presente nos alimentos e para indivíduos idosos a ingestão diária 

de água deve ser no mínimo 30 mL por Kg de massa corporal. 

 

Fonte: Google Forms  

 

De acordo com a pesquisa realizada entre os idosos 80, 6% não 

consomem sementes durante as refeições e 6,5 % consomem sementes de 

abobora, chia, linhaça, 4,8% sementes de gergelim, 1,6% sementes de 

girassol, é possível ver portanto que a maior porcentagem foi de não consumo 

de sementes, com isso podemos ver que o consumo de fibras através das 

sementes são preocupantes entre os nossos idoso.   
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Conforme publicação realizada no site da Unimed Nacional 2022; a 

semente de linhaça é, junto da semente de chia, um dos principais alimentos 

ricos em ômega 3, pois é abundante em ácido alfa-linolênico (ALA) e pode ser 

consumida em seu formato original ou em forma de óleo. Outros alimentos com 

grande quantidade de ômega 3 são nozes, óleo de canola e óleo de colza. O 

ácido alfa-linolênico (ALA) é necessário para a manutenção das membranas 

celulares, funções cerebrais. O ômega 6 já é bastante presente na alimentação 

ocidental. Por isso, normalmente não precisamos de suplementação. Pelo 

contrário, é mais importante atentar para não o consumir em exagero. O ômega 

6 é encontrado no azeite de oliva, óleos de soja e de milho, maionese, nozes, 

amêndoas, amendoim, castanha-de-caju e sementes de girassol.  

 

Mendonça et al, 2017, os ácidos graxos poli-insaturados ômega-3 e 

ômega-6 são nutrientes essenciais ao organismo humano e cada vez mais 

associados à manutenção de boas condições neurológicas. Entre as principais 

doenças mentais da atualidade, a doença de Alzheimer (DA), condição 

neurodegenerativa irreversível que acomete geralmente idosos, é a mais 

estudada no que se refere à capacidade de proteção do cérebro pelos ácidos 

graxos anteriormente citados.   

 

Segundo Oliveira 2017, atualmente, a alimentação mundial é 

mencionada pelo aumento do consumo de gordura saturada e gorduras trans, 

bem como pela redução do consumo de ácidos graxos ômega-3. O 

desequilíbrio na relação ômega-6/ômega-3 propicia um ambiente de inflamação 

crônica, sendo o estímulo inicial para doenças degenerativas. A substituição de 

gorduras saturadas por ácidos graxos poli-insaturados, de ácido alfa-linolênico 

(ALA) - ômega-3, e de ácido graxo monoinsaturado (ácido oleico - ômega-9), 

parece estar associada à redução do risco de doenças cardiovasculares. 
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44% - oleo de 
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Gráfico 15 - Que tipo de gordura é utilizada para o preparo 

das refeições?

Tipo de gordura para preparo
das refeições

 

Fonte: Google Forms  

 

Levando em consideração ao gráfico da pesquisa 44% prefere óleo de 

soja; 25% azeite de oliva; 12% manteiga ou margarina; 9% gordura animal 

(banha de porco); 5% óleo de girassol ;3% óleo de canola; 2% azeite de dendê. 

Ainda a uma grande quantidade de idosos que usam óleo de soja em suas 

preparações.   

 

Segundo Oliveira, 2017, em sua tese de doutorado ela faz indicativos ao 

consumo de óleos e sua troca por óleos a base de vegetais como linhaça, oliva 

e girassol como ação contundente de baixa taxa de obesidade em idosos 

aumentando assim a taxa de aumento da qualidade de vida, de acordo com o 

nosso gráfico ainda e uma taxa bem baixa de uso destes óleos, porém ainda 

assim e uma taxa considerável.  

Segundo Oliveira et al; 2016 em comparação com o óleo de soja os 

óleos feitos a partir de sementes foram analisados e vistos os benefícios a 

linhaça reduz PCRus c3 c4 e fibrinogênio , girassol reduz a leptina ,ApoB ApoB 
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Por sua vez o azeite de Oliva melhorou a circulação nas veias carótidas 

paredes arteriais redução de espessura da parede arterial causando assim a 

redução de anginas nas veias artérias do coração 

  

Segundo Melo, et al, 2017, analisou 10 passos para alimentação 

saudável dando preferência a redução do consumo abusivo de óleos nos 

preparos das refeições.   

 

Fonte: Google Forms  

 

De acordo com a pesquisa 43% prefere o preparo dos alimentos cozidos 

em água; 20% preferem preparos assados, 20% frituras, 10% cozidos no vapor 

e 7% grelhado os idosos dão mais preferência ao cozimento dos alimentos à 

frituras isso em relação ao bem estar dos idosos levando em consideração ao 

gráfico.   

 

Segundo Kuwae, et al, 2015, ao longo dos anos foi percebido que os 

idosos se adequaram mais a alimentos cozidos, mas ainda existem os 

resistentes a frituras, porém existem muitas pesquisas a respeito para 

conscientizar os idosos a sua qualidade de vida.  
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Através desse questionário pode ter uma base de como está a 

alimentação de nossos indivíduos da terceira idade que respondeu a nossa 

pesquisa. E com isso através do estudo sobre alimentos nutricional pode-se ter 

um direcionamento para orientar essas pessoas. Pois nós temos uma grande 

preocupação de como cuidar de nossos indivíduos da terceira idade pois logo 

nos tornaremos um.  

E por isso foi criado um informativo nutricional e disponibilizado aos 

indivíduos da terceira idade que responderam o nosso questionário, como é 

uma causa que afeta a muitos da nossa sociedade podemos disponibilizar em 

nossas redes sociais para poder atingir o maior número de indivíduos da 

terceira idade. 
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6. CONCLUSÃO 

 

Podemos concluir que o objeto de estudo foi alcançado. Certificamos 

que ainda é gritante o uso de ultraprocessados, bem como refrigerantes, óleos, 

sódios e uma baixa quantidade de alimentação fracionada durante o dia. 

Fazendo-se necessário a conscientização dos familiares e idosos. Esse 

trabalho nos fez ver como é necessário um trabalho ativo na área da nutrição 

um apoio a melhora da alimentação do idoso.  

       Visando assim um avanço na longevidade dos idosos. Isso agrega como 

um todo a sociedade.  
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Anexo I 

Questionário 

 

1-Genero das pessoas pesquisadas. 

     a) Masculino 

     b) feminino 

 

2-Faixa etária dos indivíduos que responderam 

a) 60 a 70 anos 

b) 71 a 80 anos 

c) 81 a 90 anos 

d) 91 ou mais idade 

 

3-Quantas refeições são realizadas ao dia? 

a) 1 à 3 refeições  

b) 3 à 5 refeições  

c) 5 à 6 refeições  

d) Mais que 6 refeições  

 

4- Quantas vezes ao dia consome carnes (frango, carne bovina, porco, 

peixe) e ovos? 

a) 1 à 2 vezes 

b) 3 à 4 vezes  

c) 5 à 6 vezes 

d) 7 vezes ou mais 

 

5- Qual a frequência semanal de consumo de frutas? 

a) 1 à 2 vezes 

b) 3 à 4 vezes 

c) 5 à 6 vezes 

d) todos os dias 

e) não consumo 
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6)  Frequência semanal do consumo de saladas folhosas (alface, 

acelga, espinafre, rúcula e agrião). 

a) 1 a 2 vezes 

b) 3 a 4 vezes 

c) 5 a 6 vezes 

d) todos os dias  

e) não consumo 

7- Frequência semanal no consumo de verduras e legumes? 

a) 1 à 2 vezes ao dia  

b) 3 à 4 vezes ao dia  

c) 5 à 6 vezes ao dia 

d) todos os dias 

e) não consumo 

 

8)Frequência no consumo de leite e derivados (Ex. iogurte, queijos, 

manteiga, requeijão, coalhada, ricota) 

a) 1 à 2 dias  

b) 3 à 4 dias  

c) 5 à 6 dias  

d) Todos os dias 

e) não consumo 

9- Consumo de refrigerante e sucos industrializados (suco em pó e 

suco de caixinha) 

a) 1 a 2 vezes 

b) 3 a 4 vezes 

c) 5 a 6 vezes 

d) todos os dias  

e) não consumo 
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10- Quantas vezes na semana consume fast-food, (como 

hambúrgueres, pizzas etc.) 

a) 1 à 2 vezes  

b) 3 a 4 vezes 

c) 5 a 6 vezes 

d)todos os dias 

e) não consumo fast-food  

 

11- Quantas vezes na semana faz consumo de alimentos Ultra 

processados? (bolachas recheadas e doces industrializados, 

salgadinhos, alimentos congelados) 

a) 1 à 3 vezes na semana 

b) 4 à 5 vezes na semana 

c) 6 à 7 na semana 

d)todos os dias 

e) não faz o consumo 

 

12- Toma banho de sol quantas vezes por semana? 

a) 1 a 3 dias por semana  

b) 4 a 5 dias por semana 

c) 6 a 7 dias  

d) Todos os dias da semana 

e) Não toma sol 

13- Qual a ingestão de água diária? (colocar uma foto do copo 

americano)  

a) 2 copos americano (400 ml)  

b) 5 copos (1000 ml) 

c) 8 copos (1600 ml) 

d) 10 ou mais (2000 ml) 
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14- Consome sementes durantes as refeições? Se sim, quais? 

a) Semente de girassol 

b) Semente de abobora 

c) Semente de chia 

d) Gergelim 

e) Linhaça 

f) Não consumo sementes 

15) Que tipo de gordura é utilizada no ´preparo das refeições? 

a) óleo de soja 

b) gorduras animais (como banha de porco) 

c) azeite de oliva 

d) óleo de girassol 

e) óleo de canola 

f) azeite de dendê 

g) manteiga ou margarina 

h) não utilizo nenhum tipo de gordura 

16- Que tipo de preparo é mais utilizado para o preparar as suas 

refeições? (assinar mais de uma)  

a) cozidos em água 

b) assados  

c) frituras 

d) vapor 

e) grelhado 
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Anexo II 

Folder orientativo para os indivíduos que contribuíram respondendo o nosso  

Questionário 
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