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INTRODUCAO
Os Programas de Residéncia Multiprofissional em Saude promovem a

ruptura de paradigmas que contemplam a formagao de profissionais, contribuindo
para o aperfeicoamento dos servicos de saude destinados a populacdo. Apresentam
carater singular, com uma jornada de trabalho de 60 horas semanais, utilizando-se de
praticas ativas e participativas em servico, evidenciando a educacio permanente no
seu eixo pedagogico estrutural (SANCHES, V. S. et al. 2016).

E fato que a intensificacdo da jornada de trabalho reduz o tempo disponivel
para os afazeres domésticos, assim como o ato de realizar a alimentagao em familia,
aumentando a pratica alimentar do comer fora de casa (BEZERRA, I. N. et al, 2017).
Essas modificagbes no modo de vida desencadeiam alteracbes no comportamento
alimentar e até mesmo maior consumo de alcool e tabaco (TORRES, S. J,;
NOWSON, C. A. 2017; LOPEZ-LOPEZ, M. L. et al. 2018).

Dessa forma, podem contribuir para o aumento das praticas alimentares
irregulares, diante da substituicdo de alimentos in natura, como frutas, verduras e
legumes, por alimentos industrializados com alto teor de so6dio, gorduras trans, alto
valor energético e baixo percentual de fibras, favorecendo o ganho de peso
excessivo (BEZERRA, I. N. et al, 2017; LOUZADA, M. L. DA C. et al. 2015).

A vista do exposto, a andlise do consumo alimentar tem sido alvo de



pesquisas, quando se trata em estimar a qualidade do consumo dietético (SANTOS
ROCHA, J.; APARECIDA CASAROTTO, R.; BASSO SCHMITT, A. C. 2018) e o
desenvolvimento de DCNT (SOAR, C.; SILVA, P. D. S.; LIRA, J. G. 2012). Nesse
sentido, para verificar o consumo alimentar, € necessario aplicar instrumentos que

auxiliem a mensurar a qualidade da dieta.

OBJETIVOS
Caracterizar o consumo alimentar de residentes em saude de uma instituicao

publica.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal, prospectivo, de carater analitico,
realizado no Hospital de Urgéncias de Goias Dr. Valdemiro Cruz (HUGO) com
residentes dos programas de residéncia médica, uniprofissional (bucomaxilo) e
multiprofissional (Nutricdo, Servigo Social, Psicologia, Fisioterapia, Fonoaudiologia,
Farmacia e Enfermagem) na area de concentracdo em Urgéncia e Trauma que
finalizardo a residéncia nos anos de 2023 ou 2024.

Os dados foram coletados por meio de um questionario on-line elaborado em
uma plataforma virtual, durante o més de junho de 2022. Ao todo sédo 125 residentes
inseridos no programa, destes aceitaram participar da pesquisa 58, todos assinaram
o Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE) antes de responder ao
questionario. Esta pesquisa foi aprovada pelo comité de Pesquisa do Hospital de
Urgéncias de Goiania, com o numero do parecer: 5.315.440.

As variaveis avaliadas foram idade, sexo, especialidade, ano que comegou a
residéncia, estado civil, moradia, peso, altura, pratica de atividade fisica e a
frequéncia de consumo alimentar. Para classificacdo do estado nutricional utilizou-se
o calculo do indice de Massa Corporal (IMC).

O banco de dados foi construido no programa Microsoft Excel 2016®. A
analise descritiva dos dados continuos foi apresentada em média + desvio padrao e

dos dados categoricos em frequéncias absolutas e relativas. Realizou-se teste de



Shapiro-Wilk para determinagdo da normalidade dos dados pelo programa Past.
Realizou-se o teste t de Student pela pagina Social Science Statistics

(www.socscistatistics.com/), adotou-se um nivel de significancia < a 5%.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O perfil sociodemografico do estudo foi de maioria dos participantes do sexo
feminino, solteiros, com média de idade de 26 anos, assim como no estudo de Rocha
et al 2018. Ja em relacado a pratica de atividade fisica nossos resultados divergem,
pois a maior parte da amostra foi classificada como insuficientemente ativa pelos
pesquisadores (SANTOS ROCHA, J.; APARECIDA CASAROTTO, R.; BASSO
SCHMITT, A. C. 2018), enquanto que no atual estudo uma distribuicao igualitaria foi
observada entre quem realiza e quem néo realiza atividade fisica.

Em relacdo ao estado nutricional houve no presente estudo prevaléncia de
eutrofia e ndo foram encontrados estudos que analisassem o estado nutricional dos
residentes. O estudo de Malta et al. 2016, descreveu a evolug¢ao do estado nutricional
da populagdo adulta por meio de dados da Vigilancia de Fatores de Risco e Protecao
para Doencas Cronicas (Vigitel) de 26 Estados brasileiros e Distrito Federal e notou
um aumento do excesso de peso e de obesidade. Outro estudo realizado com
residentes e estudantes de medicina também obteve resultado diferente do presente
estudo, com prevaléncia de obesidade e sobrepeso na amostra estudada (MOTA, M.
C. etal. 2012).

Quanto ao consumo alimentar observou-se maior frequéncia de consumo de
alimentos in natura e menor frequéncia para consumo de alimentos ultraprocessados.
O estudo de Berti et al, 2019, analisou o consumo alimentar segundo o grau de
processamento e encontrou uma relacdo de consumo maior de alimentos
ultraprocessados do que in natura, assim como encontrado em outros estudos
(ADAMS, J.; WHITE, M. 2015; MARRON-PONCE, J. A. et al. 2018).

Nao foi encontrado nenhum estudo que analisasse separadamente as trés
categorias profissional (uniprofissional, multiprofissional e médica). No atual estudo

foi identificado que as categorias médicas e multiprofissionais possuem habitos



saudaveis para a maioria dos alimentos, semelhante ao encontrado por Santo et al.
2018, que notou habitos alimentares adequados com uma alimentacao variada, esse
resultado pode ser explicado devido a maior oferta de alimentos in-natura no
refeitorio da instituigao.

Os itens dleos, manteiga/margarina e refresco foram os unicos alimentos
ultraprocessados para os quais obteve-se maior prevaléncia de consumo para a
categoria multiprofissional. Isso pode ser justificado devido a oferta de refresco
diariamente no refeitério da instituicdo do programa de residéncia.

Na categoria uniprofissional e médica a prevaléncia maior foi para o consumo
de doces, observou-se também que com o passar do tempo de residéncia o consumo
deste tende a ser maior, podendo ser justificado devido a longas jornadas de
trabalho, e o fato desses profissionais passarem mais tempo na instituicdo de
trabalho do que na propria casa, levando a escolhas alimentares mais rapidas e
praticas (CATTAFESTA, M. et al. 2019).

CONCLUSOES

Na caracterizacdo do consumo alimentar da nossa amostra houve
predominancia do consumo dos alimentos in natura, apesar da maioria realizar as
refeicoes fora de casa. Esse resultado pode elucidar o motivo pelo qual a maioria da
amostra encontra-se eutréfica quando classificada pelo IMC. Destaca-se que
observou-se que a frequéncia de consumo de doces tende a aumentar com o passar
do tempo de residéncia, sendo necessarias atividades de educacgao nutricional para

que este consumo néo seja prejudicial a longo prazo.
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