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NUTRICAO E SAUDE

Os beneficios da atividade fisica aliada a
nutricdo na terceira idade

Alexandre Perito!, Luciana Garofolo?

AP Wellness Studio, SP, Brasil; 2LG Angiologia e Cirurgia Vascular, SP, Brasil

RESUMO

O declinio das fungdes vitais, a reducdo progressiva do desempenho das
atividades cotidianas, com a consequente perda de auto-suficiéncia e as
limitagdes das capacidades cardiocirculatérias, respiratérias e de outros 6rgéos
e sistemas ocorrem mesmo no chamado envelhecimento sadio ou fisiologico,
que é decorrente de causas genéticas, metabolicas, moleculares e celulares.
Apesar do envelhecimento fisiologico, é possivel manter uma qualidade de uma
vida aceitavel, mesmo em idades relativamente avangadas. Neste artigo, serao
abordados os beneficios da atividade fisica na terceira idade.

ABSTRACT

The decline of vital functions, the progressive reduction of everyday activities,
with consequent loss of self-sufficiency and limitations of cardiovascular,
respiratory and other organ systems capabilities occur even in the so-called
healthy or physiological aging, which is due to genetic, metabolic, molecular and
cellular causes. Despite the physiological aging, it is possible to maintain an
acceptable quality of life, even at relatively advanced ages. In this article, we
discuss the benefits of physical activity at old age.

INTRODUGAO

O declinio das funges vitais, a redugdo progressiva do desempenho das atividades
cotidianas, com a conseqlente perda de auto-suficiéncia e as limitagdes das
capacidades cardiocirculatorias, respiratorias e de outros 6rgdos e sistemas ocorrem
mesmo no chamado envelhecimento sadio ou fisioldgico, que é decorrente de causas
genéticas, metabdlicas, moleculares e celulares. Apesar do envelhecimento fisiologico,
é possivel manter uma qualidade de uma vida aceitavel, mesmo em idades
relativamente avancadas.
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A limitagdo da mobilidade, da atividade fisica e
intelectual que a senescéncia acarreta pode
promover o desenvolvimento de doengas tais
como a obesidade, o diabetes mellitus e a
hipertensao arterial sistémica, também chamadas
de doengas hipocinéticas, sendo estas as
grandes responsaveis pelo aumento da
morbimortalidade na populagao idosa.

E, contudo, possivel conseguir um
envelhecimento fisiolégico, preservando as
fungbes normais como a plasticidade, a atengéo
e a meméria através de medidas compensadoras
como uma alimentagdo adequada, atividade
fisica e mental, integracdo social, familiar e
cultural.

EFEITOS DA ATIVIDADE FiSICA NOS IDOSOS

Na atualidade a pratica de exercicios tornou-se
uma das principais caracteristicas  das
sociedades modernas. Este fato é decorrente da
mudanga de estilo de vida dessa sociedade, que
evoluiu, no decorrer do século passado, para um
estilo de vida cada vez mais sedentario. Se
somarmos 0 gasto energético efetuado nos locais
de trabalho, este equivale a menos de 1% do
nosso gasto energético dirio. Dai o surgimento
da necessidade da pratica de exercicios como
atividade fisica complementar.

Muitas alteragdes fisioldgicas atribuidas ao
processo de envelhecimento sdo semelhantes
aquelas secundarias a inatividade e falta de
exercicios fisicos. A descalcificagdo Ossea, a
diminuicdo na capacidade de extragdo de
oxigénio, a queda do débito cardiaco, a perda de
massa muscular, o aumento do colesterol e da
glicemia séo alteragbes morbidas decorrentes do
sedentarismo que podem ser revertidas pelo
exercicio.

O exercicio fisico regular atenua os efeitos da
idade. Muitos dos efeitos da idade sobre a
capacidade fisica estao vinculados ao desuso, ao
invés da simples senilidade.
Grande parte da disfuncdo cardiovascular
atribuida a idade também é causada pelo
desuso. O exercicio ajuda a prevenir o aumento
da resisténcia vascular periférica relacionada a
idade observada em pessoas sedentarias. Um
bom treinamento aumenta a tolerancia a glicose
e melhora os niveis séricos de lipidios. Exercicios
regulares sdo também capazes de atenuar a
diminuigdo idade-dependente do metabolismo
em repouso. Caminhadas aumentam a
capacidade aerdbica em pessoas acima de 70
anos, para as quais ndo é recomendado o
jogging. Programas caseiros de exercicio para
idosos sdo eficazes e seguros quando bem
aplicados. Programas de exercicios isométricos
também sao Uteis em pessoas acima de 70 anos
objetivando o aumento da for¢ca muscular. Um
aspecto  importante  para um  bom
condicionamento fisico é a regularidade dos
exercicios.
Individuos acima de 40 anos devem fazer um
teste de esfor¢o antes do inicio de um programa
de exercicios, mesmo que sejam assintomaticos
e sem fatores de risco. O teste é de grande
utilidade para detectar possiveis arritmias
induzidas pelo exercicio, estabelecer a
freqiéncia cardiaca maxima para a prescricao do
exercicio e determinar a capacidade de trabalho.
O sucesso de um programa de exercicios
depende da frequéncia, duragao e intensidade do
exercicio. Pelo menos trés sessdes semanais
devem ser feitas, num esquema de dias
alternados, sendo que cada sessdo deve
consistr em 15 a 60 minutos de atividade
aerébica continua. Individuos destreinados
podem comegar
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gradativamente com tempos menores até atingir
a duragéo ideal. Cada sesséo de exercicios deve
ser precedida e finalizada por atividades leves
que devem ser executadas por um periodo de
cinco a dez minutos, como alongamento e
caminhadas. O nivel de catecolaminas continua
a subir apds o exercicio, podendo causar
arritmias, razao pela qual essas atividades leves
ao final da sessé@o sao benéficas, principalmente
em pacientes idosos ou hipertensos/cardiopatas.
Os exercicios ciclicos (caminhada e bicicleta
ergométrica), nos quais um grande numero de
grupos musculares sdo usados continuamente e
de forma ritmica por periodos prolongados s&o
0s ideais.

Assim, enquanto a inatividade pode ser
considerada como raiz das doencgas cronicas, 0
exercicio fisico, aliado a boa alimentagéo, seré o
seu melhor antidoto e meio profilatico, pois o
genoma humano foi programado em termos
evolucionarios para a atividade fisica e para que
esta seja possivel mesmo apds periodos
prolongados de inatividade e caréncia alimentar.
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Frutas e vegetais: canceres que podem ser
prevenidos por meio de uma dieta saudavel

Adriana Garéfolo

IAG - Assisténcia, Ensino e Pesquisa, SP, Brasil

RESUMO

Sabidamente a alimentacdo exerce influéncia no impacto de doengas e na
qualidade de vida. Entretanto, varios alimentos, como hortali¢as, legumes e
frutas, considerados benéficos, ainda necessitam de estudos para o
conhecimento real destes beneficios. Esta reviséo tem por objetivo fazer um
apanhado do assunto, destacando os mais recentes e principais estudos
envolvidos.

ABSTRACT

The current knowledge shows that feeding has influence on disease and quality
of life. However, many foods, like vegetables and fruits, are considered good,
but they still need more studies, in order to identify the real benefits. The goal of
this review is to approach this subject, highlighting the recent and main studies
in this area.

INTRODUCAO

As frutas, bem como os legumes e as hortalicas, tém assumido posi¢do de destaque
nos estudos que envolvem a prevencdo do cancer. Uma extensa analise de pesquisas
epidemiologicas mundiais, realizadas de forma independente por comités de
especialistas do World Cancer Research Fund and the American Institute for Cancer
Research ' e do Chief Medical Officer's Committee on Medical Aspects of Food and
Nutrition Policy 2 destacou evidéncias epidemiolégicas do efeito protetor com o
consumo destes vegetais sobre diversas formas de cancer (Van Duyn & Pivonka) 3.
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Uma projecao na estimativa de prevengéo sugere
que o0 aumento no consumo destes alimentos é
capaz de promover uma reducdo na incidéncia
global de cancer, que varia de 7% (estimativa
conservadora) a 31% (estimativa otimista)'.

Em 2001 Joffe & Robertson concluiram que as
evidéncias epidemioldgicas disponiveis sugerem
uma reducado modesta de risco para os canceres
de esbfago, estdbmago, colo-retal, pulmao e
mama com o consumo de hortaligas, legumes e
frutas. O estudo demonstrou a possibilidade de
se estimar um numero de mortes por ano na
Unido Européia, potencialmente evitaveis,
variando de 86.700 a 13.700 mortes,
dependendo do nivel de consumo.

Em 2003, Riboli & Norat* publicaram uma meta-
anélise sobre as evidéncias epidemioldgicas do
efeito protetor das frutas, legumes e hortaligas
sobre o risco do cancer. Os resultados globais
apo6iam um efeito protetor desses alimentos para
varios tipos de cénceres, enquanto que nos
estudos prospectivos uma redugédo significante
na redugdo do risco ocorreu apenas com as
frutas para os canceres de pulméo e vesicula
biliar.

Considera-se que o consumo diario de 400 a
500g de frutas, legumes e hortalicas seja
responsavel por uma redugdo em média de 23%
no risco de todos os cénceres no mundo. Os
resultados globais apoiaram um efeito protetor
para varios tipos de canceres. Entretanto, os
estudos  prospectivos  mostraram  redugao
significante do risco das frutas apenas para os
canceres de pulméo e vesicula biliar.

Em 2004, um estudo do EPIC avaliou 130544
individuos do sexo masculino para conhecer a
relacdo entre o consumo de frutas, legumes e
hortalicas e o risco do céncer de prostata. A
conclusdo foi que os resultados nao
evidenciaram associagdo 5. De acordo com a
conclusdo do ultimo relatério da WCRF/AICR em
2007, as frutas tém uma relacdo provavel de
protegdo com alguns canceres. Entre eles, boca,
faringe, laringe, esofago, estémago e pulméao®.
As publicacdes do EPIC tém contribuido para o
conhecimento de algumas associagdes.
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Em 2007, o grupo publicou resultados sobre o
cancer de pulmdo e sua associagdo com 0O
consumo desses alimentos. O

estudo mostrou que o consumo de frutas reduziu
0 risco do cancer e 0 consumo de vegetais, com
excecdo de legumes e batatas, reduziu o risco
em fumantes’. Num outro estudo do mesmo
grupo, publicado em 2008, com o objetivo de
estudar protecdo para cancer de pancreas,
nenhuma associacao foi encontrada.

Em 2008 o grupo publicou uma anélise de
associacao desses alimentos com a incidéncia
global de cancer na populagdo da Grécia,
mostrando que, apesar de fraca, houve uma
associacao de protecdo, principalmente para as
mulheres. Entretanto, como o estudo incluiu
todos os tipos de canceres (exceto pele néo-
melanoma), e existem aqueles que sabidamente
nao tém nenhuma relagdo, o grau de associagao
foi enfraquecido?.

Recentemente (2010) o EPIC publicou um novo
estudo, onde os pesquisadores acompanharam
mais de 400 mil individuos, com o intuito de
conhecer o impacto da dieta rica em vegetais,
como hortalicas e legumes, e em frutas poderia
ter efeito protetor contra o desenvolvimento
global de canceres. Eles encontraram nivel baixo
de associagdo entre o alto consumo de vegetais
e vegetais e frutas combinados com o risco de
canceres. A associagcdo mais forte foi observada
para individuos com alto consumo de &lcool,
sendo esta associagdo restrita para canceres
causados por tabaco e alcool®.

Pontos criticos para discrepancias entre 0s
estudos: a discrepancia entre alguns resultados
pode estar relacionada aos vieses de memoéria e
selecdo nos estudos de caso-controle, bem como
aos efeitos de imprecisdo dos inquéritos
dietéticos, que podem ter subestimado a
protecao nos estudos prospectivos. Além disso, a
variedade quanto aos tipos de hortalicas,
legumes e frutas, com diferentes propriedades
nutricionais, pode ser um fator de confusao.
Apesar desses conflitos, recomenda-se um
aumento na ingestdo de frutas, legumes e
hortalicas, para prevengédo do desenvolvimento
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de diversas doengas, incluindo varios tipos de
cancer 2,
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Conhecendo o NANPACC )

NANPACC
Nucleo de Atengdo Nutricional a Prevencédo e
Atendimento Contra o Cancer

Com o objetivo de prestar servicos de atengéo
nutricional a populagdo e a pacientes portadores de
cancer, o NANPACC foi fundado. O intuito é de levar
informagdes e orientagbes sobre prevengdo do cancer
na populagéo geral e aplicar terapéuticas nutricionais
especificas a pacientes portadores da doenga. O
NANPACC realiza atendimento gratuito a pessoas
que ndo possuem recursos para adquiri-lo. Basta
apenas Se inscrever no programa com uma
declaracdo médica, indicando a necessidade do
paciente. Recebe o0 apoio do IAG para as agles de
disseminagdo de informacbes e de assisténcia
nutricional.

Programa de agoes:

O NANPACC possui dois ntcleos de atengao:
Prevengdo do cancer

Atencdo a prevengdo tem por finalidade atuar em
beneficio da populagdo por meio de ag¢des educativas,
como distribuicdo de material educativo, palestras,
educagdo nutricional em grupo e ambulatérios de
orientagao para prevengao do cancer.

Atendimento a pacientes portadores de cancer.
(criangas, adolescentes, adultos e idosos). Tem por
finalidade atuar na atengdo nutricional especifica, por
meio de orientacbes dietéticas e suplementos
nutricionais, bem como orientacdo da terapia
nutricional especializada, com o intuito de favorecer
as condigbes dos pacientes para a manutengao do
tratamento anti-cancer e para melhorar as chances de
cura, bem como a qualidade de vida destes.
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GEMON - Grupo de Estudo Multicéntrico
em Oncologia e Nutricdo

<

GEMON - Grupo de Estudo Multicéntrico em Oncologia e Nutricdo

Com a finalidade de estudar o Estado Nutricional de Criancas e
Adolescentes Portadores de Neoplasias Malignas de maneira a obter
resultados mais representativos da populag@o brasileira, o grupo
GEMON, (Grupo de Estudo Multicéntrico em Oncologia e Nutrigdo)
com o apoio do IAG (Instituto Adriana Garéfolo) esta propondo a uniéo
de forcas entre varias entidades que tratam e estudam estes
pacientes. O GEMON convida a todas as entidades que tratam
pacientes com cancer infanto-juvenil a participarem.

O objetivo do GEMON € ter a participagdo conjunta de
varias instituicdes que atendem criancas e adolescentes
com cancer para avaliar e estudar o estado nutricional
desses pacientes, para que, futuramente, o Brasil possa
dispor de dados representativos para propor intervengdes
nutricionais mais adequadas e fundamentadas para este
grupo de pessoas.

A proposta inicial é realizar a primeira investigagdo com
instituicdes do Estado de Sao Paulo, para, nas etapas
seguintes, agregarmos outros estados brasileiros.
Coordenado pela Nutricionista Adriana Garéfolo - 1AG e
pela vice-coordenadora Nutricionista Vanessa Oliveira —
ITACI, o grupo vém realizando reunides desde 2009 para
discutir objetivos, viabilidade e condigbes de cada uma
das instituicbes para desenvolver o estudo.

Programac&o do grupo:

10 Etapa — Fundar o grupo e discutir viabilidade das
Instituigdes para participar do estudo

20 Etapa - Nomear representantes e ampliar a
participagéo das instituicdes

3o Etapa - Discutir o projeto

4o Etapa - Enviar projeto aos respectivos Comités de
Etica Médica

8 * Nimero 2. /2010 « Rev Nutr Saide Cancer

50 Etapa - Iniciar estudo piloto

6o Etapa - Analisar estudo piloto e iniciar coleta dos
dados

Instituicdes integrantes do GEMON:

IAG, ITACI/FMUSP, Hospital do Cancer/AC de
Camargo, Imde Santa Casa de Misericérdia de
Santos, Hospital de Cancer de Barretos.

INFORMAGOES : iag@nutricancer.com.br
www.nutricancer.com.br




EVENTOS, CURSOS E PARCEIROS

CURSOS IAG

CURSO DE APRIMORAMENTO EM NUTRIGAO APLICADA A ONCOLOGIA A
'\ #
Turmaintensivo - Goiania: 18 a 23 de outubro de 2010

INSCREVA-SE AGORA - VAGAS LIMITADAS

CURSO DE APRIMORAMENTO EM NUTRICAO APLICADA A ONCOLOGIA
Turma Extensi: o Paulo

TURMA 10 - TEMAS GERAIS:
INTRODUGAO AO ESTUDODO CANCER
NUTRIGAO, PREVENGAO E GENOIICA

INSCREVA-SE AGORA - VAGAS LIMITADAS
- €

OR NO CANCER

TEMAS GERAIS:
INTRODUGAO AO ESTUDO DO CANCER
NUTRIGAO, PREVENGAO E GENOMIC
AVALIAGAO NUTRICIONAL E COMPOSIGAO CORPORAL
RESPOSTA INFLAMATORIA EM PACIENTES COM CANCER
TERAPIA NUTRICIONAL ENTERAL E PARENTERAL

SAIBAMAIS SOBRE PREV
ACESSE
yrwye.nutricancer.com.briPrevengéo

0 QUE VOCE PRETENDE COM A SUA CARREIRA? CONGUISTAR SEU ESPAGO

OUFICAR COLETANDO PRESCR

ESTE s £ PARA O PROFISSIONAL QUE PRETENDE SE DESTACAR NO
CAPACITANDO-SE A DISCUTIR CONDUTAS E REALIZAR

mzsum;bes

" APLICADA
A ONCOLOGIA' O CURSO TEM SIDO APLICADO MA MA'S DE 12 ANOS. O
METO00 FOI DESENVOLVIDO PELA PROFESSORA ADRIANA GARGFOLO E

, ONDE FOI MINISTRAD! g
DURANTE11 ANOS £ ATUALMENTE, € MINISTRADO NO G

COORDENAGAD:
ORA ADRIANA GAROFOLO ~ NUTRICIONISTA MESTRE E DOUTORA PELA
UNIFEEP, 11 ANOS DE EXPERIENCIA NA COORDENAGAG DO SERVIGO DE

DE NUTRIGAO E ONCOLOGIA EM VARIOS CURS08 DE POS GRADUAGEO E

T0

TURMA 10: 1 FINAL DE SEMANA POR MES: SEXTA E SAB.
DATA: 0511/2010 A 09/0412011
PAGUE EMATE 10 VEZES

INFORMAGOES E INSCRIGOES: lag@nutricancer.combr
Tel. (11) 63343466

www.nutricancer.com.br

CCOORDENACAQ LOCAL: MARCELA DE PAULAE S.
LOBO MENDONGA - NUTRICIONISTA, APRIMORANDA
EMNUTRICAO CLINICA APLICADA A ONCOLOGIA

GERAL: DRA ADRIANA GAROFOLO—
NUTRICIONISTA, MESTRE E DOUTORAPELA UNIFESP,
11 ANOS DE EXPERIENCIA NA COORDENAGAO DO
SERVIGO DE NUTRICAO CLINICA DO I0P ~ GRAACC -
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO PAULO
(UNIFESPIEPM), PROFESSORA DA DISCIPLINA DE
NUTRIGAO E ONCOLOGIA EM VARIOS CURSOS DE
POS GRADUAGAO E DIRETORA DO IAG ~ ENSINO,
ASSISTENCIAE PESQUISA

NUTRICAO NO CANCER E CAQUEXIA

AGAO E NO CANCER
DOADULTO
ABORDAGEM NUTRICIONAL NO PACIENTE EMTMO
ABORDAGEM NUTRICIONAL NO CANCER INFANTO-JUVENIL

Carga horaria: 30h - Local: Hotel BlueTree - Goiania

Duragéo: 6 dias - 2° a 6° noite (18:15 a 23:30h)
e sabado de manha (9 as 15h)

Investimento: R$1200,00 avista ou 3 x de R$ 450,00

INFORMACOES E
m

iag@nutricancer.com.br

DIRETORADO 1A - ENSING, ASSISTENCIA € PESQUISA

CORPO DOCENTE:
100% MESTRES : $0% DO CURSO. - COM, y
DOUTORADO. ‘ ")

CORPQ DOCENTE: 100% WMESTRES OU DOUTORES;
80% DO CURSO HINISTRADO POR PROF. COM LA/
DOUTORADO

AGRADECIMENTOS AOS PARCEIROS E
PATROCINADORES

Guia de alimentagdo saudavel
para a prevengao do cancer

—
C ' w:ﬁ Carnesvﬂrmelhase(hurras(os
My e
minerais: sob . Sal

orientagdo nutricional
Alcool

\N/ELLINESS STUDIO

www.alexandreperito.com.br

e
;ucares e gorduras,

PRIME C1ASS

0 idioma que val até vocé

Tel: 2843-7884

Av. Paulista 2001 - Cj. 1813

chummosase soja

Oleogipgsaz

Dlocsvcgelms e
;% amllc deoliva

eltc ovos e derivados

Gréos e cereais
|nlegrais

www.primeclass.com.br

N%TR' Mco

www.nutrionco.com.br

Frutas }

Atividade fisic;

www.nutricancer.com.br

Cra Commma Garfodes
Angiologia e Cirurgia Vascular '

IiARII N
R /m\A B

=
e~

'

Para receber a Rev Nutr Satide Céncer, solicite e cadastre-se por email: iag@nutriesaude.com.br
Se vocé quer ser um colaborador, entre em contato conosco pelo email ou pelo tel. (11) 63343466
Recebemos manuscritos para publicagdo na Rev Nutr Satide Céncer. Acesse www.nutricancer.com.br

9+ NUmero 2. /2010 « Rev Nutr Sauide Cancer



