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RESUMO: O objetivo desta pesquisa foi avaliar o estado
nutricional e o consumo alimentar de cromo de académicos de uma
instituicdo de ensino superior. Foi aplicado um Questionario de
Frequéncia Alimentar e realizou-se antropometria em académicos
de um centro universitario no interior do Ceara. Participaram
125 alunos matriculados no curso de Nutri¢ao dos quais 19 eram
homens (15,2%) e 106 eram mulheres (84,8%) com média de faixa
etaria de 24 anos. As variaveis antropométricas foram peso, altura,
circunferéncia da cintura e quadril. Como resultados, as seguintes
médias foram obtidas: 63,41 kg de peso, 1,64 m de altura, 30,08
% do indice de adiposidade corporal e 1,12 m*kg do indice de
conicidade no publico feminino; e 57,28 kg de peso, 1,59 m de
altura, 21,76 % do indice de adiposidade corporal e 1,08 m?/kg
do indice de conicidade no publico masculino. Através do Indice
de Massa Corporea, foi certificado que 67,2% dos participantes
apresentaram sobrepeso/obesidade, 28,8% eutrofia e 4,0% baixo
peso. Emrelacdo ao consumo alimentar, averiguou-se a frequéncia
em que os individuos ingeriam alimentos com baixo, médio e
alto teor de cromo, constatando frequéncia de 1 a 4 vezes por
dia. Com isso, todos os académicos apresentaram ingestao diaria
desse mineral, ressaltando-se que 62% dos alimentos ingeridos
concentraram-se no consumo de altas quantidades de carboidratos
refinados, o que nao ¢ favoravel em termos de estado nutricional.
Concluiu-se que o consumo dietético didrio de cromo aponta que
os académicos estdo ingerindo porgdes suficientes do mineral,
evitando possivel deficiéncia, apesar do sobrepeso e obesidade
estarem em dominancia. Isso poderia ser um dos fatores que
elevaria o risco de diabetes mellitus tipo 11.

Descritores: Consumo de alimentos; Cromo; Estudantes; Estado
nutricional; Diabetes mellitus; Estudantes de ciéncias da saude.

ABSTRACT: The objective of this research was to evaluate
the nutritional status and food consumption of chromium of
academics of a higher education institution. A Food Frequency
Questionnaire was applied and anthropometry was carried out in
academics from a university center in the interior of Ceara. 125
students enrolled in the Nutrition course were enrolled, of which
19 were men (15.2%) and 106 were women (84.8%), with a mean
age of 24 years. The anthropometric variables were weight, height,
waist and hip circumference. As results, the following averages
were obtained: 63.41 kg of body weight, 1.64 ms of height,
30.08% of body fat index and 1.12 m?/kg of female conicity index;
and 57.28 kg of body weight, 1.59 m of height, 21.76% of body fat
index and 1.08 m?kg of male conicity index. Through the Body
Mass Index, it was certified that 67.2% of the participants were
overweight / obese, 28.8% eutrophic and 4.0% underweight. In
relation to food consumption, the frequency of eating foods with
low, medium and high levels of chromium was observed, with a
frequency of 1 to 4 times a day. Thus, all the students presented
daily intake of this mineral, noting that 62% of the food intake
was concentrated in the consumption of high amounts of refined
carbohydrates, which is not favorable in terms of nutritional
status. It was concluded that the daily dietary intake of chromium
indicates that the students are ingesting sufficient portions of the
mineral, avoiding possible deficiency, despite being overweight
and obesity in dominance. This could be one of the factors that
would increase the risk of type II diabetes mellitus.

Keywords: Food consumption; Chromium; Students; Nutritional
status; Diabetes mellitus; Students, health occupations.
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INTRODUCAO

diabetes mellitus tipo 11 (DM) ¢ uma doenca
ronica caracterizada por perda progressiva de
secrecao insulinica combinada com resisténcia a insulina,
e defeitos na secrecdo e agdo da insulina e na regulacao da
producdo de glicose no figado'. O predominio da doenga
tem se alastrado e a tendéncia ¢ que englobe o aumento
das faixas etarias mais jovens?. O ntimero de pessoas
com a doenca ¢ bastante significativo e esta associado
a varios fatores incluindo o aumento da urbanizagdo e
industrializacdo, fatores genéticos e ambientais como o
sedentarismo, obesidade e alimenta¢do™*.

O aumento de doengas cronicas como a diabetes
mellitus tipo II pode ndo ser uma consequéncia da idade,
mas sim do resultado de consumo alimentar inadequado,
podendo estar associado a deficiéncia de nutrientes com a
sensibilidade a insulina. Sendo assim, dentre os nutrientes
presentes, o mineral cromo tem despertado o interesse de
varios pesquisadores para resposta da essencialidade desse
mineral na agéo da insulina’.

Diante disso, tem-se sugerido que o mineral age
como cofator da insulina, onde ha um aperfeicoamento da
acao do hormonio no transporte eficiente da glicose para a
célula®’. Sendo assim, foi proposto que o mineral aumenta
a fluidez da membrana celular mediando a sinalizagao de
forma a facilitar a ligagdo da insulina com o seu receptor®.

Pressupde-se que a deficiéncia do mineral na dieta
possa contribuir para o desenvolvimento de resisténcia
insulinica e/ou diabetes mellitus tipo 11°!!. Assim, sugere-
se que o estado nutricional do individuo com deficiéncia
atribua a diminuicdo da tolerancia a glicose e, em
consequéncia disso, leve ao quadro clinico'?. No entanto,
essa questdo ndo estd confirmada pela falta de dados da
ingestdo de cromo (Cr**) na dieta ¢ pela inexisténcia de
indicadores que identifiquem o estado nutricional em
relagdo ao mineral®!'-13,

O objetivo deste estudo foi avaliar o estado
nutricional e o consumo alimentar de cromo de académicos
de uma Institui¢do de Ensino Superior de Sobral - CE.

CAUSUISTICA E METODOS

O presente trabalho tratou-se de uma pesquisa de
campo, quantitativa, exploratoria e descritiva realizada
no Centro Universitario INTA (UNINTA), Sobral - CE,
entre fevereiro e maio de 2018 com alunos do Curso de
Bacharelado em Nutricdo. Os participantes do estudo
foram aqueles com idade acima de 18 anos, ambos os
sexos e regularmente matriculados na instituicdo. Foram
excluidos os académicos com licenca médica; os sob
transferéncia, trancamento ou abandono; aqueles em
uso de polivitaminicos; e alunas em periodo gestacional.
Como a investigacao foi realizada no periodo da noite, dos
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182 alunos matriculados neste turno, 125 compuseram a
amostra (19 homens - 15,2%, 106 mulheres - 84,8%; e com
idade variando de 19 a 39 anos — média de 24 anos). Foi
considerado um IC=95% e erro amostral de 0,05.

Ap0s assinatura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE), foi realizada em cada aluno os
seguintes procedimentos: afericdo da altura utilizando
um estadidometro portatil; peso obtido através de balanca
digital; circunferéncias da cintura e quadril com o auxilio
de uma fita inelastica. Seguiram-se padrdes de referéncia'*
para os valores obtidos do Indice de Massa Corpérea
(IMC); para o Indice de Adiposidade Corporal (IAC)'*; e
para o Indice de Conicidade (IC)'".

Cada aluno também respondeu um Questionario de
Frequéncia Alimentar (QFA) que mensura quantitativamente
a frequéncia de consumo de cada produto da lista. Os dados
do questiondrio serviram para discriminacao da ingestao de
cromo pelos estudantes. A Tabela 1 contém os alimentos
com baixa, média e alta quantidade do mineral.

As planilhas Microsoft Excel 2016 foram utilizadas
para a elaboragdo de estatistica basica descritiva (média,
desvio padrao e porcentagens) e dos dados da antropometria.

Tabela 1 - Quantidade de cromo nos principais alimentos

Média .
Baixa quantidade quantidade Alta quantidade
. (>3 pg por
(<1 pg por porciao) (de 1 a3 pg por ~
~ porc¢ao)
porcao)
Abacate Graos integrais  Condimentos
Melao/Melancia Cereais integrais Figado
Mamao Legljmmosas/ Visceras/Miudos
Fe1joes
Leites fermentados Nozes Leveqo de
cerveja/Levedura
Acgucares refinados Cogumelos Ostras
Farinha de trigo Ameixas e Tubérculos
refinada passas (batatas)
Cereais refinados Aspargos Broécolis
Leite integral/ L
Desnatado Cerveja, vinho  Alho
Togurte Queijos Suco de uva
Requeijao Ovos Vegetais/Legumes
Manteiga/Margarina  Farelo de trigo

Carnes (boi,
frango, peixe)
Oleo de milho
Moluscos

Suco de laranja

Banana

Maga

Os alimentos ¢ a quantidade de cromo em microgramas (ug) foram
retirados de informagdes contidas nas obras dos pesquisadores: Silva,
Pires e Cozzolino'’, Mussoi'®, Anderson et al.'’, Alvarado-Gamez et al.'$,

Nix!", Wardlaw e Smith?°.
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A presente pesquisa foi submetida ao Comité de RESULTADOS
Etica em Pesquisa do UNINTA, cujo parecer foi aprovado

sob o ntimero 2.496 423 ¢ CAAE 82423917.0.0000.8133. A Tabela 2 expde as médias dos valores adquiridos

na antropometria dos participantes da pesquisa.
Tabela 2 - Valores das médias + desvio-padrdo (DP) de peso, altura, indice de Massa Corpérea (IMC), Circunferéncia da Cintura

(CC), Circunferéncia do Quadril (CQ), indice de Adiposidade Corporal (IAC) e Indice de Conicidade (IC) obtidos na realizagdo da
antropometria dos estudantes de Nutri¢do (n=125) conforme o género. Sobral, 2018

ALUNOS IDADE! PESO? ALTURA? IMC* CC? CQ¢ TAC IC?
Mulheres

(n=106) | 24+3,84 | 63,41+11,98 | 1,64+0,09 |23,63+3,46 | 76+8,26 | 98+9,31 | 30,08+4,19 | 1,12+0,04
Homens

n=19) 25+4,31 | 57,28+10,35 | 1,59+0,08 |22,57+3,17 | 71+6,48 | 96+6,80 | 21,76+3,70 | 1,08+0,03

Legenda: ' em anos; 2 em kg; * em cm; 4 em kg/m?; ° em cm; ® em cm; 7 em %; ¥ em m¥/kg.

Segundo os valores obtidos no céalculo do IC, foi
verificada a forma de cilindros em média dos participantes,
embora individualmente parte deles apresente a forma de
cones duplos. Na utilizagdo da formula do IAC, foram
verificadas médias acima dos parametros considerados para
eutrofia, mostrando prevaléncia de sobrepeso em ambos os
sexos. Vale ressaltar que esses métodos antropométricos sao
mais eficazes e mais aceitos do que o IMC ou Indice de
Quetelet (IQ), se tratando de quantificacdo e centralizagdo
de gordura.

De acordo com as circunferéncias, o risco de
complica¢des metabolicas associadas a obesidade foi
constatado apenas em parte dos participantes avaliados,
prevalecendo um valor médio de CC de 76 cm para
mulheres e 71 cm para os homens, ¢ média da CQ de 98
cm para o sexo feminino e 96 cm para o sexo masculino.

Na avaliagdo do estado nutricional através do IMC,
certificou-se que 67,2% apresentaram sobrepeso/obesidade,
28,8% dos participantes apresentaram ecutrofia ¢ 4,0%
manifestaram baixo peso, sendo o publico feminino mais
predominante.

Em relag@o ao consumo alimentar, averiguou-se a
frequéncia em que os individuos ingeriam os alimentos
com a presenga de cromo por meio do QFA, onde foi
observado que parte dos individuos procuravam manter
uma alimentagdo saudavel com ingestdo de frutas,
legumes, vegetais e carnes. Porém, muitos preferiam os
carboidratos refinados como massas ¢ cereais, bem como
pouco consumo de produtos integrais.

A analise da ingestdo diaria e semanal de cromo
apresentou frequéncia de 1 a 10 vezes, como mostram as
Tabelas 3 ¢ 4. Ao analisar a ingestdo de cromo em itens
com baixo teor do mineral na alimentagdo dos estudantes,
constatou-se frequéncia de 1 a 4 vezes por dia em um total
de 92 alunos (73,6%), tendo preferéncia a fruta, agucar,
paes, leite, iogurte ¢ margarina/manteiga. A frequéncia
semanal desse mesmo total de académicos variou de 1 a
10 vezes, tendo em vista a escolha de insumos como frutas,
macarrdo, aglicar e pizza/panqueca.

Tabela 3 - Frequéncia diaria do consumo de alimentos contendo
baixa, média e alta quantidade de cromo

Alimentos com frequéncia 122 vezes 3 advezes
didria Nimero %  Namero %
Baixa quantidade de cromo

(<1 pg por por¢io)

Abacate 0 0,0 0 0,0
Melao/Melancia 3 2,4 0 0,0
Mamao 13 10,4 0 0,0
Agucar 9 7,2 0 0,0
Macarrao 0 0,0 0 0,0
Paes 18 14,4 0 0,0
Pizza/Panqueca 2 1,6 0 0,0
Leite integral ou desnatado 18 14,4 1 0,8
logurte natural ou com frutas 11 8,8 0 0,0
Manteiga/Margarina 17 13,6 0 0,0
Média quantidade de cromo

(1 a 2 pg por porg¢io)

Leguminosas (feijoes) 18 14,4 2 1,6
Cerveja, vinho 0 0,0 0 0,0
Queijos 10 8,0 0 0,0
Gema de ovos 10 8,0 1 0,8
Boi 6 4,8 1 0,8
Frango 5 4,0 0 0,0
Peixes 2 1,6 0 0,0
Oleos/Azeite 26 20,8 0 0,0
Suco de laranja 7 5,6 0 0,0
Banana 15 12,0 1 0,8
Maga 8 6,4 0 0,0
Alta quantidade de cromo (>2

g por porgio)

Condimentos 13 10,4 0 0,0
Visceras, miudos 6 4.8 0 0,0
Tubérculos (batatas) 6 4.8 1 0,8
Broécolis/Couve-flor/Repolho 13 10,4 3 2,4
Abobrinha/Berinjela/Chuchu/ 10 8.0 0 0.0

Pepino/Tomate/Cenoura
Fonte: Autoria propria (2018).
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Tabela 4 - Frequéncia semanal do consumo de alimentos contendo baixa, média e alta quantidade de cromo

9a10
vezes

la2vezes 3advezes 5a6vezes 7 a8vezes
Alimentos com frequéncia semanal

N % N % N % N % N %

Baixa quantidade de cromo (<1 pg por por¢ao)

Abacate 26 20,8 16 12,8 5 4,0 2 1,6 0 0,0
Melao, melancia 32 256 13 104 4 32 1 0,8 0 0,0
Mamao 34 272 27 216 11 8,8 4 32 1 0,8
Acucar 23 184 24 192 12 96 11 88 3 2,4
Macarrao 29 232 18 144 1 0,8 2 1,6 0 0,0
Paes 14 11,2 36 288 15 120 23 184 0 0,0
Pizza, panqueca 31 248 5 4,0 1 0,8 19 152 1 0,8
Leite integral, desnatado 14 11,2 37 29,6 24 19,2 8 6,4 7 5,6
logurte 42 33,6 18 144 11 8,8 0 0,0 0 0,0
Manteiga, margarina 18 144 24 192 0 0,0 19 152 1 0,8

Média quantidade de cromo (1 a 2 pg por por¢io)

Leguminosas 24 192 25 200 28 224 7 5,6 6 4.8
Cerveja, vinho 4 11,2 1 0,8 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Queijos 28 224 39 312 16 12,8 1 0,8 1 0,8
Gema de ovos 16 128 57 456 14 11,2 8 6,4 5 5,0
Boi 44 352 38 304 16 12,8 1 0,8 1 0,8
Frango 25 20,0 49 392 26 208 9 7,2 2 1,6
Peixes 56 448 5 5,0 1 0,8 0 0,0 0 0,0
Oleos, azeite 23 184 22 17,6 19 152 8 6,4 2 1,6
Suco de laranja 25 20,0 23 184 34 272 9 7,2 9 7,2
Banana 12 96 41 328 28 224 12 9,6 8 6,4

Alta quantidade de cromo (>2 pg por porcio)

Condimentos 18 144 12 96 14 112 2 1,6 2 1,6
Visceras, miudos 44 352 39 312 16 12,8 1 0,8 1 0,8
Tubérculos (batatas) 33 264 16 128 O 0,0 1 0,8 0 0,0
Brocolis, couve-flor, repolho 19 152 33 264 4 32 1 0,8 1 0,8

Abobrinha, berinjela, chuchu, pepino, tomate,

34 272 17 13,6 11 8,8 2 1,6 1 0,8
cenoura

Fonte: Autoria propria (2018).

Averiguando a frequéncia da ingestdo do mineral em ingestdo de carne de boi, peixe, mag¢a, queijos, ovos, carne
itens com média quantidade, em 89,6% do total de alunos, de boi, frango, banana e suco de laranja.
foram citados alimentos como leguminosas, incluindo Dos alimentos com alto teor do ion cromo
feijdes, Oleos refinados e azeite, sendo observada maior investigados no questionario foram destacados os
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condimentos, brocolis/couve/repolho e vegetais/legumes,
onde 41,6% do total de estudantes marcaram frequéncia
diaria de 1 a 4 vezes. Na frequéncia semanal, o uso de
itens como visceras/miudos, tubérculos e vegetais/legumes
foram verificados de 1 a 2 vezes com maior frequéncia,
assim como os itens anteriores.

Muitos alimentos apresentaram altas porcentagens
de frequéncia de consumo de cromo nos grupos contendo
baixa e média quantidade desse mineral. Porém, ha presenca
de uma porcentagem de ingestdo suficiente de alimentos
contendo alto teor do mineral, levando majoritariamente a
justificativa de que os estudantes poderiam estar ingerindo
certas quantidades ao longo do dia, favorecendo a uma
possivel adequacao do nutriente.

DISCUSSAO

Nao héa muitos estudos atuais sobre ingestao
alimentar de cromo. Uma pesquisa realizada no Rio de
Janeiro por Silva mostrou anélise da ingestdo dietética
de cromo em um periodo de trés meses em 14 atletas de
basquetebol, do sexo masculino com faixa etaria entre 20
e 37 anos. O autor utilizou o inquérito do Recordatoério
24 horas (R24) para o estudo, sendo efetuado 3 vezes por
semana. Ele observou que todos os atletas consumiam
quantidades de cromo acima de 35ug/dia, resultando na
ingestdo didria de 90 pg, em média. No entanto, cabe
ressaltar que as recomendag¢des nutricionais nao sao
destinadas a atletas e também nao ha determinacao de
limites maximos de ingestao?..

Pei et al.?? utilizaram alimentos e complementos
alimentares enriquecidos com cromo. Os pesquisadores
avaliaram o efeito do leite em po6 enriquecido com 200
pg de cloreto de cromo, em estudo duplo-cego controlado
em 60 pacientes durante 16 semanas. Houve uma
reducdo significativa na glicemia e insulinemia de jejum,
especialmente em pacientes do sexo masculino.

A falta de novos estudos sobre a ingestdo do
nutriente na alimentag@o pode ser justificada pelo avango
das industrias farmacéuticas. O suplemento picolinato de
cromo ¢ um produto desenvolvido por essas industrias,
apostando nos beneficios do mesmo para a saude da
populagdo com DM tipo II ou ndo*. Em relevancia, uma
pesquisa feita na Bolivia mostrou a eficiéncia do suplemento
de picolinato de cromo, podendo ajudar a aumentar a massa
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corporal magra, reduzir a porcentagem de gordura no corpo
e consequentemente, reduzir o peso corporal total quando
o individuo esta em pratica de atividade fisica?*.

No entanto, também ha controvérsias no estudo
randomizado, controlado por placebo e levedura de cromo
realizado por Kleefstra et al.>> em uma populagao ocidental
para investigar os efeitos no controle glicémico e na
resisténcia a insulina, durante um periodo de seis meses. O
estudo foi realizado em 57 individuos, onde um grupo de
28 sujeitos ficou como placebo e outro grupo de 29 sujeitos
com levedura de cromo (400 pg/dia). Os resultados nao
demonstraram evidéncias de que a suplementacdo fosse
eficaz para o controle glicémico em individuos com DM,
mostrando um ligeiro aumento na HbAlc (7,0%). Sendo
assim, a ingestao de cromo através da alimentagao se torna
mais segura, uma vez que individuos sem patologias levem
em consideracdo a ingestdo diaria escolhendo alimentos
favoraveis.

Diante disso, um estudo com adolescentes verificou
que a nutrigdo é essencial quando se abordam as
mudangas fisioldgicas associadas ao decorrer da idade.
Foi demonstrado um certo grau de contribuicao do estado
nutricional dos individuos, em relagdo as necessidades
fisiologicas, por nutrientes para manutencao das funcdes
adequadas do organismo®*?’. Com isso, embora todos
os académicos apresentassem ingestdo didria de cromo,
ressalta-se que 62% da quantidade de alimentos ingeridos
concentraram-se no consumo de altas quantidades de
carboidratos, o que nao ¢ favoravel em termos de estado
nutricional, absor¢ao e biodisponibilidade do cromo,
podendo justificar o alto indice de sobrepeso ¢ obesidade?®.

CONCLUSOES

Conclui-se que a ingestao alimentar dos académicos
contendo cromo foi observada com grande frequéncia.
Porém, ainda hé alta ingestdo de alimentos ricos em
carboidratos refinados, onde a inser¢ao suficiente do
mineral na alimentag¢do ou o uso de suplementagao
seria ineficiente, ja que esses fatores desfavorecem a
biodisponibilidade do nutriente. Com isso, levanta-se a
hipdtese de que a deficiéncia do mineral poderia reduzir
a tolerancia a glicose e levar um individuo ao quadro
clinico de diabetes, com o passar do tempo. Nesse sentido,
poderiam ser iniciadas a¢des de educagdo em satde para
evitar a incidéncia da doenca.

Participacdo dos autores: Ana Gleyciane de Lima Rocha participou da concepgao, coleta de dados e escrita do manuscrito. Jorge Luis
Pereira Cavalcante participou da concepgao, escrita do manuscrito e revisdo critica do manuscrito.
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