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RESUMO
O objetivo do estudo foi avaliar a associação entre o con-
sumo de frutas, legumes e verduras (FLV) em universitá-
rios e os fatores sociodemográficos e comportamentais as-
sociados. Trata-se de um estudo transversal com amostra
representativa de universitários da Universidade Federal
de Santa Catarina (N=1314), em 2002. Os universitários
preencheram um questionário autoaplicável sobre a fre-
quência do consumo de FLV, frequência e duração da prá-
tica de atividade física (AF), hábito de fumar, além de
questões sobre dados socioeconômicos e demográficos. A
média do consumo diário de FLV foi menor que 2 vezes ao
dia, sendo que as mulheres consumiram mais do que os
homens (p=0,002), e quanto maior a idade dos universitá-
rios, maior a média de consumo. Do total de entrevistados,
38,6% praticavam menos que 10 min/dia de AF, 24,9%
entre 10 a 19 min/dia e 36,5% praticam mais que 20
min/dia. Os resultados encontrados referem o baixo con-
sumo de FLV em ambos os sexos, servindo como alerta e
incentivo para ações de prevenção às doenças crônicas não
transmissíveis relacionadas à alimentação e atividade física.
Sugere-se a realização de estratégias educativas, enfatizan-
do a importância da alimentação saudável e prática de
atividade física regular como promoção da saúde.

PALAVRAS-CHAVE: Universitários, consumo de FLV,
atividade física.

ABSTRACT
This study evaluated the association between fruit and

vegetable intake and sociodemographic and behavioral factors
in college students. Cross-sectional study with a representative
sample of students at Federal University of Santa Catarina (N

= 1314), em 2002. Students filled a self-administered ques-
tionnaire about fruit and vegetable intake, frequency and dura-
tion of physical activity (PA) practice, smoking, socioeconomic
and demographic data. The mean daily intake of fruits and
vegetables was less than 2 times a day, and women consumed
more than men (p = 0.002). Students with higher mean of in-
take were the oldest participants. Of the total respondents,
38.6 % did less than 10 min / day of PA, 24.9 % from 10 to 19
min / day and 36.5 % practice more than 20 min / day. The
results show that fruit and vegetable intake in both sexes is low,
serving as warning to include activities to prevent
non-communicable chronic diseases related to food intake and
PA.  We suggest that educational strategies are taken, espe-
cially among college students, emphasizing the importance of
healthy food and the regular practice of physical activity as
health promotion.

KEYWORDS: Students, Intake of fruits and vegetables,
Physical activity.

1. INTRODUÇÃO
De acordo com a Organização Mundial de Saúde

(OMS), a má alimentação e a inatividade física são im-
portantes fatores de risco para diversas doenças, inclu-
indo as doenças crônicas não transmissíveis (DCNT),
contribuindo assim para o aumento global desses agra-
vos, tais como diabetes mellitus, doenças cardiovascula-
res, obesidade, câncer e hipertensão arterial (WHO,
2002a). As DCNT são de origem multifatorial e compar-
tilham fatores de riscos modificáveis, além da má ali-
mentação e inatividade física, como o tabagismo e o uso
abusivo de álcool (Barreto et al., 2005).



Bandeira et al. / Revista Uningá V.43,pp.36-43 (Jan - Mar 2015)

ISSN impresso: 1807-5053 I Online ISSN: 2318-0579

Umas das formas de prevenção das DCNT é por
meio do incentivo a hábitos de vida saudáveis. Aumentar
o consumo de frutas, legumes e verduras (FLV) tem sido
um dos principais desafios da atualidade para a saúde
pública (FAO, 2004). Os comportamentos alimentares
podem influenciar diretamente o estado de saúde atual, o
que aponta para a importância de variar o consumo de
FLV nas diferentes refeições e ao longo da semana, visto
que são ricos em vitaminas, minerais e fibras e contri-
buem para a proteção à saúde e diminuição dos riscos de
várias doenças (WHO, 2002a).

De acordo com a Organização Mundial da Saúde
(WHO, 2002b), o consumo insuficiente de frutas, legu-
mes e verduras estão entre os dez principais fatores de
risco para as doenças em todo o mundo. Esses alimentos
são essenciais na composição de uma dieta saudável,
pois além de serem fontes de micronutrientes e de outros
componentes com propriedades funcionais, têm poucas
calorias em relação ao volume do alimento consumido, o
que favorece a manutenção saudável do peso corporal
(FIGUEIREDO et al., 2008).

Estima-se que até 2,7 milhões de vidas poderiam ser
salvas por ano em todo o mundo caso o consumo de FLV
estivesse de acordo com as recomendações de ingestão.
No Brasil, o Guia Alimentar para a População Brasileira
recomenda o consumo de três porções de frutas e duas a
três porções de legumes e verduras diariamente ou 400
gramas/dia, o que caracteriza cinco porções/dia de FLV
(BRASIL, 2008). Porém, de acordo com algumas inves-
tigações, a ingestão desses alimentos ainda é baixa den-
tre os brasileiros (IBGE, 2010). Menos da metade dos
indivíduos no Brasil consomem frutas diariamente e
menos de um terço da população consome hortaliças
diariamente (GOMES, 2007; FIGUEIREDO et al.,
2008). A Pesquisa de Orçamentos Familiares (POF)
2008/2009 identificou consumo insuficiente de frutas e
hortaliças (< 400g diários) em mais de 90% da popula-
ção brasileira (IBGE, 2010).

O objetivo deste trabalho foi estudar a associação en-
tre o consumo de FLV, a prática de atividade física e os
fatores sociodemográficos e comportamentais associados
em estudantes universitários da UFSC em Florianópolis.

2. MATERIAL E MÉTODOS
Trata-se de um estudo transversal, de abordagem

quantitativa desenvolvida no Departamento de Saúde
Pública da Universidade Federal de Santa Catarina
(UFSC), Florianópolis, Santa Catarina, Brasil. Esta pes-
quisa teve como referência os 19.963 graduandos da
instituição, regularmente matriculados no primeiro se-
mestre de 2012.

Foi adotado um processo de seleção por
conglomerados proporcionais ao tamanho em fase única,
estratificado por fases (semestres do curso em que os
estudantes estão matriculados). Com base nas
estimativas de alunos em cada curso, foi calculada a

proporção de cada curso no total de alunos elegíveis. Por
exemplo, o curso de Arquitetura e Urbanismo possuía
437 alunos, sendo 131 elegíveis. Num total de 6237
alunos elegíveis, isso representa 2,1%. Em sendo o
primeiro curso da lista, recebeu um número inicial de 0
(zero) e final de 21. Cada curso da lista de 70 elegíveis
foi enumerado com um número inicial e final de acordo
com a sua proporção no total. O último curso da lista,
Serviço Social – Noturno, recebeu os números 986 até
1000.

Após, procedeu-se a uma amostra aleatória simples
com reposição, no programa Stata, de 15 números,
dentre 1000 números possíveis. O sorteio revelou que
três números foram sorteados dentro dos mesmos cursos,
não havendo número repetido, sendo, portanto, sorteados
12 cursos. Assim, quatro dos seis maiores cursos foram
sorteados: Sistemas de Informação (2,8%), Engenharia
Mecânica (2,5%) Medicina (2,5%) e Engenharia Elétrica
(2,4%), ao passo que nenhum dos 26 menores cursos foi
sorteado (proporções variando de 0,2% a 1,0%). O
menor curso sorteado compõe 1,0% do total (História).
Foram excluídos do estudo os alunos dos cursos ainda
em formação, que não integralizaram o currículo.

Foi realizado um pré-teste do instrumento em 30 in-
divíduos com características semelhantes às da popula-
ção-alvo desta pesquisa para verificar se ainda existiam
dúvidas no preenchimento e interpretação do mesmo.
Após essa etapa, foi realizada a aplicação dos questioná-
rios na amostra, que teve início em março de 2012, sen-
do que ao final de cada aplicação, cada questionário e
termo de consentimento foi etiquetado e revisado quanto
ao seu preenchimento.

A pesquisa foi aprovada pelo Comitê de Ética da
Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC) medi-
ante parecer número 459965.

3. RESULTADOS
Participaram do presente estudo 1264 universitários,

sendo que a taxa de resposta foi de 81,0% (n=1023) e
mais da metade da amostra foi composta pelo sexo
masculino (54,86%).

Conforme a Tabela 1 apresenta, 47,14% dos entre-
vistados tinham menos de 20 anos, enquanto 41,02%
tinham entre 20 e 24 anos e 11,84% tinham idade igual
ou superior a 25 anos. Em relação ao estado nutricional,
os estudantes eutróficos ou normopesos representam
72,40% da amostra. A prevalência de baixo peso entre os
estudantes investigados foi de 6,63%, a de sobrepeso foi
de 17,11% e de obesidade, 3,86%.

Quanto ao hábito de fumar, 22,58% não são fumantes,
15,54% são ex-fumantes e apenas 4,30% estudantes fu-
mam. E quanto ao uso de álcool, a maioria dos estudan-
tes 79,47% não bebem ou bebem menos que 2 vezes por
semana, e 20,53% ingerem álcool mais que 2 vezes por
semana. Em relação ao desejo de mudar de peso dos
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investigados, 47,31% estão satisfeitos com seu peso,
12,51% querem engordar e 39,20% desejam emagrecer.
Referente aos bens duráveis dos investigados, pouco
mais da metade da amostra (55,13%) possui carro e ge-
ladeira, 29,62% possui apenas carro, 11,34% possui só
geladeira e 3,91%, nenhum dos dois.

Em relação a atividade física, 38,61% dos estudantes
praticam menos que 10 min/dia, 24,93% entre 10 a 19
min/dia e 36,46% praticam mais que 20min/dia. E
quanto ao curso matriculado, 13,00% eram de ciências
contábeis, 11,34% medicina, 10,07% odontologia,
9,19% engenharia elétrica, 8,70% direito, 8,02% história,
7,92% psicologia, 7,72% engenharia sanitária e ambien-
tal, 7,04% sistemas de informação, 6,74% engenharia
mecânica, 6,35% engenharia química e 3,91% pedago-
gia.

Quanto à escolaridade dos pais dos investigados, a
maioria dos pais, 63,19%, tinha curso universitário e
17,66%, segundo grau completo. Em seguida estavam os
pais com curso universitário incompleto (8,73%), pais
com primeiro grau incompleto (4,37%), segundo grau
incompleto (3,17%) e primeiro grau completo (2,88%).

Em relação à média de consumo diário de FLV, mu-
lheres (média=1,98) apresentaram maior valor em rela-
ção aos homens (média=1,73), e quanto maior a idade
maior a média de consumo. Considerando o estado nu-
tricional dos investigados, a média de consumo diário de
FLV foi semelhante entre eutróficos (média=1,85), e
aqueles com baixo peso (média=1,86) e sobrepeso (mé-
dia=1,84), já os obesos apresentaram menor média de
consumo (média=1,78).

Em relação hábito de fumar, não fumantes apresen-
taram maior média de consumo, seguido por
ex-fumantes. Os fumantes foram os que apresentaram
maior média de consumo (média=1,66). Referente ao
uso de álcool, a média de consumo diário de FLV entre
os investigados foi maior nos estudantes que não bebem
ou bebem menos que duas vezes por semana (mé-
dia=1,94) do que os que bebem mais que duas vezes por
semana (média=1,91).

Quanto ao desejo de mudar de peso dos investigados,
a média de consumo diário foi semelhante entre os que
não desejam mudar o peso, os que querem engordar e os
que querem emagrecer (média=1,85). Em relação aos
bens duráveis dos investigados, a maior média diária de
consumo foi entre os que não possuem carro nem gela-
deira (média=3,36), seguido daqueles que possuem ape-
nas carro (média=1,93), daqueles com carro e geladeira
(média=1,88) e por fim, aqueles que possuem somente
geladeira (média=1,65). E quanto à prática de atividade
física, a média de consumo diário de FLV foi semelhante
entre o segundo e terceiro tercil de AF (média=1,96),
apresentando-se um pouco menor no primeiro tercil
(média=1,88).

Quanto ao curso matriculado dos investigados, a
maior média de consumo diário de FLV foi entre os cur-

sos de medicina (média=2,44) e odontologia (mé-
dia=2,22), seguidos dos cursos de psicologia (mé-
dia=2,15), engenharia sanitária e ambiental (mé-
dia=2,10), engenharia mecânica (média=2,02), direito
(média=1,90), história (média=1,84), ciências contábeis
(média=1,80), pedagogia (média=1,79), engenharia elé-
trica (média=1,75), engenharia química (média=1,66) e
sistemas de informação (média=1,63).
Tabela 1. Consumo de FLV de acordo com as variáveis independentes.
UFSC, 2012.
Variável
independente

Categoria Frequência
N

%

Média* IC 95%

Sexo F 455 45,14 1,98 1,80; 2,18
M 553 54,86 1,73 1,60;1,88

Faixa
etária (anos)

<20 470 47,14 1,72 1,59;1,86
20-24 409 41,02 1,91 1,70; 2,12
25+ 118 11,84 2,03 1,72; 2,35

IMC** Eutrófico 732 72,40 1,85 1,70;2,01
Baixo peso 76 6,63 1,86 1,56; 2,17
Sobrepeso 173 17,11 1,84 1,55; 2,15
Obeso 39 3,86 1,78 1,39;2,17

Tabagismo Fumante 44 4,30 1,66 1,35;1,97
Não-fumante 231 22,58 2,08 1,70;2,45
ex-fumante 159 15,54 1,89 1,71;2,06
Ignorado 563/26 55,03/2.54 1,86/2,87 1,68;2,04/

1,30;4,45
Deseja mudar
seu peso?

Não 484 47,31 1,85 1,64;2,05
Quer engordar 128 12,51 1,84 1,47;2,21
Quer emagrecer 401 39,20 1,85 1,59;2,11
Ignorado 10 0,98 11,13 7,86;14,40

Abuso de
Álcool

Não (<2 vezes
p/semana)

813 79,47 1,94 1,73;2,14

Sim (≥2 vezes
p/semana)

210 20,53 1,91 1,59;2,22

Possui bens
duráveis

Ambos 564 55,13 1,88 1,70;2,06
Só carro 303 29,62 1,93 1,67; 2,19
Só geladeira 116 11,34 1,65 1,49;1,80
Nenhum dos
dois

40 3,91 3,36 2,19;4,54

Exercício
físico
(min. p/dia)

1º tercil (<10) 395 38,61 1,88 1,76;2,00
2º tercil (10-19) 255 24,93 1,96 1,69;2,22
3º tercil  (20+) 373 36,46 1,96 1,77;2,15

Curso Ciências
Contábeis

133 13,00 1,80 1,80;1,80

Direito 89 8,70 1,90 1,90;1,90
Eng. Elétrica 94 9,19 1,75 1,75;1,75
Eng. Mecânica 69 6,74 2,02 2,02;2,02
Eng. Química 65 6,35 1,66 1,66;1,66
Eng. Sanitária e
Ambiental

79 7,72 2,10 2,10;2,10

História 82 8,02 1,84 1,84;1,84
Medicina 116 11,34 2,44 2,44;2,44
Odontologia 103 10,07 2,22 2,22;2,22
Pedagogia 40 3,91 1,79 1,79;1,79
Psicologia 81 7,92 2,15 2,15;2,15

Escolaridade
dos pais

Sistemas de
Informação
1º grau incom-
pleto
1º grau com-
pleto
2º grau incom-
pleto
2º grau com-
pleto
Universitário
incompleto
Universitário
completo

72

44

29
32

178
88

637

7,04

4,37

2,88
3,17

17,66
8,73

63,19

1,63

1,78

2,14
1,64

1,76
1,82

1,88

1,63;1,63

1,54;2,02

1,45;2,83
1,27;2,01

1,54;1,99
1,48;2,16

1,71;2,05

* Média diária de consumo de FVL (número de vezes/dia); ** IMC
(kg/m²) = Índice de massa corporal (eutrófico = 18,5 a 24,9; baixo peso
= menor que 18,5; sobrepeso = 25 a 29,9; obeso = maior que 30).

Em relação à escolaridade dos pais dos investigados,
a maior média de consumo diário de FLV foi entre os
que têm primeiro grau completo (média=2,14) e os com
curso universitário (média=1,88).

Na Tabela 2 observa-se que a média de consumo de
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FLV foi maior entre mulheres quando comparadas aos
homens em qualquer categoria da variável socioeconô-
mica. Mulheres que possuem apenas carro apresentaram
a maior média de consumo (média=2,09) em relação às
demais categorias. Dentre os homens, aqueles que apre-
sentaram maior média de consumo diário foram os que
possuem carro e geladeira (média=1,79). Entretanto, a
média entre os que possuem apenas carro (média=1,72)
ou os que não possuem carro nem geladeira (média=1,77)
mostrou-se bastante semelhante aos que possuem ambos.
Em contrapartida, os homens que possuem apenas gela-
deira apresentaram o menor consumo diário de FLV
(média=1,54). Observa-se ainda que, tanto nas mulheres
quanto nos homens, a menor média de consumo diário
foi naqueles que possuem apenas geladeira.

Em relação a faixa etária, a média de consumo diário
de FLV apresentou uma tendência linear direta, com
maior consumo com avanço da idade. Assim como na
variável socioeconômica, mulheres apresentaram maio-
res médias de consumo diário de FLV do que os homens,
em qualquer faixa etária.

Dentre as mulheres, a média de consumo aumentou
de forma regular nas diferentes categorias de idade, com
média de 1,85 em menores de 20 anos; 2,06 dentre
aquelas com 20 a 24 anos; e 2,48 naquelas com 25 anos
ou mais. Nos homens, a média de consumo diário de
FLV foi semelhante entre as faixas etárias de 20 a 24
anos e 25 anos ou mais, com 1,81 e 1,82, respectiva-
mente.
Tabela 2. Média de consumo diário de FLV em relação à variável
socioeconômica e faixa etária, segundo sexo. UFSC, 2012.

Variáveis

Mulher Homem

N *Média IC 95% N *Média IC 95%

Bens duráveis

Carro e geladeira 233 1,99 1,76;2,21 330 1,79 1,61;1,97
Apenas carro 150 2,09 1,80 ;2,38 152 1,72 1,54;1,90

Apenas geladeira 58 1,76 1,53;1,99 58 1,54 1,33;1,75

Sem ambos 14 2,03 1,18;2,87 13 1,77 1,11;2,42

Faixa etária

< 20 236 1,85 1,61;2,08 234 1,60 1,46;1,75

20 - 24 174 2,06 1,76;2,36 235 1,81 1,60;2,02
25 ou + 42 2,48 2,07;2,90 76 1,82 1,63;2,01

* Média diária de consumo de FVL (número de vezes/dia).

A tabela 3 apresenta os resultados das análises da re-
gressão bivariada e multivariada sobre o impacto das
variáveis socioeconômicas, demográficas e comporta-
mentais no consumo de FLV. Observa-se que nas análi-
ses bivariadas, mostraram-se associadas ao consumo de
FLV nos participantes, as variáveis: sexo, faixa etária,
curso e bens duráveis. Homens mostraram menor con-
sumo que mulheres (p=0,012), e quanto à faixa etária,
mostraram maior consumo de FLV aqueles com 20 a 24

anos (p=0,045) e 25 ou mais (p=0,035), quando compa-
rados à categoria de referência. Em relação ao curso dos
participantes, todos mostraram associação com o con-
sumo de FLV (p<0,001), quando comparados ao curso
de ciências contábeis. Por fim, possuir apenas geladeira
esteve associado com menor consumo de FLV (p=0,036),
enquanto não possuir geladeira e carro mostrou-se asso-
ciado ao maior consumo (p=0,024).

Na análise multivariada, o sexo permaneceu associ-
ado ao consumo de FLV (p=0,002), na mesma direção da
análise bivariada. Já em relação à faixa etária, a catego-
ria de 25 ou mais anos de idade perdeu associação
(p=0,077), enquanto a categoria de 20 a 24 anos mante-
ve-se associada (p=0,038). A variável exercício físico
passou a mostrar associação após ajuste, sendo que ape-
nas o terceiro tercil (20 ou mais minutos) mostrou con-
sumo maior de FLV do que o primeiro tercil (< 10 mi-
nutos), considerado categoria de referência (p=0,064). A
variável bens duráveis, apesar de mostrar-se associada
na análise bivariada, perdeu associação após o ajuste.
Em relação ao curso dos participantes, não se mantive-
ram associados apenas os cursos de pedagogia (p=0,210)
e sistemas de informação (p=0,904). Estado nutricional,
tabagismo, desejo de mudar o peso e abuso de álcool não
mostraram associação com o consumo de FLV em ne-
nhuma das análises.
Tabela 3. Impacto das variáveis socioeconômicas, demográficas e
comportamentais no consumo de FLV: análises de regressão bi e mul-
tivariadas. UFSC, 2012.

Variável Análise Bruta Análise Ajustada

Coeficiente de regressão
(IC95%)

p Coeficiente de regressão
(IC95%)

p

Sexo
Feminino Ref. Ref.
Masculino -0,25 (-0,43;-0,07) 0,012 -0,38 (-0,57;-0,17) 0,002
Faixa etária

<20 Ref. Ref.
20-24 0,18 (0,01;0,36) 0,045 0,17 (0,01;0,34) 0,038

25+ 0,31 (0,03;0,59) 0,035 0,34 (-0,04;0,72) 0,077

Exercício
físico
1º tercil
(<10)

Ref. Ref.

2º tercil
(10-19)

0,06 (-0,29;0,40) 0,730 0,26 (-0,02;0,54) 0,064

3º tercil
(20+)

0,12 (-0,57;0,30) 0,162 0,35 (0,21;0,49) <0,001

IMC*
Eutrófico Ref. Ref.
Baixo peso 0,01 (-0,29;0,31) 0,952 -0,05 (-0,31;0,23) 0,746

Sobrepeso -0,01 (-0,29;0,28) 0,954 0,08 (-0,21;0,36) 0,574
Obeso -0,08 (-0,47;0,32) 0,680 0,06 (-0,41;0,52) 0,788
Abuso de
álcool
Não
(<2 d/sem)

Ref. Ref.

Sim
(≥2 d/sem)

-0,03 (-0,47;0,41) 0,886 0,00 (-0,28;0,28) 0,990

Tabagismo
Fumante Ref. Ref.
Não-fumante 0,42 (-0,21;1,04) 0,171 0,27 (-0,19;0,74) 0,221

Ex-fumante 0,23 (-0,03;0,48) 0,075 0,24 (-0,06;0,53) 0,108
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NA/ign. 0,20/1,21 (-0,16;0,56/
-0,23;2,65)

0,253/0,092 0,15/0,23 (-0,13;0,44/
-0,23;0,69)

0,257/
0,293

Deseja mudar o seu
peso?

Não Ref. Ref.

Quer
engordar

-0,01 (-0,41;0,39) 0,960 -0,39 (-0,41 ;0,33) 0,821

Quer
emagrecer

0,00 (-0,33;0,33) 0,994 -0,09 (-0,46;0,28) 0,604

IGN 9,29 (6,06;2,05) 0,000 0,51 (-0,13;1,14) 0,108

Curso
Ciências
Contábeis

Ref. Ref.

Direito 0,10 (0,10 ;0,10) <0,001 0,19 (0,13;0,26) <0,001
Eng. Elétrica -0,05 (-0,05;-0,05) <0,001 0,20 (0,11;0,30) 0,001

Eng.
Mecânica

0,22 (0,22;0,22) <0,001 0,38 (0,19;0,56) 0,001

Eng.
Química

-0,13 (-0,13;-0,13) <0,001 0,07 (0,02;0,12) 0,009

Eng. Sani-
tária
e Ambiental

0,30 (0,30;0,30) <0,001 0,36 (0,33;0,38) <0,001

História 0,04 (0,04;0,04) <0,001 0,24 (0,16;0,33) <0,001

Medicina 0,64 (0,64;0,64) <0,001 0,71 (0,61;0,80) <0,001

Odontologia 0,42 (0,42;0,42) <0,001 0,41 (0,35;0,48) <0,001

Pedagogia -0,00 (-0,00;-0,00) <0,001 0,10 (-0,06;0,26) 0,210

Psicologia 0,35 (0,35;0,35) <0,001 0,53 (0,50;0,57) <0,001

Sistemas de
Informação

-0,16 (-0,16;-0,16) <0,001 -0,01 (-0,11;0,10) 0,904

Escolaridade
dos pais
1º grau
incompleto

Ref. Ref.

1º grau
complete

0,36 (-0,38;1,10) 0.302 0,34 (-0,43;1,12) 0,349

2º grau
incompleto

-0,14 (-0,56;0,28) 0.483 -0,10 (-0,44;0,24) 0,540

2º grau
completo

-0,16 (-0,39;0,36) 0.925 0,00 (-0,39;0,39) 0,991

Superior
incompl.

0,04 (-0,33;0,41) 0.810 0,05 (-0,30;0,41) 0,741

Superior
completo

0,10 (-0,21;0,41) 0.479 0,04 (-0,27;0,35) 0,787

Bens
duráveis
Ambos Ref. Ref.
Só carro 0,04 (-0,19;0,28) 0.681 0,01 (-0,16;0,19) 0,868
Só geladeira -0,23 (-0,45;-0,02) 0.036 -0,15 (-0,36;0,05) 0,130
Nenhum dos
dois

1,48 (0,23;2,73) 0,024 0,08 (-0,63;-0,79) 0,799

IC: intervalo de confiança; Ref: Referência; * IMC (kg/m²) = Índice de
Massa Corporal (eutrófico = 18,5 a 24,9; baixo peso = menor que 18,5;
sobrepeso = 25 a 29,9; obeso = maior que 30).

4. DISCUSSÃO
Segundo a Organização Mundial da Saúde (WHO,

2002a) o consumo inadequado de frutas, legumes e ver-
duras é um dos cinco principais fatores associados às
DCNT. Como estratégia para a promoção de um estilo
de vida mais saudável, reduzindo a prevalência dessas
doenças, foi lançada a Estratégia Global sobre Alimen-
tação Saudável, Atividade Física e Saúde. Ela é priori-
dade em saúde pública em vários países na última déca-
da e recomenda o aumento do consumo de frutas, legu-
mes e verduras (FLV), além de prática regular de ativi-
dade física.

Especificamente em relação à alimentação, várias es-
tratégias têm sido montadas em diferentes países, para

aumentar o consumo de frutas, verduras e legumes. Uma
delas é o programa 5 ao dia, que iniciou nos Estados
Unidos em 1991 e atualmente atua em mais de 40 países
(GOMES, 2007; GOMES et al.,2006). Outra estratégia é
o Guia Alimentar para a População Brasileira (BRASIL,
2008). De acordo com ambos, deve-se consumir diaria-
mente, pelo menos cinco porções de frutas, legumes e
verduras. No entanto, no Brasil, esse consumo tem se
mostrado aquém do recomendado. A OMS também pre-
coniza a ingestão adequada de 400 g/dia de FLV, o que
equivale a essas cinco porções diárias, sendo três de fru-
tas e duas de legumes e verduras (WHO, 2002a).

A baixa ingestão de FVL contribui para a carga glo-
bal de DCNT e também de alguns tipos de câncer. Além
disso, a escassez desses alimentos pode provocar defici-
ências de vitaminas e minerais, constipação intestinal e,
indiretamente, excesso de peso (WHO, 2000b; MEN-
DES, 2009). No presente estudo, os resultados mostra-
ram que tanto mulheres quanto homens universitários,
consomem muito aquém do recomendo pelo Guia Ali-
mentar para a População Brasileira. A média de consumo
diário foi menor que 2 vezes ao dia, sendo que as mu-
lheres consumiram significantemente mais do que os
homens (p=0,002). Esses achados corroboram os resul-
tados de Philippi (2009) em estudantes da mesma uni-
versidade, que mostraram que 84,2% dos investigados
consumiam 1 porção/dia de verduras e legumes, en-
quanto 64,5% consumiam 1 porção/dia de fruta.

Na investigação feita por Lelis (2009), na Universi-
dade de Brasília, constatou-se que 11,4% dos estudantes
não consumiam frutas, 38,6% consumiam 1 unidade por
dia e 27,3% consumiam 3 ou mais unidades diariamente
e 22,7% consumiam 2 unidades por dia. Já em relação às
verduras e legumes, 18,2% dos estudantes não consu-
miam e 43,2% consomem. Já na pesquisa feita por Fei-
tosa et al. (2010) em uma universidade pública do Nor-
deste, o consumo de frutas, verduras e legumes apresen-
tado pelos estudantes foi baixo, independentemente do
sexo. Cerca de 68% dos investigados não consumiam
frutas e 84,4% não consumiam verduras e legumes.

Em contrapartida aos estudos supracitados, pesquisa
feita por Oliveira et al. (2009) na Universidade Federal
do Ceará, encontrou que 51,3% dos acadêmicos inserem
na alimentação diária a porção recomendada de frutas e
verduras.

Considerando o estado nutricional dos investigados
no presente estudo, a média de consumo diário de FLV
foi semelhante entre eutróficos e aqueles com baixo peso
e sobrepeso, já os obesos apresentaram menor média de
consumo. Cabe ressaltar que o consumo adequado de
FLV contribui para uma alimentação saudável e de bai-
xas calorias, auxiliando em maior controle do peso cor-
poral, mantendo-o dentro dos padrões considerados de
baixo risco à saúde. Por outro lado, uma dieta com baixa
quantidade de FLV pode resultar em uma alimentação
desequilibrada, ocasionando ganho excessivo de peso
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(WHO, 2000a).
O presente estudo demonstrou predomínio de res-

pondentes do sexo masculino, discordante de outros es-
tudos com universitários (PHILIPPI, 2009; OLIVEIRA
et al. 2012). Em estudo feito entre universitários da
Universidade Federal de Santa Catarina na cidade de
Florianópolis, constatou-se que a maioria dos respon-
dentes era do sexo feminino, 51,6% (PHILIPPI, 2009).
No estudo de Oliveira et al. (2012) realizado no curso de
Farmácia da Universidade Federal de Juiz de Fora,
67,7% eram do sexo feminino, assim como na pesquisa
de Vieira et al. (2002), realizada entre estudantes da
Universidade Federal de Viçosa, na qual a maioria da
amostra foi composta por mulheres (57,3%). Trabalho
organizado por Macedo (2000) sobre universitários de
uma instituição de Ensino Superior, no estado de Santa
Catarina, confirma a predominância de mulheres
(59,3%). E por fim, pesquisa feita entre alunos de ciên-
cias da saúde de várias universidades públicas do estado
de Pernambuco constatou que 69,5% dos participantes
eram do sexo feminino (FRANCA & COLARES, 2008).

Observa-se que 47,1% dos entrevistados no presente
estudo tinham menos de 20 anos, enquanto 55,9% ti-
nham 20 ou mais anos. Esses resultados discordam do
estudo de Costa & Vasconcelos (2010) no ano de 2006
em 55 cursos de graduação da Universidade Federal de
Santa Catarina, em Florianópolis, em que 57,7% das
universitárias eram adolescentes (menores de 20 anos) e
42,3%, adultas (com 20 anos ou mais).

O estado nutricional dos estudantes, segundo o IMC,
mostrou que a maioria (72,4%) eram normopesos ou
eutróficos, resultado semelhante ao estudo feito com
universitários da área da saúde da Universidade de Bra-
sília, em que a maioria dos entrevistados (75,4%) eram
eutróficos ou normopesos (Marcondelli et al, 2008). No
mesmo sentido, investigação de Philippi (2009) feita
com estudantes na Universidade Federal de Santa Cata-
rina em Florianópolis, encontrou predomínio de eutrófi-
cos ou normopesos (85,4%).

Quanto à imagem corporal, apenas 47,3% dos estu-
dantes referiram estar satisfeitos com seu peso, discor-
dando do estudo feito por Philippi (2009) no qual a mai-
oria dos estudantes, 86,8%, relataram estar satisfeitos
com seu peso corporal. Os resultados relativos à satisfa-
ção com a imagem corporal podem refletir uma auto-
percepção não condizente com o peso real, sendo que o
sentimento de insatisfação com a própria imagem pode,
muitas vezes, ser motivo para transtornos alimentares
(SILVA & LANCHE, 2010). A insatisfação com a ima-
gem corporal, advém das pressões impostas pela socie-
dade quanto ao padrão corporal magro e/ou musculoso,
gerando dietas restritivas a fim de alcançar perdas de
peso radicias, sem considerar uma alimentação adequa-
da. A média de consumo diário de FLV no presente es-
tudo não diferiu entre aqueles que desejavam mudar de
peso e os que se mostraram satisfeitos com a imagem

corporal. Resultado este que discorda do estudo feito por
Jaworowska & Grzegorz (2009), para verificar a associ-
ação entre percepção da imagem corporal e prática de
dietas em estudantes do curso de Farmácia na Polônia.
Os resultados mostraram que as mulheres insatisfeitas
com a imagem corporal relataram práticas de dietas ali-
mentares restritivas, sugerindo que a insatisfação com a
imagem corporal estaria associada a uma alimentação
inadequada, com menores quantidade de todos os tipos
de alimentos, incluindo FLV.

A menor prevalência de fumantes (4,3%) no presente
estudo segue a tendência brasileira e mundial de redução
do tabagismo, refletindo um possível efeito das políticas
públicas nacionais e estaduais de combate ao fumo. Ro-
drigues et al. (2008) em Gurupi, TO, com universitários,
encontrou em seu estudo com 7,2% de fumantes dentre
seus investigados. Quanto ao consumo de FLV entre
fumantes e não fumantes, fumantes apresentaram maior
média de consumo. No estudo de Bigio et al. (2011),
com adolescentes, 10% eram tabagistas e consumiam
menos FLV do que não fumantes. Os tabagistas, neces-
sitam da ingestão adequado de FLV por terem níveis
diminuídos de antioxidantes no plasma, causados pela
carga excessiva de radicais livres contidos na fumaça do
cigarro (MARTINS, 2008).

No que diz respeito ao uso de álcool, os resultados
encontrados não são semelhantes ao da literatura encon-
trada. A maioria dos universitários, 79,5% não bebiam
ou bebiam menos que 2 vezes por semana. Em estudo
feito por Franca & Colares (2008) com universitários da
área de saúde de 13 cursos de duas universidades públi-
cas do estado de Pernambuco, o consumo de álcool in-
formado foi de 83,3%, assim como na investigação de
Lucas et al. (2006) entre universitários da área da saúde
da Universidade Federal do Amazonas, na qual 87,7%
consumiam álcool.

O consumo excessivo de álcool interfere de várias
maneiras na nutrição adequada, pois compete com os
nutrientes desde sua ingestão até sua absorção e utiliza-
ção. No presente estudo referente ao uso de álcool, a
média de consumo diário de FLV foi maior nos estudan-
tes que não bebiam ou bebiam menos que duas vezes por
semana, quando comparados aos estudantes que o be-
biam mais que duas vezes por semana.

Com base nos achados do presente estudo em relação
a AF, 38,6% dos estudantes praticam menos que 10
min/dia, 24,9% entre 10 a 19 min/dia e 36,5%, mais que
20min/dia. A maior prática de atividade física mostrou
associada ao maior consumo de FVL na análise multiva-
riada (p<0,001).

Esses achados são semelhantes à investigação de
Souza et al. (2012) na UNESP de Botucatu, no ano de
2007, com estudantes da área da saúde, que revelou que
31,2% dos investigados praticavam atividade física leve
até 3 vezes/semana. Considerando os riscos do baixo
nível de atividade física para a saúde e a importância da
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fase universitária na transição da fase de vida de adoles-
cente para a adulta, é necessário que haja incentivo às
práticas de atividades físicas dentro das próprias univer-
sidades, como medida de prevenção a doenças crônicas e
melhoria da qualidade de vida dos estudantes.

A escolaridade dos pais mostrou-se influente no in-
gresso dos participantes na universidade, tendo em vista
que 63,2% dos pais também apresentaram como nível de
escolaridade o ensino superior. Dados encontrados no
estudo de Petribú et al. (2009) em estudantes dos cursos
da área da saúde da Universidade pública da cidade do
Recife, mostram que 50% dos pais desses alunos apre-
sentavam nível superior.

Um achado bastante interessante deste estudo foi em
relação aos bens duráveis dos investigados. A maior mé-
dia diária de consumo de FLV foi entre os que não pos-
suem carro e geladeira. Fato este que chama atenção
principalmente pelos indivíduos não terem onde arma-
zenar esse tipo de alimento. A explicação para estes re-
sultados pode estar ligada à cultura alimentar da socie-
dade atual, em que as famílias com maior renda per ca-
pita tem maior disponibilidade e acesso a alimentos ricos
em açúcares e gorduras (industrializados), tornando o
consumo de frutas, legumes e verduras menor. Entretan-
to, nenhum estudo sobre essa relação foi encontrado para
comparação dos resultados.

Uma das limitações do estudo deve-se a forma de
coleta dos dados alimentares, que considera o número de
vezes de consumo de FVL por dia, não considerando o
número de porções, que pode mostrar diferenças impor-
tantes. Entretanto, outros estudos acabam por considerar
as frequências de consumo diário de FLV como porções
consumidas desses alimentos, mostrando consenso no
uso dessa avaliação do consumo.

A realização deste estudo possibilitou a descrição e
análise do consumo de frutas, legumes e verduras e a
prática de atividade física na população universitária da
Universidade Federal de Santa Catarina na cidade de
Florianópolis, SC.

Ao analisar o estado nutricional dessa população ve-
rificou-se que a maioria dos estudantes se encontrava
normopesos ou eutróficos (72,4%), porém aproximada-
mente 28% dos universitários apresentavam inadequação
de peso (baixo peso, sobrepeso ou obesidade), quadro
semelhante ao descrito pela literatura. Em relação ao
consumo de FLV, foi visto que os estudantes consomem
quantidades inferiores às recomendadas.

5. CONCLUSÃO
Esses resultados sugerem a importância na formula-

ção e na implementação de programas de promoção da
saúde, prevenção e controle das DCNT dentro da uni-
versidade, visto que o estudante universitário passa
grande parte de seu dia dentro da instituição. As ações
devem focar nas práticas promotoras do estilo de vida
saudável, educação e orientação nutricional, e incentivo

à prática de atividade física e de lazer ativo.
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