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1. INTRODUCAO

Entre os inumeros desafios do envelhecimento populacional, a nutricdo
desempenha um papel central na manutencdo da qualidade de vida e na prevencao
de doencgas. Com o aumento da expectativa de vida, cresce também a ocorréncia
de diversas doencas, incluindo desnutricdo e outras condicoes relacionadas ao
envelhecimento e a alimentacdo inadequada, como hipertensdo, diabetes mellitus,
cancer e sarcopenia. Algumas alteragdes fisioldgicas do envelhecimento podem
afetar diretamente a capacidade nutritiva do individuo, como a diminuicdo da
capacidade gustativa e a xerostomia, ja abordadas anteriormente no Capitulo 5,
e que impactam diretamente a ingestao alimentar e a necessidade de nutrientes'.

Neste capitulo, serd abordado aimportancia de uma alimentacao equilibrada e
rica em nutrientes, com ingesta adequada de proteinas, fibras, vitaminas e minerais
na promocao da saude e no envelhecimento saudavel. Com énfase na contribuicdo
para a manutencao da funcdo metabdlica e reducdo do risco de doencas crénicas,
como diabetes tipo 2 e hipertensdo (abordadas no Capitulo 2). Além disso, reforca-se
que a presenca de antioxidantes e compostos bioativos na dieta auxilia no combate
ao estresse oxidativo, um dos principais fatores envolvidos no envelhecimento celular
e no desenvolvimento de doencas neurodegenerativas®*.

Diante desses desafios, é essencial que estratégias nutricionais sejam
individualizadas para atender as necessidades especificas do idoso. O
acompanhamento nutricional adequado permite a identificacdo precoce de riscos
nutricionais e a implementacdo de intervenc¢des que promovam a manutencdo da
saude e da funcionalidade. A nutricdo, quando integrada a outras abordagens de
cuidado, torna-se uma ferramenta fundamental para garantir um envelhecimento
ativo e saudavel. Entenda mais sobre isso neste Capitulo.
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2. NECESSIDADES NUTRICIONAIS DO IDOSO

O envelhecimento é um processo natural que traz diversas alteracdes fisioldgicas,
metabdlicas e funcionais, impactando diretamente as necessidades nutricionais. Além
das mudancas bioldgicas, fatores psicolégicos e socioecondmicos (como o acesso
a alimentos saudaveis e assisténcia adequada) também influenciam a ingestdo
alimentar do idoso. Dessa forma, é importante o acompanhamento com o profissional
nutricionista para uma alimentacao equilibrada e adaptada as particularidades dessa
fase davida e de cadaidoso, de acordo com seus gostos e percepgoes, sendo essencial
esse ajuste para prevencao de doencas crénicas, manutencdo da funcionalidade e
promocdo de uma melhor qualidade de vida.

2.1 Macronutrientes Essenciais

Proteinas

Fundamentais para a manutencao e reparacado dos tecidos corporais, as proteinas
auxiliam na preservacdo da massa muscular, cuja reducdo (sarcopenia) é comum
com o avanco da idade. Idosos apresentam uma menor eficiéncia na utilizacdo de
proteinas, tornando necessaria umaingestao ligeiramente maior, entre 1,0a 1,2 g/kg
de peso corporal/dia, podendo chegara 1,5 g/kg em idosos frageis ou sarcopénicos.
Além disso, a leucina, aminodcido presente em carnes, ovos e laticinios, desempenha
um papel essencial na sintese proteica muscular e deve ser priorizada®.

Fibras

Importantes para o bom funcionamento intestinal, as fibras auxiliam na prevencao
da constipagao, contribuem para o controle glicémico (cujo descontrole pode resultar
no diabetes mellitus) e ajudam na manutencao dos niveis adequados de colesterol.
A recomendacdo de ingestao para idosos é de 25-30 g/dia, e fontes como frutas,
verduras, legumes e cereais integrais devem ser incorporadas regularmente a dieta.

2.2 Micronutrientes Essenciais

Vitaminas e Minerais

A Vitamina D e o cdlcio sdo essenciais para a saude dssea, ajudam na prevengao
da osteoporose e reduzem o risco de fraturas. A absor¢ao do calcio pode ser reduzida
com aidade, sendo necessdrio garantir um consumo adequado por meio de laticinios,
peixes e vegetais verde-escuros. A exposicdo solar moderada e, quando necessario
(avaliado por exame sanguineo), a suplementacdo de vitamina D sdo estratégias
para manter niveis adequados.
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A Vitamina B12 é essencial para a funcdo cognitiva e para a sauide do sistema
nervoso. A sua absorcao pode estar comprometida em idosos devido a reducdo da
acidez gastrica, gastrite atréfica e uso de medicamentos inibidores da bomba de
proétons (processo quimico envolvido na sua absor¢ao). A deficiéncia de vitamina B12
pode levar a anemia megaloblastica e comprometimento neuroldgico. Fontes como
carnes, ovos e laticinios devem ser consumidas regularmente, e a suplementacdo
pode ser necessaria.

Por fim, antioxidantes (Vitaminas C e E) atuam no combate ao estresse oxidativo,
relacionado ao envelhecimento das células e ao desenvolvimento de doencas cronicas.
Eles estdo presentes em frutas citricas, oleaginosas e sementes®.

3. RECOMENDACOES PARA ALIMENTACAO DIARIA

Uma alimentacdo equilibrada para o idoso deve fornecer todos os nutrientes
essenciais para a manutencdo da saude e prevencao de deficiéncias nutricionais.
A escolha adequada dos alimentos é fundamental para garantir uma ingestao
balanceada de macronutrientes (carboidratos, proteinas e lipidios) e micronutrientes
(vitaminas e minerais)®, pensando nisso, o Quadro 1 ilustra os principais alimentos
e seus beneficios para a saude.

Grupo de Alimentos Beneficios e Recomendacoes

Frutas e Vegetais Ricos em vitaminas, minerais e fibras, auxiliam
no bom funcionamento do organismo. Devem
estar presentes em todas as refeicdes.

Cereais Integrais Fornecem energia e fibras, contribuindo para a satide
intestinal. Exemplos: arroz integral, aveia, paes integrais.

Proteinas Magras Essenciais para a manuten¢do muscular e a imunidade.
Fontes: carnes magras, peixes, ovos e leguminosas.

Laticinios Fontes de célcio e vitamina D, auxiliam na satde dssea.
Priorizar versdes com menos gordura e agucar.

Oleaginosas e Sementes | Ricas em gorduras saudaveis e antioxidantes, benéficas para a
saude cardiovascular. Exemplos: nozes, améndoas, linhaca.

Quadro 1. Principais grupos alimentares recomendados e seus beneficios

Fonte: Adaptado e transformado em quadro a partir das
informacdes do Conselho Regional de Nutricionistas®.

Ao mesmo tempo, alguns alimentos devem ser evitados ou consumidos com
moderacdo, pois podem impactar negativamente a salde, como os citados no
Quadro 2.

ASPECTOS NUTRICIONAIS NA PESSOA IDOSA

CAPITULO 7

61




De maneira geral, adotar uma alimentacao variada e equilibrada, respeitando
as necessidades individuais, contribui para a promocao da saude e qualidade de
vida do idoso. O acompanhamento de um profissional de nutri¢do é essencial para
ajustes conforme as condi¢des de saude, preferéncias alimentares e habitos de vida.

Alimentos a evitar/ Motivo
moderar
Ultraprocessados Ricos em sodio, gorduras saturadas e aditivos quimicos,

aumentam o risco de hipertensdo e doencas cardiovasculares.

Acucares Refinados Presentes em doces e bebidas acucaradas,
contribuem para obesidade e diabetes tipo 2.

Excesso de Cafeina e Alcool Pode interferir na absorcdo de célcio, afetar a
qualidade do sono e causar desidratacao.

Quadro 2. Principais grupos alimentares a serem evitados
ou consumidos com moderacao e seus motivos

Fonte: Adaptado e transformado em quadro a partir das
informacdes do Conselho Regional de Nutricionistas®.

4. ADAPTACOES DIETETICAS NO ENVELHECIMENTO

Com o avanco da idade, é comum o surgimento de alteragdes que podem
interferir na ingestao alimentar, como perda de apetite, mudancgas no paladar,
dificuldades mastigatdrias e de degluticdo (disfagia). Para contornar esses desafios,
algumas estratégias podem ser adotadas, de acordo com cada situagao.

No caso de perda de apetite, além de refeicdes menores e mais frequentes ao
longo do dia, é importante considerar o impacto de doencas cronicas, depressao,
isolamento social e uso de medicamentos na reducdo da fome, nesse sentido é
vélida uma investigacdo mais a fundo e consulta com profissionais da saude para
avaliacdo individualizada’.

Para as altera¢des no paladar, pode ser levado em consideracdo o uso de temperos
naturais e ervas aromaticas para tornar as refeicdes mais atrativas. Também, o uso
de frutas citricas e vinagres, por exemplo, podem ser utilizados para realcar o sabor
dos alimentos’. Porém, é valido ressaltar que alguns medicamentos podem afetar a
percepgao dos sabores, e, em casos mais severos é valido consultar um profissional
para maior entendimento da situagdo individualizada.

Por fim, a respeito das dificuldades de mastigacao, nos casos onde os idosos
possuem problemas dentdrios ou uso de préteses, pode ser interessante adaptar a
textura dos alimentos. A xerostomia (boca seca) também pode impactar a mastigagdo
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e degluticdo, sendo Util estimular a producdo salivar com alimentos suculentos e
gomas sem aguicar. Alimentos em preparacdes como purés, sopas e bem cozidos
facilitam a mastigacdo e degluticdo, garantindo a ingestdo adequada de nutrientes®.

A disfagia refere-se a dificuldade de degluticdo, podendo ocorrer em diferentes
fases do processo de engolir, desde a preparagdo oral do alimento até seu transporte
ao estdbmago. No envelhecimento, diversas alteragdes fisioldgicas contribuem para
0 aumento da incidéncia de disfagia. Reduc¢des no paladar e olfato, problemas
dentdrios, préteses mal ajustadas, diminuicdo da producdo salivar e reducdo do tonus
muscular podem prejudicar a mastigacdo e a fase preparatdria oral da degluticdo.
Além disso, doencas neurodegenerativas, como Alzheimer e Parkinson, e sequelas
de acidentes vasculares cerebrais (AVC) sdo fatores de risco significativos para o
desenvolvimento da disfagia em idosos®.

A disfagia pode levar a complicagdes sérias, incluindo desnutricdo e
desidratacao, devido a reducao na ingestao de alimentos e liquidos. A dificuldade
em engolir aumenta o risco de aspiracdo de particulas alimentares ou saliva para
as vias respiratorias, podendo resultar em pneumonia aspirativa, uma condicdo
potencialmente fatal. Além dos impactos fisicos, a disfagia afeta negativamente
a socializacdo e o prazer em se alimentar, uma vez que o medo de engasgar pode
levar ao isolamento durante as refei¢des e a diminuicdo da qualidade de vida™.

Para garantir a seguranca alimentar e facilitar a degluticdo em idosos com
disfagia, é essencial adaptar a textura dos alimentos, tornando-os mais macios ou
pastosos, além de utilizar espessantes para liquidos quando necessario. Oferecer
refeicdes em um ambiente tranquilo, com o idoso devidamente sentado, reduz o risco
de engasgos e broncoaspiracdo. A supervisdo de cuidadores e profissionais de saide
é fundamental para garantir a correta aplicacdo dessas estratégias, promovendo
uma alimentacdo segura e prazerosa.

5. ESTRATEGIAS ADICIONAIS

5.1 Socializa¢do

Compartilhar refeicdes com outras pessoas pode tornar o momento mais
agradavel e estimular o apetite do idoso. Estar a mesa com familiares, amigos ou
cuidadores proporciona ndo apenas uma experiéncia mais prazerosa, mas também
influencia positivamente nas escolhas alimentares. Por outro lado, quando o idoso
se alimenta sozinho com frequéncia, hd maior risco de descuido tanto na qualidade
guanto na quantidade dos alimentos ingeridos, o que pode comprometer sua
nutricao®.
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5.2 Hidratacdo

A hidratacdo também é um aspecto crucial, pois a sensa¢do de sede pode ser
reduzida em idosos, aumentando o risco de desidratacdo. O incentivo a ingestao
deliquidos deve ser constante, por meio de dgua, chas e sucos naturais. O consumo
de sopas e frutas ricas em dgua (como melancia, laranja e meldo) pode contribuir
para a hidratacdo adequada''.

A hidratacdo deve ser incentivada, pois tem papel essencial auxiliando na
funcao renal, digestdo, cognicao e na prevencao de infec¢des urinarias. Para motivar
o consumo de liquidos, uma estratégia relevante é criar rotinas de hidratacdo ao
longo do dia, manter liquidos de facil acesso e ajustar a temperatura das bebidas
conforme a preferéncia. Aromatizar a dgua com frutas ou ervas pode torna-la
mais atrativa, e monitorar a ingestdo didria ajuda a garantir que as necessidades
individuais sejam atendidas. Como a quantidade ideal de liquidos varia de acordo
com fatores como saude e nivel de atividade fisica, a orientacdo de um profissional
de saude é fundamental.

5.3 Sarcopenia e alimentacao

Anutricdo adequada, aliada ao exercicio fisico, desempenha um papel essencial
na prevencdo e no tratamento da sarcopenia. A combinacdo de uma ingestdo
proteica adequada com exercicios de resisténcia, como o treinamento de forga, é
considerada a estratégia mais eficaz para preservar a massa e a funcdo muscular
no envelhecimento'.

Dentre os nutrientes mais relevantes para a manutencdo da musculatura, a
proteina se destaca como um dos principais, sendo fundamental para a sintese e
preservacdo muscular. Recomenda-se uma ingestao entre 1,0 e 1,2 g/kg de peso
corporal por dia para idosos saudaveis, podendo chegar a 1,5 g/kg para aqueles
mais frageis ou em risco de sarcopenia. Fontes como carnes magras, peixes, ovos,
laticinios e leguminosas sdo as mais indicadas. Além disso, o aminoacido leucina
desempenha um papel crucial na ativacdo da via mTOR, mecanismo essencial para
estimular a sintese proteica, estando presente em boas quantidades em carnes,
ovos, laticinios e leguminosas® 314,

Outro nutriente fundamental é a vitamina D, cuja deficiéncia é comum em
idosos e pode contribuir para a perda de forca muscular e o aumento do risco de
quedas’. A suplementacdo, quando necessaria, pode trazer beneficios, especialmente
quando associada ao exercicio fisico. Ja a creatina tem sido amplamente estudada
por seu potencial de aumentar a massa e a forca muscular quando combinada
ao treinamento resistido®. Além disso, os dcidos graxos 6mega-3, devido as suas
propriedades anti-inflamatérias, podem auxiliar na preservacdo da massa muscular
e melhorar a resposta anabdlica a ingestao proteica'.
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Para otimizar a manutencdo muscular no idoso, recomenda-se fracionar a
ingestdo proteica ao longo do dia, garantindo que cada refeicdo contenha uma
quantidade adequada desse nutriente. Priorizar proteinas de alto valor bioldgico,
como carnes magras, peixes, ovos e laticinios, é fundamental, assim como considerar
a suplementacdo quando necessario, principalmente em casos de baixa ingestdo
alimentar. Além disso, o estimulo ao treinamento resistido deve ser incentivado,
sempre respeitando as limitac¢des individuais. O monitoramento continuo do estado
nutricional e funcional, por meio da avaliacdo da composicdo corporal, forca de
preensdo manual e capacidade funcional, é essencial para a identificacdo precoce
da sarcopenia e para ajustes adequados na conduta nutricional'®.
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