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Resumo

Introducdo: Atualmente nos Paises desenvolvidos e emergentes percebe-se um
acentuado aumento de pessoas com sobrepeso/obesidadel’2’3. Evidenciada pelo
crescente nimero de casos das doengas crOnicas ndo transmissiveis, entre essas as
doencas cardiovasculares representam 29,4%" das mortes no Brasil. A sindrome
metabdlica(SM) é um estado clinico que evidéncia um conjunto de fatores de risco
cardiovascular’. Objetivo: Verificar a adesdo de individuos com sindrome metabdlica
as orientagdes dos Dez Passos para Alimentacdo Sauddvel do Ministério da Satide(MS)
e a pratica de atividade fisica. Método: este trabalho é um recorte do grupo controle de
um ensaio clinico randomizado em individuos entre 30 a 59 anos com SM. Esse grupo
recebeu orientacdes dos Dez Passos para Alimentacdo Sauddvel e incentivo para pratica
de atividade fisica(AF). A amostra deste trabalho é de 17 voluntdrios que receberam
orientagdes e mantiveram acompanhamento no terceiro(segunda avaliagdo) e nono
més(terceira avaliagdo) apos intervencao. A coleta ocorreu de 2010 a 2012. Utilizou-se
andlise descritiva para identificar a adesdo dos sujeitos as referidas orientagdes. O
projeto teve aprovacdo pelo CEP da PUCRS. Resultados: A amostra estudada teve
58,8% de homens, média de idade de 52,06 + 6,74 anos. Em relacdo a adesdo aos Dez
Passos para Alimentagdo, identificou-se que da segunda para a terceira avaliacdo houve
diminui¢do da prevaléncia quanto a: inclusdo didria de uma por¢do de cereais em cada
refeicdo; consumo didrio de trés por¢des de leite ou derivados (70,6% vs. 58,8%);
ingestdo de uma porcdo de carne diariamente; redu¢do de consumo de gordura e
embutidos; reducdo de sal e alimentos industrializados; reducdo do consumo de
alimentos processados (94,1% vs. 88,2%). Obteve-se aumento da prevaléncia em:
realizar, pelo menos, trés refeices e dois lanches sauddveis diariamente (47,1% vs.
58,8%); beber pelo menos dois litros de dgua/dia (52,9% vs. 58,8%). A prevaléncia de
ingestdao de trés porcOes de legumes e verduras e trés ou mais por¢des de frutas e
inclusdo de arroz e feijao pelo menos cinco vezes na semana mantiveram-se sem
alteracdo. Houve diminui¢do da prevaléncia de prética de AF (70,6% vs. 47,1%) e da



transformagcao de sua AF de lazer mais ativa (58,8% vs. 47,1%). No entanto, o
percentual em relacdo a inclusdo de momento de AF no cotidiano (82,4%) manteve-se
entre a segunda e terceira avalia¢do, ainda assim, esse item foi o mais prevalente no
aspecto de AF. Incentivo continuo a alimentacdo saudédvel e pritica de AF faz-se
necessario para maior adesao das pessoas as préticas mais saudaveis.
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