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Palavras-chave Objetivo: Avaliar o estado nutricional, os habitos alimentares e o estilo de vida de motoristas de transporte
urbano coletivo do municipio de Jundiai. Métodos: O estudo foi realizado com 80 motoristas de 6nibus, que
responderam questdes sobre estilo de vida, comportamento alimentar e frequéncia de consumo de alimentos
marcadores de alimentagdo saudavel e ndo saudavel. Foram aferidos peso e altura para classificagdo do estado
nutricional. Resultados: A média de idade foi de 43,4 anos e a média de tempo de servigo na atual empresa foi
de 109,3 meses, sendo a maioria do sexo masculino (99%). Verificou-se que 31,3% tinham doengas cronicas,
sendo as principais hipertensdo, dislipidemias e diabetes. A pratica de atividade fisica foi relatada por 33,7%. A
maioria dos motoristas estd com excesso de peso (68,8%), sendo que 28,7% tem obesidade. Constatou-se baixo
consumo de frutas, legumes e verduras, pois menos de 25% da populagdo tem o hébito de consumo didrio
destes grupos de alimentos. A ingestdo didria de refrigerantes e sucos artificiais € em torno de 20% e de doces é
15%. Conclusdo: Os motoristas apresentaram alta prevaléncia de excesso de peso, sedentarismo e alguns
habitos alimentares inadequados, demonstrando a necessidade de estratégias de promogéo de salde.

Habitos alimentares
Estado nutricional
Motoristas
Doengas crénicas

Keywords Objetive: To evaluate the nutritional status, eating habits and lifestyle of pulic transport drivers in the city of
Jundiai. Methods: The study was conducted with 80 bus drivers who answered questions about lifestyle, feeding
behavior and frequency of consumption of healthy and unhealthy food. Weight and height were assessed.
Results: The mean age was 43.4 years and the average length of service in the current company was 109.3
months. The majority were male (99%). It was verified that 31.3% had chronic diseases, being the main
hypertension, dyslipidemia and diabetes. The practice of physical activity was reported by 33.7%. Most drivers
are overweight (68.8%), and 28.7% are obese. It was observed low consumption of fruits and vegetables, since
less than 25% has the habit of daily consumption of these food groups. The daily intake of soft drinks and
artificial juices is around 20% and candies are 15%. Conclusion: Public transport drivers presented a high
prevalence of overweight, sedentary lifestyle and some inadequate eating habits, demonstrating the need for
health promotion strategies.

Feeding behavior
Nutritional status
Drivers

Chronic diseases

INTRODUCAO

As doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) tem
gerado elevado numero de mortes prematuras, diminui¢do
de qualidade de vida e provocando limitagdes nas atividades
de trabalho e lazer'. Nas ultimas décadas, observou-se o
aumento das DCNTs, como hipertensdo arterial sistémica,
diabetes e excesso de peso, devido a diversos fatores como a
globalizagdo e urbanizag¢do rapida, que propiciaram aumento

do sedentarismo e consumo de uma dieta com maior
densidade energética 2.

Os motoristas do transporte coletivo estdo mais
suscetiveis a desenvolverem as doengas crbnicas nao
transmissiveis, uma vez que esta profissdo exige que
Outra
implicagdo é a auséncia ou pouco tempo de intervalo entre

permanecam sentados por longos periodos..

as viagens, que impossibilita o descanso, diminuindo assim o
tempo dedicado as refeigbes, que contribui para o maior
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consumo de lanches e refeicGes rapidas, com maior
densidade energética®.
Assim, os motoristas de Onibus tém taxas de

mortalidade, morbidade e absenteismo mais altas do que
outros trabalhadores, devido ao fato de que esta ocupagdo
possui situagOes especificas de trabalho que modificam o
estado nutricional, a frequéncia alimentar e aumentam a
exposicdo a problemas de saude. Entre as doengas mais
destacam-se  as

frequentes cardiovasculares,  as

musculoesqueléticas, obesidade, dislipidemia, sindrome
metabdlica, doengas gastrointestinais, hipertensdo arterial
sistémica, aterosclerose e infarto agudo do miocardio®.

Para ser sauddvel, o individuo precisa estar em bom
estado fisico, emocional e social. Quando se trata de
condutores de transportes coletivos, manter o bem estar e a
saude sdo de importante relevancia, pois realizam atividade
essencial para diversas pessoas e, assim, possuem
considerdvel responsabilidade para a promogdo da qualidade
de vida da populacdo’.

O diagndstico nutricional de motoristas de 6nibus pode
subsidiar o planejamento de intervengdes que visem a
melhoria da qualidade de vida. Desta maneira, o presente
trabalho tem como objetivo avaliar o estado nutricional, os
hdbitos alimentares e o estilo de vida de motoristas de

transporte urbano coletivo do municipio de Jundiai.
METODOS

A pesquisa teve delineamento transversal e foi realizada
com motoristas de 6nibus que atuam no transporte coletivo
urbano do municipio de Jundiai, no estado de Sdo Paulo. Na
cidade existem trés empresas de Onibus, sendo que duas
empresas concordaram em participar da pesquisa. A coleta
de dados foi realizada nos terminais de 6nibus, nos periodos
destinados a refei¢do ou descanso dos motoristas.

Os motoristas dos turnos diurnos e noturnos ativos nas
empresas durante os meses de fevereiro e margo de 2017
foram convidados a participarem da pesquisa, aqueles que
concordaram em participar leram e assinaram o termo de
consentimento livre esclarecido. Este estudo foi aprovado
pelo Comité de Etica da Universidade Paulista (n. protocolo
CAAE: 61319316.2.0000.5512).

Os motoristas responderam questdes referentes aos
aspectos sociodemograficos, estilo de vida,
comportamento alimentar e frequéncia de consumo de
alguns alimentos considerados como marcadores de
alimentagdo sauddvel e ndo saudavel. As questdes sobre
consumo alimentar foram adaptadas do questionario
utilizado na pesquisa sobre vigilancia de fatores de risco e

protecdo para doengas cronicas por inquérito telefonico

(VIGITEL)® A frequéncia de consumo foi categorizada em
nuca ou raramente; 1 a 2 vezes por semana; 3 a 6 vezes por
semana ou diariamente.

A entrevista e a coleta de dados antropométricos foram
realizadas por uma aluna do ultimo ano do curso de nutri¢do
de uma instituicdo de ensino privada de Jundiai,
previamente treinada por nutricionista. O tempo médio para
a obtengdo dos dados (entrevista e antropometria) de cada
participante foi de vinte minutos.

Para a obten¢do de dados antropométricos, utilizou-se
balanga digital para afericdo de peso, com capacidade
maxima de 200 kg, e um estadiometro portatil fixado em
uma parede sem rodapé para obtencdo da medida da
estatura. Os participantes foram pesados descalgos e com
roupas leves (cal¢a e camiseta), em posi¢cdo estdtica. Para a
medi¢do da altura, o individuo foi colocado com os bragos
estendidos ao longo do corpo, calcanhares encostados na
parede e posicionados em superficie plana, com cabeca
mantida reta e olhar para o horizonte®.

Para a andlise do estado nutricional, foi realizado o
calculo do IMC (Indice de Massa Corporal) pela férmula:
peso (Kg)/ altura? (m). Posteriormente, os individuos foram
classificados conforme a recomenda¢do da Organizagdo
Mundial da Saldde, adotada pelo Ministério da Sadde®.
Segundo este critério, foram considerados com estado
nutricional adequado aqueles que apresentaram IMC entre
18,5 e 24,9 kg/m?, sobrepeso foram classificados quando o
IMC foi de 25 a 29,9 kg/m? e obesos quando IMC esteve
acima de 30 kg/m?2.

Foram criadas planilhas no Excel para tabulagées dos
resultados. A andlise de dados foi realizada por estatistica
descritiva (medidas de tendéncia central, dispersdo e
proporgdes), com a apresentagao de graficos e tabelas.

RESULTADOS

No periodo de coleta de dados, estavam ativos 230
motoristas nas duas empresas, sendo que a amostra foi
composta por 80 individuos que concordaram em participar
voluntariamente e responderam a todas as questdes do
estudo. A maior taxa de recusa foi entre motoristas que
realizavam o turno noturno.

A média de idade dos motoristas de 6nibus avaliados foi

de 43,4 anos (DP=8,7 anos) e a média de tempo de servigo
na atual empresa foi de 109,3 meses (DP=99,6 meses),
sendo a maioria do sexo masculino (n=79; 99%).
A média de horas de trabalho diaria foi de 9,8 horas (DP=1,3
horas), com jornada minima de 7 horas e maxima de 12
horas. A tabela 1 apresenta dados sociodemograficos, estilo
de vida e diagnostico de doengas cronicas.
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Tabela 1- Distribuicdo de motoristas de 6nibus segundo dados
sociodemograficos, estilo de vida e doengas diagnosticadas. Jundiai, 2017.

Caracteristicas n %
Escolaridade
Ensino Fundamental incompleto 20 25,0
Ensino Fundamental completo 12 15,0
Ensino Médio incompleto 2 2,5
Ensino Médio Completo 46 57,5
Estado civil
Solteiro ou separado 11 13,7
Casado 69 86,3
Turno de trabalho
Manh3 43 53,7
Tarde 12 15,0
Noite 5 6,3
Manha/ Tarde 20 20,0
Pratica regular de atividade fisica
Sim 27 33,7
Nio 53 66,3
Diagnéstico de doengas cronicas
Hipertensdo arterial 13 16,3
Dislipidemias 8 10,0
Diabetes 4 5,0
Sem patologias 55 68,7
Habito de fumar
Nio 73 91,3
Sim 7 8,8

Tabela 2 (continuagdo)

Caracteristicas N %
Uso de monitores durante as refeicdes
Nao 34 42,5
As vezes 26 32,5
Sempre 20 25,0
Tempo médio para realizar principais refei¢ées (minutos)
<15 33 41,2
15 |--30 39 48,8
230 8 10,0
Troca principais refei¢gées por lanches ou outros salgados
Nunca ou Raramente 53 66,3
Algumas vezes na semana 25 31,3
Diariamente 2 2,5
Traz comida de casa para almogar/jantar no servigo
Nunca ou Raramente 28 35,0
Algumas vezes na semana 13 16,3
Diariamente 39 48,7
Habito de comer enquanto dirige
Nao 59 73,7
Sim 21 26,3

O grafico 1 mostra o estado nutricional da populagdo de
estudo, evidenciando a alta porcentagem de sobrepeso ou
obeso (n=55;68,8%), sendo que 28,75% estdo obesos (n=23).

Grafico 1- Distribuicdo de motoristas de 6nibus segundo estado nutricional.
Jundiai, 2017.

%
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Em geral, quem prepara as refeiges no domicilio sdo as
esposas (n=45;56,25%), porém 80% (n=64) dos individuos
declararam ter algum conhecimento sobre culindria. A tabela
2 apresenta dados sobre o comportamento alimentar da
populagdo de estudo.

Tabela 2- Distribuigdo de motoristas de 6nibus segundo comportamento
alimentar. Jundiai, 2017.

Caracteristicas N %
Refei¢bes realizadas com membros da familia
Nunca ou Raramente 13 16,3
Algumas vezes na semana 37 46,3
Diariamente 30 37,5

Em relagdo ao consumo de bebidas alcodlicas, os
condutores relataram consumir apenas nos dias de folga ou
apos turno de trabalho, sendo que 51,2% (n=41) consomem
raramente, 47,5% (n=36) algumas vezes na semana e 1,25%
(n=1) consome todos os dias apds o trabalho.

A maioria dos motoristas (n=58; 72,5%) consome feijdo
todos os dias. O consumo diario de leite foi observado em
40% (n=32) da amostra, sendo o mais consumido o tipo
integral (n=48; 61,25%).

A tabela 3 mostra que a maioria dos motoristas ndo tem
o habito de ingerir diariamente pelo menos cinco porg¢des de
frutas, legumes e verduras, ja que o consumo didrio destes
alimentos é abaixo de 25%.

Tabela 3- Distribuicdo de motoristas de &nibus segundo consumo alimentar.

Jundiai, 2017.
Caracteristicas N %
Consumo de salada crua
Nunca/ Raramente 10 12,5
1-2 vezes na semana 20 25,0
3-6 vezes na semana 31 38,8
Todos os dias 19 23,7
Consumo de hortalicas cozidas
Nunca/ Raramente 24 30,0
1-2 vezes na semana 26 32,5
3-6 vezes na semana 19 23,8
Todos os dias 11 13,7
Consumo de carne vermelha
Nunca/ Raramente 10 12,5
1-2 vezes na semana 10 12,5
3-6 vezes na semana 44 55
Todos os dias 16 20,0
Consumo de frutas
Nunca/ Raramente 13 16,3
1-2 vezes na semana 22 27,5
3-6 vezes na semana 27 33,7
Todos os dias 19 23,7
Consumo de refrigerante e suco
artificial
Nunca/ Raramente 27 33,7
1-2 vezes na semana 19 23,7
3-6 vezes na semana 17 21,3
Todos os dias 17 21,3
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Tabela 3 (continuagdo)

Caracteristicas N %
Consumo de doces
Nunca/ Raramente 28 35,0
1-2 vezes na semana 21 26,3
3-6 vezes na semana 19 23,8
Todos os dias 12 15,0
DISCUSSAO

Constatou-se que motoristas de 6nibus do municipio de
Jundiai apresentam alta taxa de sobrepeso e obesidade,
assim como alguns habitos alimentares inadequados e
sedentarismo. Essas caracteristicas contribuem para o
aumento do risco ao desenvolvimento das Doengas Cronicas
Ndo Transmissiveis (DCNT), sendo que um ter¢o dos
motoristas avaliados ja possui o diagnéstico de hipertensdo
arterial sistémica, dislipidemias ou diabetes.

O presente estudo demonstrou baixa prevaléncia de
tabagismo e de consumo de bebida alcodlica quando
comparada a dados nacionais®. Entre motoristas de
transporte coletivo do municipio de Pelotas (RS)¥, o
percentual de fumantes foi de 19,6%, duas vezes superior a
taxa encontrada no presente estudo. O consumo de bebidas
alcodlicas relatado pelo maior nimero de condutores ocorre
somente nos dias de folga, mas ndo foi questionada a
quantidade que esses individuos ingeriam de bebidas.
Resultado semelhante foi encontrado no estudo entre
motoristas de transporte urbano realizado por Moraes e
Fayh®, que observaram frequéncia de consumo didrio de
bebida alcodlica de 1,5% e 8,5% semanalmente. Ressalta-se
que como sdo motoristas, o consumo de bebidas alcodlicas
antes ou durante o horario de trabalho é expressamente
proibido nas empresas, pois é infracdo grave das leis de
transito e aumenta o risco de acidentes.

A doenga mais relatada pelos motoristas do presente
estudo foi a Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), condigdo
clinica multifatorial considerada como um dos principais
fatores de risco modificdveis e um dos importantes
problemas de salde publica. Segundo as VII Diretrizes
Brasileiras de Hipertens3o!?, os principais fatores causais sdo
falta de exercicios fisicos, ma alimentagdo, consumo
excessivo de sal e de dlcool, tabagismo e estresse. No estudo
realizado por Hirata et al®* entre motoristas rodovidrios
verificou-se que a hipertensdo também foi a doenga cronica
mais prevalente, pois 70,9% eram pré-hipertensos e 31%
hipertensos.

Assim como no presente estudo, a prevaléncia de
sobrepeso entre motoristas profissionais de 6nibus foi alta
em outros estudos. Moraes e Fayh® observaram entre 201

motoristas de Porto Alegre prevaléncia de 71,7% de

sobrepeso, assim como Costa et al'? constataram 73,2% de
excesso de peso entre 306 motoristas de Joinville - SC. No
estudo realizado por Ferraz’, participaram 308 motoristas de
transporte coletivo urbano da cidade de Pelotas, sendo que
78,6% apresentou excesso de peso e 30,2% estavam obesos.
Em outro estudo neste mesmo municipio com 106
motoristas, observou-se 51,9% de sobrepeso e 22,6% de
obesidade9. Hirata et al®* verificaram que entre 600
motoristas rodovidrios interestaduais, 57% apresentavam
sobrepeso e 18,8% obesos. Entre motoristas de 6nibus de
(MG) (SP), 75,4% e 81,5%
respectivamente, estavam com excesso de peso 1314,

Montes Claros e Bauru

A rotina profissional de motoristas de Onibus apresenta
alguns fatores que sdo obesogénicos, tais como o tipo de
trabalho sedentario (sentado), curto periodo de descanso,
locais inadequados para alimentagdo e o stress provocado
pela violéncia e rotina do transito de uma cidade de porte
médio. Destaca-se que a obesidade estd relacionada a
menor eficiéncia no trabalho, absenteismo e perda de
produtividade ja que tem grande associagdo com doengas
crénicas que levam a incapacidade, menor qualidade de vida
e aumentam gastos publicos na drea da salude e previdéncia
social®.

A maioria dos motoristas avaliados ndo tem o habito de
consumir frutas e hortalicas diariamente, portanto,
provavelmente, consomem abaixo do recomendado pela
Organizacdo Mundial da Saide (OMS)*®, que estabelece 400
g por dia desses alimentos (5 porgdes de 80 g) para obter o
efeito protetor para doengas crénicas. Corroborando com
estes dados, a maioria de motoristas de Bauru (SP) também
referiu ndo consumir diariamente frutas e hortalicas'®.
Santos et al® constataram que 37% de motoristas de énibus
da regido metropolitana de S3o Paulo ndo consumiam frutas
e 17% relataram n3o ingerir legumes e verduras. E
importante manter a variedade alimentar, com a ingestdo
didria desses alimentos, pois sdo ricos em vitaminas,
minerais e fibras, diminuindo o risco de doengas cronicas.
Ferraz’ observou que a maioria dos motoristas de dnibus de
Pelotas (RS) realizava as refeigdes fora de casa (54,4%), pois
consumia a refeicdo ou lanche préximos ao seu posto de
trabalho, percentual préximo ao observado no presente
estudo.

Segundo o guia alimentar brasileiro, as caracteristicas
do ambiente influenciam a quantidade de alimento que
ingerimos e o prazer de se a alimentar. Aproximadamente
dois tercos dos motoristas da pesquisa declarou ndo realizar
diariamente alguma refeicdo em companhia de algum
membro da familiae a maioria utiliza algum tipo de monitor
(TV ou

eventualmente. Apenas um tergo da populagdo do estudo

celular) durante as refeicGes, mesmo que

RASBRAN - Revista da Associagéo Brasileira de Nutrigdo. Sdo Paulo, SP, Ano 10, n. 1, p. 53-58, Jan-Jun. 2019 - ISSN 2357-7894 (online)



Avaliagdo nutricional e habitos alimentares de motoristas de transporte publico

realiza atividade fisica, resultado semelhante ao observado
por Santos et al®, pois 23% dos motoristas paulistas declaram
realizar atividade fisica. Neto e Silva ° observaram uma taxa
superior de atividade fisica no lazer entre motoristas de
Pelotas (RS) (42,1%). A incorporagdo do exercicio como
habito regular é uma das principais recomendag¢des para
manter ou atingir o peso ideal. Os fatores psicossociais e
emocionais que podem estar relacionados as DCNT também
sdo reduzidos com a pratica de exercicios fisicos regulares. A
pratica de atividade fisica pode prevenir o surgimento
precoce de DCNT, atuar no tratamento de diversas doengas
metabdlicas e interferir positivamente na saude dos
individuos®’.

Souza e Pimenta!® destacam a pouca quantidade de
estudos longitudinais sobre a salide de motoristas de
transporte coletivo. A magnitude do desgaste fisico e mental
a que estes profissionais estdo submetidos diariamente sdo
justificativas plausiveis para estudos que elucidem com
clareza a associagdo do estado de saude e diversas
caracteristicas ambientais, ocupacionais, sociais e
econOmicas que influenciam na qualidade de vida.

A maior recusa de participagdo dos motoristas do turno
noturno foi

uma limitacdo do presente estudo, pois,

possivelmente, estes profissionais também apresentam
habitos alimentares inadequados assim como horarios de
sono e descanso, induzindo ao maior risco nutricional. No
entanto, os resultados obtidos ja justificam a¢des mais
efetivas a serem realizadas por gestores publicos e de
instituicdes privadas para a promogdo da salde deste grupo

populacional.
CONCLUSAO

Conclui-se que ha alta prevaléncia de excesso de peso
entre os motoristas de transportes coletivos de Jundiai,
assim como alguns hdbitos alimentares inadequados e baixa
atividade fisica, importantes fatores de riscos para doengas
crénicas ndo transmissiveis. Os resultados apresentados
reforcam a necessidade de estratégias de promogado a saude,
na perspectiva de mudangas de comportamentos, visando
uma melhoria na qualidade de vida desses profissionais.
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