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Consumo de leite e derivados entre adultos e idosos
no Sul do Brasil: um estudo de base populacional

Consumption of dairy products by adults and the elderly
in the south of Brazil: a population-based study

Resumo  Estudo transversal de base populacional
que avaliou a frequência de consumo de leite e
derivados, segundo características demográficas e
socioeconômicas entre adultos e idosos da cidade
de Pelotas (RS). A frequência de consumo de leite
e derivados foi medida por meio de um roteiro
com perguntas curtas e simples. Avaliou-se, tam-
bém, a origem (leite de vaca, soja, outro) e teor de
gordura do leite consumido (integral, semidesna-
tado, desnatado). Nas análises estatísticas foram
utilizados testes qui-quadrado de heterogeneida-
de e de tendência linear. A prevalência de consu-
mo regular de leite e/ou derivados foi 45,9%, sen-
do 1,7 vezes maior entre idosos comparado aque-
les com 20-29 anos de idade. Uma maior preva-
lência também foi observada entre mulheres, in-
divíduos brancos e de maior escolaridade. Nível
econômico mostrou associação inversa e signifi-
cativa com o desfecho. Quase a totalidade da amos-
tra toma leite de vaca e mais de três quartos, com
teor de gordura integral. Cerca de um quarto dos
adultos não tomam leite e destes, menos de 20%
consomem diariamente algum derivado lácteo. O
consumo de leite e derivados, sobretudo com re-
duzido teor de gordura, deve ser encorajado entre
adultos. Atenção especial deve ser dada aos mais
jovens, homens e aqueles de menor escolaridade e
nível econômico.
Palavras-chave  Produtos lácteos, Adulto, Idoso,
Consumo de alimentos

Abstract  This is a population-based cross-sec-
tional study to evaluate the frequency of consump-
tion of dairy products by adults and the elderly in
Pelotas in the state of Rio Grande do Sul, in ac-
cordance with demographic, social and economic
characteristics. Frequency of dairy product con-
sumption was obtained by means of a question-
naire containing short, straightforward questions.
Information about the type of milk (cow’s milk,
soy, other) and the fat contained in the milk con-
sumed (full-cream, semi-skimmed and skimmed)
was also investigated. Heterogeneity, linear trend
and chi-square tests were used for the statistical
analysis. The prevalence of regular dairy product
consumption was 45.9%, and was 1.7 times high-
er among the elderly compared with 20 to 29-year-
olds. Dairy product consumption frequency was
higher among women, Caucasians and those with
tertiary education. The economic level was signif-
icantly and inversely associated with the outcome.
Nearly 98% of the sample drink cow’s milk and
75.5% drink full-fat milk. About 26% of the adults
do not drink milk and of these less than 20% con-
sume dairy products daily. Dairy product consump-
tion, especially low-fat products, should be encour-
aged among adults. Special attention should be giv-
en to younger individuals, males, and groups with
less education and income.
Key words  Dairy products, Adult, Elderly, Con-
sumption of food
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Introdução

O leite e seus derivados constituem um grupo de
alimentos de grande valor nutricional, por se-
rem fontes consideráveis de proteínas de alto valor
biológico, além de vitaminas e minerais1. O con-
sumo habitual destes alimentos é recomendado,
principalmente, para atingir a adequação diária
de cálcio, um nutriente fundamental para a for-
mação e a manutenção da estrutura óssea, entre
outras funções no organismo2.

A ingestão de cálcio recomendada a partir dos
20 anos de idade varia de 1.000 a 1.200 mg/dia3,
sendo, portanto, difícil atingir tal recomendação
sem o consumo suficiente de laticínios. O Minis-
tério da Saúde do Brasil, através de seu Guia Ali-
mentar, recomenda o consumo diário de três
porções de leite e/ou derivados1, sendo esta quan-
tia suficiente para atender 75% das necessidades
diárias de cálcio4. Além disso, leite e derivados
devem ser preferencialmente desnatados, para os
adultos, a fim de evitar o aporte calórico e/ou de
gorduras saturadas e colesterol1, cujo consumo
excessivo está associado a maior ocorrência de
dislipidemia, um importante fator de risco para
doenças cardiovasculares5,6.

Apesar da importância do consumo de leite e
derivados para todas as faixas etárias, poucos
estudos têm avaliado a ingestão destes alimen-
tos, sobretudo, entre adultos e idosos7-9. No Bra-
sil, dados da última Pesquisa de Orçamentos
Familiares mostraram que o consumo de leite, a
partir dos dez anos de idade, está aquém do re-
comendado, o que se traduz em elevadas preva-
lências de inadequação de ingestão de vitaminas
e cálcio8.

O conhecimento da frequência e da distribui-
ção da ingestão de leite e derivados na popula-
ção, assim como seus determinantes, é necessá-
rio para direcionar estratégias nacionais e locais
de incentivo ao consumo desses alimentos. O
objetivo do presente estudo foi estimar a frequ-
ência de ingestão de diferentes tipos de leite e de
derivados lácteos e o perfil dos consumidores,
em uma amostra representativa de adultos e ido-
sos residentes na zona urbana do município de
Pelotas, Rio Grande do Sul, Brasil.

Métodos

No período de janeiro a julho de 2010 foi realiza-
do em Pelotas (RS) estudo transversal de base
populacional sobre a saúde de seus moradores.
Pelotas é uma cidade de médio porte localizada

no Sul do Brasil, com aproximadamente 340.000
habitantes, 93% dos quais residem na zona ur-
bana do município10. O presente estudo é parte
de um consórcio de pesquisa realizado entre os
alunos do mestrado acadêmico do Programa de
Pós-Graduação em Epidemiologia da Universi-
dade Federal de Pelotas (PPGE/UFPel), no qual
todos os mestrandos desenvolvem seus estudos
de maneira conjunta. Este estudo incluiu indiví-
duos adultos (20-59 anos) e idosos (> 60 anos),
de ambos os sexos, residentes na zona urbana
do município. Indivíduos institucionalizados e
aqueles com incapacidades mentais que os im-
possibilitasse de responder o questionário foram
excluídos do estudo.

Amostragem

A amostra foi selecionada em dois estágios,
tendo como unidade amostral primária os seto-
res censitários definidos pelo Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatística (IBGE)10. Primeiramen-
te, os 404 setores foram listados em ordem cres-
cente de renda média do chefe da família e, após,
selecionados com probabilidade proporcional ao
tamanho. Logo depois do sorteio, iniciou-se um
processo de reconhecimento e atualização, já que
as planilhas de identificação dos setores censitári-
os do IBGE eram provenientes do censo de 2000
e, provavelmente, encontravam-se desatualizadas.
Em seguida, em cada setor sorteado, foram amos-
trados, em média, 10 domicílios, de forma siste-
mática, a fim de minimizar o efeito de delinea-
mento amostral. Este processo resultou na inclu-
são de 130 setores e 1.512 domicílios no estudo.

Para o cálculo do tamanho da amostra, fo-
ram utilizados os seguintes parâmetros e esti-
mativas: prevalência de consumo diário de leite e
derivados estimada em 30% (baseada em dados
não publicados provenientes da Coorte de Nas-
cimentos de 1982 da cidade de Pelotas, RS, quan-
do os indivíduos tinham 23 anos); erro aceitável
de três pontos percentuais; nível de confiança de
95%; efeito de delineamento de 2,011 e acréscimo
de 10% para compensar possíveis perdas e recu-
sas. Dessa forma, a amostra final necessária foi
de 1.972 indivíduos.

Definição do desfecho
e variáveis independentes

No presente estudo, considerou-se consumi-
dor regular de leite e derivados aquele indivíduo
que referiu consumir leite e/ou derivados todos
os dias na semana anterior à entrevista. Optou-
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se por trabalhar com uma frequência diária de
consumo, visto ser esta a recomendação do Mi-
nistério da Saúde apresentada no Guia Alimen-
tar para a população brasileira1.

Para caracterizar os consumidores de leite fo-
ram utilizadas as seguintes variáveis independen-
tes: sexo, cor da pele (observada pela entrevista-
dora e classificada como branca ou não branca),
idade (obtida em anos completos e agrupada em
cinco faixas etárias: 20-29; 30-39; 40-49; 50-59 ou
> 60 anos), escolaridade (obtida em anos com-
pletos de estudo e agrupada em quatro categori-
as: 0-4; 5-8; 9-11 ou > 12) e nível econômico –
segundo critério de classificação da Associação
Brasileira de Empresas de Pesquisa (ABEP) – em
cinco categorias, sendo a categoria “A” considera-
da como a maior12. Este critério de classificação
econômica brasileira avalia o poder de compra
individual e das famílias urbanas sem, entretan-
to, classificar a população em termos de “classes
sociais”. O sistema de pontos depende da posse
de bens, da escolaridade do chefe da família e da
presença de empregada doméstica mensalista.

Instrumento de pesquisa

O instrumento utilizado para avaliar o tema
em estudo foi elaborado e pré-testado pelos pró-
prios autores e abordou questões sobre o con-
sumo de leite e derivados lácteos. Para aferição
do desfecho foram realizadas as quatro pergun-
tas apresentadas a seguir:

1. “O(a) Sr.(a) costuma tomar algum tipo de
leite?”. Se sim:

2. “Pense na última semana. Desde <dia da
semana> passada até hoje, em quantos dias o(a)
Sr.(a) tomou leite?”.

3. “O(a) Sr.(a) costuma consumir queijo, io-
gurte, requeijão ou nata?”. Se sim:

4. “Pense na última semana. Desde <dia da
semana> passada até hoje, em quantos dias o(a)
Sr.(a) consumiu queijo, iogurte, requeijão ou
nata?”.

Para aqueles indivíduos que informaram to-
mar leite, foram investigados, ainda, o tipo (leite
de vaca, soja, outro) e o teor de gordura do leite
consumido (leite integral, semidesnatado e des-
natado). O teor de gordura do leite consumido
foi investigado somente entre aqueles que referi-
ram ingerir leite de vaca. Para fins de análise não
foram considerados os indivíduos que relataram
o consumo de produtos não lácteos, como o lei-
te de soja.

Coleta e análise dos dados

As informações foram coletadas com o auxí-
lio de Personal Digital Assistants (PDA) por en-
trevistadoras devidamente treinadas, com no
mínimo segundo grau completo de escolaridade.
As questões como um todo foram previamente
testadas através de um estudo piloto, realizado
em um bairro da cidade não selecionado para
fazer parte do estudo.

O controle de qualidade foi realizado através
de revisita a 10% da amostra, selecionada de
maneira aleatória, para a aplicação de uma ver-
são reduzida do questionário original, a fim de
verificar possíveis erros ou respostas falsas, e
avaliar a concordância e/ou repetibilidade das
questões.

As análises estatísticas foram realizadas com
o auxílio do programa Stata versão 11.0.

O efeito de delineamento amostral foi consi-
derado em todas as análises, utilizando-se o con-
junto de comandos survey (svy) do Stata 11.0.
Foram realizados os testes qui-quadrado de he-
terogeneidade e de tendência linear para avaliar
as diferenças entre os grupos.

O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética e
Pesquisa da Faculdade de Medicina da Universi-
dade Federal de Pelotas. Foi obtido, de todos os
entrevistados, consentimento informado por es-
crito, previamente à entrevista.

Resultados

Nos 1.512 domicílios visitados, 3.059 indivíduos
foram considerados elegíveis para o estudo e 2.732
foram entrevistados (10,7% de perdas e recusas).
Entre os não respondentes, a maioria era do sexo
masculino (55,1%), de cor da pele branca (90,3%)
e com idade entre 20 e 29 anos (26,7%). O contro-
le de qualidade foi realizado com 299 indivíduos
(10,9% da amostra) e o resultado do teste Kappa
para o desfecho mostrou uma concordância boa
(Kappa = 0,77). O efeito de delineamento amos-
tral para consumo de leite e derivados foi 2,7.

A média de idade dos indivíduos avaliados
foi de 46,1 anos (DP ± 17), variando de 20 a 96
anos de idade. A Tabela 1 apresenta a descrição
da amostra, bem como a prevalência de consu-
mo diário de leite e derivados segundo caracte-
rísticas demográficas e socioeconômicas. A maio-
ria dos entrevistados (57,9%) era do sexo femi-
nino, 81,2% tinham cor da pele branca e mais de
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80% pertenciam ao nível econômico C ou infe-
rior. Cerca de 50% da amostra referiu ter, pelo
menos, nove anos completos de estudo.

A prevalência de consumo diário de leite e
derivados (N = 2732) foi de 45,9% (IC95% 42,8;
48,9), a qual foi maior entre as mulheres (51,4%)
e entre indivíduos com cor da pele branca
(49,0%). Uma maior prevalência também foi
observada entre indivíduos com 60 anos ou mais
(64,4%), em comparação aos com 20 a 29 anos
de idade (38,8%) e entre aqueles de maior escola-
ridade (62,9%). Observou-se ainda uma tendên-
cia de redução na prevalência de consumo diário
de leite e derivados, conforme diminuía o nível
econômico (Tabela 1).

A Figura 1 mostra a frequência de consumo
de leite e derivados, na semana anterior à entre-
vista, independente do indivíduo ser um consu-
midor regular. Dentre os indivíduos que infor-
maram consumir algum tipo de leite (N = 2015),
12,3% relataram que foi entre 4 e 6 dias na sema-
na, cerca de 30% de 1 a 3 dias na semana e 12%
não consumiram o alimento. Entre aqueles que
relataram consumir derivados do leite (N =

2143), aproximadamente 42% o fizeram de 1 a 3
dias na semana e 13,9% não consumiram.

A Figura 2 apresenta a distribuição dos con-
sumidores de leite conforme tipo e teor de gor-
dura do leite ingerido. Dentre aqueles indivíduos
que consomem algum tipo de leite, 97,6% (N =
1966) informaram ingerir leite de vaca. Em rela-
ção ao teor de gordura do leite de vaca ingerido,
a maioria dos entrevistados relatou consumir o
tipo integral (75,5%).

A Tabela 2 mostra as características dos indi-
víduos consumidores de leite de vaca. Não se
observou diferença quanto ao teor de gordura
ingerido segundo a cor da pele (p = 0,1). Quanto
ao consumo de leite integral, uma maior preva-
lência foi observada entre os homens (81,3%),
os indivíduos mais jovens (80,4%), e aqueles de
menor nível econômico (83,0%) e com menor
escolaridade (80,4). Com relação ao consumo
de leite desnatado, maiores prevalências foram
observadas entre as mulheres (23,2%), os indiví-
duos com 60 anos ou mais (25,5%), naqueles de
melhor nível econômico (29,7%) e nos com mai-
or nível de escolaridade (30,0%).

Tabela 1. Descrição da amostra e prevalência de consumo diário de leite e derivados segundo características
demográficas e socioeconômicas. Pelotas, Rio Grande do Sul, Brasil, 2010. (n = 2732a).

Variável

Sexo
Masculino
Feminino

Cor da pele
Branca
Não branca

Idade (anos)
20-29
30-39
40-49
50-59
60 ou mais

Nível econômico (ABEP)
A/B
C
D/E

Escolaridade (anos)
0-4
5-8
9-11
12 ou mais

N

1151
1581

2218
513

595
462
545
495
635

477
1318

931

513
773
732
547

%

42,1
57,9

81,2
18,8

21,8
16,9
20,0
18,1
23,2

17,5
48,3
34,2

20,0
30,2
28,5
21,3

Prevalência

38,3
51,4

49,0
32,4

38,8
33,6
38,7
49,9
64,4

66,5
45,1
36,5

42,5
38,4
43,7
62,9

IC95%b

p < 0,001c

34,8 - 41,8
47,8 - 54,9

p < 0,001c

45,7 - 52,3
27,9 - 36,8

p < 0,001c

33,9 - 43,8
27,8 - 39,3
33,7 - 43,7
45,1 - 54,7
60,2 - 68,6

p < 0,001d

61,0 - 71,9
41,5 - 48,6
32,6 - 40,5

p < 0,001c

37,3 - 47,7
34,2 - 42,6
39,4 - 48,0
58,1 - 67,7

ABEP: Associação Brasileira de Empresas de Pesquisa. a O valor máximo de informações perdidas foi de 6,1% (n=167) para a
variável escolaridade. b Intervalo de Confiança de 95% (IC95%) ajustado para o efeito de delineamento amostral. c Teste qui-
quadrado de heterogeneidade. d Teste     qui-quadrado de tendência linear.

Consumo diário de leite e derivadosDistribuição amostral
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Cerca de um quarto da amostra (N = 717)
informou não consumir leite. Dentre estes, 30%
também não consomem outros laticínios.

Discussão

Segundo as Dietary Reference Intakes (DRI)3, as
necessidades diárias de cálcio variam com a ida-
de, sendo de 1.000 mg e 1.200 mg, para adultos e

idosos, de ambos os sexos, respectivamente. Tais
recomendações, todavia, são difíceis de serem
atendidas sem o consumo de leite ou derivados,
tendo em vista que estes alimentos são as princi-
pais fontes de cálcio da alimentação humana2,4.
Para alcançar as recomendações do nutriente atra-
vés de alimentos não lácteos, seria necessário o
consumo diário de um grande volume de vege-
tais, o que não é usualmente observado na dieta
da maioria das populações13-15. Os resultados do
presente estudo mostraram que uma pequena
parcela da população (8%) não consome leite ou
derivados e, portanto, estes indivíduos possivel-
mente não alcançam a recomendação diária de
cálcio. Além disso, menos da metade dos indiví-
duos seguiu as recomendações nutricionais esta-
belecidas pelo Ministério da Saúde acerca da fre-
quência de consumo de leite e/ou derivados; en-
tretanto, não foi possível estimar se atendem in-
tegralmente a recomendação de consumo, tendo
em vista que, no presente estudo, não foram cole-
tadas informações sobre as quantidades consu-
midas referente ao leite e aos derivados lácteos.

As estimativas do presente estudo são con-
sistentes com outros prévios que mostraram
consumo insuficiente de leite e/ou derivados pela
população adulta brasileira. Os resultados da
Pesquisa de Orçamento Familiar de 2008-09, cu-
jos dados permitiram conhecer além da disponi-
bilidade média de alimentos no domicílio seu
consumo individual, indicaram que a ingestão
de leite e derivados está aquém da recomenda-
ção8. Estudo transversal, realizado em Ribeirão

Figura 1.  Frequência de consumo de leite e
derivados na última semana (dias). Pelotas, Rio
Grande do Sul, Brasil, 2010.
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A
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5,0%

19,5% 123
123
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Leite de vaca

Outro tipo de leite

Leite integral

Leite semidesnatado

Leite desnatado

Figura 2.  Distribuição dos consumidores de leite conforme tipo e teor de gordura do leite ingerido. Pelotas,
Rio Grande do Sul, Brasil, 2010. A - apresenta o tipo de leite consumido (leite de vaca ou outro tipo)
(n=2015). B - apresenta o teor de gordura do leite de vaca ingerido (integral, semidesnatado, desnatado)
(n=1966).
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Preto (SP) com adultos jovens (23-25 anos de
idade), utilizando questionário de frequência ali-
mentar, identificou que o consumo diário de leite
e derivados era inferior ao recomendado (1,7
porções/dia)9.

O consumo diário de leite e/ou derivados
mostrou-se associado a características demográ-
ficas e socioeconômicas da população. O consu-
mo diário desses alimentos foi maior entre as
mulheres e quase duas vezes maior entre os ido-
sos, quando comparados aos mais jovens (20 a
29 anos de idade), conforme mostrado nos re-
sultados da última Pesquisa de Orçamento Fa-
miliar8. A associação positiva entre idade e con-
sumo de leite e/ou derivados pode ser interpreta-
da como reflexo de diferenças na formação do
hábito alimentar entre gerações. Indivíduos mais
velhos possivelmente formaram seu hábito ali-
mentar em um período no qual o consumo de
alimentos processados e bebidas açucaradas era
menos marcante.

Indivíduos de melhor nível econômico apre-
sentaram maior consumo diário de leite e/ou

derivados. Fenômeno semelhante foi mostrado
em dois outros estudos de base domiciliar reali-
zados no Brasil8,16, que mostraram que a dispo-
nibilidade de leite e de outros laticínios tende a
aumentar de forma uniforme com os rendimen-
tos familiares. Uma maior prevalência de consu-
mo diário de leite e/ou derivados também foi
observada entre indivíduos de maior escolarida-
de e de cor da pele branca. Pessoas com tais ca-
racterísticas possivelmente sejam mais bem in-
formadas acerca dos benefícios e da importância
do consumo de lácteos para a saúde, sobretudo
para a saúde óssea, o que poderia explicar essa
relação.

Com relação ao tipo e teor de gordura do leite
consumido, um achado importante do presente
estudo foi o elevado consumo de leite de vaca in-
tegral. Cerca de três quartos dos consumidores,
ingerem este tipo de leite. Este resultado está de
acordo com a tendência encontrada pelo estudo
de Vigilância de Fatores de Risco e Proteção para
Doenças Crônicas por Inquérito Telefônico (VI-
GITEL), em 2009, no qual a prevalência de consu-

Tabela 2. Prevalência de consumo de leite de vaca conforme os teores de gordura, segundo variáveis
independentes. Pelotas, Rio Grande do Sul, Brasil, 2010. (n = 1966a).

Variável

Sexo
Masculino
Feminino

Cor da pele
Branca
Não branca

Idade (anos)
20-29
30-39
40-49
50-59
60 ou mais

Nível econômico ABEP)
A/B
C
D/E

Escolaridade (anos)
0-4
5-8
9-11
12 ou mais

Integral/Normal

p < 0,001c

81,3 (78,0 - 84,7)
71,1 (67,6 - 74,7)

p = 0,08c

74,7 (71,3 - 78,1)
79,2 (74,2 - 84,1)

p < 0,001d

80,4 (75,9 - 84,9)
80,4 (75,3 - 85,6)
79,1 (74,7 - 83,5)
72,4 (67,1 - 77,6)
67,6 (62,6 - 72,6)

p < 0,001d

59,7 (52,2 - 67,1)
76,3 (72,5 - 80,0)
83,0 (79,3 - 86,7)

p < 0,001c

80,4 (75,9 - 84,8)
79,9 (75,5 - 84,3)
80,4 (76,7 - 84,1)
58,9 (53,3 - 64,6)

Semidesnatado

p = 0,2c

4,2 (2,6 - 5,8)
5,6 (3,7 - 7,5)

p = 0,06c

5,4 (3,7 - 7,1)
3,0 (0,7 - 5,2)

p = 0,04d

4,2 (2,1 - 6,3)
3,8 (1,3 - 6,3)
4,3 (2,2 - 6,4)
5,0 (2,1 - 7,9)
6,9 (4,0 - 9,8)

p < 0,001d

10,7 (6,1 - 15,3)
4,4 (2,4 - 6,4)
2,7 (1,1 - 4,2)

p < 0,001c

2,2 (0,2 - 4,2)
3,5 (1,6 - 5,4)
4,2 (1,9 - 6,5)

11,1 (7,3 - 14,9)

Desnatado

p < 0,001c

14,5 (11,7 - 17,3)
23,3 (20,5 - 26,1)

p = 0,4c

19,9 (17,2 - 22,6)
17,9 (13,4 - 22,3)

p < 0,001d

15,4 (11,3 - 19,5)
15,8 (11,5 - 20,1)
16,5 (12,6 - 20,4)
22,6 (17,9 - 27,4)
25,5 (21,2 - 29,8)

p < 0,001d

29,7 (23,2 - 36,2)
19,4 (16,3 - 22,4)
14,3 (10,8 - 17,8)

p < 0,001c

17,4 (13,6 - 21,3)
16,6 (12,8 - 20,5)
15,4 (12,3 - 18,5)
30,0 (24,6 - 35,3)

p c

< 0,001

0,1

<0,001d

<0,001d

<0,001

ABEP: Associação Brasileira de Empresas de Pesquisa. a O valor máximo de informações perdidas foi de 6,2% (n = 122) para a
variável escolaridade. b Intervalo de Confiança de 95% (IC95%) ajustado para o efeito de delineamento amostral. c Teste qui-
quadrado de heterogeneidade. d Teste     qui-quadrado de tendência linear.

Tipos de leite (Prevalência – IC95%b)
N

836
1130

1629
336

428
317
369
358
494

347
981
635

367
517
546
414
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mo de leite integral foi elevada variando de 48,1%
em Porto Alegre a 66,0% em Manaus17. Outro
estudo realizado na Espanha com adultos jovens
mostrou a mesma preferência de consumo7.

A ingestão de leite desnatado, embora reco-
mendado como opção adequada de alimentação
saudável, visando à redução de consumo de gor-
duras saturadas, foi referido por menos de 20%
dos seus consumidores. Alimentos de origem
animal são importantes fontes de colesterol e
gorduras saturadas da dieta, cujo consumo ex-
cessivo está diretamente relacionado com a ocor-
rência de dislipidemia, a qual é um importante
fator de risco para doenças cardíacas e alguns
tipos de câncer5,6. Tendo em vista que o consumo
excessivo de gorduras de origem animal é um
comportamento de risco para a ocorrência de
agravos crônicos não transmissíveis, e que den-
tre os consumidores de leite integral 34,8% e
21,3% referiram, respectivamente, ter diagnósti-
co médico de hipertensão arterial e dislipidemia
(dados não apresentados), estimular o consu-
mo de leite com reduzido teor de gordura deve
ser um componente importante das recomenda-
ções viabilizadas através de políticas de nutrição
e saúde, com o objetivo de contribuir para uma
vida futura livre de doença.

No presente estudo, buscou-se investigar
também a relação entre o consumo de leite com
reduzido teor de gordura e características socio-
demográficas. Maior ingestão de leite desnatado
foi observada entre as mulheres, sendo consis-
tente com as estimativas de inquéritos de outros
países7,18. Uma hipótese para explicar tais acha-
dos é que as mulheres, em geral, são mais moti-
vadas para o cuidado com a saúde, o que inclui o
consumo de dietas contendo alimentos mais sau-
dáveis e com baixo conteúdo calórico19.

Observou-se ainda uma tendência de maior
consumo de leite semidesnatado e desnatado com
o aumento da idade. Possivelmente, adultos mais
velhos e idosos estejam recebendo mais orienta-
ções a respeito da redução do consumo de gor-
duras de origem animal, uma vez que tendem a
utilizar mais frequentemente os serviços de saú-
de, devido à maior prevalência de incapacidades
e doenças crônicas nessa faixa etária20.

Os leites semidesnatados e desnatados tam-
bém foram mais consumidos por indivíduos de
melhor nível econômico e de maior escolaridade.
Todavia, a ingestão destes tipos de leite deve ser
considerada baixa, visto que 60% dessa popula-
ção ainda consome o integral. Estes resultados
podem refletir uma resistência cultural à inges-
tão de leite com reduzido teor de gordura, mes-
mo entre indivíduos com maior acesso econô-
mico e à informação.

Os resultados do presente estudo podem es-
tar subestimados em relação à estimativa de con-
sumo de gordura saturada e colesterol, uma vez
que não foi avaliado o teor de gordura dos deri-
vados lácteos, o que pode ser entendido como
uma limitação.

Conclusão

Com base nos resultados observa-se que são
necessárias inciativas de promoção ao consumo
de leite e derivados voltadas à população geral.
Além disso, o consumo de leite e laticínios com
reduzido teor de gordura deve ser encorajado
entre adultos e idosos. Atenção especial deve ser
dada aos indivíduos mais jovens, ao sexo mas-
culino e aos estratos populacionais de menor es-
colaridade e nível econômico.
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