ESTIMATIVA DA PORCENTAGEM DE BIODISPONIBILIDADE E FREQÜÊNCIA DE FERRO NOS CARDÁPIOS DO RESTAURANTE DE UM HOSPITAL UNIVERSITÁRIO
ESTIMATE OF PERCENTAGE OF BIOAVAILABILITY AND IRON FREQUENCY IN THE MENU OF A UNIVERSITY HOSPITAL RESTAURANT

Título resumido: Biodisponibilidade de ferro em cardápios
RESUMO

O objetivo do presente estudo foi calcular a biodisponibilidade de ferro e avaliar a freqüência deste mineral, nos cardápios do restaurante de um Hospital Universitário. Um algoritmo foi utilizado para cálculo da porcentagem de ferro biodisponível em quatro cardápios. O cardápio nº 2 apresentou a maior freqüência de ferro e o nº 3 a menor. A maior média de ferro ingerido foi a evidenciada no cardápio 2, com 19,93mg de ferro porém a maior biodisponibilidade foi encontrada no cardápio 3, com 1,79mg de ferro. Porém tanto a quantidade de ferro ingerido como a biodisponível destes cardápios não apresentaram diferença significativa (p>0,05) As refeições apresentaram biodisponibilidade intermediária e os cardápios mostraram-se inadequados em sua maioria para gestantes. Pode-se observar que nem sempre uma maior freqüência de ferro resultará em maior ingesta e em maior absorção, pois tudo isso depende de sua  biodisponibilidade na refeição.
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ABSTRACT
The purpose of this study was to calculate the iron bioavailability and to evaluate the frequency of the mineral, that makes part of the institutional meals of a University Hospital’s restaurant. An algorithm was used to calculate the percentage of iron bioavailability in the four institutional meals. Institutional meal nº 2 presented the higher frequency of iron whereas the nº 3 presented the lowest. The highest mean of iron ingested was evidenced in nº 2, with 19,93mg of iron however the largest bioavailability it was found in the menu nº 3, with 1,79mg of iron. However so much the amount of iron ingested as the bioavailble of these menus didn't happened significant difference (p>0,05). The meals were present intermediary bioavailability and the menus demonstrated to be inadequate in its majority for pregnant women. It was possible to observe that it is not a matter of high frequency of iron that will result in a higher ingestion and absorption, because it is all related to its bioavailability in the meal.
Key-words: iron, bioavailability, institutional meals.

INTRODUÇÃO

O conceito mais corrente de biodisponibilidade está associado não apenas com a absorção ou captação do nutriente pela mucosa intestinal, mas com sua utilização, compreendendo também o processo de transporte, assimilação celular e conversão de um nutriente em sua(s) forma(s) biologicamente ativa(s) (MARTÍNEZ et al., 1999). A biodisponibilidade seria a medida da proporção dos nutrientes alimentares ingeridos que é efetivamente absorvida e utilizada (SHARMA et al., 2003). O termo biodisponibilidade, relacionado ao mineral ferro, é a medida daquela fração do ferro alimentar capaz de ser absorvida pelo trato gastrointestinal e, subsequentemente armazenada e incorporada ao heme (BIANCHI et al., 1992).  

A biodisponibilidade de um nutriente é influenciada por fatores intrínsecos ou fisiológicos e por fatores extrínsecos ou dietéticos. Dentre os fatores intrínsecos pode ser citado o estado patológico, fisiológico e nutricional do organismo; secreções como suco gástrico, secreções pancreáticas e bile. Os fatores extrínsecos ou dietéticos incluem forma química do ferro (heme e não-heme), estado de oxidação, solubilidade, pH, capacidade de complexação e fatores dietéticos como os constituintes da dieta, o aporte total do nutriente pelos alimentos, fatores promotores e inibidores da biodisponipilidade. (MARTÍNEZ et al., 1999; BIANCHI et al., 2002).   
Em relação ao ferro dietético, este é classificado de acordo com sua forma química e mecanismo de absorção em: ferro-heme e ferro não-heme. O ferro heme está presente nas carnes e vísceras, aves, pescados e mariscos (GONZÁLEZ et al., 2002). Esta molécula sofre pouca influência de outros componentes alimentares simultaneamente presentes, penetrando intacto nas células da mucosa, onde então é liberado (SINGH et al., 2006).
O ferro não – heme é encontrado fundamentalmente em cereais, leguminosas, verduras, forma parte do ferro das carnes e de outros alimentos. A absorção de ferro não-heme é baixa, entre 2 e 20%, variando notadamente em cada comida e refeição devido à presença de fatores dietéticos que inibem ou aumentam a sua biodisponibilidade (GONZÁLEZ et al., 2002).
O ferro não-heme tem sua biodisponibilidade aumentada em função da interação positiva com os ácidos orgânicos (ascórbico, cítrico, lático, malárico e tartárico), vitamina A e betacarotenos, tecidos animais (peptídeos, cisteína e gordura), aminoácidos (cisteína, lisina e histidina) e carboidratos (frutose) e gorduras (GARCÍA-CASAL et al., 1998; LAYRISSE et al., 1997; URRUTIA, 2005). O ferro não-heme tem sua biodisponibilidade diminuída frente ao ácido fítico, compostos fenólicos (taninos), oxalatos, fosfatos e cálcio (BARRIOS, 2000; URRUTIA, 2005; SINGH et al., 2006).
A biodisponibilidade do ferro presente nas refeições depende da forma química, da presença ou da ausência de fatores que influenciam a absorção, e das necessidades de ferro do indivíduo (COZZOLINO, 2005).
Os algoritmos do biodisponibilidade, ou os modelos matemáticos usados para estimar a biodisponibilidade de nutrientes nas diferentes dietas, podem ser aplicados a uma matriz dietética complexa, predizendo o aumento ou redução, sem medida direta da absorção, facilitando a avaliação das dietas e recomendações. A aplicação de algoritmos de biodisponibilidade pode ser muito útil para populações com status baixo ou excesso de determinado nutriente (MONSEN e BALINTFLY, 1982; HUNT, 1996). 
O cálculo da biodisponibilidade de ferro é utilizado para detectar deficiências de ferro na dieta e como ferramenta para aconselhar formas de incrementar a biodisponibilidade, mediante o fortalecimento de fatores promotores da absorção e vigiando aqueles que a dificultam (HUNT, 1996). 

O objetivo do presente estudo foi calcular a biodisponibilidade de ferro e avaliar a freqüência deste mineral, identificando substâncias presentes nos alimentos que compõem o cardápio do restaurante do Hospital Universitário Lauro Wanderley as quais podem aumentar a biodisponibilidade. 
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O presente trabalho foi baseado na identificação da freqüência de ferro e de agentes estimuladores, os quais podem aumentar a biodisponibilidade deste mineral nos cardápios do restaurante do Hospital Universitário Lauro Wanderley (HULW), localizado em João Pessoa – PB. Os comensais deste restaurante constituem uma população diversificada, uma vez que além de pacientes provenientes da pediatria, clínica médica e maternidade, têm-se também os funcionários do HULW e acompanhantes destes pacientes que também realizam as refeições neste hospital.
Foram utilizados quatro cardápios semanais, que já se encontravam analisados e adequados quanto aos macronutrientes e valor energético total. Nesta Unidade de Alimentação e Nutrição do HULW, há um rodízio entre os referidos cardápios a cada semana. Cada um deles é composto por quatro refeições (desjejum, almoço, jantar e ceia), ou cinco refeições, incluindo-se um lanche, sendo essas diferentes a cada dia da semana.

De posse dos cardápios qualitativos, listaram-se as preparações com seus respectivos ingredientes contidos nas refeições de cada dia da semana. (Tabela 1). A partir das preparações e dos ingredientes, identificou-se a freqüência em que o ferro estava presente em cada refeição do dia nos diferentes cardápios. 
Tabela 1 – Exemplos de preparações mais comuns utilizadas nos cardápios semanais do Hospital Universitário Lauro Wanderley (HULW)

	REFEIÇÕES
	PREPARAÇÕES MAIS COMUNS
	INGREDIENTES

	Café da manhã
	Suco ou Café

Pão ou biscoito ou cuscuz

Ovo ou queijo 
	Açúcar

Fruta (laranja, acerola, banana, mamão, melancia, melão, ameixa)

Café

Sal

Margarina vegetal

Pão 

Biscoito

Fubá de milho

	Lanches
	Chá ou mingau ou suco
	Erva

Açúcar

Aveia

Leite integral

Fruta (abacaxi, acerola, banana mamão, melancia, melão, maçã)

	Almoço
	Salada crua

Salada cozida

Purê

Arroz

Feijão

Carne

Fruta
	Sal

Verduras cruas (tomate, folhosos verde escuros, cebola, pepino)

Legumes cozidos (batata, cenoura, chuchu, beterraba)

Batata ou cenoura ou abóbora

Feijão (preto, macassar ou mulatinho)

Carne (frango, peixe, bovina ou fígado)

Óleo de soja

Fruta (laranja, acerola, melancia, melão, ameixa)

	Jantar
	Sopa ou canja 

Batata doce ou inhame ou torrada

Queijo ou ovo

Café ou chá ou leite
	Sal

Carne (frango, peixe, bovina ou fígado)

Legumes (batata, cenoura, chuchu)

Verduras (cebola, pimentão, alho)

Queijo ou ovo

Margarina vegetal

Café ou chá ou leite

Açúcar


Foram identificadas também, as substâncias que podem aumentar a biodisponibilidade do ferro em cada refeição, enfatizando-se a vitamina C, as gorduras animais e os tecidos animais. Correlacionando-se o ferro e as substâncias que possivelmente aumentam sua absorção e utilização, foi possível detectar o nível da biodisponibilidade desse mineral nos cardápios analisados. 

Com base nos fatores promotores da absorção do ferro, classificaram-se as refeições em três grupos: baixa, média e alta biodisponibilidade do mineral em sua forma não-heme de acordo com o quadro 1.
Quadro 1 – Classificação das dietas de acordo com a biodisponibilidade de ferro

	Baixa disponibilidade
	Média disponibilidade
	Alta disponibilidade

	< 23g de carne e < 75mg de vitamina C
	< 23g de carne e > 75mg de vitamina C
	> 23g de carne e > 75mg de vitamina C

	23-70g de carne e < 25mg de vitamina C
	23-70g de carne e > 25mg de vitamina C
	

	
	> 70g de carne e < 25mg de vitamina C
	


Fonte: Monsen et al. (1978)
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O algoritmo de Monsen e Balintfly (1982) foi utilizado para cálculo da porcentagem de ferro biodisponível. Este algoritmo leva em consideração o teor de ferro e os fatores potencializadores de sua absorção (tecido animal, gorduras e vitamina C) presentes na composição de cada refeição. A quantidade (mg) destes teores foi pesquisada na Tabela Brasileira de Composição de Alimentos (TACO, 2006):
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Fe total absorvido (mg) = Total de Fe não heme absorvido + Total de Fe heme absorvido
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Fe não heme biodisponível (mg) = Total de Fe não heme x F/100

A soma dos valores encontrados nas diferentes refeições do dia corresponde à quantidade diária de ferro biodisponível em condições fisiológicas da normalidade. Tendo em vista que a população apresenta-se com patologias e condições fisiológicas distintas e diversas, não se poderiam determinar as suas particularidades. Portanto, apesar dos comensais serem uma população heterogênea formada por sadios e enfermos, esse algoritmo foi utilizado como base para a estimação de ferro biodisponível e ferro ingerido nos cardápios com intuito de comparação com as recomendações para os potenciais grupos de consumidores, tais como: gestantes, nutrizes, crianças e adultos.   
Aos resultados foi aplicada análise de estatística descritiva, mediante a determinação de freqüências, valores médios e respectivos desvios padrão, como também ANOVA ao nível de significância de 5%. Para este cálculo foi utilizado o pacote estatístico Assistat ® 7.1 beta (SILVA & AZEVEDO, 2002).
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RESULTADOS 
Nos gráficos 1, 2, 3 e 4, estão agrupados os dados da freqüência de ferro, vitamina C, gorduras e tecido animal nos quatro cardápios semanais analisados.
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A freqüência de ferro no cardápio semanal 1 variou entre 11e 22 vezes, somando-se 122 freqüências ao longo dos dias. A freqüência de vitamina C variou entre 16 e 25 vezes, aparecendo 136 vezes neste cardápio. Enquanto que as freqüências de tecido animal e gorduras variaram de 2 a 4 vezes e 2 a 6 vezes respectivamente.

O cardápio 2 apresentou uma freqüência de ferro de 128 vezes, variando entre 15 e 21 vezes, sendo esta a maior freqüência quando comparados aos outros três cardápios. A maior freqüência de ácido ascórbico foi registrada na Quarta feira. Bem como as maiores freqüências de tecido animal e gordura foram registradas no Sábado e na Terça feira, respectivamente.

A freqüência de ferro no cardápio 3 variou entre 12 e 21 vezes, de um total de 112 freqüências, sendo este o cardápio com menor freqüência de ferro se comparado aos outros. As maiores freqüências de gordura e tecido animal foram registradas na quarta feira.
A freqüência total de ferro no cardápio 4 foi de 117 vezes, variando entre 13 e 23 freqüências. As maiores freqüências de vitamina C e ferro foram registradas na quinta feira. A freqüência de gordura sofreu pouca variação, enquanto que a de tecidos animais ficou entre 2 e 3 vezes no cardápio.
Na tabela 2 consta a soma das quantidades de ferro ingerido em cada refeição diária dos quatro cardápios semanais analisados.  
Tabela 2 - Quantidade de Ferro ingerida por dia para os quatro cardápios semanais estudados do Hospital Universitário HULW
	Dias da semana
	Cardápios 

	
	Cardápio 1

(mg)
	Cardápio 2

(mg)
	Cardápio 3

(mg)
	Cardápio 4

(mg)

	Domingo
	15,44ª
	19,28ª
	14,95ª
	16,63ª

	Segunda-Feira
	20,61ª
	18,04ª
	14,94ª
	12,50ª

	Terça-Feira
	17,45ª
	16,56ª
	21,64ª
	16,16ª

	Quarta-Feira
	10,59ª
	22,81ª
	31,23ª
	21,36ª

	Quinta-Feira
	11,58ª
	25,12ª
	12,83ª
	23,06ª

	Sexta-Feira
	24,00ª
	21,64ª
	26,16ª
	12,11ª

	Sábado
	18,45ª
	16,07ª
	13,31ª
	15,74ª

	Média e Desvio padrão
	16,86 + 4,78
	19,93 + 3.38
	19,29 +7,19
	16,79 + 4,12



A maior média de ferro ingerido foi a evidenciada no cardápio 2, 19,93 mg, e a menor no cardápio 4, 16,79. Porém a maior evidência de ferro foi obtida no cardápio 3,  31,23 mg, durante o dia de quarta feira e a menor, na quarta feira do cardápio 1, 10,59 mg. Apesar das variações na média de ferro ingerido não houve diferença estatística ao nível de significância de 5%.
Na tabela 3 estão tabulados os dados da soma das quantidades de ferro absorvido em cada refeição dos quatro cardápios analisados, os quais foram calculados a partir do algoritmo de Monsen e Balintfly (1982). 
Tabela 3 - Quantidade de Ferro biodisponivel por dia, calculados a partir do algoritmo de Monsen e Balintfly (1982) para os quatro cardápios semanais estudados do Hospital Universitário HULW.
	Dias da semana
	Cardápios 

	
	Cardápio 1

(mg)
	Cardápio 2

(mg)
	Cardápio 3

(mg)
	Cardápio 4

(mg)

	Domingo
	1,11ª
	1,44ª
	1,42ª
	1,40ª

	Segunda-Feira
	2,09ª
	1,96ª
	1,28ª
	1,01ª

	Terça-Feira
	1,98ª
	1,40ª
	1,93ª
	1,70ª

	Quarta-Feira
	0,83ª
	1,71ª
	3,49ª
	1,23ª

	Quinta-Feira
	1,02ª
	2,00ª
	1,25ª
	1,92ª

	Sexta-Feira
	1,99ª
	2,41ª
	2,38ª
	0,71ª

	Sábado
	1,71ª
	1,40ª
	0,79ª
	1,52ª

	Média e Desvio padrão
	1,53 + 0,53
	1,76 + 0,38
	1,79 + 0,90
	1,36 + 0,41


A maior média de ferro biodisponível foi apresentada no cardápio 3, 1,79 mg, e a menor, no cardápio 4, 1,36 mg. A maior quantidade de ferro biodisponível foi detectada no cardápio 3, durante o dia de quarta feira, 3,49 mg, enquanto que a menor foi apurada no cardápio 4, durante a sexta feira, 0,71 mg. Não ocorreu diferença significativa (p>0,05) entre as médias de ferro biodisponível nos quatro tipos de cardápio semanais.
Observando-se a Tabela 4, maior percentual de ferro biodisponível foi encontrado no cardápio número 1 durante o dia de terça feira, 11,35%. Enquanto que o menor foi no cardápio 4 durante o dia de quarta-feira, 5,76%. Quanto à biodisponibilidade das refeições, estas foram classificadas como de biodisponibilidade intermediária em sua maioria, nenhum cardápio apresentou alta biodisponibilidade em nenhuma de suas refeições. Porém, no cardápio 3 as refeições do sábado foram consideradas de baixa biodisponibilidade assim como as de quarta e sexta feira do cardápio 4.
Tabela 4 – Percentual de Ferro biodisponivel por dia, para os quatro cardápios semanais estudados do Hospital Universitário HULW.
	Dias da semana
	Cardápios 

	
	Cardápio 1

%
	Cardápio 2

%
	Cardápio 3

%
	Cardápio 4

%

	Domingo
	7,19
	7,47
	9,50
	8,42

	Segunda-Feira
	10,14
	10,86
	8,57
	8,08

	Terça-Feira
	11,35
	8,45
	8,92
	10,52

	Quarta-Feira
	7,84
	7,50
	11,18
	5,76

	Quinta-Feira
	8,81
	8,00
	9,74
	8,33

	Sexta-Feira
	8,29
	11,14
	9,10
	5,86

	Sábado
	9,27
	8,71
	5,94
	9,66

	Média e Desvio padrão
	8,98 + 1,42
	8,88 + 1,52
	8,99 + 1,59
	8,09 + 1,77



No cardápio 1, apenas na segunda e na terça feira é que se pode calcular a adequação de ferro. Observou-se que se este cardápio fosse consumido por gestantes, as refeições da segunda feira foram as que apresentaram a menor adequação de ferro dentre todas calculadas, ou seja, risco de deficiência. As refeições da terça feira também se apresentaram em risco de deficiência apenas para as gestantes (tabela 5).
Observa-se na tabela 5 que se este cardápio 1 fosse consumido por gestantes, as refeições da segunda feira e da terça feira são as que apresentam menor adequação de ferro dentre todas calculadas, 57,18% e 71,41%, respectivamente., ou seja apresentam risco de deficiência. 
Tabela 5 – Percentual de adequação da ingestão de ferro nos cardápios do HULW, que apresentam biodisponibilidade diária acima de 10% segundo a FAO (2001) 
	Adequação
	Dias da semana

	
	Dom

(%)
	Seg

(%)
	Ter

(%)
	Quar

(%)
	Quin

(%)
	Sexta

(%)
	Sáb

(%)

	
	Cardápio 1

	Crianças
	*
	171,56
	229
	*
	*
	*
	*

	Adultos
	*
	110,29
	147,21
	*
	*
	*
	*

	Gestantes
	*
	57,18
	76,33
	*
	*
	*
	*

	Nutrizes
	*
	102,93
	137,4
	*
	*
	*
	*

	
	Cardápio 2

	Crianças
	*
	214,22
	*
	*
	*
	240,44
	*

	Adultos
	*
	137,71
	*
	*
	*
	154,57
	*

	Gestantes
	*
	71,41
	*
	*
	*
	80,15
	*

	Nutrizes
	*
	128,53
	*
	*
	*
	144,27
	*

	
	Cardápio 3

	Crianças
	*
	*
	*
	347,00
	*
	*
	*

	Adultos
	*
	*
	*
	223,07
	*
	*
	*

	Gestantes
	*
	*
	*
	115,67
	*
	*
	*

	Nutrizes
	*
	*
	*
	208,2
	*
	*
	*

	
	Cardápio 4

	Crianças
	*
	*
	179,56
	*
	*
	*
	*

	Adultos
	*
	*
	115,43
	*
	*
	*
	*

	Gestantes
	*
	*
	59,85
	*
	*
	*
	*

	Nutrizes
	*
	*
	107,73
	*
	*
	*
	*


* Adequação não calculada devido à biodisponibilidade abaixo de 10 %


Se o cardápio 2 fosse consumido por crianças, adultos e nutrizes, nos dias de terça e sexta feira, os cardápios apresentar-se-iam adequados em seu teor de ferro e mais uma vez, para as gestantes estaria em risco de deficiência.

O único dia da semana em que o cardápio 3 encontra-se adequado no teor de ferro para todos os grupos de potenciais consumidores é na quarta feira, apresentando inclusive a maior adequação dentre as calculadas para o grupo de gestantes.


No cardápio 4 apenas na terça feira foi possível adequar a ingestão de ferro. Observou-se mais uma vez que para as gestantes, a dieta apresentaria risco de deficiência, enquanto que para os outros grupos estaria adequada.
DISCUSSÃO 
Reddy et al. (2000) estudaram 25 preparações diferentes de alimentos com ingredientes como vegetais, carnes e cereais, analisando os teores de energia, proteína, ferro, ácido ascórbico, tecidos animais, cálcio, ácido fítico e polifenois. Estes pesquisadores concluíram que embora fique claro que a extensão dos fatores estimuladores e inibidores é menos pronunciada quando o ferro absorvido é medido durante vários dias do que quando é medido em refeições isoladas, ainda sim estes estudos devem ser utilizados para identificar os relativos efeitos promotores ou inibidores da absorção e biodisponibilidade de ferro, ou seja, a verificação do quanto de ferro é ingerido e está biodisponível nas refeições diárias de cardápios semanais está menos sujeita a influência dos fatores promotores do que a verificação em refeições isoladas, o que de fato aconteceu uma vez que não houve diferenças estatísticas entre os vários cardápios semanais apesar das diferentes freqüências de ferro e fatores promotores da absorção de ferro nestes cardápios. 
Comparando-se as tabelas 2 e 3 é observado que a absorção em mg de ferro não é proporcional a ingesta do mesmo. No cardápio 1 a maior ingesta de ferro (24 mg) foi observada durante a Sexta feira, porém a maior absorção deste mineral foi registrada durante a Segunda feira (2,09 mg), apesar de que  no gráfico 1 a maior freqüência de ferro nos alimentos foi no dia de terça-feira. O mesmo ocorre no cardápio 2 apresentando a maior ingesta na quinta feira e a maior biodisponibilidade na sexta feira e maior freqüência de ferro nos alimentos do cardápio 2 no sábado. 
A quantidade de ferro ingerido bem como sua freqüência de ingestão são fatores que não devem de forma alguma serem negligenciados seja em refeições ou cardápios, porém esta mensuração não basta, pois a dieta pode estar quantitativamente satisfatória, mas não qualitativamente pois os alimentos possuem uma complexa interação entre seus nutrientes. Desta forma, fica explícito a grande influência e dependência entre absorção do ferro e seus fatores estimulantes e limitantes.
Nos cardápios analisados detectou-se uma biodisponibilidade mínima de 0,71 mg e máxima de 3,49 mg de ferro, apresentando-se respectivamente abaixo do limite inferior encontrado por Tseng et al (1997) que foi de 0,84mg e acima do limite superior que foi de 1,20mg de ferro nas dietas de mulheres e crianças russas.
Segundo Brown et al (1995), uma dieta com baixa disponibilidade de ferro em geral é monótona, consistindo principalmente de cereais que inibem a absorção de ferro (como milho e trigo integral), legumes, raízes e/ou tubérculos, com pouca quantidade de carne, peixe ou ácido ascórbico. Uma dieta intermediária consiste de cereais que inibem pouco a absorção de ferro, raízes e ou tubérculos, com pouca quantidade de produtos animais e ácido ascórbico. A dieta com alta biodisponibilidade é diversificada e contém quantidades generosas de carne, peixe, aves e alimentos ricos em ácido ascórbico. 
A FAO (2001) considera refeições de baixa biodisponibilidade de ferro as que atingem 5 % da ingesta recomendada, média ou intermediária biodisponibilidade as que atingem 10 % e, alta biodisponibilidade as que atingem 15%. Diante destes parâmetros, nenhuma das refeições foi considerada de alta biodisponibilidade o que reflete uma dieta com pouca quantidade de alimentos fontes de ferro, principalmente carnes, por serem alimentos mais caros do que os que predominaram nos cardápios.
Hallberg e Hulthén (2000) desenvolveram um algoritmo para estimar a biodisponibilidade de ferro nas refeições ao longo do dia. Eles estudaram 31 tipos de refeições usuais nos Estados Unidos ao longo de 5 dias diferentes e observaram que refeições contendo apenas verduras, ou associadas a quantidades significativas de cereais ou ovos apresentaram uma baixa biodisponibilidade quando comparadas as que apresentavam algum tecido animal (carnes) ou um teor significativo de vitamina C.
Os dias da semana em que se avaliou uma baixa biodisponibilidade de ferro nas refeições foram justamente os dias em que constavam menores proporções de carnes e derivados e maiores de raízes e tubérculos nos cardápios. Confirmando que a carne, os peixes e as aves domésticas, com 40% estimado do ferro na forma heme, são talvez os alimentos mais prováveis para influenciar o status do ferro (REDDY, HURRELL e COOK, 2000).
A quantidade de ferro biodisponível nos cardápios estudados variou entre 0,71 mg e 3,49 mg, quantidades estas muito inferiores às encontradas por Hallberg e Hulthén (2000), que variaram entre 2,56 mg e 4,70 mg. Isto provavelmente se deve ao fato de que na dieta americana predomina o consumo de carnes e gorduras, enquanto que na dieta de países latinos há uma predominância de cereais, raízes e tubérculos.
Recomendação de ferro ingerido em adultos é de 14 mg a 10 % de biodisponibilidade de ferro (NATIONAL RESEARCH COUNCIL, 1989; ASBRAN, 2006; ANVISA, 2007). Para lactentes e crianças varia de 6 a 9 mg, dependendo da faixa etária, para gestante é 27 mg e lactantes é 15 mg. 
Segundo FRANCO (1999), recomenda-se a ingesta diária de 10 mg de ferro para homens e de 10 a 15 mg de ferro para mulheres, considerando que ambos estejam com níveis normais de ferro. Todos os cardápios atenderam as necessidades diárias de ingesta de ferro.
Em estudo com dietas de mulheres e crianças na Rússia, Tseng et al (1997), também utilizando o algoritmo de Monsen e Balintfly (1982), encontraram uma biodisponibilidade entre 8 % e 11% do total de ferro ingerido após ajustes a partir das substâncias facilitadoras vitamina C, gordura e tecido animal.  O presente estudo detectou uma biodisponibilidade entre 5,76 % e 11,35 %, apresentando também valores de biodisponibilidade abaixo do recomendado pela National Research Council (1989).
Quando médias de consumo energético e de ferro são analisadas, é demonstrado que a deficiência de ferro na dieta não decorre de uma insuficiência calórica desta, e sim de uma inadequação específica da dieta em relação ao mineral (OSÓRIO, 2002). Isto foi observado nestes cardápios que já se encontravam adequado em calorias e macronutrientes e, no entanto, apresentaram-se com inadequação da ingesta de ferro de acordo com os diversos grupos de comensais (tabela 5). 
CONCLUSÃO


Sendo assim, pode-se observar que nem sempre uma maior freqüência de ferro resultará em maior ingesta e em maior absorção, pois tudo isso depende de sua maior ou menor biodisponibilidade na refeição. Os cardápios estudados apresentaram-se com quantidades ingeridas, absorvidas e biodisponíveis de ferro nos cardápios semanais semelhantes estatisticamente, no entanto apesar da semelhança nem todos os cardápios semanais atendiam as necessidades diárias dos grupos etários atendidos no HULW. 
Os algoritmos foram criados a partir de interpretações de resultados de pesquisas experimentais primariamente na alimentação humana e por isto apesar de não apresentarem um elevado grau de acurácia, ainda sim podem e devem ser utilizados por serem um método barato de análise e com finalidade de direcionar as melhores combinações e freqüências de alimentos fontes de ferro em associação com os promotores de sua absorção.
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Gráfico 4 - Freqüência de ferro, vitamina C, gorduras e tecido animal no cardápio 4. 





Gráfico 3 - Freqüência de ferro, vitamina C, gorduras e tecido animal no cardápio 3





Gráfico 2- Freqüência de ferro, vitamina C, gorduras e tecido animal no cardápio 2





Gráfico 1 – Freqüência de ferro, vitamina C, gorduras e tecido animal no cardápio 1.
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