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GASTO ENERGETICO BASAL (GEB): primeira infincia

Tabela 11. Equagdes para o cdlculo do Gasto Energético Basal (GEB)

Referéncia Sexo Idade Equagdo para o GEB
. 68— (433x1)+ (712XE) + (192X P)
DRI (IOM, 2002/2005) Masculino | 3 a 10 anos
EUTROFICOS reminino | 3@ 10an0s | 18- (17.6x1) + (625 xE) + (79 x P)
DRI (IOM, 2002/2005) AU [ 420 - (33.5 xI) + (418.9 X E) + (16.7 X P)
SOBREPESO E
OBESIDADE Feminino | 3a 10 anos 516 - (26.8 xI) + (347 X E) + (12.4 x P)
2 a3 anos (60,9 x P) - 54
Masculino
i (22,7 x P) + 495
(FAO/OMS, 1985)
T (61xP)-51
Feminino
37510% 68 (22,5 P) + 499
2 a3 anos (0,167 x P) + (15,174 X E) - 617,6
Masculino
3 a 10 anos (19,59 x P) + (1,303 x E) + 414,9
(Schofield, 1985) ‘
223 anos (16,252 x P) + (10,232 X E) - 413,5
Feminino
3 a 10 anos (16,969 x P) + (1,618 x E) + 371,2
— (59,48 x P) — 30,33
Masculino
T (22,7x P) + 505
(Schofield, 1985)
254 ik (58,29 x P)— 31,05
Feminino
3 a 10 anos (20,3 x P) + 486

P=peso (kg); I=idade (anos); E=estatura (para as equacdes da FAO e Schofield: Estatura em
centimetro; para as equacdes das DRI: Estatura em metros).
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GASTO ENERGETICO TOTAL (GET) : primeira infincia

Tabela 12. Equagdes para o cdlculo do Gasto Energético Total (GET) de individuos Eutréficos

Idade Sexo Gasto Energético Total (GET)
24 a 36 meses Ambos (89 x P —100) + 20 kcal
Masculino 88,5 (61,9 xI) + FA x (26,7 x P + 903 x E) + 20 kcal
3 a 8 anos
Feminino 1353 - (30,8 xI) + FAx (10 x P + 934 x E) + 20 kcal
Masculino 88,5 (61,9 xI) + FA x (26,7 x P + 903 x E) + 25 kcal
9 a 10 anos
Feminino 1353 -(30,8xI) + FAx (10 x P+ 934 x E) + 25 kcal

Fonte: Adaptado de IOM (2002/2005).
P=peso (kg); I=idade (anos); E=estatura (metros); FA= fator atividade (tabela abaixo).

Tabela 13. Fator atividade (FA) de acordo com sexo para individuos Eutréficos de 3 a 10 anos.

Fator atividade (FA)
Nivel de Atividade Fisica
Masculino Feminino
Sedentario 1,0 1,0
Pouco ativo 1,13 1,16
Ativo 1,26 1,31
Muito ativo 1,42 1,56

Adaptado de IOM (2002/2005).
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Tabela 14. Equagdes para o cdlculo do Gasto Energético Total (GET) de individuos com Sobrepeso e
Obesidade

Idade Sexo Gasto Energético Total (GET)
Masculino 114 - (509 xI) + FA x (19.5x P+ 1161.4 X E)
3 a 10 anos
Feminino 389 -(41.2 xI) + FA x (15.0 x P+ 701.6 X E)

Fonte: Adaptado de IOM (2002/2005).
P=peso (kg); I=idade (anos); E=estatura (metros); FA= fator atividade (tabela abaixo).

Tabela 15. Fator atividade (FA) de acordo com sexo para individuos de 3 a 10 anos, com Sobrepeso e
Obesidade

Fator atividade (FA)
Nivel de Atividade Fisica
Masculino Feminino
Sedentario 1,0 1,0
Pouco ativo 1,12 1,18
Ativo 1,24 1,35
Muito ativo 1,45 1,60

Adaptado de IOM (2002/2005).

Tabela 16. Necessidade energética total preconizada pela FAO/OMS, 1985.

Idade (anos) Meninos (Kcal/dia) Meninas (Kcal/dia)
2-3 1410 (104 Kcal/Kg/dia) 1310 (102 Kcal/Kg/dia)
34 1560 (99 Kcal/Kg/dia) 1440 (95 Kcal/Kg/dia)
4-5 1690 (95 Kcal/Kg/dia) 1540 (92 Kcal/Kg/dia)
5-6 1810 (92 Kcal/Kg/dia) 1630 (88 Kcal/Kg/dia)
6-7 1900 (88 Kcal/Kg/dia) 1700 (83 Kcal/Kg/dia)
7-8 1990 (83 Kcal/Kg/dia) 1770 (76 Kcal/Kg/dia)
89 2070 (77 Kcal/Kg/dia) 1830 (69 Kcal/Kg/dia)
9-10 2150 (72 Kcal/Kg/dia) 1880 (62 Kcal/Kg/dia)
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FAO/OMS (2004)

De acordo com a FAO/OMS (2004), o GET pode ser calculado por meio das
formulas dispostas na Tabela 17 ou por meio do célculo das calorias por quilo de peso do
individuo (Kcal/Kg/dia), conforme a Tabela 18. Tanto as formulas (Tabela 17) quanto
calculo das calorias por quilo de peso do individuo (Tabela 18) originam valores que
consideram um nivel de atividade fisica moderado. Por isso, para individuos a partir dos
6 anos de idade, que apresentarem nivel de atividade fisica leve € preciso reduzir 15% do
valor obtido por meio desses céalculos e para os que apresentarem nivel de atividade fisica
intenso é preciso aumentar 15% do valor obtido por meio desses calculos.

o Nivel de atividade fisica leve: criancas que passam muitas horas na escola ou em
atividades sedentdrias; ndo praticam esportes regularmente; geralmente utilizam
veiculos motorizados para se locomoverem; gastam mais tempo em atividades de
lazer que exigem pouco esfor¢o fisico como, assistir televisdo, ler, usar o
computador ou brincadeiras com poucos movimentos corporais (FAO/OMS, 2004).

e Nivel de atividade fisica intensa: criancas que caminham longas distancias todos
os dias ou usam bicicleta para se locomoverem; realizam atividades com alto gasto
de energia ou executam tarefas que exigem muita energia por vérias horas ao longo
do dia; praticam esportes ou exercicios fisicos que exigem um alto nivel de esfor¢o
fisico por varias horas, varios dias da semana (FAO/OMS, 2004).

Tabela 17. Gasto Energético Total (GET), considerando nivel MODERADO de atividade fisica.

Idade Sexo Equagio
2 a 10 anos Meninos 310,2 + 63,3 kg — 0,263 kg?
2 a 10 anos Meninas 263,4 + 65,3 kg — 0,454 kg?

Fonte: FAO/OMS (2004).

Tabela 18. Necessidade de energia em kcal/kg/dia conforme idade, para a faixa etdria de 1 a 10 anos,
considerando nivel MODERADO de atividade fisica.

Idade (anos) Meninos (kcal/kg/d) Meninas (kcal/kg/d)
2-3 84 81
3-4 80 77
4-5 77 74
5-6 75 72
6-7 73 69
7-8 71 67
8-9 69 64
9-10 67 61

Fonte: FAO/OMS (2004)* Apud Sociedade Brasileira de Pediatria (2012).
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Cilculo Energético de acordo com Estatura (McCammon, 1970)

Tabela 19. Célculo do valor energético recomendado por centimetro de altura real.

Idade (anos) Sexo masculino (kcal/cm) Sexo feminino (kcal/cm)
2a3 15,0 13,5
4a6 15,2 13,8
7al0 16,7 14,1

Adaptado de McCammon, R.W. (ed.), 1970.

Holliday e Segar (1957)

Tabela 20. Calculo Energético de acordo com Holliday e Segar (1957)

Sexo Indicagio Gasto energético

Ambos 0alOkg 100 Kcal/Kg

Ambos 10220 kg 1000 Kcal + 50 Kcal/Kg para cada Kg acima de 10
Ambos >20kg 1500 Kcal + 20 Kcal/Kg para cada Kg acima de 20

Fonte: Holliday e Segar (1957)

Fatores de ajuste ao GEB propostos para calculo do GET (Long, 1979)

Cabe ressaltar que a criagdo destes fatores de ajuste em 1979 foram desenvolvidos
em uma época com menores recursos médicos, tais como novos sedativos e respiradores,
que hoje ajudam a reduzir o gasto energético. Dito isso, faz-se necesséria reflexdo e bom

senso ao usa-los.

Tabela 21. Fatores para cilculo de Gasto Energético Total (GET) para individuos com doenga ou
estresse fisiol6gico, considerando: GET = GEB X FA X FL X FT.

Fator atividade (FA) Fator leséio (injuria/estresse) (FL) Fator térmico (FT)
Acamado=1,2 Paciente ndo complicado = 1,0 38°C=1,1
Acamado + moével = 1,25 Pés-operatério cancer = 1,1 39°C=1,2
Ambulante = 1,3 Fratura = 1,2 40°C=1,3

Sepse =1,3 41°C=1,4

Peritonite = 1,4

Politrauma reabilitagdo = 1,5

Politrauma + sepse = 1,6

Queimadura 30 a 50% = 1,7
Queimadura 50 a 70% = 1,8
Queimadura 70 a 90% = 2,0

Adaptado de Long (1979).
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RECOMENDACOES MACRONUTRIENTES: CRIANCAS

Macronutrientes

Tabela 22. Faixas de ingestiio aceitdvel de macronutrientes, em porcentagem (%) do total de energia.
i Acido a-

Referéncia Faixa etdria | Carboidrato Proteina Lipidio Linoléico Linoitnico
(w6)* (@3)*

DRI (IOM, 2a3anos 45265 % 5a20% 30a40% 5a10% 0,6a12%

20022005) |22 T0anos | 45a65% | 10a30% | 25a35% | 5al0% | 06al2%

WHO Recomendagéo
(2003) Geral

55a75% 10a15% 15a30% 5a8% 1a2%

Fonte: DRI (I0M, 2002/2005), WHO (2003).

Colesterol, Gordura Saturada, Gordura Trans e Ac¢ticar de Adicdo
Tabela 23. Recomendagdes de ingestio de Colesterol, Gordura Saturada, Gordura Trans e Agiicar de
Adicdo por dia.

5 i . | Gordura Gordura AgGcar de
eferéncia ade olestero ici
Saturada Trans Adiclo
DRI (IOM, Recomendagéo <25% do total
Ingestdo deve ser tdo baixa quanto possivel .
2002/2005) Geral de energia
Recomendagéo <10% do total | <1% dototal | <10% do total
WHO (2003) <300 mg/dia . . :
Geral de energia de energia de energia

Fonte: IOM (2002/2005), WHO (2003).

Proteina

Tabela 24. Recomendagoes de ingestio proteica segundo a faixa etdaria para ambeos os sexos

Referéncia Idade Recomendagiio para ingestdo de proteina
2 a3 anos 13 g/dia (1,05 g/Kg/dia)
DRI (I0M, 2002/2005) 4 a 8 anos 19 g/dia (0,95 g/Kg/dia)
9 a 10 anos 34 g/dia (0,95 g/Kg/dia)
2 a3 anos 15,5 g/dia (1,15 g/Kg/dia)
3 a5 anos 17,5 g/dia (1,10 g/Kg/dia)
FAO/OMS (1985)
5a7 anos 21 g/dia (1 g/Kg/dia)
7 a 10 anos 27 g/dia (1 g/Kg/dia)
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Tabela 25. Recomendacgio de ingestdo de lipideos, dcido linoleico (w6) e 4cido a-linolénico (w3) em g/dia.

Idade (meses) Lipideos Acido Linoleico (06) Acido a-Linolénico (©03)
2 a 3 anos ND 7 g/dia 0,7 g/dia
4 a 8 anos ND 10 g/dia 0,9 g/dia
ND 12 g/dia (meninos) 1,2 g/dia (meninos)
9 a 10 anos
10 g/dia (meninas) 1,0 g/dia (meninas)

Fonte: DRI (IOM, 2002/2005).
ND: Néo determinado.

Agua
Tabela 26. Recomendagdes de ingestdo hidrica por dia.
Referéncia Soxo Indicagdio Recomendacéo para ingestio de dgua/dia
Ambos 2 a3 anos 1,3L*
Ambos 4 a 8 anos 171"
DRI (IOM, 2004)
Masculino 24L*
9 a 10 anos
Feminino 2,11
Ambos 0alOkg 100 ml/Kg
Holliday e Segar (1957) | Ambos 10a20 kg 1000 ml + 50 ml/Kg para cada Kg acima de 10
Ambos >20kg 1500 ml + 20 ml/Kg para cada Kg acima de 20

Fonte: IOM (2004), Holliday e Segar (1957).
* Inclui toda 4gua contida em alimentos, bebidas e 4gua potével.
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Fibra

Tabela 27. Recomendagdes de ingestio de fibras por dia

Recomendagfio para ingestio de fibra/dia

Referéncia Sexo Idade
American Academy of :
o5 A Ambos 2210 anos 0,5g/kg/dia
Pediatrics (1993)

5g/dia + idade do individuo

Williams, Bollella e Wynder ——— >22a10anos | Intervalo Seguro: Sg/dia até 10g/dia + idade do

(1995) individuo
2 a3 anos 19 g/dia
Masculino 4 a 8 anos 25 g/dia
9 a 10 anos 31 g/dia
DRI (IOM 2002/2005) : 14g/1000keal
2 a3 anos 19 g/dia
Feminino 4 a 8 anos 25 g/dia
9 a 10 anos 26 g/dia

Adaptado de Barbosa e Neves (2013).

GEB e GET : ADOLESCENTE

Para avaliar as necessidades nutricionais dos adolescentes ¢ necessario
considerar, além do crescimento, a fase de maturagdo sexual, pois apenas a idade
cronoldgica ndo ¢ um bom indicador. As diferencas relacionadas ao sexo também
devem ser levadas em conta (adolescentes do sexo masculino apresentam necessidades
maiores que os do sexo feminino), bem como a pratica de atividade fisica (Kariya, et al.,
2006).

Nao ¢ possivel estimar o valor correto de energia que permita atender as
necessidades para o crescimento, o desenvolvimento e a atividade fisica. Nao ha
formulas disponiveis para esse calculo que levem em consideracdo os diferentes
estagios pubertarios de Tanner. Assim, o nutricionista escolhera o método que melhor

se adapte as caracteristicas do adolescente que esta sendo avaliado (Vitolo, 2008).

Gasto Energético Basal (GEB)
O Gasto Energético Basal para adolescentes pode ser estimado por meio das

equacdes apresentadas na Tabela 28.

Tabela 28. Equagdes para o cilculo do Gasto Energético Basal (GEB) de adolescentes.

Referéncia Sexo Idade Equacio para o GEB

Masculino 10 a 18 anos (17,5 xP)+ 651
(FAO/OMS, 1985)

Feminino 10 a 18 anos (12,2 x P) + 746
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Masculino 10 a 18 anos (16,25xP)+ (1,372 x E) + 515,5
(Schofield, 1985)

Feminino 10 a 18 anos (8,365 x P) +(4,65 x E) + 200

Masculino 10 a 18 anos 68 —(43,3x )+ (712x E)*+ (19,2 x P)
DRI (I0M, 2002/2005)

Feminino 10 a 18 anos 189 — (17,6 x ) + (625 x E) + (7,9 x P)

DRI (IOM, 2002/2005) com  Masculino 10 a 18 anos 420 — (33,5 x I) + (418,9 x E) + (16,7 x P)

IMC/idade > p85 Feminino 10al8anos  516—-(26,8 x1)+ (347 XxE) + (12,4 x P)

P=peso (kg); I=idade (anos); E=estatura (para as equacdes da FAQO e Schofield: Estatura em

centimetro; para as equagées das DRI: Estatura em metros).

Gasto Energético Total (GET)

E importante salientar que mais importante do que a defini¢do de uma formula é
a determinag¢do da ingestdo energética habitual por meio da histéria alimentar na
determina¢do do GET. Uma historia alimentar correta permite inferéncia do atual GET
do adolescente. Abaixo seguem métodos para calculo do GET de adolescentes,

conforme os autores.
DRIs (IOM, 2002/2005)

Tabela 29. Célculo do GET de adolescentes segundo as DRIs (IOM, 2002/2005), conforme a
condicéio do individuo.

Referéncia Sexo Idade Equacao
) 88,5—-(61,9xI)+FA x (26,7 x P) + (903 x
Meninos 10 a 18 anos
DRI - (IOM, 2002/2005) E) + 25 kcal
Eutroficos 135,3- (30,8 x I) + FAx (10 x P) + (934 x

Meninas 10 a 18 anos
E) + 20 kcal

114-(50,9x 1)+ FAx (19,5 xP) + (1161,4
Meninos 10 a 18 anos

°DRI (I0M, 2002/2005) x E)
IMC/idade > p85 389 -(41,2xI)+ FAx (15x P)+ (701,6 x
Meninas 10 a 18 anos
E)
10
] 14 a 18 anos GET+0
trimestre
DRI (IOM, >
2002/2005) ) Meninas | 14 a 18 anos GEB + 160 Kcal® +180 Kcal
trimestre
Gestantes T
14 a 18 anos GEB + 272 Kcal® +180 Kcal¢
trimestre

FA= fator de atividade fisica. I=idade (anos). P=peso (Kg). E=estatura (m)

*Para o calculo das necessidades energéticas segundo a DRI (IOM, 2002/2005) deve-se levar em
consideracio o fator de atividade fisica (Tabela 30).

Para o calculo das necessidades energéticas para criangas com sobrepeso/obesidade deve-se
utilizar os coeficientes de atividade fisica descritos na Tabela 31.

10
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‘GET especifico para gestagio > 2° trimestre = 8 kcal/semana x 20 semanas; 3° trimestre = 8

kcal/semana x 34 semanas.
‘Energia de deposi¢io na gestacio.

Tabela 30. Valores de coeficiente de atividade fisica (FA) de acordo com sexo para individuos de 3 a

18 anos, eutroéficos.

Coeficiente de atividade fisica (PA)
Atividade
Masculino Feminino
Sedentario 1,0 1,0
Pouco ativo 1,13 1,16
Ativo 1,26 1,31
Muito ativo 1,42 1,56

Fonte: Adaptado de (IOM, 2002/2005)

Tabela 31. Valores de coeficiente de atividade fisica de acordo com sexo para individuos com

sobrepeso, de 3 a 18 anos.

Coeficiente de atividade fisica (FA)
Atividades
Masculino Feminino
Sedentario 1,0 1,0
Pouco ativo 1,12 1,18
Ativo 1,24 1,35
Muito ativo 1,45 1,60

Fonte: Adaptado (IOM, 2002/2005)

FAO/OMS (1985)

O célculo do GET para adolescentes ¢ feito utilizando-se a equagdo do GEB

definida pela (FAO/OMS, 1985) (Tabela 32), considerando a atividade fisica, conforme
coeficientes mostrados na Tabela 33, acrescido da energia necesséria para o crescimento

de acordo com a faixa etaria (Tabela 34). Um exemplo de célculo do GET segundo a

FAO/OMS (1985) esté descrito na Tabela 35.

Tabela 32. Gasto energético basal (GEB) segundo FAO/OMS (1985).

Masculino 10 a 18 anos (17,5 x P) + 651

(FAO/OMS, 19%5)

Feminino 10 a 18 anos

(12,2x P) + 746

Fonte: FAO/OMS (1985).

Tabela 33. Coeficientes de atividade fisica (FA) para calculo do gasto energético de adolescentes.

Atividade

Sexo Masculino (FA)

Sexo Feminino (FA)

Escola e atividade leve

1,6

1,5

11
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Atividade moderada 2,5 2,2

Atividade intensa 6 6

Fonte: (FAO/OMS, 1985)

Tabela 34. Energia de crescimento (EC) de adolescentes, em Kcal/Kg/dia.

Faixa etaria (anos) EC (Kcal/Kg/dia)
10a14 1,9
15 0,96
16 a 18 anos 0,48

Fonte: (FAO/OMS, 1985)

FAO/OMS (2004)

De acordo com a FAO/OMS (2004), o GET pode ser calculado por meio das

formulas dispostas na Tabela 39 ou por meio do célculo das calorias por quilo de peso

do individuo (Kcal/Kg/dia), conforme a Tabela 40. Tanto as féormulas (Tabela 39)

quanto calculo das calorias por quilo de peso do individuo (Tabela 40) originam valores

que consideram um nivel de atividade fisica moderado. Por isso, para individuos a

partir dos 6 anos de idade, que apresentarem nivel de atividade fisica leve ¢ preciso

reduzir 15% do valor obtido por meio desses calculos e para os que apresentarem nivel

de atividade fisica intenso ¢ preciso aumentar 15% do valor obtido por meio desses

calculos.

Nivel de atividade fisica leve: Adolescentes que passam muitas horas na escola
ou em atividades sedentdrias; ndo praticam esportes regularmente; geralmente
utilizam veiculos motorizados para se locomoverem; gastam mais tempo em
atividades de lazer que exigem pouco esforgo fisico como, assistir televisdo, ler,
usar o computador ou brincadeiras com poucos movimentos corporais
(FAO/OMS, 2004).

Nivel de atividade fisica intensa: Adolescentes que caminham longas
distancias todos os dias ou usam bicicleta para se locomoverem; realizam
atividades com alto gasto de energia ou executam tarefas que exigem muita
energia por varias horas ao longo do dia; praticam esportes ou exercicios fisicos
que exigem um alto nivel de esfor¢o fisico por varias horas, varios dias da

semana (FAO/OMS, 2004).

12



Material de Apoio: Fisiopatologia da Nutricdo Materno-Infantil

Tabela 39. Gasto Energético Total (GET), considerando nivel MODERADOQO de atividade fisica.

Idade Sexo Equacio
10 a 18 anos Meninos 310,2 + 63,3 kg — 0,263 kg’
10 a 18 anos Meninas 263,4 + 65,3 kg — 0,454 kg?

Fonte: FAO/OMS (2004).

Tabela 40. Necessidade de energia em kcal/kg/dia conforme idade, para a faixa etiria de 10 a 18
anos, considerando nivel MODERADO de atividade fisica.

Idade (anos) Meninos (kcal/kg/d) Meninas (kcal/kg/d)
10-11 65 58
11-12 62 55
12-13 60 52
13-14 58 49
14-15 56 47

15-16 53 45
16-17 52 44
17-18 50 44

Fonte: FAO/OMS (2004)! Apud Sociedade Brasileira de Pediatria (2012).

RECOMENDACOES MACRONUTRIENTES: ADOLESCENTE

Tabela 41. Faixas de ingestio aceitavel de macronutrientes, em porcentagem (%) do total de

energia.
Acido Acido a-
Referéncia Faixa etaria | Carboidrato Proteina Lipidio Linoléico Linolénico
(06)* (03)*
DRI (IOM,
10 a 18 anos 45 a 65 % 10a30% 25a35% 5a10% 0,6a1,2%
2002/2005)
WHO Recomendacgido
55a75% 10a15% 15230% 5a8% 1a2%
(2003) Geral

Fonte: DRI (IOM, 2002/2005), WHO (2003).

* Aproximadamente 10% do VET podem vir de acidos graxos ®3 e 06 de cadeia longa.

Colesterol, Gordura Saturada, Gordura Trans e Acucar de Adicao

Observagao: Nao existe Al ou RDA para a ingestdo de acidos graxos trans, por
falta de evidéncias consistentes que permitam determinar a quantidade adequada para a
prevencao de doengas cronicas. O consumo maximo recomendado também ndo foi
publicado, pois qualquer aumento na ingestdo desse acido graxo, aumento o risco de
doengas cardiovasculares, sendo recomendado o menor consumo possivel. Com base
em alguns estudos epidemioldgicos, a OMS recomenda que o consumo maximo desse

tipo de gordura ndo deve ser superior a 1% das calorias totais (WHO, 2003).

13
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Tabela 42. Recomendagdes de ingestiao de Colesterol, Gordura Saturada, Gordura Trans e Acicar

de Adicio por dia.
Gordura Gordura Acucar de
Referéncia Idade Colesterol
Saturada Trans Adicao
DRI (IOM, Recomendagio ) < 25% do total
Ingestdo deve ser tdo baixa quanto possivel ]
2002/2005) Geral de energia
Recomendagéo <300 < 10% do total | < 1% do total | < 10% do total
WHO (2003) ) ] ) )
Geral mg/dia de energia de energia de energia

Fonte: IOM (2002/2005), WHO (2003).

'FAO - Food and Agriculture Organization/World Health Organization. Human energy requirements.
Report of a Joint FAO/WHO/UNU Expert Consultation. FAO. Food and Nutrition Technical Report

Series; 2004. p.96.
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Agua
Tabela 45. Necessidades diarias de agua para adolescentes.
Referéncia Sexo Indicacao Recomendacio para ingestao de agua/dia
Masculino 2,4 L/dia *
10 a 13 anos
Feminino 2,1 L/dia *
DRI (IOM, 2002/2005)
Masculino 3,3L/dia *
14 a 18 anos
Feminino 2,3 L/dia *
Ambos 1500 ml + 20 ml/Kg para cada Kg acima de
Holliday e Segar (1957) >20 kg 20

Fonte: (Holliday, et al., 1957)

* Inclui toda 4gua contida em alimentos, bebidas e dgua potavel.

Fibra
Tabela 46. Recomendagdes de ingestio de fibras por dia
Referéncia Sexo Idade Recomendacio para ingestao de fibra
o 5g/dia + idade do individuo
Williams, Bollella e Wynder
Ambos 10 a 18 anos Intervalo Seguro: 5g/dia até 10g/dia + idade
(1995) o
do individuo
10 a 13 anos 31 g/dia
Masculino
14 a 18 anos 28 g/dia
DRI (IOM 2002/2005) i 14g/1000kcal*
10 a 13 anos 26 g/dia
Feminino
14 a 18 anos 26 g/dia

Adaptado de Barbosa e Neves (2013).

* Estes valores foram baseados em calculos sugestivos de que uma ingestao de 14g de fibras/1000
Kcal fornece 6tima protecio contra doencas cardiovasculares e cincer. Adolescentes que possuem
baixas necessidades energéticas podem ter necessidades de ingestio de fibra menores (Stang, 2008).
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Dietary Reference Intakes (DRIs): Recommended Intakes for Individuals, Vitamins
Food and Nutrition Board, Institute of Medicine, National Academies

Life Stage Vitamin A Vitamin C © Vitamin E  Vitamin K Thiamin
Group (ng/d)*  (mg/d) , (mg/d)?  (pg/d) (mg/d)
Infants
0-6 mo 400* 40* 4% 2.0% 0.2%
7-12 mo  500% 50* 5 2.5 0.3%
Children
1-3y 300 15 6 30% 0.5
4-8y 400 25 7 55# 0.6
Males
9-13 y 600 45 11 60% 0.9
14-18y 900 75 15 5% 1.2
19-30y 900 90 15 120%* 1.2
31-50y 900 90 15 120#* 1.2
51-70y 900 90 15 120% 1.2
>70y 900 90 15 120%* 1.2
Females
9-13 y 600 45 11 60* 0.9
1418y 700 65 15 I 1.0
19-30y 700 75 15 90* 1.1
31-50y 700 75 15 90* 1.1
51-70y 700 75 15 90* 1.1
>70y 700 75 15 90* 1.1
Pregnancy
14-18 y 750 80 15 75% 1.4
19-30y 770 85 15 90* 1.4
31-50y 770 85 15 90* 1.4
Lactation
14-18 y 1,200 115 19 DY 1.4
19-30y 1,300 120 19 90* 1.4
31-50 y 1,300 120 19 90%* 1.4
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Riboflavin Niacin  Vitamin Bg Folate _ Vitamin By Pantothenic Biotin  Choline
(mg/d)  (mg/d)® (mg/d) (Pg/d)f (pg/d) Acid (mg/d) (pg/d) (mg/d)&

0.3* 9% 0.1% 65%  0.4* 1.7% 5% ]195%
0.4* 4% 0.3* 80*  0.5% 1.8% 6%  150%
0.5 6 0.5 150 0.9 9% 8% 900*
0.6 8 0.6 200 1.2 3# 12¢  950%
0.9 12 1.0 300 1.8 4% 20%  375%
1.3 16 1.3 400 24 B* 95%  B50%
1.3 16 1.3 400 24 5* 30%  550%
1.3 16 1.3 400 2.4 5* 30*  550%
1.3 16 1.7 400 2.4k 5% 30%  550%
1.3 16 1.7 400 244 5* 30%  550%
0.9 12 1.0 300 1.8 4% 20%  375%
1.0 14 1.2 4000 24 B* 95%  400*
1.1 14 1.3 4000 24 5* 30%  495%
1.1 14 1.3 4000 2.4 B* 30%  495%
1.1 14 1.5 400 245 5* 30%  495*%
1.1 14 1.5 400 24" 5% 30%  495*%
1.4 18 1.9 600/ 2.6 6% 30%  450%
1.4 18 1.9 600/ 2.6 6% 30%  450%
1.4 18 1.9 600/ 2.6 6 30%  450%
1.6 17 2.0 500 2.8 7% 35%  550%
1.6 17 2.0 500 2.8 7% 35%  550%
1.6 17 2.0 500 2.8 7% 35%  550%
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Dietary Reference Intakes (DRIs): Recommended Intakes for Individuals, Elements
Food and Nutriton Board, Institute of Medicine, National Academies

Life Stage Chromium Copper Fluoride lodine Iron Magnesium
Group (pg/d) (pg/d) (mg/d) (pg/d) (mg/d) (mg/d)
Infants
0-6 mo 0.2*% 200*%  0.01* 110* 0.27* 30*
7-12 mo 5. 220* 0.5* 130* 11 75*%
Children
1-3y 11% 340 0.7% 90 7 80
4-8y 15* 440 (g 90 10 130
Males
9-13 y 25* 700 2% 120 8 240
14-18 y 35+ 890 3% 150 11 410
19-30y 35¢ 900 4% 150 8 400
31-50y 35% 900 4% 150 8 420
51-70 y 30% 900 4% 150 8 420
>70y 30* 900 4% 150 8 420
Females
9-13 y 21* 700 2% 120 8 240
14-18 y 24* 890 3% 150 15 360
19-30 y 25* 900 3% 150 18 310
31-50y 25% 900 3% 150 18 320
51-70 y 20* 900 3% 150 8 320
>70y 20* 900 3% 150 8 320
Pregnancy
14-18 y 29* 1,000 3% 220 27 400
19-30y 30* 1,000 3% 220 27 350
31-50y 30% 1,000 3% 220 27 360
Lactation
14-18 y 44* 1,300 3% 290 10 360
19-30y 45* 1,300 3% 290 9 310
31-50 vy 45* 1.300 3% 290 9 320
Manganese Molybdenum Phosphorus Selenium Zinc Potassium Sodium Chloride
(mg/d) (ng/d) (mg/d) (ng/d) (mg/d) (g/d) (g/d)  (g/d)
0.003* 2% 100* 15* 2% 0.4% 0.12*  0.18*
0.6* 3% 275% 20* 3 0.7* 0.37* 0.57*
1.2% 17 460 20 3 3.0% 1.0* 1.5%
1.5% 22 500 30 5 3.8%* 1.9% 1.9%
1.9% 34 1.250 40 8 4.5% 1.5% 2.3*
2.2% 43 1,250 55 11 4.7* 1.5% 2.3%
2.3* 45 700 55 11 4.7* 1.5% 2.3*
2.3% 15 700 55 11 4.7* 1.5% 2.3%
2.3* 45 700 55 11 4.7* 1.3* 2.0*
2.3%* 45 700 55 11 4.7* 1.2% 1.8*
1.6* 34 1.250 40 8 4.5% 1.5% 2.3*
1.6* 43 1,250 55 9 4.7% I.5% 2.3>
1.8* 45 700 55 8 4.7* 1.5% 2.3*
1.8*% 45 700 55 8 4.7* 1.5% 2.3+
1.8% 45 700 55 8 4.7% 1.3% 2.0*
1.8% 45 700 55 8 4.7% 1.2% 1.8%
2.0* 50 1,250 60 12 4.7* 1.5 2.3*
2.0% 50 700 60 11 4.7% 1.5% 2.3*
2.0%* 50 700 60 11 4.7* 1.5% 2.3*
2.6* 50 1.250 70 13 5.1* 1.5% 2.3*
2.6* 50 700 70 12 5.1% 1.5% 2.3%
2.6* 50 700 70 12 5.1% 1.5% 2.3*
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Dietary Reference Intakes (DRIs): Recommended Intakes for Individuals, Total
Water and Macronutrients
Food and Nutridon Board, Insutute of Medicine, Nauonal Academies

Total Carbo- Toutal Linoleic a-Linolenic
Life Stage Water? hydrate Fiber Fat Acid Acid Protein?
Group (L/d) (g/d) (g/d) (g/d) (g/d) (g/d) (g/d)
Infants
0—6 mo 0.7* 60* ND 31* 4.4% 0.5%* 9.1*
7-12 mo 0.8% 95* ND 30% 4.6% 0.5% 11.0+
Children
-3y 1.3* 130 19* ND*® ™ 0.7* 13
4-8y 11" 130 25 ND 10* 0.9* 19
Males
9-13 y 2.4* 130 31* ND 12% 1.2% 34
14-18 y 3.8% 130 38* ND 16* 1.6* 52
19-30 y 3.7% 130 38* ND 1'7* 1.6* 56
31-50 y 3. 7% 130 38* ND B o 1.6* 56
51-70 y 3.7 130 30* ND 14* 1.6* 56
>70y B.2% 130 30* ND 14* 1.6* 56
Females
9-13 y 2.1% 130 26* ND 10* 1.0* 34
14-18 y 2.3¢ 130 26* ND 11* 1.1 * 46
19-30 y 2. 7% 130 25% ND 12% 25 By 46
31-50 y 2.7* 130 25* ND 12* 1 e 46
51-70 y 2.1 130 21* ND 1 By 1. 1% 46
>70y 2.7% 130 21% ND 11%* 1:1% 46
Pregnancy
14-18 y 3.0* 175 28* ND 13+ 1 6% 5 71
19-30 y 3.0* 175 28* ND 18% 1.4%* 71
31-50 y 3.0* 175 28* ND 13* 1.4* 71
Lactation
14-18 y 3.8* 210 29* ND 18 1.8% 71
19-30 y 3.8* 210 29* ND 13" 1.3% 71
31-50 y 3.8* 210 29* ND 13* 1.8% 71

Dietary Reference Intakes (DRIs): Acceptable Macronutrient Distribution Ranges
Food and Nutrition Board, Institute of Medicine, National Academies

Range (percent of energy)

Children, Children,
Macronutrient 1-3y 4-18y Adults
Fat 30-40 25-35 20-35
n-6 Polyunsaturated fatty acids®
(linoleic acid) 5-10 5-10 5-10
n-3 Polyunsaturated fatty acids?
(o-linolenic acid) 0.6-1.2 0.6-1.2 0.6-1.2
Carbohydrate 45-65 45-65 45-65
Protein 5-20 10-30 10-35

a Approximately 10 percent of the total can come from longer-chain »n-3 or n-6 fatty

acids.

SOURCE: Dietary Reference Intakes for Energy, Carbohydrate, Fiber, Fat, Fatty Acids, Cholesterol,
Protein, and Amino Acids (2002/2005).
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Dietary Reference Intakes (DRIs): Estimated Average Requirements for Groups
Food and Nutrition Board, Institute of Medicine, National Academies

Ribo-
Life Stage CHO  Protein Vit A Vit C Vit E Thiamin flavin  Niacin Vit By
Group (g/d) (g/kg/d) (pg/d)® (mg/d) (mg/d)? (mg/d) (mg/d) (mg/d)¢ (mg/d)
Infants
7-12 mo 1.0
Children
1-3 y 100 0.87 210 13 5 0.4 0.4 5 0.4
48y 100 0.76 275 22 6 0.5 0.5 6 0.5
Males
9-13 y 100 0.76 445 39 9 0.7 0.8 9 0.8
14-18 y 100 0.73 630 63 12 1.0 k.1 3 5 y 3% |
19-30 y 100 0.66 625 75 12 1.0 1 24 | 12 1.1
31-50y 100 0.66 625 75 12 1.0 1 9% | 12 1.1
51-70 y 100 0.66 625 75 12 1.0 1 | 4 1.4
>70y 100 0.66 625 75 12 1.0 ) & | 12 1.4
Females
9-13 y 100 0.76 420 39 9 0.7 0.8 9 0.8
14-18 y 100 0.71 485 56 12 0.9 0.9 11 1.0
19-30 y 100 0.66 500 60 12 0.9 0.9 11 11
31-50y 100 0.66 500 60 12 0.9 0.9 11 : 19 |
51-70 y 100 0.66 500 60 12 0.9 0.9 11 1.8
> 70y 100 0.66 500 60 12 0.9 0.9 11 1.3
Pregnancy
14-18 y 135 0.88 530 66 12 1.2 1.2 14 1.6
19-30 y 135 0.88 550 70 12 1.2 1.2 14 1.6
31-50y 135 0.88 550 70 12 1.2 1.2 14 1.6
Lactation
14-18 y 160 1.05 885 96 16 112 1.8 13 1.7
19-30 y 160 1.05 900 100 16 1:2 1.3 13 1.7
31-50y 160 1.05 900 100 16 : [ 4 rL.3 13 17

NOTE: This table presents Estimated Average Requirements (EARs), which serve two
purposes: for assessing adequacy of population intakes and as the basis for calculating
Recommended Dietary Allowances (RDAs) for individuals. EARs have not been estab-
lished for vitamin D, vitamin K, pantothenic acid, biotin, choline, calcium, chromium,
fluoride, manganese, or other nutrients not yet evaluated via the DRI process.

‘ S o 7 " Magnes- Molyb- Phos  Sele-
Folate Vit Bjy Copper lodine Iron ium denum  phorus  nium Zinc
(ng/d)* (pg/d) (pg/d) (pg/d) (mg/d) (mg/d) (pg/d) (mg/d) (pg/d) (mg/d)

6.9 2.5
120 0.7 260 65 3.0 65 13 380 17 2.5
160 1.0 340 65 4.1 110 17 405 23 4.0
250 1.5 540 73 5.9 200 26 1,055 35 7.0
330 2.0 685 95 7.7 340 33 1,055 45 8.5
320 2.0 700 95 6 330 34 580 45 9.4
320 2.0 700 95 6 350 34 580 45 9.4
320 2.0 700 95 6 350 34 580 45 9.4
320 2.0 700 95 6 350 34 580 45 9.4
250 1.5 540 73 5.7 200 26 1,055 35 7.0
330 2.0 685 95 7.9 300 33 1,055 45 7.3
320 2.0 700 95 8.1 255 34 580 45 6.8
320 2.0 700 95 8.1 265 34 580 45 6.8
320 2.0 700 95 5 265 34 580 45 6.8
320 2.0 700 95 5 265 34 580 45 6.8
520 b By 785 160 23 335 40 1,055 49 10.5
520 2.2 800 160 22 290 40 580 49 9.5
520 2.2 800 160 22 300 40 580 49 9.5
450 2.4 985 209 7 300 35 1,055 59 10.9
450 2.4 1,000 209 6.5 255 36 580 59 10.4
450 2.4 1,000 209 6.5 265 36 580 59 10.4

€As niacin equivalents (NE). 1 mg of niacin = 60 mg of uyptophan.

4 As dietary folate equivalents (DFE). 1 DFE = 1 pg food folate = 0.6 pg of folic acid
from fortified food or as a supplement consumed with food = 0.5 pg of a supplement
taken on an empty stomach.
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TABLE: Diletary Reference Intakes for Calclum and Vitamin D

Calcium Vitamin D

Estimated Recommended Estimated Recommended

Average Dietary Upper Level Average Dietary Upper Level
Life Stage Group Requirement Allowance Intake Requirement Allowance Intake

(mg/day) (mg/day) (mg/day) (U/day) (U/day) (IU/day)
Infants O to 6 months e » 1,000 " d 1,000
Infants 6 to 12 months " . 1,500 = o 1500
1-3 years old 500 700 2,500 400 600 2,500
4-8 years 800 1,000 2,500 400 600 3,000
9-13 years old 1100 1300 3,000 400 600 4,000
14-18 years old 1100 1300 3,000 400 600
19-30 years old 800 1,000 2,500 400 600 4,000
31-50 years old 800 1,000 2,500 400 600 4,000
51-70 year old males 800 1,000 2,000 400 600 4,000
51-70 year old females 1000 1,200 2,000 400 600 4,000
>70 years old 1,000 1,200 2,000 400 800 4,000
14-18 years old,
Dreoneat/ieckeiic 1100 1300 3,000 400 600 4,000
19-50 years oid,
pregnant/lactating 800 1,000 2,500 400 600 4000

*For infants, Adequate Intake Is 200 mg/day for O to 6 months of age and 260 mg/day for 6 to 12 months of age.
**For infants, Adequate Intake 1s 400 |U/day for O to & months of age and 400 IU/day for 6 to 12 months of age.

Fonte: IOM, 2010.
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