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RESUMO

O tema alimentacédo infantil € sempre uma questdo que divide opinides, fatores
culturais entre outros interferem em como cada um interpreta o que € ou nao
apropriado, uma coisa que todos concordam é que a alimentacdo adequada oferecida
nessa faixa etaria € um dos pilares para uma vida adulta saudavel. As instituicdes de
ensino contam com orientagdes completas, tanto em qualidade como em quantidade
do que deve ser oferecido, o Manual de Orientacdo para a Alimentacdo Escolar na
Educacgéo Infantil Ensino Fundamental, Ensino Médio e na Educac¢éo de Jovens e
Adultos, descreve bem como deve ser a alimentacdo. Embora as instituicGes devam
oferecer cardapios e opcbes balanceadas a preferéncia alimentar da propria crianca
também pode interferir no consumo adequado de alimentos, sobretudo nesse
momento diferenciado onde as criancas foram afastadas do ambiente escolar por
algum tempo respeitando as regras do isolamento social. Dessa forma o objetivo
desse trabalho consistiu em investigar e comparar a alimentacdo de criancas no
ambito escolar e em casa antes e durante o isolamento social. Realizou-se uma
pesquisa quantitativa de carater exploratério por meio de um questionario on line com
0s pais e/ou responsaveis das criancas. A partir dos dados coletados notou-se que
houve uma mudanca no estilo alimentar das criancas no periodo de isolamento social,
embora o relato de consumo de frutas, leguminosas e cereais também tenha
apresentando um aumento destaca-se o maior consumo de alimentos processados e
ultra processados, como lanches prontos. Observou-se também uma prevaléncia no
sobrepeso (16%) e obesidade (34%) em relacdo a criangcas com baixo peso (11%),
Esses resultados sdo importantes na medida em que mostram que intervencoes
nutricionais, como as preconizadas pelo PENAE, sao imprescindiveis, bem como a

educacéo nutricional voltada para pais e criangas.

Palavras-chave: Alimentacéo infantil; Alimentacdo escolar; Alimentacao saudavel;

Isolamento social.



ABSTRACT

The theme of child nutrition is always an issue that divides opinions, cultural factors
among others interfere in how each one interprets what is appropriate or not, one thing
that everyone agrees is that the adequate food offered in this age group is one of the
pillars for a healthy adult life. The educational intuitions have complete orientations,
both in quality and quantity of what should be offered the Guidance Manual for School
Nutrition in Child Education Basic Education, High School and Education of Young
People and Adults, describes well how food should be. Although institutions should
offer menu and balanced options the child's own dietary preference can also interfere
in the proper consumption of food, especially at this differentiated time where children
have been removed from the school environment for some time respecting the rules of
social isolation. Thus the objective of this work was to investigate and compare the
feeding of children in school and at home before and during social isolation. A
guantitative exploratory survey was carried out through an online questionnaire with
parents and/or children responsible. From the data collected it was noted that there
was a change in the food style of children in the period of social isolation, although the
report of consumption of fruits, legumes and cereals also presented an increase is
highlighted the higher consumption of processed and ultra processed foods, like ready
snacks. There was also a prevalence in overweight (16%) and obesity (34%)
compared to children with low weight (11%). These results are important to show that
nutritional interventions such as those advocated by PENAE are indispensable, as well

as nutritional education aimed at parents and children.

Keywords: Child feeding; School food; Healthy food; Social isolation.
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1 INTRODUCAO

O habito alimentar infantil € um assunto que vem ocupando cada vez mais as
discussBes que envolvem temas relacionados a nutricdo e a salde da crianga, Vvisto
gue, atualmente existem dados que comprovam que a constru¢cdo de uma cultura
alimentar correta na infancia € uma das solucdes para o desenvolvimento de um
adulto saudavel (SILVA; COSTA; GIUGLIANI, 2016).

Antigamente, conseguiamos observar de uma forma mais definida regides
menos favorecidas com uma maior quantidade de casos de desnutricdao infantil
enguanto em outras regifes mais privilegiadas, a prevaléncia de excesso de peso. O
cenario atual € bem diferente, pode-se encontrar ambas as condices em uma mesma
localidade, e a sua relagdo com o perfil socioeconémico da populagdo vem se
tornando menos definida. (REIS; VASCONCELOS; OLIVEIRA, 2011)

Em meio as necessidades primarias que garantem o desenvolvimento
adequado da crianca, a nutricdo assume o papel de destaque, habitos alimentares
inadequados estao ligados a muitos danos causados a saude, tal como a obesidade,
gue apresentou um indice crescente nas Ultimas décadas como resultado do aumento
no consumo de alimentos com alta densidade calérica e reducdo na atividade fisica
(EUCLYDES, 2000; ALMEIDA; NASCIMENTO; QUALOTI, 2002).

Sempre deve existir a influéncia de um adulto na escolha da alimentacéo
escolar, caso essa selecao fique apenas a escolha crianca existe uma tendéncia para
opcbes menos saudaveis e a exclusdo de hortalicas. E importante sempre que a
crianca seja orientada de forma a entender sobre a relevancia da alimentacéo para
seu crescimento e desenvolvimento (FRANCESCHINI et al.,2013 p.135)

Observa-se que muitas sdo as influéncias externas que afetam os habitos
infantis, em sua maioria negativas, tais como a midia, o ritmo de vida cada vez mais
agitado, e a banalizagdo do consumo de alimentos ultra processados em detrimento
dos alimentos naturais. Nesse contexto a alimentacéo escolar, seja a oferecida pela
instituicdo ou os lanches levados de casa pela crianca, exercem um impacto relevante
no aporte nutricional, tendo em vista que algumas criancas passam até 8 horas por
dia em creches ou escolas de periodo integral fazendo todas as principais refeicoes
nesses locais, porém no periodo de isolamento social todas as refeicdes passaram a

ser feitas em casa.
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Sendo assim, esse estudo teve como objetivo comparar a alimentacao
oferecida no ambito escolar e em casa antes e durante o isolamento social de criangas
frequentadoras de uma instituicdo de ensino publica do municipio de Volta Redonda -
RJ.

2 METODOS

Trata-se de uma pesquisa quantitativa de carater exploratério, a qual foi
realizada por meio de questionario online com a utilizacdo de uma rede social no
periodo de 24 de agosto de 2020 até 04 de setembro de 2020.

A populacédo estudada foi constituida por pré-escolares e escolares com faixa
etaria entre 7 e 11 anos de idade que os responsaveis pelos participantes menores
de idade tenham permitido a participacao por meio do aceite eletrénico do Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) que foi incluido no questionario on line.

A coleta de dados se deu por meio da aplicacdo de um questionario on line cujo
link de acesso ao mesmo foi enviado para um grupo de pais/responsaveis via
Whatsapp, contendo questbes para indicar a idade, sexo, peso e altura, perguntas
fechadas acerca de habitos alimentares das criangcas no ambito escolar e no lar, bem
como a aplicacdo de um questionario ilustrativo, adaptado do Questionario Alimentar
do Dia Anterior — QUADA, proposto por Assis et al. (2009), com as criangas com intuito

de verificar a incidéncia de alguns alimentos tanto no ambito escolar quanto no lar.

Os dados referentes a entrevista foram tabulados e analisados de forma
guantitativa com a utilizagao do programa Microsoft Office Excel (2010) e comparacao

dos resultados foi realizada de forma descritiva.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
do Centro Universitario de Volta Redonda (CEP —UniFOA), segundo Resoluc¢ao n°466
de 12 de Dezembro de 2012, do Conselho Nacional de Saude, sob o numero do
CAAE: 37115020.3.0000.5237
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram dos estudos 66 criancas (tabela 1) de uma escola do municipio de
Volta Redonda, com idades entre 7 e 11 anos divididos entre turno da manha e tarde,

sendo 54% do sexo masculino.

Tabela 1. Distribuicdo dos dados das criangas que participaram da pesquisa.

Variaveis N=66
Dados das Criancas

Idade (anos) média + DP 8,15+1,13
Sexo —n (%)

Feminino 30 (45%)
Masculino 36 (55%)
Turnos que fica na creche ou

escola—n (%) 20 (30%)
Manha 46 (70%)
Tarde

Quantidade de Refei¢des diaria — n (%) 4 (6%)
3 refeicOes

4 refeicdes 28 (42%)
Mas de 4 refei¢cdes 34 (52%)

N — nimero de criancas avaliadas; DP — desvio padréo; % — percentual
Fonte: Autores, 2020.

Com relac&o ao diagnaostico nutricional das criancgas, este pode ser visualizado
no grafico 1 e observa-se um predominio de adequacdo, porem o percentual de
sobrepeso e obesidade juntos perfazem um total maior se analisarmos os dados em

conjunto.

Em 2011, Gilglioni et al., conduziram um estudo na rede municipal de ensino
de Maringa (PR), para verificagdo do estado nutricional de criangas de ambos os
sexos e obtiveram como resultado dados contrarios ao presente estudo, uma vez que

a maioria dos estudantes apresentaram peso adequado (59,3 %).

Em 2014, Moz e Santolin realizaram um estudo com objetivo de avaliar o estado
nutricional de criancas com idades entre 7 e 10 anos frequentadoras de uma escola
estadual em Erechim — RS e obtiveram como resultados dado diferentes ao presente
estudo, tendo em vista que que segundo a classificagdo IMC por idade a maioria das

criancas apresentou peso adequado (53%).
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Gréfico 1. Estado nutricional de escolares de acordo com os indice e indice de massa
corporal/idade.

Classificagao (IMC/IDADE)

Baixo peso; 11% Sobrepeso; 16%

Pesoideal paraa
idade; 39%
Obesidade; 34%

B Sobrepeso M Obesidade M Peso ideal para a idade Baixo peso

Fonte: autoras (2020)

Ainda em relagcdo ao diagndstico nutricional notou-se uma prevaléncia de
adequacao no peso entre as meninas enquanto entre 0s meninos o percentual de

obesidade foi maior, como pode ser observado nas tabelas 2.

Tabela 2. Estado nutricional das crian¢as avaliadas por sexo.

IMC /Idade Frequéncia %
Meninas Meninos Meninas Meninos

Dados nao fornecidos 3 7 10% 19%
Baixo peso 3 3 10% 8%

Peso Ideal 14 8 47% 22%
Sobrepeso 4 5 13% 14%
Obesidade 6 13 20% 36%
Total 30 36 100% 100%

IMC — indice de massa corporal; % - percentual
Fonte: Autores, 2020.

Balaban e Silva (2001) em seu estudo realizado em uma escola da rede privada
de Recife (PE), visando determinar a prevaléncia de sobrepeso e obesidade em
criancas e adolescentes, encontraram um cenario semelhante a esse estudo, muito
embora tenha ocorrido a 19 anos atrds, onde a prevaléncia de sobrepeso nos

participantes do sexo masculino foi maior (34,6%) do que no feminino (20,6%).

Segundo dados publicados pelo Ministério da Saude:

A obesidade infantil acontece quando uma crianga apresenta peso maior do
que deve para sua idade e altura. As faixas de indice de Massa Corporal
(IMC) determinadas para criancas sdo diferentes dos adultos e variam de
acordo com o género e a idade. Muitos fatores contribuem para o ganho de
peso, mas 0s maiores vildes sdo a alimentacdo inadequada e a inatividade
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fisica associada ao excesso de horas de tela e ambiente em que as criancas
estdo inseridas (Brasil,2019)

Quanto as preferéncias alimentares realizou-se uma avaliacdo de frequéncia
de consumo, na qual pode-se observar que a grande maioria das criangas descreveu
consumir com frequéncia alimentos como lanches prontos, doces e sorvetes, 0 que

pode ser visualizado no grafico 2.

Gréfico 2. Classificacdo de alguns alimentos em relacdo a frequéncia de consumo
das criangas.

Preferéncias aliementares

Achocolatados

logurtes

Biscoitos bolos e sorvetes

Lanches prontos

Refrigerantes

Batata frita

Carnes

Legumes e verduras

Futas

o

10 20 30 40 50 60

B N3o conhece M Nunca experimentou Consome raramente M Consome as vezes M Consome sempre

Fonte: as autoras

Entretanto baseando-se no resultado anterior, as criangas relataram consumir
sempre frutas, legumes e verduras e 0s que se destacam nessa categoria podem ser

observados nos gréficos 3 e 4.

Mesmo tratando-se de uma pesquisa local podemos notar uma semelhanca
entre as frutas relatadas como mais consumidas pelas criancas com os dados da
Pesquisa de Orcamentos Familiares — POF, realizada no biénio 2017-2018 (IBGE,
2019), onde as frutas apontadas como mais consumidas na regiao sudeste séo:

laranja, banana e maca.
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Grafico 3. Classificacdo do consumo de frutas de acordo com a preferéncia das
criancas.
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Fonte: as autoras

Gréfico 4. Classificacdo do consumo de verduras e legumes de acordo com a
preferéncia das criangas.
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Fonte: as autoras

No que se refere a comparacdo do consumo alimentar nas principais refeicdes
antes e durante o isolamento social, notou-se que o consumo de todos 0s grupos
alimentares teve um aumento, se destacando em especial o consumo de lanches
prontos e de proteinas de origem animal. A relacdo de consumo dos alimentos nas
principais refeicdes, antes do isolamento social no ambiente escolar e agora em casa

foram detalhadas no grafico 5.

Sabe-se que o consumo de alimentos ultra processados € um dos principais
motivos do aumento do indice de obesidade e também da deficiéncia de nutrientes

entre as criancas. Estudos assinalam que os principais fatores que levam a obesidade
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infantil e a ingestdo de produtos carentes de nutrientes e com teor alto de agucar e

gorduras, a ingestéo regular de bebidas acucaradas (HENRIQUES et al.,2017).

Gréfico 5. Classificacdo de alguns alimentos em relacdo ao consumo antes do
iIsolamento social e durante o isolamento.
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Fonte: as autoras

De acordo com Rocha et al., em estudo realizado em 2018 observou-se que as
criangas com excesso de peso e de gordura corporal apresentaram maior adesao ao

um padréo alimentar industrializado.

Silva; Nascimento e Carvalho (2019) afirmam que a ingestdo dos tipos de
alimentos industrializados que sado mais consumidos por criangas e adolescentes,
vem se tornando um risco nutricional vigente, tal risco pode ser percebido em analise
dos rétulos dos produtos, isso tem demonstrado uma elevacdo no aparecimento de
patologias crénicas como hipertensdo, obesidade, diabetes e doencas

cardiovasculares ligadas a consumo desses alimentos processados.

De acordo com a pesquisa realizada no periodo de 03 de julho de 2020 a 18
de julho que levantou os impactos primarios e secundarios das medidas de prevencao
contra a COVID-19 na vida das criancas e de suas familias, sendo o isolamento social
uma dessas medidas , quase metade (49%) da populacédo brasileira declarou ter
mudado os habitos alimentares durante o periodo de isolamento social no Brasil; e

houve também a percep¢do do aumento no consumo de alimentos industrializados,
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especialmente entre pessoas residentes com criangas ou
adolescentes.(UNICEF,2020)

A transformacédo do padréo alimentar que abrange a substituicdo de alimentos
naturais por produtos processados e ultra processados faz parte de uma transicao
intensa que tem ocorrido ultimamente no Brasil, (BRASIL, 2014). Essa transformagéo
pode se tornar pior nesse momento de isolamento social devido ao custo, a facilidade

para ter acesso a esses produtos e também por sua maior durabilidade.

4 CONCLUSAO

A comparacdo da alimentacdo das criangcas no ambito escolar e durante o
isolamento social demonstrou que embora tenha havido um aumento no consumo de
alimentos de uma forma geral os alimentos processado e ultra processados tiveram
um lugar de destague na preferéncia e consumo das criancas. Embora sejam
necessarios estudos mais abrangentes com populacdo maiores, pode se observar
com clareza que o periodo de isolamento social, momento que as criancas foram
afastadas de suas atividades escolares, contribuiu para um certo descuido no que
tange as questfes alimentares, nesse periodo em que estamos experimentando uma
nova experiéncia de convivéncia diaria, crian¢cas mais tempo no ambiente de casa e

todas as refeicdes sendo feitas nesse ambiente.

No ambito escolar as refei¢cdes oferecidas pelas instituicbes costumam ser mais
planejadas, balanceadas. Programas que preconizam segurancga alimentar com o
PENAE mostram sua importancia mais do gue nunca em ocasifes como essa, embora
alguns municipios tenha implementado estratégias para suprir as caréncias
alimentares das criancas nesse periodo do isolamento social, tais medidas séo
eficientes porem parecem nao ter eficacia no que se refere a educacao nutricional,
acOes nesse sentido se fazem necessarias para uma criacdo de habitos alimentares
saudaveis, ndo apenas para as criangcas mas também para 0s pais e responsaveis ,
visando a construcdo de rotinas alimentares mais adequadas que serdo a base em

gualquer momento , seja ele de normalidade ou néo.
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