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RESUMO

Objetivo: Realizar o levantamento de literaturas referentes ao consumo de alimentos
processados e ultraprocessados em criancas até dois anos de idade no Brasil, por meio de uma
revisdo sistematica. Metodologia: Os artigos foram selecionados por meio de busca nas
seguintes bases de dados: Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(CAPES) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Antes de iniciar a pesquisa foi feito a

b9

localizagdo de descritores no Portal Regional da BVS, sendo estes: “lactentes”, “aliment0s
industrializados”, “consumo de alimentos” e “consumo alimentar”. Excluiram-se artigos de
revisao sistematica, revisdo de literatura, revisdo narrativa, coleta de dados que ndo fossem no
Brasil, coleta de dados de lactentes que ndo residem no Brasil, que ndo especificava a idade
das criangas e que ndo citaram o nome do alimento consumido. Selecionaram - se 16 artigos.
Resultados: dos 100% alimentos consumidos pelos lactentes (até dois anos de idade) conforme
0s artigos, 16% sao processados e 84% sdo ultraprocessados, os alimentos que mais apareceram
nos artigos como consumidos pelos lactentes foram: refrigerante, suco
industrializado/artificial, salgadinho, snacks chips, Biscoito/bolacha recheado(a), macarrdo
instantaneo, embutidos, salsicha, linguica e estes alimentos sdo ultraprocessados, dos alimentos
processados consumidos foram apenas 4, sendo: carne envolto, papinha de bebé/ papa
salgada/sopinha industrializada, rosquinha frita e enlatados, sendo que o alimento que mais
apareceu em artigos como consumido pelos lactentes foi a papa industrializada. Conclusao: A
ingestdo alimentar de criancas no Brasil com até dois anos de idade é marcada pela prevaléncia
de consumo de alimentos ultraprocessados quando comparado aos processados conforme 0s
artigos na presente revisdo, porém sabe-se que essa hipotese pode ndo ser concreta, pois pode
ter escassez de estudos relatando o consumo de processados nesse publico, sabe-se que na
realidade criangas nessa faixa etaria consomem alimentos processados também, com isso
mostra a necessidade de pesquisas brasileiras para saber como estd o consumo de alimentos
processados em lactentes no Brasil. O presente estudo pode até ajudar a ter uma visao geral se
as politicas publicas estdo tendo algum impacto positivo em criancas que residem no Brasil,

levando em consideragédo os estudos (artigos) publicados mais recentemente.

Palavras-chave: Lactentes. Alimentos industrializados. Consumo de alimentos. Consumo

alimentar.



ABSTRACT

Objective: to carry out the literature’s survey related to the consumption of processed foods
and ultra-processed foods between children under two years old in Brazil, through a systematic
review. Methodology: The articles were selected through the following search databases:
Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) and Virtual Library
in health (VHL). Before starting the research was done the location of descriptors in VHL
Regional Portal, and these are: "infants", "industrialized foods "," food consumptionand"
consumption of food ". Were excluded systematic review articles, review of literature, narrative
review, data’s collection that were not in Brazil, collecting infant data that does not reside in
Brazil, which does not specify the age of the children and who do not have the name’s food
consumed. 16 articles were selected. Results: of the 100% foods consumed by infants (up to
two years of age) as the articles, 16% are processed and 84% are ultra-processed, here is the
foods that presenting major recurrence in articles as consumed by infants were: soda, juice,
snack/artificial, industrialized snacks chips, biscuit/cookie stuffed (a), instant noodles,
sausages ( pork sausage, meat sausage, fried sausage ) and these foods are ultra- processeds, of
processed foods consumed were only 4: meat wrapped, baby food, soup salty; industrialized,
fried doughnut soup, canned, and that food presenting more recurrence in articles as consumed
by infants was the industrialized soup.

Conclusion: the children's intake foods in Brazil with up to two years of age is characterized
by the prevalence of ultra-processed food consumption when compared to processed as the
articles in this review, however it is known that this assumption may not be practical, because
it can have a shortage of studies reporting the consumption of processed in that audience, in
reality kids in this age group consume processed foods also, hence shows the need for Brazilian
research to know about consumption of processed foods infants in Brazil. This study may even
help an overview if public policies are having a positive impact in children residing in Brazil,

taking into account the studies (articles) published more recently.

Keywords: Infants. Processed foods. Consumption of food. Food consumption.”
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1 INTRODUCAO

Alimentacdo e nutricdo adequadas s&o requisitos essenciais para o crescimento e
0 desenvolvimento das criancas, principalmente nos primeiros anos de vida
(KAUFMANN et al, 2012, p. 158).

O desenvolvimento infantil € um processo que inicia na concep¢éo, passando pelo
crescimento fisico, bem como pela maturagdo neuroldgica, comportamental, cognitiva,
social e afetiva da crianca. O objetivo final desse processo € o alcance de seu potencial
genético, considerando o contexto de vida. A alimentacdo faz parte desse universo, como
fator essencial para o crescimento e o desenvolvimento adequados do ser humano, em
especial nos primeiros anos de vida. De modo geral, a qualidade e o tipo de alimento
oferecido nos primeiros anos de vida sdo determinantes para a reducdo do risco de
doencas crénicas no futuro, com forte impacto na qualidade de vida dos individuos
(COZZOLINO e COMINETTI, 2013, p. 644).

Importantes transformacdes nos padrGes alimentares da populacdo mundial
caracterizam a transicdo alimentar e nutricional. Tais mudancas referem-se a modificacédo
dos hébitos alimentares, com aumento expressivo do consumo de alimentos
industrializados e reducdo do consumo de frutas e hortalicas (CORREA et al, 2016, p.
554).

O conceito de transi¢do alimentar e nutricional vem sendo utilizado para explicar
a elevacdo nas prevaléncias de excesso de peso e de doencas crénicas ndo transmissiveis
(DCNT). Recentemente, destaca-se o0 rapido aumento desta transicdo nos paises em
desenvolvimento, que estdo em processo de mudancas sociais, econdmicas e
tecnoldgicas, gerando maior poder aquisitivo e acesso a produtos industrializados e de
baixa qualidade nutricional (CORREA et al, 2016, p. 554).

A alimentacdo inadequada é um dos principais fatores de risco comportamental
relacionados com a atual epidemia das DCNT, as quais s&o a principal causa de morte no
Brasil e no mundo. Os habitos alimentares inadequados séo caracterizados pelo consumo

elevado de alimentos com alto teor de energia e de sodio, gorduras saturadas, gorduras



trans e carboidratos refinados, e pelo aumento no consumo de alimentos e bebidas
processados e ultraprocessados (CORREA et al, 2016, p. 554).

A participacdo de alimentos ultraprocessados no consumo alimentar mostrou-se
diretamente associada a densidade energética da dieta e a seu teor de gorduras saturadas,
gorduras trans e acucar livre e inversamente associada ao teor de fibras e proteinas,
mostrando o potencial daqueles alimentos para aumentar o risco de obesidade, diabetes,
doencas cardiovasculares e alguns tipos de cancer (LOUZADA et al, 2015, p. 02).

O consumo de produtos com alto teor de agUcar e gordura comeca cedo no Brasil.
Estudo inédito do Ministério da Saude revelou que 60,8% das criangcas com menos de
dois anos de idade comem biscoitos, bolachas e bolos e que 32,3% tomam refrigerantes
ou suco artificial (MS, 2018).

Estudos sobre aquisi¢do domiciliar de alimentos utilizando dados de pesquisas de
orcamentos familiares, realizadas no Brasil, Canada e Chile, mostram que, em média,
alimentos ultraprocessados possuem maior densidade energética, maior teor de acucar
livre e menor teor de fibra que alimentos in natura ou minimamente processados, mesmo
quando se considera a combinacdo desses alimentos com ingredientes culinarios como
sal, acUcar e gorduras (LOUZADA et al, 2015, p. 02).

A alimentacdo de criangas brasileiras entre 6 e 23 meses ainda requer atencéao
especial. Pesquisa realizada com os pais de 38.566 criancas nessa faixa etaria em
Unidades Basica de Saude de municipios de todo o Pais mostra que apenas 14% delas
consumiram alimentos ricos em ferro no dia anterior a consulta, enquanto 56% ingeriram
algum tipo de comida ultraprocessada. O consumo de alimentos como biscoito recheado,
macarrdo instantaneo e bebidas adogadas também apresentaram resultados elevados, com
indices de 32%, 27% e 40%, respectivamente (EDC, 2016).

As deficiéncias nutricionais resultantes de condutas alimentares inadequadas
podem acarretar prejuizos imediatos que elevam as taxas de morbimortalidade infantil e
podem resultar em sequelas como retardo no crescimento, atraso escolar, além de maior

risco para o desenvolvimento de doengas cronico-degenerativas na idade adulta. Por isso



€ que as questdes nutricionais e de alimentacdo merecem atencdo especial nesse periodo
da vida (LIMA et al, 2011, p. 02).

2 OBJETIVO

Realizar o levantamento de literaturas referentes ao consumo de alimentos
processados e ultraprocessados em criangas até dois anos de idade no Brasil, por meio de

uma revisao sistematica.

3 JUSTIFICATIVA

Este trabalho justifica-se pelo aumento do consumo de alimentos industrializados
em criancas, a introducdo alimentar precoce de criangas com alimentos processados e
ultraprocessados, as consequéncias que uma alimentacdo inadequada na infancia pode
gerar, 0 impacto negativo que uma alimentacdo errada na infancia pode causar na fase
adulta, a importancia de uma alimentacdo adequada nos primeiros anos de vida e como é
importante conter estudos sobre este tema para ver a situacdo do consumo alimentar de

criangas no Brasil.

4 REFERENCIAL TEORICO

4.1. Alimentacdo nos primeiros anos de vida

A alimentacéo e nutricdo adequadas sao requisitos essenciais para o crescimento
e desenvolvimento de todas as criancas. Mais do que isso, sdo direitos humanos
fundamentais, pois representam a base da propria vida (MONTE et al, 2005, p. 07). Uma
alimentacdo infantil adequada compreende a pratica do aleitamento materno e a
introducdo, em tempo oportuno, de alimentos apropriados que complementam o
aleitamento materno (MONTE et al, 2005, p. 15).



A crianca deve consumir somente leite materno até os 6 meses, sem oferecer
agua, chas ou qualquer outro alimento. O leite materno contém tudo o que o bebé
necessita até o 6° més de vida, inclusive agua. Assim, a oferta de chas, sucos e agua é
desnecesséria (MS, 2013).

Segundo Goldberg et al (1984), Habicht et al (1986) e Victora et al (1987) “Sao
inimeras as vantagens da amamentacdo, especialmente nos primeiros meses de vida. Em
primeiro lugar, ela garante, em muitos casos, a sobrevivéncia das criancas, e,
particularmente, daquelas em condic6es desfavoraveis e/ou que nascem com baixo peso.

Quanto mais a crianga mamar no peito, mais protegida estard” (apud MONTE et al, 2005,

p. 16).

Ja estd devidamente comprovada, por estudos cientificos, a superioridade do leite
materno sobre os leites de outras espécies. Sdo varios os argumentos em favor do
aleitamento materno, tais como: evita mortes infantis, evita diarréia, evita infeccdo
respiratoria, diminui o risco de alergias, diminui o risco de hipertensdo, colesterol alto e
diabetes, reduz a chance de obesidade, proporciona uma melhor nutricdo, tem efeito
positivo na inteligéncia, promove melhor desenvolvimento da cavidade bucal, protege

contra o cancer de mama e promove vinculo afetivo entre mée e filho (MS, 2009, p.13).

O leite materno contém todos o0s nutrientes essenciais para 0 crescimento e 0
desenvolvimento 6timos da crianca pequena, além de ser mais bem digerido, quando
comparado com leites de outras espécies. O leite materno € capaz de suprir sozinho as
necessidades nutricionais da crianca nos primeiros seis meses e continua sendo uma
importante fonte de nutrientes no segundo ano de vida, especialmente de proteinas,

gorduras e vitaminas (MS, 2009, p.16).

Ao completar 6 meses, deve introduzir de forma lenta e gradual outros alimentos,
mantendo o leite materno até os dois anos de idade ou mais. A partir dos 6 meses, as
necessidades nutricionais da crianga ja ndo sdo mais atendidas s6 com o leite materno,
embora este ainda continue sendo uma fonte importante de calorias e nutrientes. Mesmo
recebendo outros alimentos, a crianga deve continuar a mamar no peito até os 2 anos ou
mais. O leite materno continua alimentando a crianga e protegendo-a contra doengas.

Com a introducéo dos alimentos complementares é importante que a crianga receba dgua



nos intervalos. A agua oferecida deve ser a mais limpa possivel (tratada, filtrada e
fervida). A alimentacdo oferecida ao bebé, depois dos seis meses, deve ser composta de
gréos (cereais e feijoes), carnes, frutas e verduras (MS, 2013).

4.2. Transi¢do nutricional

A transicdo nutricional refere-se a modificacdes no perfil nutricional da
populacdo, caracterizada pela reducdo da prevaléncia de desnutricdo e aumento da
prevaléncia da obesidade (OLIVEIRA, 2004, p. 01).

A transicdo nutricional € um processo em que as pessoas abandonam habitos
alimentares saudaveis substituindo estes habitos por uma alimentacdo mais rapida e
pronta para consumo. Este processo gera escolhas alimentares que promovem excesso de
peso que por si sé pode evoluir para uma obesidade, associada a essa obesidade e aos
maus habitos de vida como alimentacdo inadequada e sedentarismo a pessoa esta mais
propensa a ter quadros de hipertensdo arterial, diabetes, dislipidemias, e com isso
aumentar o risco de desenvolver doencas cardiovasculares que se manifesta através do
infarto, derrame (AVC) e trombose. Entdo séo doencas crénicas que surgem ao longo do

tempo em funcdo desses maus habitos de vida (YouTube, 2011).

.Segundo Popkin et al (1993, apud CAVALCANTI, RIBEIRO, 2003) “O conceito
de transicdo nutricional corresponde ao de mudangas dos padrdes nutricionais,
modificando a dieta das pessoas e se correlacionando com mudancas sociais, econémicas,
demograficas e satide”. Segundo Monteiro et al (2000, apud CAVALCANTI, RIBEIRO,
2003) “Aspectos diferentes de nutricdo, economia etc. de um pais ou regido podem
determinar diferencas no processo de transi¢dao. No entanto, a caracteristica basica foi de
crescimento de dieta rica em gorduras, aclcar, alimentos refinados e reducdo em
carboidratos complexos e fibras. Normalmente, 0 aumento da obesidade esta associado a
esta dieta, conjuntamente com a diminuicdo da atividade fisica. Ela se da em regides

urbanas mas pode acontecer com parte da populagdo de regides rurais”.

A Transi¢do Nutricional é influenciada por modificacfes facilmente notorias na

nossa sociedade, tal como o aumento da participagdo feminina no mercado de trabalho,



alterando o padrdo de alimentacdo caseira e em familia, observado ha anos atrés; o
excesso de trabalho e estresse, sobretudo das grandes cidades, onde dispde-se de tempo
limitado para as refeicGes, favorecendo a procura por alimentos rapidos (fast-foods); a
industria alimenticia que rapidamente se adaptou ao novo estilo de vida e disponibilizou
uma enorme variedade de produtos congelados para o rapido preparo e consumo, como
lanches, salgados, pizzas e lasanhas que podem ser preparados em menos de 15 minutos,
cuja palatabilidade é aceitdvel (TOLONI, 2008).

Segundo Castilho e Filho (2009, 2010, apud TOLONI, 2013, p. 02) “No Brasil, a
partir do inicio do século XX, importantes transformacgdes ocorreram na sociedade, as
quais repercutiram nas formas de alimentacéo dos lactentes. Dentre essas transformacdes,
destacam-se 0 processo de urbanizacdo crescente das populacdes, a incorporacdo das
mulheres ao mercado de trabalho, mudancas nas caracteristicas demograficas, no

desenvolvimento tecnoldgico e nos padrdes culturais e de assisténcia a saude”.

De acordo com o IBGE (2010, apud TOLONI, 2013, p. 06) “Os principais
estudos de consumo alimentar realizados no Brasil sdo 0 ENDEF (1974-1975), o Estudo
Multicéntrico de Consumo Alimentar, realizado em 1996, e as Pesquisas de Or¢camentos
Familiares (POF) realizadas pelo IBGE, sendo a ultima em 2008-2009. Tendéncias
importantes em relacdo a dieta da populacdo brasileira sdo observadas, como a reducédo
no consumo de cereais e derivados (37,26% para 35,34%), reducdo do consumo de
verduras e legumes (de 11,4% para 0,92% do total de calorias diarias) e do feijao (8,13%
para 5,68%), bem como aumento no consumo de 6leos e gorduras vegetais (de 11,62%

para 13,45%) e de refeigcdes prontas e alimentos industrializados (1,26% para 2,29%)”.

De acordo com a CONSEA (2010, apud TOLONI, 2013, p. 07) “A preferéncia
por alimentos de elevada densidade energética, em detrimento daqueles com maior valor
nutricional, em funcdo de fatores como baixo custo, publicidade e propaganda destes
alimentos, maior facilidade de acesso e preparo, contribui para aumentar o excesso de
peso e a obesidade, além de favorecer o aumento das doencas crbnicas ndo

transmissiveis”.

A Il Pesquisa sobre a Prevaléncia de Aleitamento Materno nas Capitais Brasileiras

e no Distrito Federal, constatou, em relacdo aos marcadores de alimentagdo ndo saudavel,



consumo elevado de café (8,7%), de refrigerantes (11,6%) e especialmente de bolachas
e/ou salgadinhos (71,7%) entre as criangas de nove e 12 meses. Em relagdo a introducédo
de bolachas/salgadinhos, 8,9% das criancas entre trés e seis meses de idade ja consumiam
esses produtos. Na faixa etaria entre seis e nove meses, quase a metade das criancgas
(46,4%) consumiu este alimento, e 71,7% na faixa dos nove a 12 meses (Brasil, 2009c,
apud TOLONI, 2013, p. 08).

Heitor e colaboradores (2011, apud TOLONI, 2013, p. 08), “ao estudarem o
consumo de alimentos industrializados por criancas de quatro a 12 meses de idade
usuarias do servico publico/Sistema Unico de Satde (SUS), observaram que 80,2% das
maes e/ou responsaveis oferecem um ou mais alimentos considerados supérfluos as suas
criancas menores de um ano de idade. Verificaram também que 18 destes Fundamentacéo
Cientifica 9 alimentos estiveram presentes na alimentacdo das criancgas avaliadas, sendo

que o queijo petit-suisse foi o alimento mais frequente (73,6%)”.

Monteiro e colaboradores (2013, apud TOLONI, 2013, p. 09), “Em todo o mundo,
com o advento da industrializacdo, os produtos ultraprocessados tém substituido
amplamente os sistemas alimentares e os padrdes dietéticos com base em alimentos
frescos e minimamente processados, 0s quais sdo, sob a Gtica social e ecoldgica, mais

adequados”.

Segundo Taddei e colaboradores (2013), “Os dados epidemioldgicos demonstram
que os niveis de excesso de peso e obesidade sdo agravos nutricionais presentes e
consolidados na populacdo brasileira e que demonstram uma tendéncia secular de
aumento. Destaca-se a obesidade infantil, que configura-se como emergente problema de
saude publica em todo o mundo” (apud TOLONI, 2013, p. 11).

Segundo os dados da ultima PNDS, o excesso de peso foi encontrado em 7,3%
das criangas de zero a 59 meses, variando de 6,1 a 9,7% nos grupos de idade. Para a
subamostra de 1.735 criancas de zero a 24 meses, a prevaléncia foi de 6,5% (Cocetti et
al. 2012; Taddei et al., 2013, apud TOLONI, p. 11).

De acordo com Bezerra&Sichieri (2001) e WHO (2005), “Nas ultimas décadas,

tem-se observado aumento nas taxas de morbidade e mortalidade por DCNT em todo o



mundo, as quais tém como seus principais determinantes dos habitos alimentares
inadequados desde a infancia e os estilos de vida sedentarios. Estima-se que, com a¢des
tecnoldgicas disponiveis, entre 47% Fundamentacgdo Cientifica 12 e 58% das mortes por
DCNT poderiam ser evitadas por meio da alimentacdo adequada e da pratica regular de
atividade fisica” (apud TOLONI, 2013, p. 11).

Segundo Hawkes (2006), “As taxas globalmente crescentes de obesidade e
DCNT relacionadas ao consumo precoce, continuado e excessivo de alimentos
industrializados, sugerem que o marketing desses produtos alimenticios contribui para
um ambiente obesogénico que torna mais dificil, especialmente para os pais, fazerem
escolhas alimentares saudaveis. Nessa perspectiva, pode-se concluir que as empresas
transnacionais sejam os principais motores das epidemias de DCNT, sempre visando
lucro com o aumento do consumo de alimentos ultra-processados. Esses produtos,
declaradamente mais direcionados as criangas, tendem a conter teores elevados de
gorduras, agUcares e sal e serem pobres em nutrientes essenciais. Portanto, nos ultimos
anos, o marketing de produtos alimenticios tem sido foco de debates internacionais

intensos, especialmente com relagdo as criangas” (apud, TOLONI, 2013, p. 12).

4.3. Categorias de alimentos definidas de acordo com o tipo de processamento

A primeira categoria retne alimentos in natura ou minimamente processados.
Alimentos in natura s&o aqueles obtidos diretamente de plantas ou de animais (como
folhas e frutos ou ovos e leite) e adquiridos para consumo sem que tenham sofrido
qualquer alteracdo apds deixarem a natureza. natura que, antes de sua aquisicdo, foram
submetidos a alteragdes minimas. Exemplos incluem gréos secos, polidos e empacotados
ou moidos na forma de farinhas, raizes e tubérculos lavados, cortes de carne resfriados

ou congelados e leite pasteurizado (GAPB, 2014, p.25).

Alimentos in natura ou minimamente processados, em grande variedade e
predominantemente de origem vegetal, sdo a base para uma alimentacdo nutricionalmente
balanceada, saborosa, culturalmente apropriada e promotora de um sistema alimentar

socialmente e ambientalmente sustentavel (GAPB, 2014, p.26).



A segunda categoria corresponde a produtos extraidos de alimentos in natura ou
diretamente da natureza e usados pelas pessoas para temperar e cozinhar alimentos e criar
preparacOes culinérias. Exemplos desses produtos sdo: Gleos, gorduras, agucar e sal
(GAPB, 2014, p.26).

Desde que utilizados com moderagdo em preparacfes culindrias com base em
alimentos in natura ou minimamente processados, os 6leos, as gorduras, o sal e o agUcar
contribuem para diversificar e tornar mais saborosa a alimentacdo sem que fique
nutricionalmente desbalanceada (GAPB, 2014, p.33).

Oleos, gorduras, sal e aglicar s3o produtos alimenticios com alto teor de nutrientes
cujo consumo pode ser prejudicial a satde: gorduras saturadas (presentes em 0leos e
gorduras, em particular nessas ultimas), sédio (componente basico do sal de cozinha) e
acucar livre (presente no aglcar de mesa). O consumo excessivo de sodio e de gorduras
saturadas aumenta o risco de doengas do coragdo, enquanto 0 consumo excessivo de
acucar aumenta o risco de carie dental, de obesidade e de vérias outras doencas crénicas
(GAPB, 2014, p.35).

A terceira categoria sdo os alimentos processados que corresponde a produtos
fabricados essencialmente com a adicdo de sal ou acUcar a um alimento in natura ou
minimamente processado, como legumes em conserva, frutas em calda, queijos e paes
(GAPB, 2014, p.26).

Os ingredientes e métodos usados na fabricacdo de alimentos processados — como
conservas de legumes, compota de frutas, queijos e paes — alteram de modo desfavoravel

a composicdo nutricional dos alimentos dos quais derivam (GAPB, 2014, p.36).

A adicdo de sal ou agucar, em geral em quantidades muito superiores as usadas
em preparacdes culinarias, transforma o alimento original em fonte de nutrientes cujo
consumo excessivo esta associado a doencgas do coracdo, obesidade e outras doencas
cronicas (GAPB, 2014, p.38).

A quarta categoria sdo os alimentos ultraprocessados, que corresponde a produtos

cuja fabricacdo envolve diversas etapas e técnicas de processamento e varios ingredientes,
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muitos deles de uso exclusivamente industrial. Exemplos incluem refrigerantes, biscoitos
recheados, “salgadinhos de pacote” e “macarrao instantaneo” (GAPB, 2014, p.26).

Devido a seus ingredientes, alimentos ultraprocessados — como biscoitos
recheados, salgadinhos “de pacote”, refrigerantes e macarrdo “instantaneo” — S0
nutricionalmente desbalanceados. Por conta de sua formulacéo e apresentacdo, tendem a
ser consumidos em excesso e a substituir alimentos in natura ou minimamente
processados (GAPB, 2014, p.39).

Os ingredientes principais dos alimentos ultraprocessados fazem com que, com
frequéncia, eles sejam ricos em gorduras ou agucares e, muitas vezes, simultaneamente
ricos em gorduras e acucares. E comum que apresentem alto teor de sdio, por conta da
adicdo de grandes quantidades de sal, necessarias para estender a duracdo dos produtos e
intensificar o sabor, ou mesmo para encobrir sabores indesejaveis oriundos de aditivos ou
de substancias geradas pelas técnicas envolvidas no ultraprocessamento (GAPB, 2014,
p.42).

Para que tenham longa duracdo e ndo se tornem rangosos precocemente, 0S
alimentos ultraprocessados sao frequentemente fabricados com gorduras que resistem a
oxidagdo, mas que tendem a obstruir as artérias que conduzem o sangue dentro do nosso
corpo. Sdo particularmente comuns em alimentos ultraprocessados 6leos vegetais
naturalmente ricos em gorduras saturadas e gorduras hidrogenadas, que, além de ricas em
gorduras saturadas, contém também gorduras trans (GAPB, 2014, p.42).

Alimentos ultraprocessados tendem a ser muito pobres em fibras, que séo
essenciais para a prevencdo de doencas do coracdo, diabetes e varios tipos de cancer. A
auséncia de fibras decorre da auséncia ou da presenca limitada de alimentos in natura ou
minimamente processados nesses produtos. Essa mesma condi¢do faz com que os
alimentos ultraprocessados sejam pobres também em vitaminas, minerais e outras
substancias com atividade bioldgica que estdo naturalmente presentes em alimentos in

natura ou minimamente processados (GAPB, 2014, p.42).

A composigéo nutricional desbalanceada inerente a natureza dos ingredientes dos
alimentos ultraprocessados favorece doencas do coracdo, diabetes e varios tipos de
cancer, além de contribuir para aumentar o risco de deficiéncias nutricionais. (GAPB,
2014, p.43).
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A elevada quantidade de calorias por grama, comum a maioria dos alimentos
ultraprocessados, € um dos principais mecanismos que desregulam o balanco de energia
e aumentam o risco de obesidade (GAPB, 2014, p.43).

Conforme o Guia Alimentar para a Populagéo Brasileira (2014), devemos preferir
sempre alimentos in natura ou minimamente processados e preparagdes culinarias a
alimentos ultraprocessados. Utilizar dleos, sal e agucar em pequenas quantidades ao
temperar e cozinhar alimentos e criar preparagdes culinarias. Devemos limitar o consumo
de alimentos processados. As razfes para evitar o consumo de alimentos ultraprocessados
estdo relacionadas a composicdo nutricional desses produtos, as caracteristicas que 0s
ligam ao consumo excessivo de calorias e ao impacto que suas formas de producdo,
distribuicdo, comercializacdo e consumo tém sobre a cultura, a vida social e sobre 0 meio

ambiente.

4.4. Impacto da alimentacado inadequada nos primeiros anos de vida

Ha diversos problemas ligados a precoce interrupcéo do aleitamento materno na
saude infantil e também no estado nutricional. As criancas devem receber
exclusivamente, segundo a Organizacdo Mundial da Sadde (OMS), durante os primeiros
seis meses de vida apenas o aleitamento materno, para que haja queda nos indices de risco
de infeccOes e morte, evidenciando até os dois anos de idade continuar a amamentag&o.
(Broiolo CM, et al.2013).

As consequéncias negativas do desmame precoce representam um grave problema
de saude coletiva (LOPES, 2016, p. 08). Marcondes (2003) destacou que nos paises
desenvolvidos, a préatica do aleitamento artificial levou ao aumento da obesidade e das
alergias e, trouxe para 0s em desenvolvimento, a desnutricdo, e as infecgoes,

especialmente as respiratorias e diarréia (apud LOPES, 2016, p. 08).

O consumo alimentar inadequado nos primeiros anos de vida esta relacionado a
ocorréncia de morbimortalidade em criangas, representada por doencas infecciosas,

afeccOes respiratorias, cérie dental, desnutricdo, excesso de peso e caréncias especificas
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de micronutrientes como ferro, zinco e vitamina A, entre outros. De acordo com o ultimo
inquérito nacional, 7,4% das criangas brasileiras menores de cinco anos apresentavam
excesso de peso, 1,6% baixo peso e 6,8% baixa estatura. A anemia foi observada em
20,9% e a hipovitaminose A, em 17,4% das criancas. Também se estima que mais de 200
milhGes de criancas no mundo ndo atingem seu potencial de desenvolvimento, sendo a

nutricdo inadequada um dos fatores determinantes (BORTOLINI et al, 2012, p. 01).

Maus habitos alimentares nos primeiros anos de vida podem levar a complicac6es
anos mais tarde, alertam especialistas da Associacdo Brasileira de Nutrologia. De acordo
com o médico nutrélogo Durval Ribas Filho, sindrome metabdlica, diabetes, pressao alta,
doencgas cardiovasculares e alguns tipos de cancer podem ter origem nos alimentos
ingeridos ainda na infancia (TERRA, [?]).

A mé alimentacdo da crianca em desenvolvimento pode provocar doengas que
dificultam o seu desenvolvimento fisico e mental. Por isso, a crianga precisa consumir
frutas e legumes ricos em vitaminas e minerais garantindo assim um crescimento
saudavel, caso contrario facilmente desenvolvera na infancia doencas como: obesidade,
hipertensdo, anemia, diabetes, colesterol alto, doencgas cardiovasculares, insonia, artrite,
artrose e disturbios alimentares. Essas sdo algumas das principais doencas, relacionadas
com a alimentacdo, devem ser evitadas e podem ser tratadas durante a infancia para que

essa crianca seja um adulto saudavel (ZANIN, 2016).

Existem inimeras causas associadas a obesidade em criancas e adolescentes,
dentre elas, se destaca a alimentacao inadequada desde o primeiro ano de vida. O tempo
de aleitamento materno exclusivo (sem agua, chd e/ou outro leite) esta abaixo do
recomendado no Brasil. 1sso faz com que a alimentagdo complementar ocorra de forma
precoce e incorreta, com a introducédo de farinhas, acucares e leite de vaca integral, antes
do tempo. Outras causas seriam: habitos alimentares inadequados da familia (auséncia do
café da manhd, baixo consumo de frutas, legumes, entre outros), servindo de mau
exemplo as criancas; a disseminacdo da alimentagdo fast-food, rica em gorduras e
calorias, levando a substituicao de refeigdes importantes por lanches pouco nutritivos e o

aumento do sedentarismo (IFF, 2018).
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O principal dano da obesidade € o desenvolvimento precoce de doencas cronicas,
como as doencgas cardiovasculares, diabetes mellitus tipo 2, hipertensdo arterial,
dislipidemia e alteracdes hepéticas, doencas, normalmente observadas em adultos, a partir
dos 50-60 anos. Além disso, o dano psicoldgico causado pelo excesso de peso pode trazer
transtornos graves para criangas, como depressdo, vergonha da autoimagem corporal,
baixo nivel de autoestima, ndo aceitacdo social e consequente isolamento social (IFF,
2018).

A ma alimentacdo em criancas gera consequéncias como o desenvolvimento de
doencas que sdo maléficas a salude. Uma alimentacdo adequada previne doencas e

proporciona uma vida mais saudavel desde a infancia até a fase adulta.

5 METODOLOGIA

Utilizou-se como estratégia de pesquisa uma revisdo sistematica. A revisao
sistematica € um sumario de evidéncias provenientes de estudos primarios conduzidos
para responder uma questdo especifica de pesquisa (MS, 2012, p.13). A questdo
especifica de pesquisa é: 0 que a literatura traz sobre criancas de até dois anos de idade

gue consomem alimentos processados e ultraprocessados no Brasil.

Os artigos foram selecionados por meio de busca nas seguintes bases de dados:
Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) e Biblioteca
Virtual em Saide (BVS). Antes de iniciar a pesquisa foi feito a localizacdo de descritores
no Portal Regional da BVS, sendo estes: “lactentes”, “alimentos industrializados”,

“consumo de alimentos” e “consumo alimentar”.

Foram incluidos artigos em portugués, inglés e espanhol que relataram sobre o
consumo de alimentos processados e ultraprocessados em criancas até dois anos de idade
no Brasil, desde que as coletas de dados fossem feitas no Brasil com resultados de
criangas que residem no Brasil. Ndo houve delimitacdo em relagdo ao ano de publicagéo
dos artigos. Excluiram-se artigos de revisdo sistematica, revisdo de literatura, revisdo
narrativa, coleta de dados que nédo fossem no Brasil, coleta de dados de criangas que nao
residem no Brasil, que nédo especificava a idade das criancas e que ndo citaram o nome

do alimento consumido. Foram selecionados 130 artigos para a leitura de titulo, resumo
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e artigo completo se necessario, e 16 artigos foram selecionados para o presente trabalho,

sendo 11 artigos na CAPES e 5 na BVS. Abaixo se encontra o fluxograma de busca de

artigos (figura 1).

Defini¢do do problema: o que a
literatura traz sobre criangas de até
dois anos de idade que consomem

alimentos processados e
ultraprocessados no Brasil

Localizagdo de descritores: Portal
Regional da BVS, sendo estes:
“lactentes”, “alimentos
industrializados”, “consumo de

alimentos™ e “consumo alimentar”

Busca eletrénica: (Coordenagao de
Aperfeigoamento de Pessoal de
Nivel Superior (CAPES) e Biblioteca
Virtual em Saude (BVS):
Identificados: 130 artigos

Selecionados 130 artigos para leitura
de titulo, resumo e artigo completo
se necessario

........................................

Excluidos: 114

'
i - Artigos de revisio sistemdtica,
i revisio de literatura e revisdo

i - Coleta de dados que ndo fossem no

Incluidos na revisdo sistematica:
CAPES: 11
BVS: 5
Total: 16 artigos

i
i
i
! narrativa
i
i
i

1 Brasil

1 - Coleta de dados de criangas que
i ndo residem no Brasil

- Niao especificagio da idade das
criangas

- Nio citagao do alimento consumido

Figura 1. Fluxograma de busca de artigos

6 RESULTADOS

A tabela 1 apresenta as caracteristicas dos artigos selecionados, contendo: o autor

ou autores, ano de publicacdo, revista, local de pesquisa, tipo de estudo, grupo amostral,

objetivo, alimento consumido e sua classificagéo.
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Tabela 1. Caracteristicas dos artigos e alimentos consumidos por criancas de até dois

anos de idade no Brasil.

Autor/Ano/Revist
a

Local/Tipo de
estudo

Grupo amostral

Objetivo

Alimento
consumido/Classif
icacao

Silvaetal., 20151
Revista Paulista de
Pediatria

Silvaetal., 20152
Revista de Nutrigdo

Alvesetal., 2012 3
Revista Paulista de
Pediatria

Santo Amaro (SP)
Transversal

Santo Amaro (SP)
Transversal

Belo Horizonte
(MG)
Transversal

636 criancas de 0 a
36 meses *

636 criancas de 0 a
35 meses™

118 lactentes de 12
a 24 meses

Identificar a idade
de introducdo do
refrigerante e de
sucos
industrializados na
dieta de lactentes
matriculados em
bercarios de
creches publicas

Identificar a idade
em que 0s
alimentos
ultraprocessados
sdo introduzidos na
dieta de lactentes
matriculados em
creches publicas

Estudar os habitos
alimentares de
criangas no
segundo ano de
vida, comparando
esses habitos em
criangas que
receberam
aleitamento
materno
complementado
com aquelas que
desmamaram antes
dos 12 meses de
vida

Refrigerante
Ultraprocessado

Suco
industrializado
Ultraprocessado

Macarrao
instantaneo
Ultraprocessado

Snack chips
Ultraprocessado

Carne envolto
(carne recheada)
Processado

Chocolate
Ultraprocessado

Sorvete
Ultraprocessado

Biscoito recheado
Ultraprocessado

Salty baby food
(papinha de bebé)
Processado

Snacks
(salgadinhos)
Ultraprocessado

Refrigerante
Ultraprocessado

Sucos artificiais
Ultraprocessado
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Tabela 1 (Continuacéo). Caracteristicas dos artigos e alimentos consumidos por criancas

de até dois anos de no Brasil.

Autor/Ano/Revist Local/Tipo de Grupo amostral Objetivo Alimento
a estudo consumido/Classif
icacao
Chuproski et al., Guarapuava (PR) Total: ** Analisar praticas Rosquinha frita
2012 4 Exploratorio <2 anos alimentares de Processado
Revista Galucha de  descritivo de criangas
Enfermagem abordagem desnutridas logurte
qualitativa menores de dois Ultraprocessado
anos.
Bolacha doce
Ultraprocessado
Farinha lactea
Ultraprocessado
Embutidos
Ultraprocessado
Enlatados
Processado
Refrigerante
Ultraprocessado
Bolacha recheada
Ultraprocessado
Maionese
Ultraprocessado
Cyrillo et al., Pesquisa de ambito  Total: ** Avaliar o impacto Papinha Processado
2009 5 nacional (27 1 ano da Norma
Revista estados brasileiros) Brasileira de Leite infantil
Panamericana de Comercializacdo de  industrializado
Salud Puablica Alimentos para Ultraprocessado
Lactentes no
cenario do Mingau
aleitamento industrializado
materno e na Ultraprocessado
regulacdo da
comercializagdo de  logurte
férmulas infantis. Ultraprocessado.
Coelho et al., Diadema (SP) 350 lactentes <24 Identificar as Férmula infantil
20156 Transversal meses praticas alimentares  Ultraprocessado
Ciéncia e Salde de criancas
Coletiva menores de 24 Papa salgada
meses, que Processado
frequentam
Unidades Basicas Suco
de Saude (UBS), industrializado

Ultraprocessado

Refrigerante
ultraprocessado
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Tabela 1 (Continuacéo). Caracteristicas dos artigos e alimentos consumidos por criangas

de até dois anos de idade no Brasil.

Autor/Ano/Revista Local/Tipo de Grupo amostral Objetivo Alimento
estudo consumido/Classifi
cacéo
Schaurich; Rio Grande do Sul ~ Total: 88 lactentes ~ Caracterizar a Refrigerante
Delgado, 2014 7 (RS) de 6 a 24 meses alimentacdo de ultraprocessado
Revista CEFAC Método transversal criancas entre seis e
e descritivo 24 meses de idade Salgadinhos

em um municipio
do Rio Grande do
Sul.

Ultraprocessado

Bolacha
Ultraprocessado

Toloni etal., 2014 s

Santo Amaro (SP)

Total: 366 criangas

Identificar a idade

Queijo petit suisse

Revista Paulista de  Transversal de 0 a 36 meses* de introdugdo do Ultraprocessado
Pediatria queijo petit suisse e
macarréo Macarréo
instantaneo na dieta  instantaneo
de bebés de creches  Ultraprocessado
publicas
Marinho et al., Macaé (RJ) Total: 218 lactentes O estudo objetivou  Refrigerante
2016 9 Seccional, de 6 a 24 meses analisar a situacdo  Ultraprocessado
Ciéncia e Salde descritivo, da alimentacéo

coletiva

quantitativo e de
base secundéaria

complementar de
criangas entre 6-24
meses assistidas na
Atencdo Bésica de
Saude de

Suco
industrializado
Ultraprocessado

Macaé/RJ.
Gnoatto; Baratto., Itapejara D'Oeste Total: ** Verificar a Suco de fruta
2018 10 (PR) 0 a 6 meses prevaléncia do industrializado
Revista Brasileira Transversal aleitamento Ultraprocessado
de Obesidade, materno exclusivo e
Nutricdo e seus determinantes, Férmula infantil
Emagrecimento bem como o uso de  Ultraprocessado

férmulas infantis

nos primeiros seis

meses de vida.
Souza; Binaoti., Juiz de Fora (MG)  Total: ** Tracar o perfil do Suco
2016 11 Transversal <2 anos aleitamento industrializado
Revista de Atencéo materno e da Ultraprocessado
Priméria a Salde alimentacéo

complementar em
criancas menores
de dois

anos atendidas em
um centro de
referéncia na cidade
de Juiz de Fora -
MG.

Refrigerante
Ultraprocessado

Bolacha
Ultraprocessado

Biscoito
Ultraprocessado

Salgadinho
Ultraprocessado
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Tabela 1 (Continuacéo). Caracteristicas dos artigos e alimentos consumidos por criangas

de até dois anos de idade no Brasil.

Autor/Ano/Revist Local/Tipo de Grupo amostral Objetivo Alimento
a estudo consumido/Classif
icacao
Oliveiraetal., Canindé (CE) Total: 52 lactentes  Identificar a oferta ~ Suco
2018 12 Descritivo, de 6 meses a2 anos de alimentos industrializado
Cogitare enferm transversal, complementares as  Ultraprocessado
guantitativo criancas com idade

inferior a dois anos, Refrigerante

e sua conformidade  Ultraprocessado

com o Ministério

da Saude. Pirulito
Ultraprocessado

Bala
Ultraprocessado

Biscoito recheado
Ultraprocessado

Salgadinho
Ultraprocessado

Salsicha
Ultraprocessado

Linguica
Ultraprocessado

Nuggets
Ultraprocessado

Macarrao
instantaneo
Ultraprocessado

Passanha., 76 municipios (SP)  Total: 14.327 Analisar o consumo Papa salgada
2017 13 Transversal lactentesde 6 a12  alimentar de Processado
Revista Paulista de meses lactentes paulistas
Pediatria no segundo Suco

semestre de vida industrializado

Ultraprocessado

Refrigerante
Ultraprocessado

Bolacha:
Ultraprocessado

Biscoito
Ultraprocessado

Salgadinho
Ultraprocessado
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Tabela 1 (Continuacéo). Caracteristicas dos artigos e alimentos consumidos por criangas

de até dois anos de idade no Brasil.

Autor/Ano/Revist Local/Tipo de Grupo amostral Objetivo Alimento
a estudo consumido/Classif
icacao
Toloni et al., Santo Amaro (SP)  Total: 270 criangas  Descrever e discutir  Gelatina
2011 14 Transversal de 0 a 29 meses * a introducdo de Ultraprocessado.

Revista de Nutricdo

alimentos
industrializados na
dieta de criancas
frequentadoras de
bercarios em
creches,
considerando a
recomendac&o do
Ministério da
Saude para uma
alimentacéo
saudavel.

Bala
Ultraprocessado

Pirulito
Ultraprocessado

Chocolate
Ultraprocessado

Macarrao
instantaneo
Ultraprocessado

Salgadinho
Ultraprocessado

Bolacha recheada
Ultraprocessado

Suco artificial
Ultraprocessado

Embutidos
Ultraprocessado

Refrigerante
Ultraprocessado

Dias et al.,
2010 15
Revista de APS

Total: **
0 a2 anos

Zona Leste do
municipio de Séo
Paulo

Pesquisa descritiva
e exploratoria, com
abordagem
qualitativa

Identificar as
percepgdes, valores
e experiéncias dos
cuidadores
familiares e de
profissionais de
uma equipe de
salde da familia
sobre a alimentacéo
de criancas
menores de dois
anos de idade.

Danone
Ultraprocessado

Pirulito
Ultraprocessado

Salgadinho
Ultraprocessado

Refrigerante
Ultraprocessado

Miojo (macarréo
instantaneo)
Ultraprocessado
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Tabela 1 (Continuacéo). Caracteristicas dos artigos e alimentos consumidos por criancas

de até dois anos de idade no Brasil.

Autor/Ano/Revist Local/Tipo de Grupo amostral Objetivo Alimento
a estudo consumido/Classif
icacao
Aquino; Philippi Séo Paulo / ndo Total: 718 criangas  Descrever o Achocolatado
2002 16 especificou ** de 0 a 59 meses * consumo infantil de  Ultraprocessado
Revista de Saude alimentos
Publica industrializadosea Bala

relacdo com arenda Ultraprocessado
familiar per capita,

com base em Biscoito
inquérito Ultraprocessado
domiciliar.

Cereal matinal
Ultraprocessado

Chocolate
Ultraprocessado

logurte
Ultraprocessado

Linguica
Ultraprocessado

Macarrao
instantaneo
Ultraprocessado

Refrigerante
Ultraprocessado

Salgadinho
Ultraprocessado

Salsicha
Ultraprocessado

Sorvete
Ultraprocessado

Suco artificial (pd)
Ultraprocessado

Sopinha
industrializada
Processado

* Considerou até 2 anos; ** Nao especificou; SP, Sao Paulo; MG, Minas Gerais; PR, Parang; RJ, Rio de Janeiro;
RS, Rio Grande do Sul; CE, Ceara.

De acordo com os resultados da tabela 1 nota-se que houve nos artigos

selecionados uma grande quantidade de consumo de alimentos ultraprocessados e pouco
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consumo de processados. O artigos mais atuais foram os de Gnoatto; Baratto e Oliveira

et al publicados em 2018 e o de Passanha publicado em 2017.

Dos 27 estados brasileiros estdo presentes neste trabalho: Sdo Paulo (SP), Minas
Gerais (MG), Parana (PR), Rio de Janeiro (RJ), Rio Grande do Sul (RS) e Ceara (CE),

porém contém uma pesquisa de &mbito nacional com 27 estados brasileiros.

A tabela 2 apresenta um resumo geral dos resultados, contendo: todos o0s
alimentos de todos os artigos que foram consumidos pelos lactentes, em quantos artigos
cada alimento apareceu e a porcentagem total de consumo de alimentos processados e
ultraprocessados.

Tabela 2. Resumo geral do total de alimentos consumidos por todos lactentes dos estudos
da presente revisdo, quantidade de artigos que cada alimento consumido se fez presente
e porcentagem final destes conforme a classificagéo.

Classificacao Alimento consumido/Quantos %
artigos cada alimento apareceu

Processados - Carne envolto :1 artigo
- Papinha de bebé, papa salgada
e sopinha industrializada: 5 16%
artigos
- Rosquinha frita: 1 artigo
- Enlatados: 1 artigo

Ultraprocessados - Refrigerante: 11 artigos
- Suco industrializado/artificial:
9 artigos
- Macarrdo instantaneo: 6 artigos
- Salgadinho, snacks chips: 9
artigos
- Chocolate: 2 artigos
- Sorvete: 2 artigos
- Biscoito/bolacha recheado(a): 7
artigos
- logurte: 3 artigos 84%
- Bolacha: 4 artigos
- Farinha lactea: 1 artigos
- Embutidos, salsicha, linguica: 6
artigos
- Maionese: 1 artigo
- Leite infantil
Industrializado/férmula infantil:
3 artigos
- Mingau industrializado: 1
artigo
- Queijo petit suisse, danone: 2
artigos
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Tabela 2 (continuacédo). Resumo geral do total de alimentos consumidos por todos
lactentes dos estudos da presente revisdo, quantidade de artigos que cada alimento
consumido se fez presente e porcentagem final destes conforme a classificacao.

Classificacdo Alimento consumido/Quantos %
artigos cada alimento apareceu
Ultraprocessados - Pirulito: 3 artigos
- Bala: 3 artigos
- Nuggets: 1 artigo 84%

- Gelatina: 1 artigo
- Achocolatado: 2 artigos
- Cereal matinal: 1 artigos

Conforme a tabela 2, dos 100% alimentos consumidos pelos lactentes (até dois
anos de idade) conforme os artigos, 16% séo processados e 84% sao ultraprocessados, 0s
alimentos que mais apareceram nos artigos como consumidos pelos lactentes foram:
refrigerante, suco industrializado/artificial, salgadinho, snacks chips, Biscoito/bolacha
recheado(a), macarrdo instantaneo, embutidos, salsicha, linguica e estes alimentos sao
ultraprocessados, dos alimentos processados consumidos foram apenas 4, sendo: carne
envolto, papinha de bebé/papa salgada/ sopinha industrializada, rosquinha frita e
enlatados, sendo que o alimento que mais apareceu em artigos como consumido pelos

lactentes foi a papa industrializada.

7 DISCUSSAO

No presente trabalho, todos os artigos pesquisados e incluidos na revisao
sistematica mostrou maior prevaléncia de consumo de alimentos ultraprocessados na
dieta de lactentes, ou seja, poucos artigos pesquisaram sobre consumo de processados
neste publico, porém sabemos que quanto alimentacdo complementar precoce e
alimentacdo complementar sem ser precoce deste publico pode conter consumo de
alimentos processados, isso mostra a necessidade de haver pesquisas sobre o consumo de
alimentos processados em lactentes no Brasil, tendo em vista que, conforme o Guia
alimentar para criangas menores de dois anos, ao completar 6 meses, deve dar alimentos
complementares (cereais, tubérculos, carnes, leguminosas, frutas e legumes), ou seja, a
alimentacdo complementar deste publico deve ser correta, prevalecendo o consumo de

alimentos in natura e minimamente processados e a alimentacdo deve ser variada.
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Na presente revisdo achou-se pesquisas feitas especificamente em alguns estados
brasileiros e uma em ambito nacional na qual foi feita nos 27 estados brasileiros a de
Cyrillo et al publicado em 2009, neste ultimo artigo os alimentos consumidos pelo publico
com faixa etaria de 1 ano foram: papinha (processado), leite infantil industrializado
(ultraprocessado), mingau industrializado (ultraprocessado) e iogurte (ultraprocessado),
nota-se que houve apenas um alimento processado pesquisado. Nas pesquisas publicadas
mais recentemente, de Gnoatto; Baratto e Oliveira et al publicados em 2018 e o de
Passanha publicado em 2017, os alimentos consumidos pelos lactentes no primeiro artigo
onde os lactentes tinham a faixa etéaria de 0 a 6 meses foram: suco de fruta industrializado
(ultraprocessado) e formula infantil (ultraprocessado), no segundo artigo onde a faixa
etaria dos lactentes foram de 6 meses a 2 anos o consumo destes foi de suco
industrializado (ultraprocessado), refrigerante (ultraprocessado) pirulito
(ultraprocessado), bala (ultraprocessado), biscoito recheado (ultraprocessado),
salgadinho (ultraprocessado), salsicha (ultraprocessado), linguica (ultraprocessado),
nuggets (ultraprocessado), macarrdo instantaneo (ultraprocessado),e o terceiro onde a
faixa etaria foi de 6 a 12 meses os alimentos consumidos foram papa salgada
(processado), suco industrializado (ultraprocessado), refrigerante (ultraprocessado)
bolacha (ultraprocessado) e biscoito (ultraprocessado), onde prevaleceu-se o consumo de
alimentos ultraprocessados e estes alimentos sdo altamente caléricos, ricos em sodio,
acucar e gorduras e pobres nutricionalmente, predispondo a crianca a desenvolver
doencas, caréncias nutricionais e habitos alimentares errados permanentes, e se tornar um
adulto doente e com habitos alimentares errados. Sabe-se também que a introducéo
alimentar precoce € errada independente do alimento consumido, a crianca S0 necessita
do leite materno até os 6 meses, o leite materno supre todas as necessidades da crianca
até 6 meses, ao completar 6 meses de vida deve-se introduzir outros alimentos, e a

introducéo alimentar deve ser com alimentos corretos e saudaveis.

Conforme os resultados do presente trabalho, a porcentagem total de consumo de
processados foi de 16% e de ultraprocessados 84%, os alimentos que mais apareceram
nos artigos, ou seja, que foram mais consumidos pelos lactentes conforme as pesquisas
incluidas na revisdo sistematica foram os ultraprocessados, tais como: refrigerante, suco
industrializado/artificial, salgadinho, snacks chips, biscoito/bolacha recheado(a),

macarrdo instantaneo, embutidos, salsicha e linguica. Estudo inédito do Ministério da
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Saude revelou que 60,8% das criangas com menos de dois anos de idade comem biscoitos,
bolachas e bolos e que 32,3% tomam refrigerantes ou suco artificial (MS, 2018), entdo o

consumo de alimentos ultraprocessados no Brasil comega precocemente.

8 CONCLUSAO

A ingestdo alimentar de criancas no Brasil com até dois anos de idade é marcado
pela prevaléncia de consumo de alimentos ultraprocessados quando comparado aos
processados conforme os artigos na presente revisdo, porém sabe-se que essa hipotese
pode ndo ser concreta, pois pode ter escassez de estudos relatando o consumo de
processados nesse publico, sabe-se que na realidade criancas nessa faixa etaria consomem
alimentos processados também, com isso mostra a necessidade de pesquisas brasileiras
para saber como estd o consumo de alimentos processados em lactentes no Brasil. O
presente estudo possibilita ter uma visdo geral se as politicas publicas estao tendo algum
impacto positivo em criangas que residem no Brasil, levando em consideracgéo os estudos

(artigos) publicados mais recentemente.
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