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RESUMO 

Estudos apontam o aumento no consumo de bebidas açucaradas e açúcar entre a população infantil, 

período importante para o estabelecimento dos hábitos alimentares. Estudo transversal, cujo objetivo 

foi avaliar a frequência do consumo de açúcar e bebidas açucaradas pelas crianças atendidas em um 

ambulatório de pediatria no bairro do Vergel do Lago em Maceió-AL atendidas no período de março 

a setembro de 2019, onde foram coletados dados sociodemográficos e de consumo alimentar. Estudo 

aprovado pelo Comitê de Ética do Centro Universitário Cesmac ao qual está vinculado sob número: 

3.387.083. Todos os pais e/ou responsáveis assinaram o TCLE. Foram analisadas 24 crianças, com 

idade média de 4,7 anos (± 2,4). Quanto à renda familiar, 54% das mães recebem menos de um salário 

mínimo, segundo a escolaridade materna, 50% apresenta ensino fundamental. O consumo diário de 

açúcar de adição foi observado em 67% das crianças e bebida açucarada mais frequente consumida 

diariamente foi a bebida láctea (37% ; n=9), seguida do suco de caixinha e/ou em pó (34% ; n=8), 

achocolatado em pó e/ou líquido (17% ; n=4) e refrigerante (12% ; n=3). O refrigerante é mais 

prevalente quando observado o seu consumo semanal e mensal. Conclui-se que houve uma considerada 

frequência no consumo de açúcar de adição e bebidas açucaradas e que a baixa renda e a baixa 

escolaridade materna podem ter influência nas escolhas alimentares das mesmas e, portanto, há 

necessidade de atividades promotoras de alimentação saudável. 

 

Palavras-Chave: Crianças, Consumo alimentar, Bebidas açucaradas.   

 

ABSTRACT 

Studies shows to the increase in the consumption of sugary drinks and sugar among children,a period 

for the establishment of eating habits. A cross-sectional study, whose objective was to evaluate the 

frequency of sugar and sugary drinks consumption by children treated at a pediatric outpatient clinic 

in the Vergel do Lago neighborhood in Maceió-AL, treated from March to September 2019 were 

considered. Sociodemographic and food consumption data were collected. Study approved by the 

Ethics Committee of the Cesmac University Center to which it is linked under number: 3.387.083. All 

parents and / or guardians signed the consent form. Twenty-four children with a mean age of 4.7 years 

(± 2.4) were analyzed. As for family income, 54% of mothers receive less than one minimum wage, 

according to maternal education, 50% have elementary school. Daily intake of added sugar was 

observed in 67% of children and the most frequent sugary drink consumed daily was milk drink (37%; 

n = 9), followed by canister juice and / or powder (34%; n = 8), chocolate powder and / or liquid (17%; 

n = 4) and soda (12%; n = 3). The soda is more prevalent when observed its weekly and monthly 

consumption. It was concluded that there was a considered frequency in the consumption of added 

sugar and sugary drinks and that low income and low maternal education may influence their dietary 

choices and, therefore, there is a need for healthy eating activities. 

 

Keywords: Children, Food consumption, Sugary drinks. 
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1 INTRODUÇÃO   

 A infância é um período considerado extremamente importante para o estabelecimento dos 

hábitos alimentares de um indivíduo, fatores nutricionais afetam não apenas o crescimento e 

desenvolvimento da criança como também implicam em sua condição futura de saúde. Evidências 

crescentes indicam que padrões alimentares construidos na infância estão estreitamente relacionados 

com a saúde na fase adulta (SOLDATELI; VIGO; GIUGLIANI, 2016; SILVEIRA; FERREIRA; 

PINHO, 2017). 

 Nas últimas quatro décadas a obesidade infantil aumentou globalmente. A prevalência mundial 

estimada de sobrepeso e obesidade infantil em 2010 foi de 6,7% e deve chegar a 9,1% em 2020, sendo 

considerada um grande problema de saúde pública. Crianças e adolescentes são mais suscetíveis a 

exposição e consumo de alimentos obesogênicos do que os adultos, estes são influenciadas pelos 

aspectos culturais, sociais e  socioeconômicos, bem como pelas estratégias de marketing, que incluem 

propagandas na TV, internet e vídeo games, as próprias escolas e os hábitos alimentares familiares 

(SILVA; BALABAN; MOTTA, 2005; FISBERG et al, 2016; EZZATI et al., 2017). 

 Estudos apontam que em vários países, incluindo o Brasil, a alimentação das crianças apresenta 

baixo consumo de frutas, hortaliças e laticínios, como consequência houve um aumento no consumo 

de produtos industrializados (salgadinhos, bolachas recheadas, doces) e bebidas açucaradas, como 

sucos artificiais e refrigerantes. A ingestão de bebidas açucaradas tem sido considerada um fator de 

risco para a obesidade infantil e este tem crescido em paralelo com a epidemia de obesidade nas últimas 

décadas (TRICHES; GIUGLIANE, 2005; SOLDATELI; VIGO; GIUGLIANI, 2016; ROSS; FLYNN; 

PATE, 2016; GONZALEZ, et al. 2019). 

 Bebidas açucaradas são definidas por quaisquer líquidos adoçados com várias formas de 

açúcares adicionados, como açúcar mascavo, edulcorante de milho, xarope de milho, dextrose, frutose, 

glicose, xarope de milho rico em frutose, mel, lactose, xarope de malte, maltose, melaço, cru açúcar e 

sacarose (ex. refrigerantes, bebidas de fruta, bebidas energéticas e para desportistas, águas açucaradas, 

bebidas de café, chá com açúcares) (CDC, 2017).   

 Em geral, as bebidas açucaradas possuem muito pouca qualidade nutricional (limitando-se à 

oferta de açúcares, como sacarose e frutose), não propiciam a mesma sensação de saciedade do que 

alimentos sólidos, e possuem abundante propaganda nos diversos tipos de mídia. O consumo desses 

açúcares em crianças está altamente associado ao desenvolvimento precoce dos fatores de risco que 

incluem: obesidade cardiometabólica, pressão arterial elevada, dislipidemia e diabetes mellitus 

(JAIME; PRADO; MALTA, 2017).  
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 O objetivo deste estudo foi avaliar a frequência de consumo de açúcar e de bebidas açucaradas 

em crianças atendidas em um ambulatório de pediatria no bairro do Vergel do lago em Maceió-Alagoas. 

  

2 MATERIAL E MÉTODO 

 Estudo transversal realizado com dados coletados das anamneses nutricionais de crianças que 

foram atendidas em um ambulatório de pediatria que oferece atendimentos gratuitos aos frequentadores 

da Comunidade Espírita Nosso Lar, uma organização sem fins lucrativos, localizada no bairro do 

Vergel do Lago em Maceió-AL.  

 O Vergel do Lago é um bairro da cidade de Maceió, Alagoas, onde sua localidade está em área 

urbana que dista apenas cerca de quatro quilômetros do Centro da cidade de Maceió, às margens da 

Lagoa Mundaú, com reconhecida tradição de exploração do sururu. As condições de vida da maioria 

da população representam uma situação bastante precária e de grande vulnerabilidade social e situação 

de risco, especialmente para as crianças (MELO; LINS, 2010; TAMANO et al., 2015). 

 Os dados fazem parte do projeto de extensão iniciado em março de 2019 na referida comunidade 

e intitulado “Acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil em crianças da comunidade 

Nosso Lar”. O projeto de extensão conta com a participação de acadêmicos dos cursos de Nutrição, 

Fisioterapia, Medicina e Odontologia do Centro Universitário Cesmac (CESMAC) sob supervisão 

direta de docentes do curso de Nutrição e Fisioterapia, onde as atividades aconteceram mensalmente, 

de acordo com cronograma.  

 A amostra do estudo foi definida levando em consideração o público atendido no centro, sendo 

considerados todas crianças de 0 a 9 anos que foram atendidas no período de março a setembro de 

2019. Em casos de irmãos, todos eram considerados independente de atendimento prestado. Não houve 

atendimento de irmãos gêmeos. Os critérios de inclusão adotados foram ter idade entre 0 a 9 anos e 

consentimento da mãe ou responsável para participar do estudo. Já o critério de exclusão foi não haver 

o consentimento da mãe ou responsável para participar do estudo. 

 Os dados de consumo alimentar foram coletados através da aplicação com os pais ou 

responsável pelas crianças de um Questionário de Frequência Alimentar para avaliação do consumo 

alimentar de Crianças (QFAC) (COLUCCI et al, 2004) com algumas modificações. Este instrumento 

é adequado para avaliar a dieta habitual de crianças, pois, possibilita a investigação das características 

da alimentação habitual deste grupo e avalia a dieta de uma forma mais global por compreender um 

período de seis meses, considerando a variabilidade nas preferências alimentares da criança. Neste 
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trabalho foi analisado apenas o consumo de açúcar e bebidas açucaradas (suco de caixinha e/ou em pó, 

achocolatado em pó ou líquido (pronto), bebidas lácteas, refrigerantes). 

 A frequência de consumo foi definida e classificada em: diariamente (1 ou mais vezes por dia), 

semanalmente (1 a 4 vezes por semana), mensalmente (1 a 3 vezes por mês) e nunca (nunca ou menos 

1 vez por mês).  

 Foram também coletados dados de sexo e faixa etária das crianças e dados dos responsáveis 

como, escolaridade da mãe, renda e participação em programas sociais federais e estaduais (Bolsa 

Família, Benefício de Prestação Continuada-BPC, entre outros). 

 A tabulação de dados foi realizada através do Microsoft Office Excel 2010, onde também foram 

elaborados gráficos e tabelas. 

 Este estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética do Centro Universitário Cesmac ao qual está 

vinculado sob número: 3.387.083. Todos os pais e/ou responsáveis assinaram o TCLE. 

 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 Foram analisadas 24 crianças com idade média de 4,7 ± 2,4 anos, predominando a faixa etária 

entre 5 a 9 anos (46% ; n=11), sendo 50% (n=12) do sexo feminino e 50% (n=12) do sexo masculino. 

 Pode-se observar que 50% (n=12) das mães entrevistadas apresentavam ensino médio completo 

e que a maioria (54% ; n=13) tinha renda familiar mensal entre ½ a 1 salário mínimo, seguido de renda 

mensal inferior a ¼ do salário mínimo (29%; n=7), destas mais da metade (63%; n=15), recebiam 

algum auxílio financeiro de programas sociais do governo, como mostra a Tabela 1. 

 
Tabela 1 – Caracterização sociodemográfica da amostra de crianças atendidas em um ambulatório de pediatria no bairro do 

Vergel do lago em Maceió, AL, 2019.  

Variável 
Categoria 

 
n % 

Idade 

 

6 meses - 2anos 
2 – 5 anos 

5 - 9 anos 

 

4 
9 

11 

17 
37 

46 

Escolaridade Materna 

 

Ensino Fundamental 

Ensino Médio 

 

 

12 

12 

 

50 

50 

Renda Familiar Mensal 

≤ ¼ Salário 

½ Salário – 1 salário 

≥ 1 salário 

Não informado 

7 

13 

1 

3 

 

29 

54 

4 

13 
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Auxílio financeiro de programas 

sociais  

 

Sim 

Não 

 

 

15 

9 

 

63 

37 

Fonte: Dados da Pesquisa. 

 

 Resultados de consumo alimentar revelam que 67% (n=16) das crianças estudadas consumiam 

açúcar de adição diariamente, uma ou mais vezes por dia. Do total de crianças menores de 2 anos que 

entraram no estudo, 50% (n=2), não faziam uso de açúcar de adição, entretanto a outra metade relatou 

que fazia o consumo diariamente, relatando o consumo frequente de 2 ou mais vezes por dia. 

 O guia alimentar para a população brasileira (2014) define o açúcar como um ingrediente 

culinário processado e que deve ser utilizado de forma consciente, em pequenas quantidades e enfatiza 

que o consumo excessivo de açúcar livre (presente no açúcar de mesa), aumenta o risco de cárie dental, 

de obesidade e de várias outras doenças crônicas.  

 Observa-se que nas áreas metropolitanas do Brasil, o consumo alimentar da população em geral 

caracteriza-se pelo teor excessivo de açúcar na dieta. Este quadro é preocupante, uma vez que a OMS 

recomenda, tanto em adultos como em crianças, uma baixa ingestão de açúcares livres ao longo de toda 

a vida, além de reduzir a ingestão de açúcares livres a menos de 10% da ingestão calórica total (LEVY-

COSTA et al, 2005; OPAS, 2015).  

 Recomendações americanas orientam que crianças consumam ≤25 g (100 kcal ou equivalente 

a 6 colheres de chá) de açúcares de adição por dia e evitar açúcares de adição para crianças com menos 

de 2 anos de idade. No Brasil, o guia alimentar para crianças menores de 2 anos reforça as 

recomendações sobre o consumo de açúcar, onde o mesmo deve ser dispensável durante essa fase. 

Também enfatiza que adaptar a criança prematuramente ao sabor excessivo de doces promove 

dificuldade de aceitação dos alimentos in natura ou minimamente processados. Portanto, o guia 

preconiza que não seja oferecido a criança até os 2 anos de idade alimentos como: mel, açúcar de 

qualquer tipo, (mascavo, demerara, cristal ou refinado [branco], rapadura, melaço), nem preparações 

ou produtos prontos que contenham algum tipo desses açucares (VOS et al, 2017; BRASIL, 2019). 

 Embora os açúcares adicionados possam ser consumidos com segurança em pequenas 

quantidades, em crianças maiores de 2 anos, como parte de uma dieta saudável, poucas crianças 

atingem os níveis desejados, pois as quantidades recomendadas são facilmente alcançadas com a 

alimentação que tradicionalmente são oferecidas às crianças, caracterizadas por serem elevadas em 

produtos e bebidas ultraprocessadas, além dos açúcares de adição (VOS et al, 2017; LEVY-COSTA et 

al, 2005). 
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  Fortes evidências apoiam a associação de adição de açúcares com o aumento do risco de 

doenças cardiovasculares em crianças através do aumento da ingestão de energia, aumento da 

adiposidade e dislipidemia (VOS et al, 2017). 

 Estudos mostram que o uso e ingestão de açúcar de adição tem associação inversa com a renda, 

associando seu alto consumo à população de menor renda (IBGE, 2011; AQUINO; PHILIPPI, 2002; 

KARNOPP at al, 2017).  Assim como a baixa escolaridade materna, tem relação com o alto consumo 

de açúcares e aumento da probabilidade do consumo de alimentos ultraprocessados de baixo valor 

nutricional, como as bebidas açucaradas, muitas vezes por falta de informações adequadas, seja pela 

menor capacidade de discernir o que é saudável (MOLINA et al, 2010; DALLAZEN et al, 2018).  

 Esta afirmação corrobora com os resultados do estudo em relação ao consumo de bebidas 

açucaradas de crianças menores de 2 anos, por exemplo, onde observou-se que por mais que nenhuma 

delas faziam consumo de suco de caixinha e/ou em pó e refrigerantes, todas estas crianças faziam 

consumo semanal de chocolatado em pó ou líquido (pronto) e bebidas lácteas.  

 

Tabela 2 – Frequência de consumo de açúcar e bebidas açucaradas de crianças atendidas em um ambulatório de pediatria 

no bairro do Vergel do lago em Maceió, AL, 2019.  

Variável 
Diariamente Semanalmente Mensalmente Nunca 

n % n % n % n % 

Açúcar 16 67 4 17 1 4 3 12 

Achocolatado em 

pó ou líquido 

(pronto) 

 

4 

 

17 

 

9 

 

37 

 

4 

 

17 

 

7 

 

29 

Bebidas lácteas 
 

9 

 

37 

 

10 

 

42 

 

5 

 

21 

 

0 

 

0 

Refrigerante 3 12 11 46 6 25 4 17 

Suco de caixinha 

e/ou em pó 

 

8 

 

34 

 

4 

 

17 

 

3 

 

12 

 

9 

 

37 

Fonte: Dados da Pesquisa. 

 

 Em relação ao consumo de bebidas açucaradas, a bebida mais frequente consumida por estas 

crianças diariamente foi a bebida láctea (37% ; n=9), seguida do suco de caixinha e/ou em pó (34% ; 

n=8), achocolatado em pó e/ou líquido (17% ; n=4) e refrigerante (12% ; n=3). O refrigerante é mais 

prevalente quando observado o seu consumo semanal e mensal (Tabela 2). 

 A introdução alimentar precoce de bebidas açucaradas é um dos muitos fatores biológicos, 

sociais e ambientais que permanecem sendo umas das principais influências gustativas ao longo da 

vida, e principal desencadeador de excesso de peso infantil. O consumo exagerado de produtos 

industrializados, assim como a ausência de incentivo dos pais para o consumo de alimentos mais 

naturais, a falta de informação e o comodismo, são fatores que influenciam os hábitos alimentares das 
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crianças, favorecendo de uma forma negativa para a saúde na infância (CHICONATTO; DA SILVA; 

BENINCA; SCHMITT, 2019; ARPINI et al., 2014; ZIESMANN et al. 2019). 

 Nas primeiras fases da vida, a absorção de informações se faz mais presente, portanto, a 

influência da mídia sobre a formação de hábitos e incentivo ao consumo de certos alimentos é muito 

grande. Propagandas televisivas e marketing de vendas de fast foods e alimentos industrializados, 

influenciam o aumento do consumo destes produtos de baixo valor nutricional, ricos em calorias, 

gorduras e açúcares por crianças (LOPES; LÍBERA, 2017). 

 Estudos de coorte, nos quais as intervenções apresentaram recomendações para reduzir a 

ingestão de alimentos e bebidas à base de açúcar, ratificou que crianças com uma ingestão mais elevada 

de bebidas açucaradas têm uma maior probabilidade de apresentar sobrepeso ou obesidade que crianças 

com uma ingestão mais baixa. Portanto, sabendo que este consumo ameaça a qualidade nutricional de 

uma dieta alimentar, contribuindo com uma quantidade considerável de energia sem nutrientes 

específicos, e promovendo o excesso de peso corporal tanto em crianças quanto em adultos (OMS, 

2015). 

  A associação entre a ingestão dessas bebidas e obesidade pode estar correlacionada com o 

elevado teor de açúcar, a ausência de micronutrientes e a baixa capacidade de saciedade deste tipo de 

bebida em comparação com outros alimentos (GONZALEZ-PALACIOS et al., 2019; ZIESMANN et 

al. 2019). 

 Estima-se que no Brasil, o sobrepeso e a obesidade infantil já atinge mais de 30% de crianças e 

adolescentes, revelando um número assustador visto que a obesidade esta relacionada a doenças como 

diabetes, hipertensão e doenças cardiovasculares; que segundo a OMS, cerca de 2/3 das mortes do 

mundo são relativas a essas patologias. Alguns estudos onde apresentaram resultados em que a eutrofia 

predomina, porém há risco de maior desenvolvimento de sobrepeso e obesidade em curto prazo, em 

decorrência da frequência de exposições a alimentos com alta densidade energética (BERTUOL; 

NAVARRO, 2015; ALMEIDA; TORTATO; CARVALHO; CIRINO, et al. 2018). 

 Estudos revelam a crescente participação de bebidas açucaradas e açúcar na alimentação de 

crianças nesta faixa etária, em detrimento do menor consumo de alimentos in natura e minimamente 

processados. Introduzir e incentivar alimentos adequados, favorece hábitos alimentares saudáveis 

durante toda a vida. A infância representa uma janela de oportunidade para que haja aprendizado em 

relação à alimentação, bem como estabelecer padrões alimentares saudáveis de longo prazo, gerando 

proteção contra doenças crônicas, inclusive sobrepeso e obesidade (RELVAS; BUCCINI; 

VENANCIO, 2019). 
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4 CONCLUSÃO 

 O presente trabalho possibilitou identificar uma considerada frequência no consumo de açúcar 

de adição e bebidas açucaradas em crianças residentes em uma comunidade de alta vulnerabilidade 

socioeconômica, que reforça o crescente consumo de alimentos ultraprocessados na alimentação das 

crianças brasileiras. Observou-se também, que a baixa renda e a baixa escolaridade materna podem ter 

influência nas escolhas alimentares das mesmas. Os resultados mostram a necessidade de 

acompanhamento nutricional e políticas públicas que tenham por objetivo incentivar a alimentação 

saudável, além, de atividades de educação nutricional voltadas para as crianças e as mães dessas 

crianças, mostrando a necessidade e importância da restrição do consumo de certos alimentos.  
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Por fim, a nossa orientadora Isadora Bianco, que se esforçou e se doou ao máximo – e fez minar todo 

interesse em deixar ainda mais belo esse projeto. Se não fosse por seu empenho, certamente não 
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ANEXO A – QUESTIONÁRIO DE FREQUÊNCIA ALIMENTAR PARA AVALIAÇÃO DO CONSUMO 

ALIMENTAR DE CRIANÇAS. 

 

QUESTIONÁRIO DE FREQUENCIA ALIMENTAR PARA AVALIAÇÃO DO 

CONSUMO ALIMENTAR DE CRIANÇAS (QFAC). COLUCCI (2004) adaptado. 

 NUNCA OU <1 

VEZ/MÊS 

1 - 3 

VEZES/MÊS 

1 a 4 VEZES 

POR 

SEMANA 

1 VEZ POR 

DIA 

2 OU MAIS 

VEZES/DIA 

Achocolatado em 

pó ou líquido 

 
    

Iogurte / bebidas 

lácteas 

     

Refrigerante      

Suco de caixinha/ 

pó 

     

Açúcar      
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ANEXO B – PARECER CONSUBSTANCIADO DO COMITÊ DE ÉTICA EM PESQUISA 
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