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RESUMO

Obijetivo: O objetivo deste estudo foi avaliar a percepcdo dos responsaveis quanto a composi¢do
nutricional e os beneficios e maleficios do consumo dos alimentos ultraprocessados a satde das
criangas. Métodos: Estudo transversal, de abordagem quantitativa e qualitativa, realizado com
responsaveis por criancas em idade escolar, matriculadas em escola publica de municipio da regido
metropolitana de Porto Alegre, RS, no ano de 2019. Aplicado questionério semiestruturado e
realizadas entrevistas gravadas, transcritas posteriormente para analise de contetudo dividida em
trés etapas segundo Minayo, que permitiu identificar os nucleos teméticos conforme método de
Bardin. Resultados: A frequéncia de consumo dos alimentos ultraprocessados ocorreu em 50%
(n=6) para salgadinhos e doces, e 33,3% (n=4) para embutidos, o consumo de bebidas adog¢adas
um percentual de 66,7% (n=8). A unanimidade da amostra ndo possuia conhecimento sobre o guia
alimentar para populacédo brasileira (n=12). Com relacéo a percepcao dos responsaveis, foi visto
que ha compreensao sobre os maleficios do consumo dos alimentos ultraprocessados, mesmo que
relatado também que ha falta de informacdes sobre o assunto. Os beneficios citados foram
definidos pela praticidade na compra e na oferta desses alimentos as criangas, bem como na
capacidade de alimentar que esses possuem, mesmo ndo sendo avaliado seu potencial nutritivo.
Conclusdes: O consumo dos alimentos ultraprocessados geram impactos maléficos, como doencas
cronicas nao transmissiveis, que podem ocorrer ainda na infancia derivadas do habito alimentar,
ja os beneficios desse consumo podem estar atrelados a praticidade com que sdo encontrados e
disponibilizados nos dias atuais.

Braz. J. Hea. Rev, Curitiba, v. 3, n. 6, p. 18818-18833, nov./dez. 2020. ISSN 2595-6825




Jrazilian Journal of health Deview

Palavras-chave: Alimentos industrializados, nutrigdo da crianga, consumo de alimentos.

ABSTRACT

Objective: Evaluate the perception of those responsible for the nutritional composition and the
benefits and harms of the consumption of ultra-processed foods to the children's health. Methods:
Cross-sectional study, with a quantitative and qualitative approach, carried out with responsables
of school-age children, enrolled in a public school in a municipality in the metropolitan region of
Porto Alegre, RS, in 2019. Was applied interviews with Semi-structured questionnaire carried out,
later transcribed for content analysis divided into three stages according to Minayo, which allowed
the identification of the thematic nuclei according to the method of Bardin. Results: The frequency
of consumption of ultra-processed foods occurred in 50% (n = 6) for snacks and sweets, and 33.3%
(n = 4) for sausages, the consumption of sweetened drinks a percentage of 66.7% (n = 8). Whole
sample did not have knowledge about the food guide for the Brazilian population (n = 12).
Regarding the perception of those responsible, it was seen that there is an understanding of the
harmful effects of consuming ultra-processed foods, even though it is also reported that there is a
lack of information. The benefits mentioned were defined by the practicality in buying and
offering these foods to children, as well as the ability to feed them, even if their nutritional
potential is not evaluated. Conclusions: The consumption of ultra-processed foods generates
harmful impacts, such as chronic non-communicable diseases, which can occur in childhood as a
result of eating habits, since the benefits of this consumption may be linked to the practicality with
which they are found.

Keywords: Industrialized Foods, child nutrition, food consumption.

1 INTRODUCAO

A alimentacdo na infancia esta associada ao desenvolvimento, sendo esse atitudinal e
cognitivo, e ao crescimento somatico. Os primeiros anos de vida sdo o periodo ideal para o
estabelecimento de préticas alimentares adequadas, que proporcionara a crianga condicGes de
escolhas apropriadas para determinar um estilo de vida mais saudavel, que podera perpetuar até a
vida adulta.!

O padrdo alimentar das criangas tem sido representado pelo baixo consumo de frutas e
vegetais e 0 aumento do consumo de alimentos ultraprocessados. Refletindo em ma qualidade
alimentar e baixo nivel de consumo de micronutrientes essenciais para o crescimento infantil.?3

Os alimentos ultraprocessados sdo determinados através do nivel de processamento, que
envolve etapas e técnicas industriais, além da adi¢éo de ingredientes, tais como: sal, agucar, 0leos,
gorduras, conservantes, estabilizantes e substancias cujo uso se da apenas em nivel industrial. Essa
categoria conceituada como ultraprocessados inclui alimentos prontos para 0 consumo, como
guloseimas, produtos derivados de carne e gordura animal, congelados, desidratados (como
misturas para bolo, sopas em po, “macarrdo” instantaneo), além das bebidas adogadas com agticar
ou adogantes artificiais, pos para refrescos, e uma infinidade de novos produtos que chegam ao

mercado todos os anos.**6
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Em relacéo as praticas alimentares, hd uma semelhanca entre a dieta realizada pela crianca
com o comportamento alimentar do responsavel quanto ao consumo alimentar destacada em
pesquisa realizada na Finlandia.” O habito nutricional da crianca tende a refletir o comportamento
alimentar reproduzido pelos responsaveis, e, além disso, esses sdo importantes no estabelecimento
de regras e normas relacionadas as praticas alimentares e ao estilo de vida. Portanto, possuem
papel fundamental quando nos referimos a educacdo nutricional das criancas.>’ Os alimentos
disponiveis no ambiente doméstico® também séo fatores influenciadores na construgdo do habito
alimentar.

Com a reducdo do preparo de refeicbes no domicilio, as criangcas possuem uma
disponibilidade maior de alimentos ultraprocessados,”> gerando um ambiente obesogénico.®
Consequentemente, acarreta no consumo desses alimentos, levando a maior ingestdo de agUcares,
sodio e gordura, consequentemente causando o desenvolvimento de doencas crénicas nédo
transmissiveis desde a infancia.%

O presente estudo teve como objetivo avaliar a percepcdo dos responsaveis quanto a
composi¢do nutricional de alimentos ultraprocessados, a leitura de rotulos, seus maleficios e

beneficios a salide das criangas que 0s consomem.

2 METODOLOGIA

Estudo transversal, de abordagem quantitativa e qualitativa, realizado com responsaveis
por criancas em idade escolar - de seis a onze anos - matriculadas em escola publica da regido
metropolitana de Porto Alegre, RS, em 2019.

O estudo ocorreu em uma cidade de médio porte, a qual conta com 15 escolas publicas de
ensino fundamental que atendem criangas de quatro a quinze anos, totalizando aproximadamente
8 mil estudantes matriculados. A escolha da escola foi determinada através da Secretaria
Municipal de Educacdo do proprio municipio, além de assinatura de Termo de Anuéncia pela
diretora escolar. A mesma possui 421 alunos da faixa etéaria de quatro a quinze anos.

O numero de sujeitos foi determinado através do critério de saturacédo de dados, esse refere-
se a um numero amostral representativo para pesquisa qualitativa, em que a partir de doze relatos
as respostas tornam-se repetidas, de forma a saturar o assunto abordado,! conforme proposto no
livro de Minayo, por essa razdo foi considerada a propor¢do de no minimo oito participantes e no
méaximo de doze.

O processo de amostragem foi realizado em duas etapas, sendo a primeira de forma nédo

probabilistica, com o convite para a participacdo da pesquisa. A segunda etapa, realizada
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posteriormente, foi dada através da amostragem por conveniéncia dos responsaveis que aceitaram
o0 convite inicial e a entdo assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
sendo entéo, selecionados doze participantes (n= 12).

Para realizacdo da entrevista e aplicacdo do questionario de Marcadores do Consumo
Alimentar disponivel no documento do Programa Sadde na Escola - PSE -,*? foi oportunizada a
pesquisadora uma sala na prépria escola na qual foram selecionados os participantes, a entrevista
ocorreu entdo nessa, sem que houvesse presenca de outras pessoas a ndo ser a pesquisadora e o
entrevistado, reduzindo assim o risco de omissdo de fatores que poderiam ocorrer durante a
resposta dos questionarios.

As entrevistas foram realizadas por meio de questionario elaborado pelos proprios autores,
com questBes semiestruturadas, uma vez que a pesquisa possui carater qualitativo. Parte do
questionario era contemplado por questdes de simples e maltipla escolha, as quais respondiam
questdes quantitativas que demarcavam a caracterizacdo da amostra. A area qualitativa do
questionario era composta por questdes de resposta aberta, que foram transcritas com autorizacao
das entrevistadas e devida assinatura TCLE. A fim de minimizar limitagfes no processo de
respostas das questfes qualitativas, a pesquisadora apresentou breve explanagdo sobre o assunto
da pesquisa, exemplificando o que sdo alimentos in natura e suas deriva¢fes - minimamente
processados, processados e ultraprocessados. Durante a realizacdo da parte qualitativa, a
pesquisadora manteve distanciamento, ndo realizando interrupc¢des durante o processo de resposta
dos entrevistados.

A andlise quantitativa foi realizada através de agrupamento de respostas, aplicando média
simples que serdo apresentadas na forma de tabelas. Apds a realizacdo das transcricdes das
entrevistas e exaustiva analise dos relatos, o corpus para a analise qualitativa foi constituido pela
anlise de contetdo dividida em trés etapas segundo Minayo:!! 1) pré-analise; 2) exploracdo do
material e; 3) tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacdo. Esse processo permitiu
identificar as categorias tematicas e elencar subgrupos de relatos, dando sentido para a analise
qualitativa.!® A categorizacdo de dados sera apresentada pelos seguintes subtitulos: Guia
Alimentar para populacdo Brasileira e a leitura de rotulos, Maleficios do consumo de alimentos
ultraprocessados e a falta de informacéo sobre esses; e Beneficios que poderiam ocorrer com o
consumo dos alimentos ultraprocessados. Para promover a preservagao do anonimato dos relatos
esses serdo apresentados por codificacdo, sendo a letra R para responsaveis seguida por niUmero
(R1,R2, ...).
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Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da
Universidade Federal de Ciéncias da Saude de Porto Alegre (Parecer 3115761). Todos o0s
responsaveis foram informados sobre o objetivo do estudo e assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, os aspectos éticos foram respeitados conforme exigéncia da resolucéo n°

196/96, do Ministério da Salide, que trata de pesquisa envolvendo seres humanos.**

3 RESULTADOS

Foram participantes da pesquisa doze responsaveis, como necessario pelo calculo amostral
de pesquisa qualitativa, através do método de andlise de conteido de Minayo,** sendo em sua
totalidade responsaveis do sexo feminino (n=12).

A Tabela 1 apresenta as caracteristicas socioecondmicas da populagdo da amostra, com
distribuicdo entre as varidveis encontradas através do questionario semiestruturado. A faixa etaria
das responsaveis variou entre 18 a 70 anos, com maior frequéncia entre os 31 a 50 anos. Em
relacdo ao namero de filhos, houve predominio de 50% responsaveis com dois filhos (n=6), mas
com variacgdo entre 1 e 5 filhos. Grande parte das responsaveis referiu possuir renda mensal entre
1 e 6 salarios minimos, sendo entre 1 a 3 salarios minimos 33,3% (n=4) da amostra, assim como
de 4 a 6 (n=4), menor parte da populacdo da amostra compondo 16,7% tange entre a faixa de renda
menor que 1 salario minimo (n=2), ou entre 7 e 9 salarios minimos na mesma proporcdo (n=2).
Quanto a escolaridade, 50% da amostra possuia Ensino Médio completo, com distribuicdo de
16,7% (n=2) do restante da populacdo entre as categorias: Ensino Médio Incompleto, Ensino
Superior Incompleto e Especializacdo. Referindo-se a amamentacdo 91,7% da amostra (n=11)
afirmou amamentar seus filhos em seio materno, com média de 1,6 anos. Também foi informado
que a propor¢do da amostra de 8,3% (n=1), que ndo amamentou em seio materno, utilizou como
fonte alimentar leite do tipo C com adi¢do de “dgua de arroz” (o resultado da fervura da 4gua com
0 arroz, para liberacdo do amido).

O conhecimento sobre o Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira, material de
referéncia criado pelo Ministério da Satude Brasileiro, foi representado pelas varidveis: “conhece”
e “ndo conhece”, tendo como resultado a unanimidade (n=12) de ndo conhecimento sobre o Guia
Alimentar para a Populacédo Brasileira.

No que diz respeito ao questionario de Marcadores do Consumo Alimentar do Programa
Saude na Escola - PSE - as Tabelas 2 e 3 sdo responsaveis por apresentarem 0s resultados
encontrados na pesquisa. Na Tabela 2 destaca-se a realizagé@o das refei¢cdes pelas criancas, tendo

em vista se sdo realizadas juntamente ao uso de telas sendo eles televisores (TV), computador e/ou
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celular, sendo visto que 58,3% das criancas (n=7) realizavam as refei¢cdes e em conjunto faziam
uso de telas.

A Tabela 3 contempla os resultados referentes a alimentacéo das criangas, sendo quais sdo
as refeicdes realizadas por dia, com prevaléncia de 100% nas refeicdes Almoco e Jantar (n=12),
83% (n=10) das refei¢cdes Café da Manha e Lanche da Tarde, 50% (n=6) realiza ceia, e com menor
frequéncia para o Lanche da Manha, com 25% (n=3) da amostra.

A maior parte das responsaveis referiu uma frequéncia de consumo no dia anterior de
91,6% (n=11) de Feijdo e Verduras e/ou Legumes, e um consumo de 75% (n=9) de Frutas Frescas.
A frequéncia de alimentos ultraprocessados categorizados em grupos de Salgadinhos de Pacote,
Doces ou Guloseimas e Embutidos, ocorreram em 50% (n=6) para salgadinhos e doces e 33,3%
(n=4) para embutidos, ja o consumo de bebidas adogadas trouxe um percentual de 66,7% (n=8)

da amostra, ambos com base no consumo alimentar das criangas.

3.1 ANALISE QUALITATIVA

Foram participantes da pesquisa 12 (doze) responsaveis de criangas em idade escolar - 6 a
11 anos -, sendo essas do sexo feminino por unanimidade. A pesquisa era composta por entrevista
realizada através de questionario semiestruturado, contendo perguntas com abordagem qualitativa
nas quais as doze participantes foram submetidas.

Encontraram-se trés categorias nos dados coletados, conforme método proposto por
Bardin:*®* “Guia alimentar para a populagio Brasileira e Leitura de rétulos”, “Maleficios do
consumo de alimentos ultraprocessados e a visdo desse no ambiente familiar” e “Beneficios que

poderiam ocorrer com o consumo dos alimentos ultraprocessados”.

3.2 GUIA ALIMENTAR PARA POPULAQAO BRASILEIRA E A LEITURA DE ROTULOS

Em relagdo ao conhecimento sobre o Guia Alimentar para a Populagéo Brasileira,* todas
as entrevistadas relataram ndo possuir conhecimento sobre o Guia, dado apresentado na Tabela 1.

A leitura de rétulos, dado abordado pelo Guia,* cincos dessas relataram analisar e ter o
habito de verificar a quantidade de sddio presente nos alimentos, relacionando com doencas renais,
como R2 afirmou “Como a gente tem predisposi¢do a calculo renal, eu olho o0 sodio (R2) ™.

A preocupacdo com a quantidade de sédio foi marcada pela presenca de relatos como o de
R1, que contrapds que mesmo em produtos agucarados o sodio era elevado “[...] As vezes o
produto é doce e mesmo assim contém muito sal, entdo a gente tenta evitar esse alimentos (R1) ”;

assim como uma das entrevistadas, os relatos convergem a ndo realizagdo de compras de alimentos
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considerados com alto teor de sddio “[...]geralmente eu procuro ndo comprar coisa com muito
sodio (R9). ”

Dois relatos demonstraram a preocupacdo das entrevistadas em relacdo as gorduras
encontradas nos alimentos, como por exemplo, as gorduras trans: “o que tem de gorduras, né,
trans [...] eu gosto de olhar bem, conferir, comparar uma com outra né (R5) ”, bem como no relato
de R3, que além de mencionar as gorduras presentes nos alimentos também refere analisar a
quantidade de conservantes.

“Ah! Conservante também. Que tudo tem, né?! Conservante, tudo tem.... Cuido a gordura
né, também[...] (R3)”.

Através da andlise de todos os relatos pode-se perceber que ambos adentraram na
problematizacdo da quantidade de sodio, gorduras - dentre elas trans - e conservantes presentes
nos alimentos, que deflagra a preocupacéo com a alimentacdo ndo sé das criangas como a de todos

0s componentes familiares que consomem esses alimentos.

3.3 MALEFICIOS DO CONSUMO DE ALIMENTOS ULTRAPROCESSADOS E A FALTA
DE INFORMACAO SOBRE ESSES

A presenca de maleficios a salde referentes ao consumo dos alimentos ultraprocessados
foi também abordada pela pesquisa, na qual as entrevistadas trouxeram em seus relatos a
incidéncia de doencas cronicas ndo transmissiveis - como diabetes mellitus e hipertensdo - como
principais maleficios relacionados ao consumo dos alimentos, bem como a problemética da
obesidade infantil a qual é decorrente de diversos fatores desencadeantes.

“[...] a diabete né que aparece muito na adolescéncia, a gordura né no cora¢do que se vé
muita crianca. Essas coisas, eu acho né. Nao pode aparecer agora mas futuramente vai dar né. Que
mais a gente tem que pensar agora também, para futuramente ndo ter né... Hipertensdo, isso eu
cuido muito, né (R3).”

“[...] quanto a gente vé criangas que comem demais isso, como obesidade, problemas a
longo prazo, entdo acho que tanto pela composicao, pelo que vai gerar no corpo das criangas, que
a gente vé; obesidade e outras coisas mais (R2) .

A concepcéo de falta de informacéo foi um dos fatores citados quando foram questionadas
sobre a visdo do consumo dos ultraprocessados e seus maleficios, como refere RS5: “Porque, na
verdade, ndo é uma coisa natural. Tem muito sédio, tem muito... ai outros produtos que tu nem
sabe que tem dentro dele. Ahn... o que posso dizer mais. Mas, tem muito a¢tcar, muito alto o teor

de agUcar, gordura. Sei que tem mais coisa, mais maleficio para a vida da gente. Mas a gente fica
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leiga nessa historia, falta muita informacéo (RS5) ”’; que também foi mencionado por R6: “A gente
€ meio leigo, meio burro para isso né, mas é tanta coisa que dizem, algumas doencgas, algumas
né... o proprio cancer né que hoje é tdo assim... pode acontecer. A gente esta na chuva € para se

molhar, entdo se a gente come, pode acontecer, entendeu. Entéo, acredito que por isso (R6) ™.

3.4 BENEFICIOS QUE PODERIAM OCORRER COM O CONSUMO DOS ALIMENTOS
ULTRAPROCESSADOS

Dentre todas as questdes realizadas com base no consumo dos alimentos ultraprocessados
e 0 que esse consumo poderia refletir na sadde das criancas e da familia, os beneficios que
poderiam ocorrer relacionados ao consumo desses foram os menos citados durante o decorrer da
entrevista, com exce¢do de R12, que trouxe como beneficio em consumir alimentos
ultraprocessados o fato de que esses alimentos também alimentam; “[...] Acho que sim, por causa
que alimenta a gente (R12) .

As outras onze entrevistadas referiram ndo haver beneficio claro com o consumo dos
alimentos ultraprocessados em relacdo a saude das criancas, inclusive listaram problemas de salde
gue podem estar relacionados com a ingestdo desse tipo de alimento. Como referiu R1, R2 e R11,
mesmo compreendendo 0s riscos inerentes ao consumo, a falta de tempo no preparo de alimentos
e lanches foi relatada como consequéncia para a aquisicdo dos alimentos ultraprocessados,
refletido nos relatos pela praticidade; “Pensando no refrigerante, é sé acUcar né... Pode dar diabetes
e 0 que mais?! Sé sal, gordura, da pior possivel né, daquela que entope coragdo, artéria, mas
infelizmente... a gente compra né... pela facilidade de eles levarem (R1) ”; “Pelo sddio, por ser
industrializado, ser pesado, por gorduras, por tudo. Eu sei os maleficios. Acaba que a gente tem
comodismo pela correria do dia a dia (R2) ” e através do relato de R11 “A merenda as vezes para
mim também é dificil fazer o sanduiche, mandar fruta. Eu tento sempre, mas as vezes € mais
complicado, to numa correria, eu ndo tenho como, ai mando o que ta mais pratico, é falta de tempo
mesmo (R11) .

Uma reflex&o tambem foi trazida por uma entrevistada, uma vez que comparou o padrdo
alimentar de décadas anteriores e 0 consumo dos alimentos in natura e minimamente processados
com o da contemporaneidade “quando eu era mais jovem, as pessoas ndo tinham tanto problema
de colesterol, ndo tinham tanto problema de glicose, triglicerideo. A gente queria comer um picolé
a gente fazia em casa, a gente queria um suco, colhia uma laranja no pomar [...] tem certos

alimentos que a gente até ndo compra muito, por isso sabe... (R9) ”.
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4 DISCUSSAO

Conhecer a composigédo dos alimentos, a fim de realizar uma escolha de consumo, requer
conhecimento com relacdo a sua composicdo, a leitura dos rotulos, principalmente da se¢do
ingredientes e por vezes da tabela nutricional. Os achados da pesquisa trazem uma maior
preocupacdo com ingredientes como: sodio, aclcar e gorduras, esses corroboram com a consulta
publica realizadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA - brasileira,’® esta
realizada em setembro do ano de 2019, que define a rotulagem frontal de alguns ingredientes, além
de limites de acucares adicionados, gorduras saturadas e sdédio para fins de declaracdo da
rotulagem nutricional frontal.®® Essa rotulagem pode acarretar em melhora nas escolhas
alimentares no momento de compra de alimentos ultraprocessados, trazendo maior clareza da
composicao desses.

O guia alimentar para populacéo brasileira traz informacdes em relacdo aos alimentos, suas
aplicacBes e seu nivel de processamento.* O emprego deste, contudo, ndo foi visto na pesquisa,
uma vez que a unanimidade da amostra (n=12) respondeu nao ter conhecimento sobre o Guia, 0
que também esta de acordo com os relatos de ser “leigo” sobre os alimentos e a composigao desses.
Segundo Menegassi B. et al, o conhecimento do Guia Alimentar para Populacao Brasileira podera
levar a populacdo a compreensdo da qualidade da alimentagdo, inspirando um discernimento
referente as escolhas alimentares de melhor qualidade e os efeitos negativos do padréo alimentar
com base nos alimentos industrializados.*®

Quanto ao uso de telas durante as refeicdes a pesquisa originou, com base no questionario
de marcadores do consumo alimentar do PSE,*? que 58,3% (n=7) das criancas realizavam suas
refeicbes juntamente do uso de telas — TV, computadores e/ou celulares -, corroborando a pesquisa
ERICA (Estudo de Riscos Cardiovasculares em Adolescentes), em que mais da metade dos
adolescentes participantes afirmou realizar as refeigdes a frente da TV.Y” O tempo de horas diante
da TV esta diretamente relacionado ao consumo de alimentos ndo saudaveis ao longo do dia.*® Em
outra pesquisa, houve a demonstragdo de que exposi¢do a publicidade dos alimentos ndo saudaveis
acarretou na maior ingestdo desses pelas criancgas.'® Esse consumo gera uma maior proporcao de
ingestdo de produtos pobres em micronutrientes e elevados em densidade calorica, como por
exemplo, os ultraprocessados.?

Com base no consumo alimentar das criancas, foi evidenciado que h& maior ingestdo de
feijdo (n=11), como também encontrado no estudo ERICA, onde a alimentacdo dos adolescentes
foi caracterizada majoritariamente pelo consumo de alimentos tradicionais — arroz e feijdo,?

todavia, também foi apresentada uma elevada taxa de ingestdo de bebidas agucaradas.?® Jaime PC

Braz. J. Hea. Rev, Curitiba, v. 3, n. 6, p. 18818-18833, nov./dez. 2020. ISSN 2595-6825




Jrazilian Journal of health Deview

et al. avaliou o0 consumo dessas bebidas em criangas menores de dois anos, identificando 32% da
amostra.?! Esse fato gerou propostas politicas e de orientagio para a reducdo da ingestio de
bebidas acucaradas por criancas e adolescentes, como a recentemente apresentada pela Academia
Americana de Pediatria.??

O beneficio mencionado ao consumo dos alimentos ultraprocessados foi relatado por R12
pelo fato de alimentar, percepcdo essa de uma visdo mais simples em relacdo a composicdo
nutricional, dando maior énfase ao alimento e seu objetivo de fornecer energia. Sabe-se que 0s
alimentos ultraprocessados possuem alta densidade energética, alto teor de gorduras — saturada e
trans -, agUcares livres e proteinas, que acarretam em maior contribuicéo calorica a alimentacao
das criancas.?® Esse padrdo alimentar, porém, é ineficaz em relagio aos micronutrientes,
conduzindo um padrdo alimentar pobre em elementos essenciais ao crescimento infantil.?*
Também em relagdo ao beneficio dos alimentos ultraprocessados, a praticidade da compra dessa
categoria foi mencionada; visto que houveram mudancas no ambiente doméstico e na producéo
de refeicBes caseiras, reduzindo as preparacbes para dar lugar aos produtos com maior
processamento, prontos para o consumo.*?

O consumo de alimentos ultraprocessados podem acarretar em maleficios a salde, como
os citados pelos relatos dos responsaveis, que convergiram ao aumento de colesterol e
triglicerideos, hipertensdo arterial, diabetes melittus tipo 1l e obesidade. Na populacéo adulta, o
estudo de coorte de Schnabel L et al evidenciou um maior risco de mortalidade global em adultos
jovens que continham esse padrdo de consumo,? fato que deve ser observado quando esse padréo
se perpetua desde a infancia. Haja vista que a obesidade infantil pode ser considerada fator
desencadeante para o risco cardiovascular,?® circunstancia que conflui & pesquisa de Skinner AC
et al, a qual trouxe que a maior gravidade da obesidade, determinada através da categorizacao do
IMC, gerou piores prognosticos clinicos como aumento de hemoglobina glicada — indice que
corrobora para o diagnoéstico de diabetes melittus -, altos niveis de triglicerideos e maiores volumes
pressoricos, que determinam riscos cardiometabdlicos elevados, principalmente na populagdo
masculina.?’” Ndo somente a obesidade como o ganho de peso acelerado na infancia, podera
contribuir para que, futuramente, o individuo possua volumes pressoricos mais elevados que 0s
demais.?®

As limitacGes da pesquisa envolvem a propria metodologia qualitativa, uma vez que pode
ocasionar em viés do entrevistador e interpretacdo dos dados coletados. Também se pode indicar

a participacdo de apenas um género, que gera uma heterogeneidade da amostra. O tamanho da
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amostra podera dificultar a extrapolacdo dos dados, quanto em relacdo a demais pesquisas, pois
diferem-se de meios quantitativos de analise.

O consumo dos alimentos ultraprocessados geram impactos danosos a saude, que podem
ocorrer ainda na infancia, por essa razdo, mudangas nos habitos alimentares baseando-se em uma
alimentacdo saudavel, através do consumo de alimentos in natura e menor ingestdo de alimentos
industrializados podem estabelecer menores riscos a saude. Os beneficios desse consumo podem
estar atrelados a praticidade com que os responsaveis encontram e 0s tornam disponiveis,
reduzindo a pratica de realizar preparagdes alimentares. Sabe-se também, que o desenvolvimento
dos comportamentos e acOes das criangas sdo altamente determinados através das relagdes
familiares, portanto, torna-se necessario que sejam realizadas pesquisas que abordem a percepc¢éo
dos alimentos, a fim de que haja um consumo consciente, com entendimento de sua composi¢éo

e implicacéo a saude.
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ANEXO
TABELA 1. Caracteristicas Socioeconémicas da Amostra
VARIAVEL TOTAL (n=12)
n %
IDADE
18-30 2 16,7
31-50 8 66,6
51-70 2 16,7
N° DE FILHOS
1 1 8,3
2 6 50
3 4 33,3
5 1 8,3
AMAMENTACAO
Sim 11 91,7
Néo 1 8,3
RENDA MENSAL
< 1 salario minimo 2 16,7
1-3 4 333
4-6 4 333
7-9 2 16,7
ESCOLARIDADE
Ensino Fundamental Incompleto 2 16,7
Ensino Médio completo 6 50
Ensino Superior Incompleto 2 16,7
Especializacéo 2 16,7
CONHECIMENTO SOBRE GUIA
ALIMENTAR PARA POPULACAO
BRASILEIRA
Sim 0 0
Néo 12 100

TABELA 2. Variaveis dicotdbmicas do Questionario de Marcadores do Consumo Alimentar — Programa Satde na
Escola (PSE)

Variaveis TOTAL (n=12)

SAO REALIZADAS AS REFEICOES
Assistindo TV, mexendo no computador e/ou celular 58,3
N&o assiste TV, mexe no computador e/ou celular 5 41,7

~
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TABELA 3. Frequéncia Relativa encontrada através do questionario de Marcadores do Consumo Alimentar —
Programa Salde na Escola (PSE)

QUAIS REFEICOES SAO FEITAS AO LONGO DO DIA
Variaveis Café da Lanche da Almoco Lanche da Jantar Ceia
manha Manha Tarde
n 10 3 12 10 12 6
% 83 25 100 83 100 50
ALIMENTOS CONSUMIDOS NO DIA ANTERIOR

o x Frutas Verduras Embutidos Bebidas Salgadinho Doces ou

Varidveis Feijao a e/ou c d sde .
frescas b adocadas o guloseimas
Legumes pacote
n 11 9 11 4 8 6 6
% 91,6 75 91,6 33,3 66,7 50 50

a = Frutas Frescas (ndo considerando suco de frutas)

b = Verduras e/ou Legumes (ndo considerar batata, mandioca, aipim, macaixeira, cara e inhame)
¢ = Hamburguer e/ou embutidos (presunto, mortadela, salame, linguica, salsicha)

d = Bebidas adocadas (refrigerante, suco de caixinha, suco em pd, dgua de coco de caixinha,
xaropes de guarana/groselha, suco de frutas com adicdo de agucar)

e = Macarrdo instantaneo, salgadinhos de pacote ou biscoitos salgados

f = Biscoito recheado, doces ou guloseimas (balas, pirulitos, chiclete, caramelo, gelatina)
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