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1. INTRODUCAO

As préticas alimentares inadequadas devem ser investigadas precocemente
para que possamos estimular o interesse nas criangcas e seus familiares em
implantar programas reeducacgéo alimentar (CARVALHO et al, 2001). O Brasil esta
passando por uma situacdo conhecida como transicdo nutricional, que é
caracterizada pela inversdo distribuicdo dos problemas nutricionais da populacéo,
sendo assim, uma passagem de desnutricAo para a obesidade. Nos paises em
desenvolvimento, devido a industrializacdo a populacdo esta consumindo mais
gorduras, doces e bebidas em excesso, diminuindo o consumo de outros alimentos
mais saudaveis, como verduras, frutas e legumes.(NASSER, 2006).

Atualmente ha inUmeros estudos que trazem evidéncias concretas que 0s
habitos alimentares adquiridos na infancia influenciam os mesmos na adolescéncia e
consequentemente melhorando a saude desses individuos. A partir dessas
constatacdes fica evidente a importancia do conhecimento dos padrdes alimentares
para avaliar a necessidade de intervencdes precoces durante a infancia, no intuito
de promover uma melhor qualidade de vida durante a adolescéncia e fase
adulta.(SOUZA et al, 2013).

Novos avangos requererao respostas mais resolutivas ao complexo processo
de transicdo nutricional, atacando os determinantes dos agravos associados as
caréncias e excessos alimentares. Para isso novas demandas da populacdo
brasileira.(FONSECA, 2014). Com isso o objetivo do presente estudo é descrever 0s
aspectos nutricionais de criancas dos seis aos treze anos de idade na cidade de
Pelotas/RS.

2. METODOLOGIA

Foi desenvolvido um estudo transversal em 2012, em criancas de 6 a 13 anos
de idade, residentes em moradias sorteadas por amostragem em mdltiplos estagios
da zona urbana da cidade de Pelotas/RS.

A amostragem foi em multiplos estagios. Primeiramente, selecionaram-se 0s
setores censitarios, de forma estratificada pela renda média do chefe da familia. A
seguir, selecionaram-se as casas em cada setor (por amostragem sistematica) e
finalmente, nas casas selecionadas, todas as criancas em idade elegivel foram
convidadas para participar do estudo.

Para avaliar o consumo alimentar dessas criancgas, foi aplicado o questionario
SISVAN (Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional). Este instrumento tem
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objetivo principal retratar a frequéncia da ingestao habitual de alimentos e bebidas e
é utilizado também para classificar e estabelecer um diagnéstico nutricional.

A coleta de dados foi estrategicamente organizada em duas etapas: A
primeira etapa foi organizada com o objetivo de realizar o contato por telefone como
0 maior numero de responsaveis pelas criancas da amostra para informar a
pesquisa e agendar a primeira visita. J4 a segunda parte, foi organizada por conta
dos participantes que nao foram encontrados através do contato do telefone.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES
Participou do estudo um total de 159 criancas, sendo 84 do sexo masculino
(52,8%) e 75 do sexo feminino (47,2%). A idade variou dos 6 aos 13 anos. A média
do IMC das criancas estudadas foi de 18,9 (DP= 4).

Tabelal. Descricdo do consumo de alimentos diario dividido por idades.

Variavel Média DP* p
Saladas

6 a 9 anos 1,9 2,5 0.2
10 a 13 anos 14 2,0

Total 1,6 2.3

Legumes

6 a9 anos 1,5 2,1 0,1
10 a 13 anos 1,1 15

Total 1,3 1,8

Frutas

6 a9 anos 3,7 2,5 0,003
10 a 13 anos 2,5 2,2

Total 3,0 2.4

Feijao

6 a 9 anos 5,2 2,5 0,08
10 a 13 anos 4.5 2,6

Total 4.8 2,6

Leite

6 a9 anos 45 2,7 0.054
10 a 13 anos 3,6 3,0

Total 4.0 2,9

Fritas

6 a9 anos 1,4 1,7 0,65
10 a 13 anos 1,3 1,8

Total 1,3 1,8

Hambdurguer

6 a 9 anos 1,9 2,3 0,3
10 a 13 anos 1,6 2,0

Total 1,7 2,1

Biscoito Salgado

6 a9 anos 2,7 2,6 0,47
10 a 13 anos 2,4 2,6

Total 2,5 2,6

Biscoito Doce

6 a 9 anos 3 2,7 0,47
10 a 13 anos 2,7 2,6

Total 2,8 2,7

Refrigerante

6 a 9 anos 3,3 2,5 0,65
10 a 13 anos 3,1 2,3

Total 3,2 2,4

DP- Desvio Padréao
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N&o houve diferenca significativa (p<0,05) entre os habitos alimentares das
criangas de 6 a 9 anos tem alimentacdo um pouco mais saudavel que as de 10 4 13
anos. A modificacdo do padrdo alimentar e o habito de omitir refeicdes,
especialmente o desjejum , juntamente com o consumo de refei¢cdes rapidas, fazem
parte do estilo de vidas dos adolescentes, sendo considerados comportamentos
importantes que podem contribuir para o desenvolvimento da obesidade
(SUPLL,1991). Criancas de 6 a 9 anos, consomem diariamente uma quantidade
significativa de legumes, frutas, feijao e leite do que as criancas de idade entre 10 &
13 anos.

A alimentacao desde os primeiros anos de vida € de fundamental importancia
para um habito alimentar mais adequado, 0s pré-escolares merecem uma atencao
especial, jA& que uma alimentacdo ndo adequada pode colocar em risco 0
crescimento e o desenvolvimento das criancas (SUPPL 2000).

4. CONCLUSOES

De acordo com esses resultados, foi entendido que as criangas de 6 a 9 anos
tém uma alimentacdo um pouco mais regrada, pois consomem mais os alimentados
saudaveis citados na tabela, que as criancas de 10 & 13 anos. O IMC das criancas
estudadas, comprova que as criangas que ndo consomem esses alimentos tém
muito mais chance de apresentar obesidade e de ter problemas infectoldégicos do
gue as criangas que consomem diariamente esses alimentos.

Seria muito importante se mais estudos como esse, fossem feito para
conscientizar a populacdo sobre a importancia de obter habitos alimentares mais
saudaveis.
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