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RESUMO

Este estudo objetivou analisar as prdticas alimentares de criancas do
municipio de Acarad, no Ceard, com base em marcadores de consumo alimentar
e recomendacbes do Guia Alimentar para a Popula¢do Brasileira. Trata-se
de estudo transversal, quantitativo e descritivo, realizado entre agosto de
2018 e fevereiro de 2019. Foram aplicados os formuldrios de marcadores
de consumo alimentar do Sistema de Vigildncia Alimentar e Nutricional
(SISVAN) em 571 criancas maiores de dois anos. Os dados foram inseridos na
plataforma on-line do SISVAN e analisados por meio dos relatérios publicos
para a obteng¢do de indicadores de padrdes de alimenta¢do e comportamentos
alimentares considerados sauddveis e ndo sauddveis. 0 consumo de alimentos
in natura e comportamentos alimentares sauddveis foram identificados em
mais da metade da populacdo, exceto para a ingestdo de verduras e legumes
(48,4%) em criancas dos 5 aos 9 anos. Os alimentos ultraprocessados e
comportamentos alimentares ndo sauddveis obtiveram valor superior a
50%, destacando-se o consumo de bebidas adocadas (78,5%), macarrdo
instantdneo e salgadinho de pacote (77,5%) na faixa de 2 a 4 anos. As
prdticas alimentares estdo inadequadas diante das recomenda¢ées do atual
Guia Alimentar, uma vez que hd alto percentual de padrées de alimentagdo e
comportamentos alimentares ndo sauddveis.
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ABSTRACT

This study aimed to analyze the eating habits of children in the municipality of Acarad, Ceard, based on food
consumption markers and Food Guide recommendations for the Brazilian Population. This is a cross-sectional,
quantitative, and descriptive study, carried out from August 2018 to February 2019. Forms for food consumption
markers from the Food and Nutrition Surveillance System (Sistema de Vigildncia Alimentar e Nutricional, SISVAN)
were used with 571 children over two years of age. The data were entered in the SISVAN online platform, and
analyzed by means of public reports to obtain indicators of eating patterns and eating behaviors considered
healthy and unhealthy. The consumption of fresh food and healthy eating behaviors were identified in more than
half of the population, except for the intake of vegetables (48.4%) by children aged 5 to 9 years. Ultra-processed
food and unhealthy eating behaviors had a value above 50%, highlighting the consumption of sweetened beverages
(78.5%), instant noodles, and packaged snacks (77.5%) in the age group from 2 to 4 years. Eating practices are
inadequate in view of the current Food Guide recommendations, since there is a high percentage of unhealthy
eating patterns and eating behaviors.

RESUMEN

Este estudio tuvo como objetivo analizar las prdcticas alimentarias de los nifios del municipio de Acarad, Ceard,
a partir de marcadores de consumo de alimentos y recomendaciones de la Guia Alimentaria para la Poblacidn
Brasilefia. Estudio transversal, cuantitativo y descriptivo, realizado entre agosto de 2018 y febrero de 2019. Se
aplicaron las formas de marcadores de consumo de alimentos del Sistema de Vigilancia Alimentaria y Nutricional
(SISVAN) con 571 nifios mayores de dos afios. Los datos fueron insertados en la plataforma en linea SISVAN
vy analizados a través de informes piblicos para obtener indicadores de patrones de alimentacion y conductas
alimentarias consideradas saludables y no saludables. El consumo de alimentos frescos y conductas alimentarias
saludables se identificaron en mds de la mitad de la poblacién, a excepcién de la ingesta de verduras (48,4%)
en nifios de 5 a 9 afios. Los alimentos ultraprocesados y las conductas alimentarias poco saludables obtuvieron
valores superiores al 50%, con énfasis en el consumo de bebidas azucaradas (78,5%), fideos instantdneos y
snacks envasados (77,5%) en el rango de 2 a 4 afios. Las prdcticas alimentarias son inadecuadas en comparacion
con las recomendaciones de la Guia Alimentaria actual, ya que existe un alto porcentaje de patrones y conductas
alimentarias poco saludables.

INTRODUCAO este caracterizado pelo aumento do consumo de
alimentos processados, pela reducdo do consumo

A Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricao de alimentos bdasicos e tradicionais e pelo escasso

(PNAN) tem como prop6sito melhorar as condicdes consumo de frutas, verduras e legumes. Tais

de alimentacdo, nutricdo e salde, em busca da Dos - fs . -
cao, ¢ ! modificacdes no habito alimentar contribuiram com

garantia da Seguranga Alimentar e Nutricional . - ..
a transicdao nutricional que vem acontecendo no

da populagdo brasileira. A terceira diretriz dessa pais, caracterizada pela diminuigdo da desnutricso

politica, a Vigilancia Alimentar e Nutricional e aumento progressivo da obesidade, por conta do

(VAN), ressalta a importancia do Sistema de . < .
excesso e da inadequacdo do consumo alimentar3.

Vigildncia Alimentar e Nutricional (SISVAN), que se 0 predominio de excesso de peso associado 3

destina a identificacdo do diagnoéstico descritivo alimentacdo tem aumentado rapidamente e chamado

e de andlise da situacdo alimentar e nutricional - . C ea 4
atencdo também para as taxas na infancia“. Dados

da populacado brasileira, contribuindo para que se
conheca a natureza e a dimensdo dos problemas
nutricionais do pais?.

A populacdo brasileira vem experimentando
transformagdes sociais que provocaram mudancas
no seu padrdo de salde e de consumo alimentar,
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do SISVAN coletados no ano de 2018 sobre o estado
nutricional da populagdo infantil brasileira, de
ambos os sexos, demonstraram que 15,7% dos
individuos menores de 5 anos encontravam-se com
excesso de peso. Ja a populacdo de criancgas entre
5 e 10 anos de idade, no mesmo ano, apresentou



um resultado de 13,2% na prevaléncia de excesso
de peso®.

Essa situacdo torna-se preocupante, pois o
aumento dos casos de obesidade esta associado
ao crescimento da incidéncia de doencas crdnicas
ndo transmissiveis (DCNT) como diabetes,
hipertensdo, dislipidemia, esteatose hepatica e
aterosclerose, inclusive em criancas®. 0 estimulo e
a adesdo de habitos alimentares saudaveis durante
a infancia tendem a permanecer durante a fase
adulta; portanto, esse é um periodo essencial
para se identificar as praticas predominantes de
alimentacdo e se planejar estratégias de prevencao
as DCNT’.

Os formuldrios de Marcadores de Consumo
Alimentar do SISVAN sdo alguns dos instrumentos
utilizados na rotina da Atencdo Basica para avaliar
o consumo alimentar da populacdo brasileira.
A analise dos marcadores permite reconhecer
comportamentos ou alimentos relacionados a
alimentacdo saudavel ou nao saudavel e sua
avaliacdo indica o que deve ser priorizado pela
equipe de salide para promover a adocdo de praticas
alimentares mais saudéaveis pela populagao®.

Estdo disponiveis para uso trés formularios
para avaliacdo de consumo alimentar: o primeiro,
destinado a criancas menores de 6 meses; o segundo,
proposto para maiores de 6 meses a menores de 2
anos; e o terceiro, para criangas com 2 anos ou
mais, adolescentes, adultos, idosos e gestantes®.
Este Gltimo foi construido com base na proposta do
atual Guia Alimentar para a Populacao Brasileira, o
qual considera as caracteristicas e a finalidade do
processamento industrial a que os alimentos séo
submetidos, classificando-os em quatro grupos®.

0 primeiro grupo é composto pelos alimentos in
natura ou minimamente processados, caracterizados
como parte de alimentos extraidos da natureza ou
que passaram por processamento minimo. 0 segundo
é constituido pelos ingredientes culinarios,
extraidos de alimentos ou da natureza e utilizados
nas preparacdes culinarias, como 6leo, sal e agdcar.
0 terceiro abrange os alimentos processados,
feitos essencialmente com a adicdo de o6leo, sal
ou aclcar aos alimentos in natura ou minimamente
processados. O quarto grupo é formado pelos
alimentos ultraprocessados, que sdo produtos
prontos para o consumo que também contém
substdncias e aditivos, além de estabilizantes
e conservantes, que intensificam sabor, aroma e
textura®.

Na intencdo de auxiliar a populacdo brasileira
no atendimento dessas recomendacdes, o novo Guia
propde que se priorize o consumo de alimentos
frescos (in natura ou minimamente processados)
e preparacdes culindrias com alimentos basicos
e tradicionais em substituicdo ao consumo de
alimentos ultraprocessados®.

0 objetivo deste estudo é analisar as praticas
alimentares de criangas do municipio de Acarad,
no estado do Ceara, com base nos marcadores de
consumo alimentar do SISVAN e recomendacdes do
Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira. Levando
em consideracdao que a avaliagdo do consumo
alimentar deve ser realizada como uma atividade
de rotina na Atencdo Béasica, a execucdo deste
estudo, além de contribuir para o monitoramento
das praticas alimentares e para o diagndstico da
situacdo alimentar e nutricional da populacao
em idade escolar, constituindo a VAN, também
dard suporte ao planejamento e a organizagdo do
cuidado a este pablico, contemplando a primeira
diretriz da PNAN, denominada Organizacdo da
Atencao Nutricional®.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo transversal de abordagem
quantitativa e de carater descritivo, realizado
entre agosto de 2018 a fevereiro de 2019, com
estudantes de seis escolas municipais da cidade
de Acaral, no estado do Ceard. No decurso da
pesquisa, o municipio possuia aproximadamente 63
mil habitantes e cerca de 12 mil alunos em suas 48
escolas'!; no setor salde, a Atencao Basica contava
com 16 unidades basicas e 28 equipes de Salde da
Familia, as quais eram apoiadas por quatro equipes
do Nicleo Ampliado de Saltde da Familia e Atencao
Basica (Nasf-AB) e uma equipe do Programa de
Residéncia Integrada em Sadde (RIS) - énfase
Salde da Familia e Comunidade, vinculado a Escola
de Sadde Pablica do Ceara (ESP/CE).

0 presente estudo foi realizado como parte da
execucdo de um dos objetivos do “Programa Crescer
Saudéavel”. 0 Programa, aderido pelo municipio em
2018, constitui-se em um conjunto de acdes a serem
realizadas na Rede de Atencdo a Sadde para garantir
o adequado acompanhamento do crescimento e
desenvolvimento na infancia, com o objetivo de
prevenir, controlar e tratar a obesidade infantil.
Uma de suas metas é o registro, no SISVAN, do
consumo alimentar de 5% das criangas menores de
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10 anos do municipio®2.

0 estudo consistiu em trés fases: fase 1 - coleta
de informacgdes do plblico-alvo; fase 2 - cadastro
das informagdes na plataforma on-line do SISVAN,
denominada SISVAN Web; fase 3 - analise dos dados
obtidos a partir do SISVAN Web.

A fase 1 foi realizada a partir de colaboracéo
multiprofissional (nutricionista do Nasf-AB e
equipe de residentes em Salde da Familia e
Comunidade). A amostra constituiu-se por 571
alunos, com faixa etaria superior a 2 anos a
menores de 10 anos. As escolas selecionadas como
cenario desta investigacdo foram escolhidas por
estarem localizadas na sede da cidade de Acarad e
fazerem parte do territério de atuacdo da equipe
multiprofissional do Programa de Residéncia.
Foram incluidos alunos do pré-escolar (infantil III,
infantil IV, infantil V) e do ensino fundamental
(1° ao 5° ano), que possuiam o nimero do cartdo
nacional de salde na documentacdo de matricula.
Entraram no critério de exclusdo as criancas que
apresentaram alguma deficiéncia que impedisse a
aplicacdo do instrumento de coleta.

A obtencdo das informacdes se deu por meio da
aplicacdo, em local reservado dentro da prdpria
escola, do formulario de marcadores de consumo
alimentar pela equipe multiprofissional, a qual
participou previamente de qualificacdo para a
aplicacdo deste instrumento. Foi utilizado o bloco
do questionario para criancas maiores de dois anos,
adolescentes, adultos, idosos e gestantes, que tem
como objetivo identificar padrdes de alimentacgao e
comportamentos saudaveis ou ndo saudaveis, com
base no nivel de processamento dos alimentos®.

Posteriormente, as informacdes coletadas
foram inseridas no SISVAN Web (fase 2), pela
nutricionista residente e a nutricionista do Nasf-
AB, através do endereco eletronico da plataforma
e-Gestor AB, que da acesso aos varios sistemas de
informacdo da Atencdo Basica (https://egestorab.
saude.gov.br/). A entrada na plataforma é restrita
e se deu com o login e senha da fiel depositaria
das informacgdes contidas no Sistema de Vigilancia
Alimentar e Nutricional do municipio.

Na fase 3, que ocorreu de janeiro a fevereiro de
2019, a pesquisadora residente realizou a busca e
a analise das informacdes inseridas, com os dados
gerados em relatérios plblicos disponibilizados no
endereco eletronico do SISVAN Web (http://sisaps.
saude.gov.br/sisvan/). Foi selecionada a funcéo
de producdo de “Relatérios de Acesso Plblico”

38 - SANARE (Sobral, Online). 2021 Jan-Jun;20(1):35-43

e, em seguida, a opcdo de relatério de “Consumo
alimentar”.

A partir de entdo, foram preenchidas as
informacdes para a geracdo dos relatérios, sendo
utilizados como referéncia todos os meses do ano
de 2018, agrupados por municipio, escolhendo-
se o municipio de Acaral, no estado do Ceara.
Foi selecionada a faixa etaria correspondente ao
objeto do estudo, sendo marcada a opgdo de 2 anos
ou mais e a escolha das fases da vida, selecionadas
separadamente em: criancas de 2 a 4 anos e criancas
de 5 a 9 anos.

Todos os relatérios gerados consideraram
criancas de todos os sexos, racas/cores, o0s
acompanhamentos registrados, os povos e
comunidades, e as escolaridades da cidade de
Acaral, sendo a relacdo dos resultados nacionais
apresentada automaticamente juntamente aos
dados do municipio selecionado.

Para cada relatério, individualmente, foram
escolhidos osindicadores de padrdes de alimentacéo
e comportamentos alimentares considerados
“saudaveis” e “ndo saudaveis”, sequndo a publicacdo
oficial “Orientacdo para avaliacdo de marcadores
de consumo alimentar na Atencdo Basica”, do
Ministério da Satde®.

Primeiramente, foram escolhidos os quatro
indicadores de alimentacdo e comportamentos
alimentares saudaveis, sendo um indicador para
identificar comportamentos de risco - habito de
realizar, no minimo, as trés refei¢des principais do
dia; e trés indicadores de consumo de alimentos -
consumo de feijdo, de fruta, de verduras e legumes.
Em sequida, foram selecionados os cinco indicadores
de padrdes de alimentacdo e comportamentos
alimentares considerados ndo saudaveis: habito
de realizar as refeigcdes assistindo a televisdo -
um indicador que mede comportamentos de risco;
consumo de hambdrguer e/ou embutidos; consumo
de bebidas adogadas; consumo de macarrédo
instantaneo, salgadinhos de pacote ou biscoitos
salgados e consumo de biscoito recheado, doces
ou guloseimas - quatro indicadores de consumo de
alimentos.

Os dados dos relatérios gerados a partir do
SISVAN Web foram tabulados em planilha no
programa Microsoft Office Excel, visando facilitar
a analise por meio da elaboracdo de tabelas. Os
dados que consistem nos indicadores de consumo
de alimentos foram agrupados considerando-se
as recomendacdes do atual Guia Alimentar para



a Populacdo Brasileira para consumo alimentar saudavel (consumo de alimentos in natura) e ndo saudavel
(consumo de alimentos ultraprocessados).

A presente pesquisa seguiu as normas da Resolugdo n.° 466/12 do Conselho Nacional de Sadde®® e a coleta
de dados ocorreu conforme aprovacio do estudo pelo Comité de Etica da Escola de Sadde Piablica do Ceara (ESP/
CE), com o Parecer consubstanciado n.° 3.690.860/2019.

RESULTADOS E DISCUSSAO

0 nimero de registros de marcadores de consumo alimentar de criangas na faixa etaria entre 2 a4e5a9
anos totalizou 107 e 464 criancas, respectivamente, sendo a amostra total distribuida em 44,3% (n=253) do
sexo masculino e 55,7% (n=318) do sexo feminino. Os indicadores de padrdes de alimentagdo e comportamentos
alimentares saudaveis, por faixa etaria, comparados com os resultados nacionais, estdo descritos na Tabela 1.

Tabela 1. Padrdes de alimentacdo e comportamentos alimentares saudaveis por tipo de indicador e faixa etaria,

comparados com resultados nacionais.

Indicador de comportamento alimentar

Hébito de realizar, no minimo, as trés
o T ) 85,0 62539 36,0 298 64,2 72297 38,0
refeicdes principais do dia

Indicadores de consumo de alimentos in

natura

Consumo de feijdo 91 85,0 148458 85,0 300 64,6 157582 83,0
Consumo de fruta 89 83,1 138167 79,0 285 61,4 138168 72,0
Consumo de verduras e legumes 66 61,6 116514 67,0 25 48,4 118131 62,0

Fonte: Dados da pesquisa.

Os indicadores de padrdes de alimentagdo e comportamentos alimentares ndo saudéaveis por faixa etaria,
comparados com os resultados nacionais, estdo descritos na Tabela 2.

Tabela 2. Padroes de alimentacdo e comportamentos alimentares ndo saudaveis por tipo de indicador e faixa

etaria, comparados com resultados nacionais.

Indicador de comportamento alimentar

Habito derealizarasrefeigdes assistindo

a televisdo, usando computador e/ou 81 75,7 88880 51,0 294 63,3 119617 63,0
celular

Indicadores de consumo de alimentos

ultraprocessados
Consumo de hambdrguer e/ou embutidos 63 58,8 60047 34,0 244 52,5 85160 45,0
Consumo de bebidas adocadas 84 78,5 111346 64,0 309 66,5 129847 68,0
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Faixa etaria

2 a 4 anos 5a 9 anos
Indicadores ‘ % - ;
Acarai Brasil Acarai Brasil

n % N % n % n %
Consumo de macarrdo instantaneo,
salgadinho de pacote ou biscoito 83 77,5 84088 48,0 284 61,2 97966 51
salgado
Consumo de biscoito recheado, doces ou

78 72,9 104927 60,0 278 60,0 117976 62,0

guloseimas

Fonte: Dados da pesquisa.

Quanto aos indicadores de comportamento
alimentar, realizar, no minimo, as trés refeicoes
principais do dia - café da manhd, almoco e jantar
- esteve presente como habito para a maioria das
criancas de 2 a 4 anos (85%); ja na faixa etaria
dos 5 aos 9 anos, essa mesma variavel apresentou
percentual inferior (64,2%). Ressalta-se que
esses percentuais sdo superiores aos resultados
nacionais, os quais refletem esse comportamento
em menos da metade da populacdo.

Tais achados podem guardar relagdao com o fato
de que o convivio da crianga enquanto pequena
se reduz, muitas vezes, aos pais, sendo estes os
primeiros educadores nutricionais dos filhos, o que
permite maior controle do que é consumido®. Ja
a aquisicdo de certa autonomia observada com o
aproximar da adolescéncia permite que nem sempre
as refeicdes dos filhos sejam acompanhadas pelos
pais, tornando-se comum a substituicdo parcial das
refeigdes principais por lanches, corroborando os
dados analisados®®.

0 habito de realizar as refeicdes assistindo a
televisdao, usando computador e/ou celular foi
verificado em 75,7% e 63,3% das criangas entre
2 a 4 anos e 5 a 9 anos, respectivamente. 0 Guia
Alimentar para a Populacédo Brasileira traz o ato de
comer em ambientes apropriados como uma de suas
orientacdes basicas a comensalidade. Aparelhos de
televisao ligados e telefones celulares sobre a mesa
devem ser evitados no momento da alimentacdo
para proporcionar locais tranquilos que permitam
a concentragao®.

Assistir a televisdo durante as refeicdes
foi associado a piores preferéncias e habitos
alimentares e consequente menor tempo dedicado
aos exercicios fisicos entre as criangas em
idade escolar'®. Como resultado, o excesso de
tempo em frente as telas é fator de risco para o
desenvolvimento de excesso de peso nas fases
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iniciais da vida e também para complicagdes
posteriores como doencgas cardiovasculares?’.

0 consumo de alimentosinnaturafoiidentificado
em mais da metade da amostra de ambas as faixas
etarias, com excecdo para a ingestdao de verduras e
legumes (48,4%) em criancas dos 5 a 9 anos, mas
que, quando comparado aos resultados nacionais,
apresentou-se abaixo nas duas faixas etarias. Esse
grupo de alimentos deve fazer parte do habito
alimentar de criancas em idade pré-escolar e escolar
de forma a favorecer niveis adequados de salde,
de crescimento e de desenvolvimento cognitivo.
Além disso, a alimentacdo deve fornecer energia
para o escolar crescer e se desenvolver sem excesso
de gorduras, a ingestdo de carboidratos simples
deve ser controlada e o consumo de fibras deve ser
estimulado para o bom funcionamento do intestino.
Para tanto, as refeicdes nessa faixa etédria devem
conter frutas, verduras, legumes, carnes, grdos e
pdes integrais?®.

Em estudo que avaliou o consumo de hortalicas
por escolares de um municipio do Sul do Brasil,
resultados semelhantes foram identificados
para o consumo de verduras e legumes na faixa
etdaria dos 5 a 9 anos, evidenciando um perfil
alimentar associado ao consumo inadequado desses
alimentos. A pesquisa reafirma ainda a importancia
de recomendacdes com o objetivo de reduzir o
consumo de alimentos com alta densidade calérica
e intervencdes para promover habitos alimentares
saudaveis®.

Ressalta-se que o percentual de consumo de
feijdo no grupo de criancas entre 2 a 4 anos (85%)
foi superior ao encontrado no grupo de 5 a 9 anos
(64,6%). Este Gltimo resultado foi semelhante ao
encontrado em estudo que investigou o consumo
alimentar de criancas de 6 a 9 anos de uma escola
de ensino fundamental em Sobral, no Ceara, em
que o consumo de feijdo para essa faixa etaria



encontrou-se em 62,4%2°. 0 Guia Alimentar para a
Populacdo Brasileira® reforca a relevancia do feijao
no héabito alimentar dos brasileiros, constituindo
o prato base da populagdo, juntamente com o
arroz. Os dados da recente Pesquisa de Orcamentos
Familiares (POF) 2017-2018 identificaram que,
apesar de a ingestdo de feijdo pela populacéo
brasileira ainda ser relativamente alta, houve
reducdo do consumo desse alimento em comparacdo
ao inquérito anterior, de 2008-200921,

Para os alimentos ultraprocessados foi verificado
consumo superior a 50% nos intervalos de idade
analisados, de modo que, para a faixa etaria de 2 a
4 anos de idade, todos os indicadores ultrapassaram
os resultados nacionais, com destaque para o
consumo de bebidas adogadas (78,5%), consumo
de macarrdo instantdneo e salgadinho de pacote
(77,5%) e consumo de biscoito recheado, doces ou
guloseimas (72,9%).

Em estudo que avaliou a contribuicdo dos
alimentos ultraprocessados no consumo alimentar
de criangas pertencentes a area de abrangéncia
de uma unidade basica de satde no Sul do Brasil,
observou-se uma taxa elevada de excesso de
peso nas criancas estudadas, sendo associada
ao consumo desses alimentos?. Os ingredientes
principais dos alimentos ultraprocessados conferem
a eles a caracteristica de serem ricos em gorduras e
aclcares, além de extremamente pobres em fibras?3,

De forma otimista, a POF 2017-2018 evidencia
que a participacdo dos alimentos ultraprocessados
na dieta tende a diminuir com o avancar da idade,
destacando-se biscoito salgado e salgadinho
de pacote, biscoitos doces e embutidos como os
subgrupos que apresentam a maior reducdo de
consumo?’. Ainda assim, a aquisicdo de alimentos
ultraprocessados persiste na populacdo adulta e
interfere de forma direta no acesso a alimentos
prejudiciais a salde pela familia, inclusive por
criangas?.

As deficiéncias nutricionais decorrentes de
habitos alimentares inadequados podem ocasionar
aumento nas taxas de morbimortalidade infantil,
além de resultar em situagdes como retardo no
crescimento, atraso escolar e maior risco para
o desenvolvimento de doengas crdonicas néao
transmissiveis na idade adulta. Dessa forma,
questdes nutricionais e de consumo alimentar
requerem atencdo nesse periodo da vida?.

0 acompanhamento dos marcadores de consumo
alimentar é um recurso de apoio a atencdo

nutricional, fortalecendo a VAN, o que permite o
reconhecimento de insuficiéncias e prioridades
para a promocdo da alimentacdo adequada e
saudavel. E importante ressaltar que os formularios
de marcadores de consumo alimentar propdem a
avaliacdo de alimentos consumidos no dia anterior,
0 que evita possiveis esquecimentos em relagdo a
alimentacdo realizada; porém, possuem como fator
limitante o fato de ndo representarem a ingestdo
habitual do individuo®.

CONCLUSAO

Conclui-se que as praticas alimentares das
criancgas entre 2 a 10 anos analisadas neste estudo
estdo inadequadas frente as recomendacdes atuais
do Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira,
uma vez que, apesar de haver presenca de padrdes
de alimentacdo e comportamentos alimentares
considerados saudaveis, identificaram-se, de forma
simultanea, elevados percentuais para o consumo
dos quatro indicadores de consumo de alimentos
ultraprocessados, além do comportamento de risco
ndo saudavel no dia anterior a entrevista neste
piblico.

A identificacdo dos padroes de consumo
alimentar dessas criancas, por meio da analise
fornecida pelo SISVAN, pode servir de referéncia
para a implantacdo de estratégias de educacao
alimentar e nutricional no ambito da Atencado
Basica, com foco na escolha adequada de alimentos
e na prevencdo da obesidade infantil, abrangendo
tanto o ambiente escolar como o domicilio, sendo
as orientacdes de praticas alimentares saudaveis
direcionadasaosestudanteseaosseusresponsaveis.
Faz-se necessario realizar estudos complementares
associando os marcadores de consumo alimentar
ao perfil sociodemografico e econdomico dessa
populacdo, para possibilitar o desenvolvimento de
intervencdes mais efetivas, pautadas na realidade
de vida desse pablico.
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