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Resumo

Introdugdo: Uma alimentagido adequada na fase pré-escolar é essencial, visto que os habitos alimentares comecam a ser consolidados nessa etapa.
Obijetivo: Verificar a adequagido dos cardapios da alimentacgdo escolar em creches municipais de Fortaleza, Ceara. Metodologia: A partir dos per capitas, os
alimentos foram desmembrados em ingredientes separados por grupos alimentares da Piraimide Alimentar Infantil e quantificados em fragdes conforme as
porg¢des do Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira. Comparou-se a média de por¢des de cada médulo de cardapios com a recomendacio da Piramide
Alimentar Infantil. Consideraram-se adequados os grupos alimentares que atingissem 70% das porgdes, visto que o Programa Nacional de Alimentagédo
Escolar (PNAE) preconiza atender a 70% das necessidades nutricionais de crian¢as matriculadas em tempo integral. Resultados e Discussao: Foram
encontradas as seguintes médias relativas aos grupos alimentares: cereais 2,3+0,2; verduras e legumes 0,3+0,1; frutas 1,0+0,1; leite 0,8+0,2; carnes 0,5+0,0;
feijoes 0,6+0,2; dleos 0,2+0,0; e agtcar 0,4+0,2. O grupo de verduras e legumes apresentou o menor percentual (10,0%) de adequagio, ja o de feijoes
(60,0%) e o de cereais (46,0%), os maiores resultados. Conclusao: Todas as por¢des estavam abaixo da recomendagdo da Piramide Alimentar Infantil, ndo
atendendo também as diretrizes do PNAE. Portanto, sugere-se que mudancas nos cardapios sejam realizadas, a fim de se adequar melhor as recomendagdes
propostas, contribuindo, assim, para a promogao da satide das criangas.

Palavras-chave: Guia Alimentar. Planejamento de Cardapio. Pré-escolar.

Abstract

Introduction: Adequate pre-school feeding is essential, as eating habits begin to be consolidated in this stage. Objectives: To verify the adequacy of
school feeding menus in municipal day care centers in Fortaleza, Ceard. Methodology: Through a per capita analysis, foods were divided into ingredients
separated by food groups from the Child Food Pyramid, and quantified in portions according to the portions of the Food Guide for the Brazilian Population.
The average portion of each menu module was compared with the recommendation of the Child Food Pyramid. Food groups that reached 70% of the
portions were considered adequate, since the National School Feeding Program (PNAE) recommends that 70% of the nutritional needs of children enrolled
in full time be served. Results and Discussion: The following averages were found for food groups: cereals 2.3 + 0.2; vegetables and legumes 0.3 + 0.1; fruits
1.0 + 0.1; milk 0.8 + 0.2; meats 0.5 * 0.0; beans 0.6 * 0.2; oils 0.2 + 0.0; and sugar 0.4 + 0.2. The group of vegetables had the lowest percentage (10.0%) of
adequacy, while that of beans (60.0%) and cereals (46.0%) had the highest results. Conclusion: All portions were below the recommendation of the Infant
Food Pyramid, not meeting the guidelines of the PNAE. It is therefore suggested that changes on the menus be made in order to better fit the proposed
recommendations, contributing to the promotion of children’s health.

Key words: Food Guide. Menu Planning. Child, Pre-school.

INTRODUGCAO

Os guias alimentares sdo instrumentos para a promogao de
escolhas alimentares saudaveis de uma populagdo’. Atualmente,
no Brasil, ha dois guias publicados, o Guia Alimentar para

toda a populagdo, o Guia Alimentar ndo aborda, com muitos
detalhes, a alimentagdo de criangas maiores de 2 anos, que
corresponde aoinicio daidade pré-escolar®, e as por¢des para as

Criangas Menores de 2 Anos e o Guia Alimentar para a Populagdo
Brasileira que tem como publico alvo as criangas maiores de 2
anos, adolescentes, adultos, gestantes e idosos?.

O Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira apresenta
orientagdes sobre as escolhas alimentares, o preparo e o
consumo de alimentos, estratégias praticas para a execuc¢do
das recomendagdes e expoe, sob a forma de porgdes, diversos
alimentos segundo seus grupos alimentares?.

Por ser um instrumento que deve fornecer orienta¢des para

criangas a partir de 3 anos apresentam tamanhos similares aos
dos adultos*®. Dessa forma, o Guia Alimentar para a Populagio
Brasileira torna-se um instrumento util as recomendagdes para
este publico infantil.

Todavia, em razdo das particularidades da faixa etaria pediatrica,
ha anecessidade deinstrumentos especificos, como as Diretrizes
propostas pelo Manual de Orientagdes do Departamento de
Nutrologia da Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP), que
abordam orientagdes sobre a alimentagdao do recém-nascido,
pré-escolar, escolar e adolescente®. Diante disso, a associagdo
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do Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira e a Piramide
Alimentar Infantil poderdo tornar a avaliacdo dietética de pré-
escolares mais precisa.

A Piramide Alimentar Infantil descrita no Manual da SBP aponta
o numero de porgdes recomendado para pré-escolares, além
de outras faixas etarias. Na idade pré-escolar, é fundamental
estimular o consumo de alimentos saudaveis, pois o
comportamento alimentar comega a ser consolidado sob a
influéncia de outras criangas e do ambiente escolar*®”,

O Programa Nacional de Alimentacdo Escolar (PNAE) é
responsavel pela oferta de refeicdes que devem suprir as
necessidades nutricionais dos alunos durante sua permanéncia
no ambiente escolar, auxiliando o crescimento e a formagao
de habitos alimentares saudaveis®®'°. Considerando o perfil
socioecondmico da maioria das criangas atendidas pelo PNAE, a
merenda escolar, frequentemente, corresponde a sua principal
fonte de nutrigao, apontando a relevancia deste programa para
o desenvolvimento infantil** 2,

Diante do exposto, este trabalho verificou a adequagdo dos
cardapios da alimentagdo pré-escolar das creches de Fortaleza,
Ceara, confrontando com a recomendagdo da Piramide
Alimentar Infantil descrita pela Sociedade Brasileira de Pediatria
(SBP).

METODO

O estudo transversal descritivo ocorreu por meio da compilacao
de dados dos cardapios ofertados por um periodo de seis meses
aos pré-escolares das 150 creches municipais e 86 creches
conveniadas do municipio de Fortaleza, Ceara. Selecionaram-
se seis meses aleatoriamente, sendo trés deles no segundo
semestre de 2016, e trés no primeiro semestre de 2017.

Utilizaram-se quatro mddulos de cardapios de uma semana, no
qual cada um possuia cinco refei¢Ges diarias (desjejum, lanche,
almoco, lanche da tarde e jantar). Trés carddpios possuiam
vigéncia mensal (agosto, setembro e outubro de 2016), e um
tinha a vigéncia trimestral (abril a junho de 2017).

Os cardapios e as per capitas das refeicoes foram disponibilizados
pela Secretaria Municipal de Educacdo de Fortaleza. As
preparagGes foram desmembradas em ingredientes e separadas
por grupos alimentares conforme a Piramide Alimentar Infantil
da Sociedade Brasileira de Pediatria®.

Na Piramide Alimentar Infantil, constam os seguintes grupos:
cereais, paes, tubérculos e raizes; verduras e legumes; frutas;
leites, queijos e iogurtes; carne e ovos; feijoes; 6leos e gorduras;
acucares e doces*. A partir dos per capitas, os alimentos de cada
refeicdo foram convertidos em por¢des para a comparagao com
o Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira.

Alimentos ndo encontrados no Guia Alimentar para a Populagdo
Brasileira foram determinados por associa¢do de outro alimento
do mesmo grupo. Os alimentos cujos per capitas estavam
na forma de crus foram convertidos pelos indices de Coccdo
segundo Guimardes et al.®® antes de sua conversdo em porgoes.

Ap0ds a conversao das quantidades dos cardapios da alimentagdo
escolar em porgdes, os alimentos foram organizados segundo o
grupo alimentar, obtendo-se o consumo de cada dia da semana
sob a forma de porgoes.

Para cada mddulo de cardapio, obteve-se a média e o desvio
padrdao de segunda-feira a sexta-feira e uma média e desvio
padrao geral representativos de todos os cardapios. Tais dados
foram comparados com a recomendacgdo da Sociedade Brasileira
de Pediatria. Esta recomendacdo visa a atender a 100% das
necessidades nutricionais didrias, no entanto, a recomendagao
do Programa Nacional de Alimentagdo Escolar (PNAE) preconiza
atender no minimo a 70% das necessidades nutricionais
didrias para criangas de creches em tempo integral*®. Assim,
consideraram-se como adequados os grupos alimentares que
atingiam, no minimo, a 70% das porgdes recomendadas pela
Sociedade Brasileira de Pediatria.

Os dados utilizados neste trabalho foram cedidos pela
instituicdo (dados secundarios), sendo assinado o termo de Fiel
Depositario e dispensada a submissdo ao Comité de Etica em
Pesquisa. Estdo apresentados pela distribuicdo das variaveis em
numero e medidas de tendéncia central.

RESULTADOS

Os cardapios avaliados no estudo foram ofertados a 25.554
alunos das 236 creches de Fortaleza, Ceara. Os cardapios
apresentaram similaridades entre as preparagbes ofertadas,
apesar dos diferentes meses avaliados, correspondendo a
uma oferta de seis meses. Destaca-se o quarto médulo que
apresentou uma vigéncia de trés meses, ou seja, as refei¢cdes
ofertadas se repetiam ao longo desse mesmo periodo.

O mingau estava presente no desjejum de todos os cardapios,
variando apenas seus tipos, a saber: milho, arroz, farinha
lactea e biscoito. As frutas eram ofertadas nos dois lanches
(manha e tarde), na forma in natura ou de sucos. Na tabela 1,
sdao demonstrados os principais alimentos das preparagdes,
distribuidos em seus respectivos grupos alimentares.

Os moadulos avaliados apresentaram adequacdo inferior a
(70,0%) nos diferentes grupos. O grupo das verduras e dos
legumes obteve o menor percentual de adequagdo (10,0%).
O grupo que mais se aproximou da adequacdo foi o grupo de
feijdes com (60,0%). O grupo das frutas obteve um percentual
de (33,3%). Na tabela 2, estdo expostos as médias e o desvio
padrdo de todos os mddulos e seus respectivos percentuais de
adequacdo de cada grupo alimentar.
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Tabela 1. Principais alimentos ofertados nos cardapios das creches municipais. Fortaleza, 2017
Grupos Alimentos das Preparagoes
Cereais, paes
Tubérculos e raizes Arroz Branco, Batata Doce, Batata Inglesa, Biscoito Doce, Biscoito Salgado, Cereal de Arroz,
Cereal de Milho, Farinha de Milho, Farinha Lactea, Macarrao, Rosquinha de Coco.
Verduras e legumes Abdbora, Alho, Beterraba, Cebola, Cenoura, Coentro, Chuchu, Repolho, Tomate.
Frutas Banana, Laranja, Melancia, Meldo Japonés, Mamao Formosa, Polpas de Frutas.
Leite, queijos e iogurtes Leite Longa Vida Integral, Bebida Lactea.
Carnes e ovos Carne Bovina, Coxa de Frango, Peito de Frango.
Feijoes Feijao Carioca.
Oleos e gorduras Oleo de Soja.
Agucar e doces Agucar Cristal, Achocolatado.
Tabela 2. Valores médios das porgdes ofertadas nos carddpios das creches municipais. Fortaleza, 2017.
° 5 9
Grupos Modulos Médii?)epmanal Mé(iiamG)eral reclzmdeenz:;ize;ela v
SBP Adequacgdo
Cereais, paes tubérculos e raizes Ago 2,5+0,7 2,3+0,2 5 46,0
Set 2,2+0,6
Out 2,4+0,7
Abr-Jun 2,1+0,5
Verduras e legumes Ago 0,3+0,2 0,3+0,1 3 10,0
Set 0,5+0,3
Out 0,310,2
Abr-Jun 0,2+0,1
Frutas Ago 1,1+0,5 1,0£0,1 3 33,3
Set 1,0+0,5
Out 1,0+0,5
Abr-Jun 0,810,4
Leite, queijos e iogurtes Ago 0,610,4 0,810,2 3 26,7
Set 0,8+0,4
Out 0,8+0,4
Abr-Jun 1,0+0,7
Carnes e ovos Ago 0,5+0,2 0,5+0,0 2 25,0
Set 0,540,2
Out 0,5%0,2
Abr-Jun 0,5%0,2
Feijoes Ago 0,7+0,5 0,6+0,2 1 60,0
Set 0,7+0,5
Out 0,7+0,5
Abr-Jun 0,3+0,3
Oleos e gorduras Ago 0,2+0,0 0,2+0,0 1 20,0
Set 0,2+0,0
Out 0,20,0 S
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o ~ L)
p Média Semanal Média Geral N* de porcdes (%)
Grupos Modulos +DP +DP recomendadas pela

SBP Adequacao
Abr-Jun 0,1+0,0

Acucar e doces Ago 0,4+0,2 0,410,2 1 40,0
Set 0,2+0,3
Out 0,3+0,3
Abr-Jun 0,70,4

DISCUSSAO

A cidade de Fortaleza atende aproximadamente 19.619 alunos
em creches municipais e 5.935 alunos em creches conveniadas
em tempo integral com idades de 2 a 6 anos. Esses alunos sdo
atendidos nas 150 creches municipais, além de 86 creches
conveniadas a Secretaria Municipal de Educacdo. Os alunos
matriculados em tempo integral recebem cinco refei¢cbes
diarias, elaboradas com base nos cardapios. Os cardapios
devem ser seguidos rigorosamente por toda rede municipal.

N3o sdo verificados, nas principais bases de dados eletronicas
(Scielo, Pubmed e Medline), estudos com metodologia
semelhante, o de Filha et al.’® se aproximou; no entanto,
avaliaram o consumo alimentar de criangas de outra faixa etaria.
Compararam as porgdes consumidas com as recomendadas
pela piramide alimentar para criangas menores de dois anos.
Os resultados encontrados apresentaram consumo insuficiente
de grupos alimentares como as hortalicas, frutas, o leite e
derivados, e ingestdo excessiva dos acgucares e doces.

Na Piramide Alimentar Infantil, o grupo das frutas estd localizado
no nivel dois, devido a sua relevancia para a saude infantil, pois
consideradas alimentos protetores. Neste estudo, a média
de porgbes de frutas encontradas na avaliagdo estava bem
abaixo das porgdes propostas pela recomendagdo da Piramide
Alimentar Infantil da Sociedade Brasileira de Pediatria.

Menegazzo et al.!®* tiveram achado semelhante de baixa
oferta de porg¢des de frutas para criangas de dois a seis anos
que frequentavam creches em periodo integral. Uma oferta
inadequada de frutas pode resultar em deficiéncia de vitaminas
e micronutrientes necessarios para a manutengdo da saude,
como a deficiéncia de vitamina C. A vitamina C tem como fontes
principais as frutas: laranja, acerola, caju e goiaba. Exerce
fungdes como a de antioxidante, cofator e cosubstratro de
diferentes enzimas, e sua deficiéncia pode causar o Escorbuto,
doenca que tem como caracteristica sangramento em gengivas,
por isso é fundamental uma oferta adequada de frutas.

O Programa Nacional de Alimentagdo Escolar**® preconiza uma
oferta semanal de frutas, de trés porcdes de frutas por semana
(200g/aluno/semana), ndo podendo ser substituida por bebidas
a base de frutas; ja a Piramide Alimentar Infantil estabelece
uma recomendacdo didria. Considerando essa recomendacéo,
os cardapios atingiram a oferta de trés por¢des por semana;

no entanto, em nenhum dos médulos, a recomendacdo diaria,
conforme a Piramide Alimentar Infantil, foi alcancada. Esses
cardapios ofereciam frutas in natura (banana, laranja, mamao,
melancia e meldo) e sucos, preparados a partir de polpas
congeladas. Segundo Heyman e Abrams?’, a oferta de sucos ndo
oferece beneficio nutricional, a ingestdo deve ser limitada, 120
ml didrios para criangas de 1 a 3 anos de idade e 175 ml para
as de 4 a 6 anos de idade, devendo ser estimulado o consumo
de frutas na forma integral, uma vez que apresentam maiores
quantidades de vitaminas, minerais e fibras.

A porgdo média de verduras e legumes ndo atingiu a
recomendacao, foi o grupo com o pior percentual de adequacao.
As verduras e os legumes sdo fontes de vitaminas e minerais.
Seu consumo insuficiente pode resultar em deficiéncias
nutricionais, como a deficiéncia de vitamina A. Os pré-escolares
estdo entre os grupos mais vulnerdveis a essa deficiéncia, que
pode comprometer o crescimento e desenvolvimento infantil,
diminuir a resisténcia as infecgGes, afetar a visdo e até evoluir
para uma cegueira irreversivel'®. Lopes et al.?® relacionaram
a inadequacdo das vitaminas, dos minerais e das fibras
observadas em seu estudo com a reduzida oferta de verduras,
legumes e frutas.

O grupo de feijoes obteve um percentual de adequagdo de
(60,0%). Esse achado pode ter relagdo com a presencga do feijdo
carioca, presente, com frequéncia, nos cardapios do almogo.
A oferta do feijdo com o arroz estabelece uma combinagdo
perfeita de aminodacidos metionina e lisina. O feijao pertence
ao grupo de alimentos que sdo consumidos com frequéncia na
regido Nordeste, fato confirmado no estudo de Keller et al®,
que verificaram consumo significante deste alimente nessa
regiao.

Os grupos dos feijoes e das carnes sdo fontes importantes de
ferro, que possuem estreita relagdo com a anemia, doenca
considerada problema de salude publica e de prevaléncia
elevada em pré-escolares, principalmente os de menor renda.
Estima-se que 47,4% de pré-escolares tenham anemia no
mundo?!. A média de por¢des de carnes e ovos ofertadas nos
modulos de cardapios avaliados neste estudo também estava
abaixo da recomendacdo, fator preocupante visto que sdo as
principais fontes de proteinas, nutriente essencial contra a
desnutri¢do energético-proteica®.
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Lopes et al.22 analisaram o teor de ferro de alimentos ofertados
nos cardapios de creches para pré-escolares de 1 a 5 anos. Eles
avaliaram, separadamente, a faixa etdriade 1a 3 e 4 a 5 anos.
Apenas as criancas de 1 a 3 anos atingiram a recomendacdo
de 70% da necessidade didria de ferro, devido as quantidades
maiores de refeigdes consumidas por esse grupo, refor¢ando a
importancia da alimentagdo escolar para suprir as necessidades
nutricionais das criangas atendidas em creches. Uma vez que
todos os grupos ndo atingiram 70% da adequacdo, a oferta de
ferro pode estar insuficiente.

Os alimentos pertencentes ao grupo leite, queijos e iogurtes
sdo 0s maiores responsaveis para que a recomendacado de calcio
da dieta seja atingida. O calcio é fundamental na prevengdo
de diversas enfermidades, como obesidade, hipertensao,
resisténcia a insulina, calculos renais e cancer de célon .

No presente estudo, o grupo leite, queijos e iogurtes, apesar de
ndo atingir a porgao recomendada, atingiu um crescimento de
suas médias no decorrer do 12 até o 4° mddulo, fato que pode
ser justificado por um aumento do per capita do leite integral.
Logo-Silva et al.** observaram baixo consumo de calcio em
criancas de creches e apontaram que o resultado encontrado
era decorrente da quantidade baixa dos per capitas dos
alimentos fontes de célcio, acrescentando-se ainda um elevado
desperdicio desses alimentos por parte das criancas.

Os O6leos e as gorduras apresentaram por¢cdo média abaixo
do recomendado. Jackix el al.?®, ao analisarem a oferta de
Oleo e sal de cardapios de creches, encontraram uma oferta
adequada. Sabe-se da influéncia dos alimentos desse grupo
no aparecimento de doengas crénicas, como a obesidade, mas
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também ja sdo evidentes na literatura os beneficios de gorduras
monoinsaturadas e poli-insaturadas. Portanto, deve ser limitado
o consumo de alimentos ricos em gorduras trans e colesterol.

Carvalho et al.?%, ao analisarem estudos de consumo alimentar
de criangas brasileiras, verificaram que quatro mostraram
consumo de energia acima das recomendagbes, mediante
consumo excessivo de produtos industrializados ricos em
acucares. Considerando que as criangas apresentam preferéncia
por alimentos doces, a oferta de alimentos ricos em agucares
deve ser controlada. No presente estudo, chamou-se atengdo
para o numero de alimentos com um teor de aglcar relevante
mesmo em grupos alimentares distintos, como biscoito doce,
rosquinha de coco e farinha lactea.

No grupo dos cereais, a farinha de milho, popularmente
conhecida como a preparagdao de nome cuscuz, € um alimento
tipico regional. Sua presencga nos cardapios como componente
do jantar, acompanhado por uma fonte proteica carne bovina
ou frango, atende a recomendag¢do do Programa Nacional de
Alimentagdo Escolar, de que o cardapio deve ser elaborado
atendendo a cultura local*.

CONCLUSAO

Considerandoqueamédiageralde por¢desdetodososcardapios,
para todos os grupos, foi ofertada abaixo da recomendacéo,
sugere-se que mudangas, como frequéncia, quantidade per
capitas e variacdo dos alimentos, sejam realizadas com o
intuito de melhor se adequar as recomendacGes propostas
pela Piramide Alimentar Infantil e pelo Programa Nacional de
Alimentacdo Escolar.
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