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FARIAS, J. T.F. Avaliacao do consumo alimentar de escolares da rede publica de ensino
do municipio de Jacana-RN 2019. 54 f.Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagdo em
Nutricdao) — Universidade Federal de Campina Grande, Cuité, 2019.

RESUMO

Manter uma alimentacdo sauddvel € um direito humano primordial, principalmente na
infincia, a fim de propiciar o crescimento e desenvolvimento saudédvel. Nesse sentido, durante
a idade escolar, uma alimentacdo adequada € necessdria para construir bons hébitos e, por
conseguinte, fornecer todos os nutrientes necessarios. Diante disso, o presente estudo tem por
finalidade analisar o consumo alimentar de escolares da rede publica de ensino de um
municipio de pequeno porte no interior do Rio Grande do Norte, Brasil. Trata-se de uma
pesquisa observacional, transversal e descritivo, com abordagem quantitativa, que se
caracteriza por obter informagdes referentes apopulagdo escolar. O estudo foi desenvolvido
em conformidade com a Resolu¢do do Conselho Nacional de Saide. A amostra foi constituida
por 61 criangas de ambos os géneros. Os dados do consumo alimentar foram coletados por
meio de uma ferramenta de avaliagcdo, o didrio alimentar, durante trés dias nido consecutivos,
incluindo um dia de fim de semana. As informacdes obtidas foram analisadas de forma
quantitativa, levando em consideracdo o consumo de energia, macronutrientes (proteinas,
carboidratos e lipideos), e micronutrientes (vitamina A, vitamina C, ferro, magnésio, zinco e
calcio). Com base nos dados obtidos, observou-se que apesar da quantidade de refeigoes
realizadas estavam dentro do recomendado, verificou-se indices de inadequagdes em relagao
ao consumo de micro e macronutrientes na dieta dos escolares. Dessa forma, podemos
concluir que a qualidade da dieta consumida pelos escolares € de baixa qualidade nutricional,
apresentando caréncias nutricionais considerdveis.

Palavras-chave: Ingestao alimentar. Alimentag@o escolar. Macronutrientes. Micronutrientes.



FARIAS, J. T. F.Evaluation of food intake of students from public schools in Jacana-RN
2019. 54f.Course Conclusion Paper (Undergraduate in Nutrition) - Federal University of
Campina Grande, Cuité, 2019.

ABSTRACT

Maintaining a healthy diet is a primary human right, especially in childhood, in order to foster
healthy growth and development. In this sense, during school age, proper nutrition is
necessary to build good habits and therefore provide all the necessary nutrients. Therefore, the
present study aims to analyze the food consumption of students from public schools in a small
municipality in the interior of Rio Grande do Norte, Brazil. This is an observational, cross-
sectional and descriptive research with a quantitative approach, characterized by obtaining
information regarding the school population. The study was developed in accordance with the
Resolution of the National Health Council. The sample consisted of 61 children of both
genders. Food intake data were collected using an assessment tool, the food diary, for three
non-consecutive days, including a weekend day. The information obtained was analyzed
quantitatively, taking into consideration energy consumption, macronutrients (proteins,
carbohydrates and lipids), and micronutrients (vitamin A, vitamin C, iron, magnesium, zinc
and calcium). Based on the data obtained, it was observed that despite the amount of meals
taken were within the recommended, there were indices of inadequacy in relation to the
consumption of micro and macronutrients in the diet of the students. Thus, we can conclude
that the quality of the diet consumed by the students is of low nutritional quality, presenting
considerable nutritional deficiencies.

Keywords: Food intake. School feeding. Macronutrients. Micronutrients.
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1 INTRODUCAO

Do ponto de vista nutricional, manter uma alimentaciao saudavel é um direito humano
primordial, que envolve diversos fatores fundamentais para uma boa pratica alimentar e
necessidades nutricionais do individuo (BRASIL, 2013).Nesse sentido, a alimentagdo
adequada fornece ao organismo a energia e os nutrientes essenciais para o desempenho de
suas fungdes e para a manutencio de um bom estado de satide (CONCEICAO et al., 2010).

Assim, conhecer a situacdo nutricional € fundamental para a avaliacdo e o
acompanhamento das condicdes de satde, principalmente na populacdo infantil (BARBOSA;
SOARES; LANZILLOTI, 2007), uma vez que a fase é considerada de grande vulnerabilidade
bioldgica e, portanto, sujeita a diversos agravos nutricionais (FARIAS; OSORIO, 2005).

Nesse periodo, o consumo alimentar inadequado estd relacionado a ocorréncia de
morbimortalidade em criangas, representada pelo surgimento de vérias doencas (SANTOS;
GUBERT; BORTOLINI, 2012).De acordo com Bertuol e Navarro (2015), o controle do peso,
do consumo alimentar e crescimento da crianga demonstra visualmente o estado nutricional
em que a mesma de se encontra, podendo detectar riscos para desenvolvimento de obesidade,
sobrepeso e desnutricdo nessa populacdo. Além disso, os modismos alimentares e a
publicidade das industrias alimenticias vém tornando a populacdo infantil vulnerdvel diante
dessa situagdo, os quais podem interferir diretamente nas escolhas alimentares (SERRA-
MAIJEN et al., 2003).

Nessa fase, manter umaalimentacdo adequada € importante para a prevencdo de
doencas na vida adulta (ROSSI; MOREIRA; RAUEN, 2008). Segundo Barbosa, Soares e
Lanzillotti (2007), durante a idade escolar, hd uma necessidade maior de nutrientes, por
isso,manter uma alimentagdo adequada € necessdria para construir bons habitos.Dessa forma,
entender o consumo alimentar de um individuo, ou até mesmo de um grupo populacional
permite auxiliar na busca de informag¢des fundamentais sobre nutricdo e saude, auxiliando na
implantacdo de planos nutricionais adequados (TORAL NATACHA; SLATER, 2007).
Observa-se que uma alimentagdo adequada promove uma melhor qualidade de vida,
diminuindo a predisposicdo a vdrios distirbios associados a uma md alimentacdo
(BERNARDI et al., 2010; JESUS et al., 2014; WEFFORT; LAMOUNIER, 2009).Por isso, é
necessdrio aprofundar os conhecimentos acerca do consumo alimentar, os quais sofrem
varidncia de diversos fatores, sendo eles: demogréficos, sociais, culturais, ambientais e

psicologicos (TORAL NATACHA; SLATER, 2007).
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Diante do exposto, serd que a avaliagdo do consumo alimentar de escolares da rede publica de
ensino de um municipio de pequeno porte, poderia fornecer subsidios para identificarse a
alimentacdo estd atendendo suas necessidades nutricionais? partindo do pressupostoque a
avaliacdo do consumo alimentar ¢ um método eficaz para identificar o fornecimento de
nutrientes para o individuo.

O monitoramento da ingestdo alimentar, € uma estratégia, fim de minimizar e/ou evitar
a incidéncia de problemas de dmbito alimentar e nutricional podendo auxiliar na identificacdo
do padrdao do consumo alimentar dos escolares, e por meio disso tracar estratégias para

reeducacio alimentar de forma precoce.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Analisar o consumo alimentar de escolares da rede ptblica de ensino do municipio de

Jacana, Rio Grande do Norte.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

v Analisar o consumo alimentar por meio de didrios alimentares;

v' Avaliar o consumo alimentar de energia, macro e micronutrientes essenciais na
infancia;

v Comparar se o consumo alimentar diario encontra-se adequado de acordo com os

padrdes de referencia.
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3 REFERENCIAL TEORICO
3.1 DIREITO HUMANO A ALIMENTACAO ADEQUADA

A Organizacdo das Nagdes Unidas (ONU), no ano de 1948 aprovou a Declaracio
Universal dos direitos Humanos (DUHU), onde eram descritos os direitos que todos os seres
humanos adquirem de imediato, logo ao nascer. Sendo assim, o direito a alimentacdo € parte
dos direitos fundamentais da humanidade e referem-se a um conjunto de condi¢des
necessdrias e essenciais para que todos os seres humanos desenvolvam suas capacidades e
participem plenamente e dignamente da vida em sociedade. Nesse contexto, a Lei n® 11.346,

de 15 de setembro de 2006, Art. 2° diz:

A alimentacdo adequada ¢ direito fundamental do ser humano, inerente a dignidade
da pessoa humana e indispensdvel a realizacdo dos direitos consagrados na
Constituicdo Federal, devendo o poder publico adotar as politicas e acdes que se
fagcam necessdrias para promover e garantir a seguranga alimentar e nutricional da
populacdo (BRASIL, 2006, p. 3).

A partir desta Lei, foi criado o decreto de n°® 7.272, de 25 de agosto de 2010, o qual
constitui a criacdo da Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo, composto por diversas
diretrizes. Dentre essas diretrizes, tem-se a Promog¢do da Alimentagdo Adequada e Saudavel,
ou seja, pratica alimentar apropriada aos aspectos bioldgicos (BRASIL, 2010).

Desta forma, o Direito Humano a Alimentacdo Adequada (DHAA) se enquadra como
um dos mais importantes direitos humanos, por ser considerado indispensdvel para a
manuten¢do da saude, que deve oferecer a todas as pessoas um acesso regular, permanente e
irrestrito, diretamente ou por meio de aquisi¢des financeiras, a alimentos seguros e sauddveis,
em qualidade adequada e quantidades suficientes. Além disso, Burity, Franceschini e Valente
(2010) dizem que, torna-se importante o incentivo a alimentacdo sauddvel baseada nos valores
culturais brasileiros, com estimulo ao consumo de alimentos sauddveis, em especial os
regionalmente tradicionais, levando em consideragdo os aspectos comportamentais e afetivos
relacionados a alimentacao.

Vale salientar que o conceito Alimentacdo Adequada estd diretamente ligado ao
conceito de Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN), visto que essa Ultima se apresenta com
a garantia do DHAA, sendo que este direito ndo pode comprometer o acesso a outros direitos
fundamentais, como o direito a moradia, 4gua, saneamento, saide e educacido de qualidade
(CONSEA, 2006).

Para que o DHAA seja respeitado e plenamente assegurado, é necessdria a realizacio e
implementacdo de politicas publicas eficazes no ambito da alimentag@o e nutri¢do. Politicas

essas que devem dispor de acgdes diretamente direcionadas a producgdo, distribuicdo,
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comercializacdo e consumo de alimentos, com o objetivo de atender as necessidades da
populacdo, sendo criada e organizada levando em consideragdo os interesses econdmicos,
sociais e politicos (LEAO; RECINE, 2011). Sabendo-se que todos tém direito & alimentagio
adequada, se faz necessario o desenvolvimento de a¢cdes voltadas a alimentacdo adequada nas

escolas, através das politicas publicas como o Programa Nacional de Alimentacdo Escolar.

3.2 IMPORTANCIA DO CONSUMO ALIMENTAR ADEQUADO

A construcao dos hédbitos alimentares da crianca é influenciada pelos pais, uma vez
que sido eles os responsdveis pela introdugdo dos alimentos (LEAL et al., 2015). Nessa fase da
infancia ocorre a formacdo de hdbitos e praticas comportamentais em geral, e especificamente
alimentares (GAGLIANONE et al., 2006). Inserida no contexto familiar, a crianca comega a
formar e internalizar os padrdes de comportamento alimentar, em termos de escolha e
quantidade de alimentos, hordrio e ambiente das refeicdes. Trata-se de um processo que inicia
nesta fase até as demais fases do ciclo de vida (CERVATO et al., 2005).

A fase da pré-escola é conhecida como o periodo de novos conhecimentos e
mudancgas, sobretudo na alimentacdo, pois se tem evidenciado na maioria das criancas a
presenca de rejeicdes principalmente dos alimentos mais sauddveis (CORNELIO;
ALMEIDA, 2016). A partir disso, as praticas alimentares devem ser capazes de fornecer
quantidade de alimentos suficientes, com qualidade nutricional e sanitdria, necessdrias para
seu desenvolvimento. Por outro lado, o consumo alimentar inadequado desde a infancia leva
ao desenvolvimento precoce de doengas como sobrepeso e obesidade, além de outras doencas
cronicas e agudas associadas ao consumo inadequado (CARVALHO et al, 2015).

Vale salientar que os hdbitos alimentares e estilo de vida se transformam cada vez
mais, e esses fatores influenciam de maneira negativa na saude da populacdo. Esses hébitos
em geral sdo observados, adquiridos e incorporados pelas criangas nos meios sociais em que
estdo inseridas, até mesmo a influéncia da midia, como exemplo, os canais de programas,
comidas e bebidas(MAIA; SETTE, 2015). Isso reflete o aumento do consumo de alimentos
industrializados de alto teor energético, contendo carboidratos simples e gorduras saturadas, e
a baixa concentracdo de vitaminas e minerais, estd afetando de forma negativa o
desenvolvimento e estado nutricional de criangas (SILVA et al., 2018).Sendo assim, ficam
vulnerdveis a esses tipos de hébitos e, portanto, devem ser tomadas medidas de intervengao

que garantam as condi¢des de saide (AIRES et al., 2011).
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Por isso, as préticas alimentares sauddveis sdo importantes para a condi¢do de saude,
principalmente durante a infancia, estando fortemente ligada aos hédbitos alimentares, oferta
de alimentos e poder aquisitivo da familia. Além do mais, esses fatores interferem diretamente
na disponibilidade de alimentos, bem como na quantidade e qualidade dos alimentos
consumidos (AQUINO; PHILLIPI, 2002). Sendo de grande importancia a utilizacdo de
ferramentas dietéticas para avaliar o consumo alimentar desse publico, por exemplo, o uso dos

diarios alimentares.

3.3 FERRAMENTAS DE AVALIACAO CONSUMO ALIMENTAR: DIARIO
ALIMENTAR

A avaliacdo do consumo alimentar tem um papel critico na drea de pesquisa em
nutri¢io e saude, pois, estuda a disponibilidade de alimentos, estima a adequagdo da ingestao
dietética de grupos populacionais, investiga a relagdo entre dieta, saide e estado nutricional,
além de avaliar os programas de suplementacdo alimentar, a educacdo e a intervengio
nutricional. Para isso, sdo necessarios métodos apropriados para se estimar a ingestdo de
alimentos e nutrientes de grupos populacionais (MESSIAS, SOUZA; REIS, 2016),
podendodetectar situagdes de risco na alimentacdo de individuos e de coletividades (SILVA et
al., 2010).

Algumas metodologias estdo sendo utilizadas para avaliar o consumo dietético de
individuos (CAVALCANTE; PRIORE; FRANCESCHINI, 2004), e dentre esses métodos
destacam-se o questiondrio de frequéncia alimentar, o recordatério 24 horas, o método do
inventdrio, o registro didrio ou didrio alimentar, e a histdria dietética. Vale ressaltar que cada
método apresenta suas vantagens e desvantagens (BONOMO, 2000; SHAEFER et al., 2000).

Em relacdo aos métodos mais utilizados para criangas em estudos epidemiolégicos
pode-se citar o Diario Alimentar (DA) (CRAWFORD et al., 1994), que tem a finalidade de
recolher a informagdo sobre a ingestdo atual do individuo ou de um grupo populacional. Sua
aplicacdo pode ser de duas formas: a primeira, inclui a utilizacdo de uma balanga, para todos
os alimentos serem pesados e registrados antes do consumo; na segunda, o participante fard o
registro, detalhando o tamanho da por¢do consumida (VILLAR, 2001).Segundo Thompson e
Byers (1994), o método pode ser aplicado durante trés, cinco ou sete dias, periodos maiores
que sete dias podem comprometer a aderéncia e a fidedignidade dos dados.

De acordo com Holanda e Barros Filho (2006), os pontos positivos do DA sdo:

informacgdo quantitativa; ndo depende da memdria; estimativa mais exata do consumo
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alimentar. J4 os negativos sdo: pode modificar os hdbitos alimentares; omissdao no registro de
certos alimentos; requer maior cooperacao do entrevistado; necessidade de motivagao.

Para Crawford et al. (1994), o DA apresenta uma vantagem sobre os demais métodos
no que diz respeito a memoria, pois os alimentos e bebidas sdo devidamente registrados a
medida que sdo ingeridos, possibilitando maior precisdo dos dados obtidos. Por outro lado,
Pessanha, Vannier-Santos e Mitchel (2016), relatam uma desvantagem do DA, em que o
consumo de alimentos varia notavelmente de dia para dia, mesmo para uma unica pessoa, ou
seja, um unico didrio de consumo € insuficiente para captar a ingestdo usual de alimentos e
nutrientes no nivel individual embora, em niveis mais agregados, a média obtida fique
proxima da realidade.

Nesse contexto, a identificacdo do perfil de consumo alimentar e o estado nutricional
em escolares constitui, portanto, uma etapa fundamental para o estabelecimento de
estratégias, com o objetivo de reverter o atual quadro epidemiolégico nutricional, visando a
promocio da saide e da alimentacdo saudivel (FALCAO-GOMES; COELHO;
SCHMITZ, 2006). Assim, o DA € uma excelente ferramenta a ser utilizada na avaliacdo da

ingestdo adequada de nutrientes.

3.4 IMPORTANCIA DA INGESTAO ADEQUADA DOS NUTRIENTES

Uma alimentacdo saudavel na infancia € definida como a ingestdo de alimentos, em
quantidades e qualidades adequadas, para que sejam supridas as necessidades nutricionais do
individuo, garantindo seu crescimento e desenvolvimento fisiolégico, bem-estar e saide
(BRASIL, 2012; LEAL et al., 2015).

As recomendacdes nutricionais adequadas descritas por Giannini (2007), diz que se
referem as quantidades de energia e de nutrientes que devem conter os alimentos consumidos
para que satisfacam as necessidades de quase todos os individuos de uma populagdo sadia.
Sendo assim, a determinacao dos teores de proteinas, lipideos, carboidratos, fibras e vitaminas
possibilitam analisar a adequacao ou ndo das dietas sob o ponto de vista nutricional e caldrico
aos grupos a que se destinam (MAIHARA et al., 2005).

Isso significa que o alimento a ser escolhido deve dar todo suporte ao crescimento e
manutencao de musculos, ossos firmes, pele sadia e sangue suficiente para nutrir todas as
partes do corpo. Ou seja, € essencial alimentos que forne¢cam energia e nutrientes suficientes,
em quantidades adequadas de 4gua, carboidratos, lipidios, proteinas, vitaminas e minerais

(SIZER; WHITNEY, 2003).
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Vale destacar que entre os nutrientes organicos que fornecem energia, estdo o0s
carboidratos, lipideos e proteinas (SIZER; WHITNEY, 2003). No entanto, o consumo
adequado ou excessivo de energia ndo garante a adequag¢do de micronutrientes, podendo estar
associado a ingestdo de alimentos que fornecem "calorias vazias", isto €, ricos em energia e
pobres em micronutriente (SILVA et al., 2010).

Em relagdo aos carboidratos, também conhecidos como glicidios ou acgucares, sao
moléculas constituintes dos seres vivos, assim como proteinas, lipidios e acidos nucléicos
(POMIN; MOURAO, 2006).Fornecem energia as células do corpo, particularmente ao
cérebro, que € um orgao dependente desse nutriente (MAIHARA et al., 2005).Por ser uma
fonte rdpida de energia, € muito importante para as criancas, que tém uma necessidade
energética muito grande, por serem extremamente ativas e também pelo seu crescimento
(JACHINOSKI, 2007).Vale ressaltar que a quantidade de carboidrato recomendada pela
World Health Organization (WHO) em relacdo a energia € de 55 a 75% (WHO, 2003).

Outro macronutriente importante € o lipideo, que fornecem a maior fonte de energia
para o corpo, ajudam na absor¢do de vitaminas A,D, E e K lipossoliveis e outros
componentes como os carotenoides (MAIHARA et al., 2005). Dentre as principais fontes de
lipidios nos alimentos destacam-se: margarinas, milho, aveia, soja, gergelim, cevada, trigo
integral, centeio, 6leo de canola, 6leo de soja e dleo de peixes (BRASIL, 2016). Em relacdo a
recomendacao de consumo pela Organizacdo Mundial de Satde, € de 15 a 30% (WHO, 2003).

Ja as proteinas, sdo os maiores componentes estruturais de todas as células do corpo
humano, importantes para a constru¢io e manutencdo dos tecidos, formacdo de enzimas,
hormoénios, anticorpos, na regulacdo de processos metabdlicos, além de fornecer energia
(MAIHARA et al., 2005).0 baixo teor de proteinas na alimentacdo resulta, por exemplo, em
criancas com baixo desenvolvimento, sendo consequentemente mais frageis e suscetiveis a
doencas (JACHINOSKI, 2007).A OMS recomenda o consumo de 10 a 15% (WHO, 2003).

Em relacdo aos micronutrientes, sdo constituidos de vitaminas e minerais, € sua
ingestdo insuficiente pode causar atraso no crescimento e resultar em doencas de defici€ncia
(FLAVIO, 2006).A caréncia de micronutrientes estd relacionada a efeitos e agravos na satde
da populacdo infantil, desencadeando aumento da morbimortalidade (FIGUEROA;
QUEIROZ, 2011).

As vitaminas sdo micronutrientes essenciais para o bom funcionamento do organismo
humano (MOREIRA, et al., 2016), e dividem-se em dois grupos principais: lipossoliveis (A,
D, E, K) e hidrossoliveis (complexo B, C, H) (PEREIRA, 2006). A vitamina A éum nutriente

de vital importincia para a saide, sendo reconhecida sua importancia na diferenciacdo celular,
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no funcionamento normal dos epitélios, da visdo, na morfogénese, na resposta imune € no
crescimento (MARINHO; RONCADA, 2002). Dentre os alimentos considerados fontes de
vitamina A, destacam-se: leite integral, figado, gema de ovo, brécolis, espinafre, abobora e
cenoura (LOPES; BRASIL, 2003).

Vale salientar que, as frutas e vegetais contém muitos compostos com potencial
atividade antioxidante, como vitaminas C e E, carotenoides, clorofilas, e uma variedade de
antioxidantes fitoquimicos como compostos fendlicos simples, glicosideos e flavonoides
(PELLEGRINI et al., 2007). Dentre as melhores fontes de vitamina C, destacam-se: laranja,
lim3o, acerola, morango, brécolis, repolho e espinafre (GIANNINI, 2007).

Além do mais, para um bom funcionamento do organismo sao necessarios os minerais,
tendoa fung¢do mais estrutural (formagdo dos ossos) ou reguladora, visto que nenhum
alimentocontém todas as vitaminas, minerais, nutrientes dentre outros, sendo importante o
consumo de varios alimentos (DA CUNHA, 2014).

O zinco é um elemento essencial para o crescimento € a maturacdo na fase infantil
(URBANO et al., 2002). A recomendacdo do seu acréscimo nessas fases escolares € devido a
sua essencialidade para o crescimento (MAHAN; ESCOTT-STUMP, 2000). A quantidade de
zinco absorvido da alimentacdo constitui a principal forma de seu controle corporal
(FLAVIO, 2006). Como fonte de zinco temos carnes, camardo, ostras, figado, grios integrais,
castanhas, cereais e tubérculos (GIANNINI, 2007).

Dentre os principais agravos causados pela caréncia nutricional de ferro, de zinco e de
vitamina A em criancas pré-escolares, citam-se:  diminui¢do do desenvolvimento
cognoscitivo; alteragcdes da imunidade do individuo e funcionamento inadequado do
metabolismo (RODRIGUES et al., 2011).

Outro mineral de destaque na alimentacido dos escolares € o ferro, devido as funcdes
desempenhadas no organismo humano durante essas fases (FLAVIO, 2006).Para criancas e
adolescentes, o ferro € necessario ndo somente para manter as concentracdoes de hemoglobina,
mas também para aumentar a quantidade total de ferro corporal durante o periodo de
crescimento  (ALBANO; SOUZA, 2001). Eum nutriente essencial, e sua falta pode
desencadear anemia. Dentre os alimentos ricos em ferro destacam-se: carne, peixes, ave e
legumes. No entanto, a maioria dos alimentos ricos em ferro sao pobres em calcio (SIZER,
WHITNEY, 2003).

A vista disso, as criancas devem consumir adequadamente leite e seus derivados em
outros alimentos ricos em célcio diariamente, uma vez que o mau desenvolvimento Osseo €

devida sua falta (SIZER; WHITNEY, 2003). Sua contribui¢ao fundamental na prevencao de
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diversas doencas em fases posteriores da vida, como obesidade, hipertensdo, resisténcia a
insulina, cdlculos renais e cancer de célon (VUE; REICKS, 2007)

O magnésio, que é armazenado nos ossos, desempenha papel fundamental no
organismo, em uma série de reacdes que incluem metabolismo de carboidratos, lipidios,
proteinas e 4dcidos nucléicos. As principais fontes alimentares do magnésio sdo: hortaligas,
legumes, alimentos do mar, castanhas, cereais e produtos lécteos(FLAVIO, 2006).

Posto isso, € importante a caracterizacdo do estado nutricional durante essas fases, pois
a alimentacdo balanceada em energia e nutrientes € essencial para o pleno crescimento e
desenvolvimento (DIEZ GARCIA, 2003). Uma vez que ocorre deficiéncias de ferro, vitamina
A e Zinco, bem como a interacdo do metabolismo destes micronutrientes, pode acarretar em
déficit para o crescimento linear da crianca (RIBAS et al., 2017). O consumo insuficiente de
micronutrientes estd entre os dez principais fatores de risco para a carga total global de
doencas em todo o mundo, sendo considerado o terceiro fator de risco previsivel de doengas e

agravos nio transmissiveis (LEAQ; SANTOS, 2012).
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4 MATERIAL E METODOS

4.1 TIPO DE ESTUDO

Este € um estudo observacional, transversal e descritivo, com abordagem quantitativa,
que se caracteriza por obter informagdes referentes apopulacdo escolar realizado no periodo

de novembro a dezembro de 2018.

4.2 LOCAL DE EXECUCAO

O estudo foi desenvolvido com escolares regularmente matriculados do pré-escolar ao
ensino fundamental da Escola Municipal Mirian Gomes, situada na zona urbana do municipio
de Jacana, Rio Grande do Norte (RN).

Este municipio estd localizado na regido do semidrido nordestino, na Mesorregidao do
Agreste Potiguar e Microrregido da Borborema Potiguar, sendo caracterizado como de
pequeno porte. Apresenta drea de 54,561 km?2, 9.133 habitantes e um Indice de

Desenvolvimento Humano Municipal de 0,640(IBGE, 2010).

4.3 AMOSTRA DO ESTUDO

A populacdo acessivel foi constituida por 201 escolares, do pré-escolar ao terceiro ano,
levando em consideracdo um nivel de confiabilidade de 95% e nivel de erro amostral de 5%, a
amostra da populacdo estimada foi de 111 escolares.

A amostra do estudo foi constituida por escolares que atenderam determinados
critérios de selecdo e inclusdo, sendo eles: 1) escolares do género menina ou menino 2)
regularmente matriculados da pré-escola ao ensino fundamental, da referida escola; 3) que os
pais e/ou responsdveis tenham consentido a participacdo dos escolares por meio da assinatura
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE); 4) tenham preenchido de forma
correta, coerente e devolvido os didrios alimentares. 5) tenham sido preenchidos por pais e/ou
responsaveis ndo analfabetos. Portanto, os que ndo atenderam a pelo menos um dos critérios

supracitados, foram excluidos do estudo.

4.4 INSTRUMENTOS PARA COLETA DE DADOS
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Como forma de avaliar o consumo alimentar dos escolares, foram desenvolvidos trés
didrios alimentares adaptados, seguindo a metodologia descrita por Colucci, Philippi e
Slater(2004) e Hinnig et al. (2014), enviados aos pais por meio das criancas, dentro de um
envelope lacrado, contendo além dos didrios, duas copias do TCLE (Apéndice A)e uma carta
orientativa (Apéndice C), também adaptada do estudo de Hining (2010). Nos didrios
alimentares, os pais e/ou responsdveis que desejaram participar de forma voluntaria da
pesquisa foram orientadosa escrever os hordrios de cada refeicdo, a refeicdo realizada, o local
onde a refeicdo foi feita, a preparacdo, ingredientes e quantidade, seja em volume ou medida
caseira. Os trés didriosalimentares foram preenchidos em trés dias alternados, abrangendo
dois dias da semana (ndo consecutivos) e um dia de final de semana (Apéndice B) (FISBERG;
MARCHIONI; COLUCCI, 2009).

Os cardédpios foram analisados por meio de planilhasdesenvolvidas pelo programa
eletrénicoMicrosoft Excel, com os dados da Tabela Brasileira de Composi¢ao de Alimentos
(TACO, 2011) e Tabela Guilherme Franco (FRANCO, 2001). Quando necessario foram
incluidas informacdes nutricionais no banco de dados, considerando os rétulos dos produtos.

Para os carddpios que ndo referiram as quantidades em gramas ou mL do alimento ou
preparagdo sugerida, foi estimado esse quantitativo a partir da utilizacdo de tabelas de
medidas caseirasde (PINHEIRO er al., 2009). Paraos alimentos que ndo apresentaram o
tamanho exato da unidade, fatia ou por¢ao, foi utilizado como padrdao o tamanho médio. Para
aqueles que nao especificaram se as colheres eram cheias, rasas ou niveladas, foi utilizada
como padrdo a colher nivelada. O sal, acicar ou demais temperos nas preparacdes s6 foram
levados em consideracdo quando indicados.

Foram analisados o consumo dos seguintes nutrientes: energia, carboidratos,
proteinas, lipideos, vitamina A, vitamina C, cdlcio, magnésio, ferro e zinco. Nutrientes de
grande importancia para o adequado crescimento e desenvolvimento do publico alvo, sendo
também escolhidos pela Legislacdo do Programa Nacional da Merenda Escolar (PNAE).

Para avaliar a adequagdo nutricional dos carddpios em relacdo aos micronutrientes, foi
utilizado como referéncia aFEstimated Average Requirements (EAR), considerando as
varidveis de acordo com idade, género, peso, altura e nivel de atividade fisica. Para avaliar o
percentual de adequacdo, foi determinado considerando energia total (Kcal) = 50% de
carboidratos, 20% de proteinas e 30% de lipidios (IOM, 2005), respeitando como percentual
de adequacdo os valores que estivessem entre 95% a 105%, abaixo disso foi considerado
insuficiente, bem como acima, consumo em excesso. Para a adequacdo dos micronutrientes

serdo considerados os valores recomendados pelas Dietary Reference Intakes (DRIS).
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Na avaliacdo da adequacdo da ingestdo dietética de vitamina A, vitamina C, magnésio,
zinco e ferro e cdlcio, foi utilizado como referéncia a Adequate Intake(Al) e a Tolerable
Upper Intake Level (UL), levando em considera¢do que ndo existe EAR estabelecida para que
se avalie a adequacgdo desse tipo de nutriente.

A partir dos resultados obtidos,foram classificadas como consumo adequado aquelas
que se mantiveram dentro do valor de consumo recomendados. Consumo insuficientes e
Consumo com componentes elevados as quais o consumo energético e de nutrientes se

encontravam com valores abaixo ou acima valores recomendados, respectivamente.

4.5 ANALISE ESTATISTICA

Os dados foram tabulados e armazenados em planilhas do software Excel (Microsoft
Excel, 2013). Os resultados foram submetidos as analises descritas, e os dados expressos em

frequéncia simples.

4.6 ASPECTOS ETICOS

O estudo foi desenvolvido em conformidade com a Resolu¢do do Conselho Nacional
de Saidde n° 466, de 12 de dezembro de 2012, que se trata da pesquisa envolvendo seres
humanos. Além disso, foi aprovado pelo Comité de Etica (CEP) do Hospital Universitério
Alcides Carneiro, da Universidade Federal de Campina Grande (UFCG), (CAAE:
91958518.7.0000.5182) (Anexo A).

Trata-se de uma pesquisa voluntdria, e em caso de aceitagdo serd apresentado o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), que se refere a explicacdo completa e
pormenorizada sobre a natureza da pesquisa, seus objetivos e métodos, autorizando a
participagdo voluntdria na pesquisa (Apéndice C)(BRASIL, 2012). A secretaria da Educacao
do municipio autorizou a realizacdo da pesquisa por meio da assinatura do Termo de

Autorizagdo Institucional (Anexo B).
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S RESULTADOS

Durante a realizac@o do estudo foram elegiveis os didrios de 114 criangas. Desses, 53
questiondrios foram excluidos por apresentarem respostas incompletas, perfazendo uma perda
de 46%, restando 61 questiondrios que foram utilizados na presente pesquisa.

De acordo com a Tabela 1, a qual mostra a descri¢do dos participantes em relacio a
género, faixa etéria e série, foi observado que 50,8% eram do género masculino e 49,2% do
género feminino. A predominancia da faixa etaria foi de 34,4% para os escolares com idade
entre 6-7 e 8-9 anos, cada.

Em relacdo ao ano escolar, houve uma parcela significativa de 34,4% para a Pré-
escola, seguida por 24,5%, 21,4% e 19,7% para o 3°, 1° e segundo ano, respectivamente.

Tabela 1 - Andlise descritiva dos participantes da pesquisa(n=61).

Criangas da rede publica de ensino

Variaveis Meninas Meninos Total
(n=30) (n=31) (n=61)
%
Género 49,2 50,8 100
Idade
4-5 4.9 0 49
6-7 13,1 21,3 34,4
8-9 19,7 14,7 34,4
10-11 11,5 14,8 26,3
Série
Pré-Escola 18,0 16,4 34,4
1° Ano 6.6 14,8 21,4
2° Ano 14,8 4,9 19,7
3° Ano 9.8 14,7 24,5

Fonte: Dados da pesquisa (2018).

Com base nos resultados de consumo diario de refei¢cOes descritos na Tabela 2,
identificou-se que a ingestdo de 5-6 refei¢cdes didrias foi realizo por 82,0% dos alunos. J4 a
ingestdao de 2-4 refeicdes foi observada em 18,0%.

Quanto as refeicoes, foi observado que 100% dos escolares consomem o almoco,
98,3% o desjejum, 98,4% o jantar. Em relagdo aos lanches da tarde e manha, obtiveram

95,0% e 72,2%, respectivamente. J4 para a ceia foi de 36,1%.

Tabela 2 - Consumo alimentar e refei¢des realizadas na dieta dos escolares da rede ptblica de
ensino do municipio de Jagand — RN (n=61).

Varidveis Criangas da rede publica de ensino
Meninas Meninos Total
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(n=30) (n=31) (n=61)
%

Consumo didrio de Refeigcoes
2-4 9,8 8,2 18,0
5-6 39,3 42,6 82,0

Refeicoes
Desjejum 47,5 50,8 98,3
Lanche * 36,1 36,1 72,2
Almogo 49,2 50,8 100,0
Lanche * 47,5 47,5 95,0
Jantar 49,2 49,2 98,4
Ceia 11,5 24,6 36,1

Fonte: Dados da pesquisa (2018). * Considerou-se como “lanche” a refeigdo realizada no meio da manha ¢ no
meio da tarde.

Na Tabela 3, referenteao consumo de energia € macronutrientes, observa-se que a
oferta de energia esteve insuficiente para 41% das meninas e 47,5% dos meninos, sendo,
portanto, 88,5% da amostra total. Mostrou-se adequado para 6,7% de meninas e 3,3% de
meninos, totalizando 10,0% dos escolares. Foi elevado apenas em ,6%,da amostra, sendo
estas, exclusivamente representadas pelo género feminino.

Quanto ao consumo de carboidratos, apresentou-se insuficiente para 80,3%, adequado
para 11,5% e elevado para 8,2% da amostra. J4 em relagdo ao consumo de proteinas, mostra
100% de insuficiéncia no consumo de todos os escolares em relagdo aos lipideos, foi
insuficiente para 72,1%, adequado para 14,8% e elevado para 13,0%.

Na Tabela 4, referente ao consumo de micronutrientes, observa-se que consumo de
vitamina A foi elevado para 55,7% dos alunos e adequado para 34,4%. Além disso, mostrou-
se insuficiente para apenas 9,8%. Para a vitamina C, também houve consumo adequado,
sendo de, 68,9% da amostra, e insuficiente para 31,1%.

Por outro lado, em relacdo aos minerais avaliados, o consumo de cédlcio se mostrou
insuficiente para 100% dos alunos. J4 em relagdo ao ferro, o consumo foi insuficiente para
91,8%, adequado para apenas 6,6% e elevado para 1,6% dos escolares. Para o magnésio, o
consumo se mostrou insuficiente para 83,6% e adequado para 16,4%. O consumo de zinco,
obteve percentuais igual em relagdo a consumo adequado e insuficiente, ambos com 49,2%,
mostrando consumo elevado de 1,6% da amostra.

Tabela 3- Consumo de energia e macronutrientes na dieta dos escolares da rede publica de
ensino do municipio de Jacana — RN (n=61).

Criancas da rede publica de ensino
Meninas Meninos Total

Variaveis
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(n=30) (n=31) (n=61)
%
Consumo de energia
Adequado 6,7 3,3 10,0
Insuficiente 41 47,5 88,5
Elevado 1,6 0 1,6
Consumo de carboidratos
Adequado 4.9 6,6 11,5
Insuficiente 39,3 41,0 80,3
Elevado 4,9 3,3 8,2
Consumo de proteinas
Adequado 0 0 0
Insuficiente 49,2 50,8 100
Elevado 0 0 0
Consumo de lipideos
Adequado 9.8 4,9 14,8
Insuficiente 32,8 39,3 72,1
Elevado 6,6 6,6 13,1

Fonte: Dados da pesquisa (2018).

Tabela 4 - Consumo de micronutrientes na dieta dos escolares da rede publica de ensino do
municipio de Jacana — RN.

Criancas da rede publica de ensino

Variaveis Meninas Meninos Total
(n=30) (n=31) (n=61)
%
Consumo de vitamina A
Adequado 16,4 18,0 34,4
Insuficiente 4,9 4,9 9.8
Elevado 27,9 27,9 55,7
Consumo de vitamina C
Adequado 32,8 36,1 68,9
Insuficiente 16,4 14,8 31,1
Elevado 0 0 0
Consumo de cdlcio
Adequado 0 0 0
Insuficiente 49,2 50,8 100
Elevado 0 0 0
Consumo de ferro
Adequado 3,3 3,3 6,6
Insuficiente 45,9 45,9 91,8
Elevado 0 1,6 1,6
Consumo de magnésio
Adequado 8,2 8,2 16,4
Insuficiente 41,0 42.6 83,6
Elevado 0 0 0
Consumo de zinco
Adequado 21,3 27,9 49,2

Insuficiente 27,9 21,3 49,2



Elevado

1,6

1,6

Fonte: Dados da pesquisa (2018).
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6 DISCUSSAO

Os dados obtidos na presente pesquisa mostraram houve uma divisao bem similar em
relacdo ao géneros,e destes uma parcela significativa estava matriculada na pré- escola.
Dentre todos os escolares, foi visto que consumiam entre 5-6 refeicdes por dia. Durante a
andlise quantitativa do consumo de refei¢cOes, observou-se grandes indices de inadequagdes
em relacdo ao consumo macro e micronutrientes.

A pesquisa demonstrou uma grande perda nos didrios alimentares, atribuidos ao
preenchimento inadequado e auséncia de informacdes importantes, por parte dos pais e/ou
responsaveis. Resultados de Cavalcante, Priore e Franceschini (2004), demostram que as
limitacdes mais relevantes sdo a impossibilidade de aplicar o método em pessoas nio
alfabetizadas, tendo em vista que, onordeste brasileiroé uma das regides com os maiores
indices de analfabetismo. O que pode estar relacionado com a grande quantidade de
questiondrios perdidos durante o desenvolvimento da pesquisa.

A elevada frequéncia de alunos na pré-escola, demonstra a importincia do
acompanhamento dos pais durante essa fase, tendo em vista que os hdbitos alimentares sao
formados a partir do que € oferecido por eles, no entanto, quando feitas de forma inadequada,
seconstituem como fatores de risco para o desenvolvimento de doencas. Isso condiz com
estudos de Pontes et al. (2009), afirmando que a formacao dos habitos alimentares se processa
gradualmente, principalmente durante a primeira infancia, de forma que quaisquer
inadequacdes devem ser retificadas no tempo apropriado sob orientacao correta.

A realizacdo das trés maiores refeicoes do dia e dois lanches, demonstrou ser um
ponto positivo, porque mesmo a ceia tendo sida a refeicdo menos realizada, o consumo ainda
estd dentro do recomendado, de acordo com o preconizado pelo Ministério da Sadde, por
meio de uma cartilha de orientacdo nutricional infantil, nas fases pré-escolares e escolar, no
qual as criangas devem consumir alimentos de diferentes grupos, distribuidos em pelo menos,
em 3 grandes refei¢Oes e 2 lanches por dia (FERNANDES et al., 2013).

Estudosde Rivera e Souza (2006), também demonstraram essa quantidade de
refeicdes, e afirmaram que, o pouco consumo de refei¢des, gera uma diminuicdo significativa
no total didria de calorias consumidas, o que pode comprometer o crescimento e
desenvolvimento do publico infantil.

O consumo insuficiente de energia e macronutriente demonstrou preocupagdo, uma
vez que niveis de insuficiéncia pode afetarna saide dos escolares, repercutindo de forma

negativa no potencial de crescimento deles. Esses resultados merecem atencdo, visto que o
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consumo insuficiente de energia, por periodos prolongados, pode fazer com que os escolares
apresentem menor resisténcia contra doencas (BRASIL, 2006). Por isso, torna-se essencial
manter consumo em quantidades adequadas. Outros trabalhos revelam que, deve-se também
evitar excessos, jd que por sua vez, o consumo excessivo de energia, associado ao
sedentarismo, conduz ao surgimento de obesidade, dislipidemia e diabetes Mellitus
(CARVALHO et al., 2001).

A 1insuficiéncia dos carboidratos, como descrito nos resultados, demonstra que esse
baixo consumo atinge de forma significativa as criancas, porque o carboidrato é a fonte
preferencial de energia, e esse consumo inadequado pode gerar alteracdes em relacdo a
disturbios de crescimento, além de proporcionar cansago, fadiga, dentre outros problemas
associados. Em estudos realizados por Conceigao et al. (2010), mostraram elevada ingestao de
carboidratos, o que também acarreta em sérios problemas, podendo assim, desenvolver a
génese da obesidade, caso continuem com essa pratica. Desta forma, é vélido a introducdo de
alimentos fontes de carboidratos, em quantidades adequadas respeitando a individualidade de
cada crianga. Esse grupo de alimentos, além de serem de baixo custo, sdo também de facil
acesso, uma vez que a regido do referido estudo tem forte potencial na agriculta,
principalmente a disponibilidade de raizes e tubérculos.

Em relagdo ao consumo insuficiente de proteinas, foi contrdrio aos resultados
encontrados por Conceigdo et al., (2010), que realizou um estudo em escolas publicas e
privadas de Sao Luiz no Maranhao, que mostrou elevado e adequado consumo de proteinas,
podendo estar associados a ingestdo de carnes e ovos em proporg¢des suficientes pelos alunos.
Vale salientar que esse macronutriente € indispensdvel, principalmente durante a fase de
crescimento vivida por esses escolares, necessitando de maior aporte proteico em suas
refeicoes, a fim de evitar o déficit proteico e manter seu crescimento normal. Por outro lado, o
que dificulta o acesso as proteinas e o consequente consumo, € devido ao elevado custo
financeiro das suas principais fontes.

A insuficiéncia de consumo de lipideos observado no estudo, pode acarretar em
problemas de saide para os escolares. A insuficiéncia no consumo de lipideospode
comprometer a veiculacdo das vitaminas lipossoliveis e o aporte de dcidos graxos essenciais
ao organismo desses escolares, desencadeando deficiéncias nutricionais (CONCEICAO etal.,
2010).

Em relagdes aos micronutrientes, a vitamina A mostrou-se elevada para uma parte dos
escolares, bem como, adequada para outros. Em contrapartida, Albuquerque e Monteiro

(2002), em seus trabalhos de ingestdo de alimentos e adequacdo de nutrientes na infancia,
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encontraram baixa ingestdo de vitamina A e vitamina C em seus estudos. Nesse sentido, a
vitamina A deve ser consumida em quantidades adequadas, pois, 0 seu consumo insuficiente é
prejudicial da mesma forma que o consumo em excesso pode causar toxicidade, denominada
hipervitaminose A, podendo causar doengas irreversiveis a saide. Esse nutrienteé essencial a
saude, sendo requerida em pequenas quantidades em processos biolégicos,para o bom
funcionamento da visao, crescimento, e no sistema de defesa (BARROS et al., 2010).

O adequando consumo de vitamina C para parte dos escolares divergem dos resultados
encontrados por Veiga et al. (2013),que observou maior prevaléncia de inadequacdo de
vitamina C. Vale salientar que a regido do referido estudo apresenta forte potencial na
producdo de frutas fonte de vitamina C, como por exemplo, caju, maracujd e acerola, o que
pode justificar o percentual de adequagdo do consumo, devido a essa facilidade ao acesso.

A total insuficiéncia do consumo de célcio foi semelhante aos resultados de Goes et al.
(2012), para todos os pré-escolares. O baixo consumo de cdlcio pode ser decorrente da
ingestdo de leite, ou a ingestdo de forma muito diluida, com frequéncia e fracionamento
insuficientes para atingir os requerimentos didrios desse mineral no organismo
(CONCEICAO et al., 2010).

Vale destacar que essa insuficiéncia de célcio é preocupante, tendo em vista ser um
mineral indispensdvel nessa fase, podendo acarretar vdrios problemas relacionados a
manutengdo Ossea e denti¢ao.

No que se refere ao ferro, o estudo de Flavio, Barcelos e Lima (2004), encontraram
valores insuficientes, assemelhando-se ao resultado obtido no presente estudo. O consumo
insuficiente desse micronutriente, pode estar relacionado a insuficiéncia de proteinas avaliada,
tendo em vista que geralmente se obtém um maior aporte de ferro na dieta através do
consumo de proteinas. Além disso, outro fator preponderante a falta de ferro na dieta dos
escolares € a baixa ingestao de hortalicas, o que normalmente é comum na infancia, devido a
pouca aceitagdo por parte das criangas.

Em relacdo ao magnésio, seu consumo insuficiente para a maioria dos escolares, €
descrito por Batista, Silva e Silva (2016) em seus estudos, que podem estar relacionados a
baixa ingestdo de suas fontes alimentares, tais como: cereais integrais, vegetais folhosos
verdes, frutas, legumes e tubérculos (BATISTA; SILVA; SILVA, 2016). Outros estudos
mostram que o baixo consumo e magnésio leva ao aumento do risco de desenvolvimento da
resisténcia a insulina, Diabetes mellitus tipo Il e doencas cardiovasculares, além de estar
relacionado a desordens neuromusculares € no metabolismo 6sseo, arritmias cardiacas e

hipertensao arterial (SEVERO et al., 2015).
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No que se refere ao zinco, Silva e Gregério (2011), observaram que o consumo foi
suficiente para alunos entre a mesma faixa etaria. J4 nesse estudo, o consumo se mostrou
adequado e insuficiente na mesma propor¢ao. Uma revisdo de literatura de Carvalhoet al.
(2015), analisou os dados em relacdo aos micronutrientes nos estados brasileiros, e destes, a
grande maioria de publicacdes apontam para inadequagdo de zinco.

Com base nos resultados obtidos, pode-se verificar a necessidade de incentivar os
escolares a manterem o consumo em alimentos ricos em todas as classes de nutrientes, afim
de obter os nutrientes essenciais para o seu desenvolvimento. Logo, a deficiéncia de macro e
micronutrientes € considerado um importante problema de satde publica nos tdltimos anos,

em virtude da sua alta prevaléncia.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

Diante os resultados obtidos no presente estudo, pode-se perceber que apesar da
quantidade de refei¢des realizadas pelos escolares estarem dentro das recomendagdes, esta foi
marcada por elevados indices de inadequag¢do no consumo de macro e micronutrientes, tanto
pelo consumo insuficiente, como também pelo consumo em excesso de alguns deles. Isso
reflete praticas alimentares inadequadas. A partir disso, podemos concluir que a qualidade da
dieta apresentou caréncias nutricionais significativas.

Vale destacar a dificuldade de avaliacdo do consumo alimentar, devido as grandes
perdas na quantidade de questionarios. Além disso, a baixa quantidade de estudos que possam
ser compardveis a este, tanto em relagdo aos métodos usados na avaliacdo da dieta quanto na
forma de andlise dos resultados. Sugere-se que se faca um estudo analisando o perfil
socioecondmico dos escolares.

Tais informagdes do presente estudo, podem ser utilizados como parametro para
entender o real consumo alimentar dos escolares e identificar possiveis riscos causados pela
ma alimentacdo, para que a partir desses dados, possam se estabelecer medidas de intervencao
cabiveis, a fim de melhorar a dieta dos mesmos, proporcionando melhorias na qualidade de

vida e promocgao a saide dos participantes da pesquisa.
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APENDICE A - Termo de Consentimento Livre Esclarecido

Eu, , como pesquisador(a) de
CPF n° , assim como,
eu como participante de CPF
n° , declaro que recebi os devidos esclarecimentos por parte da equipe de

pesquisa da Profa. Dr. Nilcimelly Rodrigues Donato em relacio ao estudo sobre
“DESENVOLVIMENTO DE ACOES DE PROMOCAO DA SAUDE A PARTIR DO
DIAGNOSTICO NUTRICIONAL E PERFIL SOCIOECONOMICO E DIETETICO
DE ESCOLARES DA REDE PUBLICA DE ENSINO DE UM MUNICIPIO DE
PEQUENO PORTE?” e estou perfeitamente consciente que:

1- O presente estudo se justifica pela necessidade de identificar o estado nutricional bem
como o perfil dietético e socioecondmico de escolares da rede publica de ensino de um
municipio de pequeno porte, para entdo serem realizadas agdes de intervengdo
alimentar e nutricional com o intuito de promover uma linha de cuidado efetiva para
esse publico, tendo em vista as consequéncias que um estilo e vida sedentdrio, e
alimenta¢do inadequados, podem acarretar para o futuro desses individuos;

2- A pesquisa tem por objetivo desenvolver a¢des de promog¢do a saude a partir do
diagnostico nutricional e perfil socioecondmico e dietético de escolares da rede de
publica de ensino de um municipio de pequeno;

3- O senhor(a) responderd dois questiondrios com algumas perguntas sobre suas
caracteristicas bioldgicas, funcionais, sociais e dietéticas. Além disso, serd realizada a
avaliacdo do estado nutricional (peso, altura, idade), bem como a¢des de educacdao
alimentar e nutricional, no escolar de sua responsabilidade;

4- O estudo ndo trard nenhum risco ou prejuizo a saide do senhor(a), bem como de seu
escolar. Serd respeitada a dignidade, privacidade e autonomia, assegurando sua
vontade de contribuir e permanecer na pesquisa ou abandond-la a qualquer momento;

5- Nao haverd despesas econdmicas-financeira para o senhor(a). Caso contrario, serao
geradas formas de indenizacdo e/ou ressarcimento de despesas;

6- O senhor(a) receberd respostas as perguntas ou esclarecimentos a qualquer duvida
acerca dos procedimentos, beneficios e outros relacionados com a pesquisa. Para isso,
poderei me comunicar a qualquer momento com os pesquisadoresJaielison Yandro
Pereira da Silvae Nilcimelly Rodrigues Donato, através dosnimeros de telefone, (84)
9 9817-9277 e (83) 3372-1900, respectivamente;

7- O senhor(a) concorda livremente em participar desta pesquisa, sem receber qualquer
tipo de pressdo da equipe de pesquisadores; bem como terd o direito de saber o
resultado do estudo, se assim o desejar;

8- O projeto sera aprovado pelo CEP direcionado pela Plataforma Brasil de acordo com
as normas contidas na Resoluc¢ao 466 de 12 de Dezembro de 2012;

9- Endereco e contato dos pesquisadores: Universidade Federal de Campina Grande/
Centro de Educacgdo e Saide/ Unidade Académica de Saide/ Curso de Nutri¢do/ Sitio
Olho d’agua da Bica, s/n, Cuité. e-mail: jaielison@hotmail.com;
mellydonato @gmail.com.

Por ser verdade, assino o presente compromisso.
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Jacand, Rio Grande do Norte, de de 20

Assinatura:

Pesquisador (a):

Testemunha:

Observacoes complementares
Endereco do Comité de Etica onde serd apreciada a pesquisa:CEP/ HUAC - Comité de Etica
em Pesquisa com Seres HumanosRua: Dr. Carlos Chagas, s/n, Sdo José. Campina Grande-

PB. Telefone: (83) 2101-5545.



APENDICE B — Diario Alimentar

_ DIARIO ALIMENTAR (1)
Diata: ___ de de 20 1

DIADA SEMANA-{ ) Terca-feira{ }Quarta-feira

. o

Fraparscis

o ki Caracosrizticas S e

Hora Lpcal R

OBSEREVACOES
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DIARIO ALIMENTAR (2)

Drata: de de 20,

DIA DA SEMANA: { ) Quinta-feira* { ) Sexta-feira
*Cagoo diario | tenha sido feite na quarta-fesra, por faver preencha o diario T na sexa-feira

g

Preparacda

Hora Local on bebida Crraceeristicas fgusnoidade au

ermanha

OESERVACOES
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DIARIO ALIMENTAR (3)
Drata: de de 20

DIA DA SEMANA:{ ) Sabado{ ) Domingo

Cosnddede ou

mamanko

~Hora Local P::f;niﬁﬁ Caracrerizticas

OBXERVACOES
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APENDICE C- Carta explicativa.
CARTA EXPLICATIVA

Prezados pais ou responsaveis,

Eu, nutricionista Jaielison Yandro, juntamente com as nutricionistas, Andréia
Gongalves (PNAE) e Laize Guilherme (NASF) em parceria com o Grupo de Pesquisa e
Estudos em Atualidades da Nutri¢do Clinica (CLINUTRI) da UFCG, campus Cuité, estamos
desenvolvendo um projeto de pesquisa nas escolas da rede municipal de ensino, que trata-se
da avaliacdo do estado nutricional, perfil socioecondmico e dietético dos pré-escolares, para
poderem ser tracadas acdes de interven¢do alimentar e nutricional futuramente. Diante disso,
viemos por meio desta carta solicitar a sua participagao.

Para tanto, vocé devera ler o documento “TERMO DE CONSENTIMENTO
LIVRE E ESCLARECIDO” que trata-se da explicacdo detalhada do projeto, e caso aceite
em participar, deverd realizar sua assinatura ou rubrica nas duas vias do documento, ja que
uma copia ficara com o senhor(a) e a outra via devera ser devolvida. Caso o senhor(a) aceite
participar da pesquisa, em seguida, devera ler e preencher o documento “QUESTIONARIO
SOCIOECONOMICO” que contém perguntas para melhor compreender o contexto social
do seu filho(a). Por fim, deverd preencher o “DIARIO ALIMENTAR”, que trata-se de
registar todos os alimentos e bebidas consumidos ao longo do dia que seu filho(a) come
dentro e fora de casa, sendo solicitado o preenchimento de trés diarios, sendo: dois para os
dias da semana (ter¢ca ou quarta/quinta ou sexta) € um para o final da semana (sdbado ou
domingo).

Como preencher os diarios alimentares:

O senhor(a) precisard anotar as informacdes corretamente, com bastante cuidado e
atencdo.Voce terd que anotar a hora que o seu filho(a) comeu (7h00Omin, 12h30min e etc.), o
local onde comeu (casa, escola, sitio do tio e etc), o alimento ou bebidaconsumidos, as
caracteristicas do alimento, e sua quantidade.

No item “preparacao ou bebida” deve ser anotado o tipo ou nome do alimento.
Exemplo: misto quente, café com leite, salada de vegetais, banana, iogurte, refrigerante, pastel
de queijo e etc.

No item “caracteristicas do alimento” devem-se anotar todo o detalhamento
incluindo os ingredientes e forma de preparo, caso seja alimento industrializado, incluir a
marca. Exemplos:

Preparacio ou bebida Caracteristicas do alimento

Arroz Branco? Integral? de forno? a grega? arroz doce?

Bolacha Doce ou salgada? Qual a marca? Com ou sem recheio? Qual o
sabor?

Bolo Com recheio, sem recheio? Com cobertura, sem cobertura? Qual
sabor?

Carne vermelha Carne assada? bife acebolado? Carne de sol? Figado?

Chocolate Preto, branco, ao leite, meio amargo?Qual a marca?

Embutidos Presunto? Mortadela? Linguica? Salsicha? Que tipo? Que marca?

Feijao Preto? Branco?

Frango Frango a milanesa? frango frito? frango grelhado? Coxa? peito?
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Frutas Banana prata? Da terra? Maca? Melancia? Qual?
logurte Integral, desnatado? Qual sabor? Morango, chocolate, ameixa?
Leite Integral, semi-desnatado, desnatado, de soja, em po, leite
condensado? Com ou sem agucar?
Macarrao Com molho? Qual o tipo de molho?
Pao Francés (pdo comum), integral de forma, de queijo, pao doce, de
cachorro quente, com ou sem recheio?
Peixe Peixe frito? peixe cozido? peixe grelhado? Atum, sardinha,
piaba?
Queijo Mussarela? ralado? de manteiga?
Refrigerante: Qual a marca? Qual o sabor? Era normal? Ou diet ou light?
Salgadinho Qual o sabor? (presunto, queijo). Qual o nome?
(Cheetos,Fandangos, Ruffles)
Salgado Coxinha, esfirra, pastel? Qual o recheio? De carne? de frango?
Sanduiche Qual o nome (misto-quente, X-burguer)? Quais os ingredientes?
Tinha presunto? Queijo? Maionese?
Suco Preparado com a fruta? Qual a fruta? Com ou sem agucar? Era
em p6? Era polpa congelada? Era de caixinha? Qual era a marca?
Temperos Sal? Orégano? Coentro? Alho?
Verduras Alface, tomate, repolho e cebola? Qual tipo/cor? Milho enlatado?
Cru, cozido?
Vitamina Qual o sabor da vitamina (de banana, de mamao, de maga)?
Quais os ingredientes? Tinha leite? Banana? Agucar?

A seguir, anote a quantidade (ou tamanho)dos alimentos consumidos em medidas
caseiras (tente lembrar-se dos utensilios):

Quantidades:
Numero de colheres: (2 colheres de servir de arroz branco; 3 conchas pequenas de feijao
preto).

Tamanhos:

Frutas: pequena, média, grande;

Porcoes de carne (bife ou filé): pequeno, médio, grande;
Folhas: pequena, média, grande.

Utensilios:

Colher:de sopa, de sobremesa, de chd. A colher estava cheia (bastante quantidade) ou rasa
(pouca quantidade)?

Concha: pequena, média, grande. A concha estava cheia (bastante quantidade) ou rasa (pouca
quantidade)?

Copo: pequeno (café), médio (requeijao), grande ou extra grande.

Pacote: em gramas (g), por exemplo: pacote de salgadinho com 100g.

Pegador de macarrao: Estava cheio (bastante quantidade) ou raso (pouca quantidade)?
Xicara: de café, de cha?

Fatia: pequena, média, grande?
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Hora Local Preparacio ou Caracteristicas do Quantidade ou tamanho
bebida alimento
7h00 Casa Pao com ovo Pas Franceés 1 unidade média
Ovo 1 unidade
Manteiga da terra 1 colher pequena
Leite com agucar Integral — Parmalat 1 xicara de cha
Actcar cristal 1 colhar de cha
Banana Prata 1 unidade média
10h30 Escola Togurte Sabor morango, -
Danone
Bolacha Cream craker -
12h30 Casa Frango Filé de peito frito 1 filé grande
Oleo de soja 1 colher cheia
Arroz Branco cozido 1 colher de servir rasa
Sal 1 pitada
Feijao Preto 1 concha média cheia
Coentro 5 galhinhos
Sal 1 pitada
Salada Cozida Cenoura 1 colher de sopa cheia
Batatinha 1 colher de sopa cheia
Suco Polpa de manga 1 copo cheio
16h00 | Casa da avo Misto quente Pao de forma 2 fatias
Presunto 1 fatia fina
Queijo mussarela 1 fatia fina
18h10 Casa Macarronada Macarrdo Parafuso 2 pegadores cheios
Milho verde 1 colher cheia
Ervilha 1 colher cheia
Salsicha 2 unidades
Sal 1 pitada
Coentro 5 galhinhos
Oleo de soja 1 fio
Refrigerante Coca cola 2 copos cheios
20h30 Quiosque Pastel de queijo Massa de pastel 1 unidade
Queijo de manteiga 1 fatia média
Orégano 1 pitada

O ideal é que vocé preencha apds o consumo e ndo deixe acumular, pois podera se

esquecer caso deixe para anotar tudo ao fim do dia. Caso ndo saiba a quantidade pode deixar
um trago. Nas refeicdes realizadas na escola ou outro local vocé pode perguntar ao seu
filho(a) o que ele comeu. Caso seu filho(a) fique com um cuidador durante um periodo
(manha ou tarde) vocé pode pedir a ele que preencha o diario.

Pedimos que, por favor, nos ajude e encare isso com seriedade, somos profissionais
da saude que acreditamos que atuar na promoc¢do de hébitos alimentares sauddveis como
forma preventiva € melhor do que futuramente seu filho(a) enfrentar as complicacdes de
doencgas que vem se tornando cada vez mais comum no publico infantil e adolescente, como
obesidade, diabetes, dislipidemia, cancer e etc. Os dados dessa pesquisa serdo discutidos entre
os profissionais para poderem serem realizadas agles de intervengcdo que se adequem
realidade dos escolares.

O envelope com esses documentos estd sendo entregue hoje, segunda feira, e os
devera ser devolvido na préxima segunda-feira (exceto uma via do termo, que devera ficar
com o senhor(a). Por favor, oriente seu filho(a) a entregar esse envelope a professora. Na
impossibilidade de entregar segunda, por favor, entregue assim que possivel.
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Aos que ndo desejarem participar da pesquisa ou ndo estejam preocupados com a
saude e o crescimento e desenvolvimento de seu filho(a), o mesmo nao deixard de receber a
assisténcia que vem sido prestada pela instituicdo. Mas por favor, envie-nos de volta esse
material em branco para poder ser utilizado por outros pais, j4 que é um projeto voluntério e
0s gastos estdo saindo do nosso “bolso” (proprios).

Qualquer didvida quanto ao preenchimento vocé pode falar comigo, por meio dos
contatos, abaixo.

Atenciosamente.

Nutricionista Jaielison Yandro Pereira da Silva
TIM (84) 99817-9277 (whatsapp) (&
jaielison@hotmail.com (e-mail) g
@jaielisonyandro (instagram)

Jaielison Yandro (facebook) [}
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ANEXO A — Autorizac¢do do comité de ética

UFCG - HOSPITAL
UNIVERSITARIO ALCIDES SQM"‘" mo
CARNEIRO DA UNIVERSIDADE

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: DESENVOLVIMENTO DE ACOES DE PROMOCAQ DA SAUDE A PARTIR DO
DIAGNOSTICO NUTRICIONAL E PERFIL SOCIOECONOMICO E DIETETICO DE
ESCOLARES DA REDE PUBLICA DE ENSINO DE UM MUNICIPIO DE PEQUENO

Pesquisador: Nilcimelly Rodrigues Donato

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 91958518.7.0000.5182

Institui¢cdo Proponente: UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Namero do Parecer: 2.918.646

Situagdo do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:
Né&o

Enderego: Rua: Dr. Carlos Chagas, s/ n

Bairro: S&o José CEP: 58.107-670

UF: PB Municipio: CAMPINA GRANDE

Telefone: (83)2101-5545 Fax: (83)2101-5523 E-mail: cep@huac.ufcg edu.br



ANEXO B -Termo de Autorizagdo Institucional

TERMO DE AUTORIZACAO INSTITUCIONAL

SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCACAO DE JACANA- RN
(Rua Manoel Fernandes da Silva, N° 118, Jaganid — Rio Grande do Norte — CEP: 59.225-000)

a { /‘JYMM_J ;jwjv da SHua Sonlen

secretaria mumcxpﬁl de Educacdo de Jagand — RN declaro que estamos cientes da
intengdo da realizagdo do projeto de pesquisa intitulado “DESENVOLVIMENTO DE
ACOES DE PROMOCAO DA SAUDE A PARTIR DO DIAGNOSTICO
NUTRICIONAL E PERFIL SOCIOECONOMICO E DIETETICO DE
ESCOLARES DA REDE PUBLICA DE ENSINO DE UM MUNICIPIO DE
PEQUENO PORTE”, desenvolvido pela equipe de pesquisa da professora Dr”.

Eu

Nilcimelly Rodrigues Donato do Curso de Graduagdo em Nutrigdo da Universidade
Federal de Campina Grande (UFCG) - campus Cuité, dando-lhe consentimento para
realizar a pesquisa neste municipio. Declaro também, que ndo recebi qualquer
pagamento por esta autorizagdo bem como os participantes também ndo receberdo

qualquer tipo de pagamento.

Por ser verdade, assino o presente compromisso.

Jagana, Rio Grande do Norte, 02{2 de J‘{Y\JJ,UQ" de 2OL&_.

d Virginia Suely da Silva Santos
(Secretaria Municipal de Educacdo de Jagana- RN)
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