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APRESENTACAO

A colecédo “Alimentacdo saudavel e sustentavel” é um conjunto que possui principal
objetivo de incorporar pesquisas resultantes de artigos em diversos campos que fazem
parte da Nutricdo. Esse volume aborda de forma interdisciplinar com trabalhos, artigos,
relatos de experiéncia e/ou revisdes.

A principal caracteristica desse volume, foi partilhar de forma clara os trabalhos que
foram desenvolvidos em diversas instituicdes e nicleos de ensino e pesquisa de graduagao
e pbés-graduacado do pais. Nestes trabalhos selecionados a partir de revisao criteriosa, a
principal caracteristica foi o aspecto relacionado com as areas que compdem a nutricdo e
a saude em geral.

Foram escolhidos os temas considerados relevantes sobre a area de nutricdo e da
saude séo partilhados aqui com o intuito de contribuir com o conhecimento de discentes
e para a promoc¢ao e a troca de experiéncias de docentes entre as diversas instituicbes e
aumentar o aprendizado de todos aqueles que se interessam pela salde e pela pesquisa
na area de nutricdo. Posto que, esse volume traz pesquisas atuais, com muitas tematicas
que irdo dar suporte para a pratica de profissionais da area da saide em geral.

Portanto, aqui se traz o resultado de inUmeros artigos que sdo fundamentados em
teoria e pratica, que foram produzidos e compartilhados por docentes e discentes. Sabe-
se a importancia de uma divulgacdo adequada da literatura cientifica, por isso a melhor
escolha foi a Atena Editora, visto que possui uma plataforma didatica e relevante para todos
0s pesquisadores que queiram compartilhar os resultados de seus estudos.

Boa leitura!
Anne Karynne da Silva Barbosa
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RESUMO: O objetivo desse estudo foi avaliar
a adequacdo de consumo alimentar e estado
nutricional de criangas menores de 36 meses de
vida. Estudo transversal, com base populacional,
realizado em Campinas, Sdo Paulo, no ano de
2019 com dados alimentares de 160 criancas,
os quais foram coletados de forma heterogénea.
Avaliaram-se o0s resultados segundo as
recomendagbes de ingestdo diaria utilizando
como base trés categorias de valores de
referéncia da Dietary Reference Intakes (DRI). As
principais diferencas quanto ao consumo de leite
materno foram encontradas entre as criangas
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menores de 24 meses, as quais apresentaram
um menor consumo quando comparadas aos
dados fornecidos pela Pesquisa Nacional de
Saude (PNS). Além disso, o consumo cal6rico
e, consequentemente, de macronutrientes foi
maior que o recomendado para ambas as idades
apresentando possivel relagcdo com a ingestéo
de formula infantil. Quanto a antropometria, de
uma forma geral, os dados apresentados ficaram
dentro do adequado. Diante do exposto, ressalta-
se a importancia de que as politicas ja existentes
para a promocgéo da alimentagéo saudavel ainda
na primeira infancia sejam reforcadas.
PALAVRAS-CHAVE: Alimentacdo
antropometria; estado nutricional.

infantil;

FOOD CONSUMPTION AND
NUTRITIONAL STATUS OF CHILDREN
UNDER 36 MONTHS OLD IN THE CITY

OF CAMPINAS-SP

ABSTRACT: The objective of this study was to
evaluate the adequacy of food consumption and
nutritional status of children under 36 months of
age. Cross-sectional, population based study,
held in Campinas, Sao Paulo, in 2019 with food
consumption data of 160 children, which were
collected heterogeneously. The results were
evaluated according to the recommendations of
daily intake using as a basis three categories of
reference values of Dietary Reference Intakes
(DRI). The main differences regarding the
consumption of breast milk were found among
children younger than 24 months, who had
a lower consumption when compared to the
data provided by the National Health Survey
(PNS). In addition, caloric consumption and,
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consequently, macronutrients was higher than the recommended for both ages presenting
possible relationship with intake of infant formula. As for anthropometry, in general, the data
presented were adequate. In conclusion, it is highlighted the importance of reinforcing the
existing policies for the promotion of healthy food habits still in early childhood.
KEYWORDS: Infant feeding; anthropometry; nutritional status.

11 INTRODUGAO

Ainfancia é a fase da vida em que sao notadas as maiores necessidades nutricionais
do corpo humano, sendo o leite materno considerado o melhor alimento para lactentes,
pois é totalmente adaptado a essas caréncias, contendo os nutrientes essenciais para
o crescimento e desenvolvimento, e anticorpos e outras substancias que os protegem
contra diversas doengas, além de prevenir o surgimento de outras, como diabetes, asma
e obesidade, no futuro (BRASIL, 2019; DUIJTS et al., 2010). Os movimentos de sucgéo
realizados pela crianga para retirar o leite do peito contribuem para um fortalecimento
dos musculos da face e irdo evitar problemas com a mastigagao, degluticdo, respiracédo
e fala. E ndo menos importante, quando se fala em amamentagdo também €& necessario
lembrar que a mesma promove vinculo afetivo entre a mulher e a crianga por ser um ato de
interacdo profunda (BRASIL, 2019). A amamentagéo € um direito tanto da mae quanto do
filho, porém em algumas circunstancias pode néao ser possivel ou suficiente, entdo nesses
casos formulas infantis sdo usadas para suprir as demandas nutricionais dos lactentes
(BRASIL, 2019; KAZI et al., 2010), sendo orientado comecar a alimentacdo complementar
(AC) dos bebés a partir dos primeiros meses de vida mediante caréncias energéticas e
nutricionais relacionadas as suas caracteristicas fisiologicas (PERALES et al., 2006).

A orientacdo é que se realize a AC a partir dos 6 meses de idade — antes disso
ndo é necessario nem mesmo 0 consumo de agua -, onde novos alimentos devem ser
oferecidos, porém vale salientar que esse é um periodo de transicao e o leite materno deve
ser mantido, mas a adesdo a essa pratica ainda é muito menor do que a recomendada
pelos 6rgdos de saude nacionais e internacionais (BRASIL, 2019; FRANCA et al., 2007). E
essencial para o desenvolvimento geral da crianga que os alimentos apresentados tenham
diferentes sabores, texturas e cores a fim de influenciar a formacao do paladar, e quanto
maior a variedade de alimentos in natura e minimamente processados, maior a qualidade
nutricional oferecida (BRASIL, 2019). Criangas que fazem uma boa AC quando pequenas
apresentam maiores chances de se tornarem adultos conscientes e auténomos para
realizar boas escolhas alimentares (BRANEN & FLETCHER, 1999). Dada a importancia
alimentar desse periodo, também conhecido como primeiros mil dias (que soma os 270
dias de gestagdo aos 730 primeiros dias — dois anos - de vida), o objetivo desse estudo
foi avaliar a adequagéo de consumo alimentar e estado nutricional de uma populagéo de
criangas de zero a 36 meses incompletos de vida da cidade de Campinas-SP.
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21 METODOLOGIA

2.1 Amostra

Esse foi um estudo transversal, de base populacional, que foi realizado em uma
clinica privada de pediatria situada na cidade de Campinas, estado de S&o Paulo, entre os
meses de janeiro e maio de 2019. O publico em questdo contempla criangas menores de
36 meses incompletos, as quais ja iniciaram AC. A inclusdo foi realizada de forma aleatéria
a todos que aceitaram participar do estudo, sem excluséo de género.

2.2 Cuidados éticos para a pesquisa

O trabalho foi desenvolvido de acordo com os procedimentos e principios éticos
de pesquisa cientifica com seres humanos, tendo sido aprovado em 31/07/2018 pelo
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Estadual de Campinas (CAAE:
93128418.2.0000.5404). A garantia da participagédo dos sujeitos na pesquisa deu-se a partir
da assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, assim como o sigilo das
informacgdes e a identidade dos participantes foi preservada mediante a sua omissé@o dos
seus dados pessoais.

2.3 Instrumento

O consumo alimentar das criangas estudadas foi obtido por meio da aplicagéo de
um inquérito recordatorio de 24 horas (R24h) duplicado, onde foram registrados todos
os alimentos e bebidas consumidos nos ultimos dois dias anteriores a entrevista (48
horas). Esse instrumento consiste em definir e quantificar todos os alimentos e bebidas
ingeridos no periodo anterior a entrevista (GIBSON, 1990), com o objetivo de caracterizar
a alimentacdo e a adog¢ao de comportamento de risco, tanto para a avaliagdo do consumo
alimentar como para a ocorréncia de deficiéncia de micronutrientes e excesso de peso. O
inquérito foi aplicado aos pais ou responsaveis com conhecimento sobre a alimentagéo da
crianca antes ou ap0s a consulta com o pediatra. Os questionarios foram detalhadamente
respondidos quanto a forma de preparo e quantidade consumida em medidas caseiras,
assim como possiveis sobras, horario e local de cada refeigcéo.

2.4 Avaliacao do estado nutricional

Utilizou-se a antropometria como método, que com base nas curvas e tabelas de
referéncia conhecidas universalmente e nos pontos de corte preconizados pelo Ministério
da Saude foi possivel diagnosticar se havia disturbios nutricionais (BRASIL, 2011). Foram
consideradas as afericbes realizadas pelo pediatra responsavel pela crianga na ultima
consulta (peso e altura utilizando balanga pediatrica e estadidmetro), ndo ultrapassando

um periodo maximo de 30 dias.
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2.5 Conversoes e avaliacoes

A conversao dos dados coletados no presente estudo foi realizada por meio do
software de avaliacéo e prescricdo nutricional Avanutri® que inclui duas aplica¢des: a de
cadastro dos entrevistados e a de avaliagéo do estado nutricional mediante as informagbes
de peso e altura, bem como dos alimentos consumidos em cada refeicdo. Para andlise
alimentar foram utilizadas as variaveis calorias (kcal), carboidratos (CHO), proteinas (PTN),
lipideos (LIP), vitamina C (vit C), vitamina A (vit A), fibras, e consumo de formula infantil e
leite materno. Ja para avaliar o estado nutricional, foram utilizados os indices nutricionais
peso por estatura (P/E), estatura por idade (E/l) e indice de massa corpoérea (IMC) por
idade (IMC/I). O parametro utilizado para classificacdo de estado nutricional foi o desvio
padréo escore-z, de acordo com as curvas de crescimento da Organizagdo Mundial da
Saude (WHO, 2006). A avaliagdo quanto a adequacgéo de consumo referente aos macro
e micronutrientes foi realiza com base nas Dietary Reference Intakes (DRIs) utilizando
como base trés de suas categorias de valores de referéncia, que séo: Estimated Average
Requirement (EAR), o qual corresponde a mediana da distribuicdo das necessidades de
um nutriente em um grupo de individuos saudaveis do mesmo sexo e estagio de vida; é
a categoria mais adequada para a avaliacdo de dietas, porém nem sempre é possivel
estabelecer EAR, sendo que nesses casos é empregado o Adequate Intake (Al), ou seja,
o valor de consumo recomendavel. Para referéncia quanto ao valor mais alto de ingestéao
diaria recomendado que, a principio, ndo apresenta risco a saude para a maioria dos
individuos se utiliza UL (Tolerable Upper Intake Level) (PADOVANI et al., 2006).

2.6 Analises estatisticas

Para as analises estatisticas foi utilizado o software SPSS (Statistical Package for
the Social Sciencies) versado 22.0. As variaveis numéricas passaram pelo teste de Shapiro-
Wilk, e entdo, foram realizados testes ndo-paramétricos (Mann-Whitney ou Kruskal-Wallis)
para comparacao entre os grupos, com os dados expressos em média per capta e desvio
padrdo. As variaveis categéricas foram testadas por Fisher ou Qui-quadrado. O nivel de
significancia adotado foi de 95% (p<0,05).

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram avaliadas 160 criancas, das quais: 31 do género feminino e 32 do género
masculino na faixa etaria de zero a 12 meses incompletos; 33 do género feminino e 31 do
género masculino na faixa etaria de 12 a 24 meses incompletos; e na faixa etaria de 24 a
36 meses incompletos foram 15 do género feminino e 17 do masculino.

Dentre os alimentos e bebidas consumidos pela populacdo do estudo, foram
citados 257 itens alimentares, os quais foram agrupados em 85 alimentos ou preparagdes,
considerando as 116 categorias descritas no Modulo de Consumo Alimentar Pessoal da
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Pesquisa de Orcamentos Familiares (POF) no periodo de 2017-2018, publicado pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2020). Além destas, foram criadas
mais quatro categorias nao descritas na POF, a saber: i) leite materno; ii) formula infantil;
iii) papinha salgada; iv) papinha de fruta. As categorias de alimentos e preparacdes, bem
como sua frequéncia de consumo, estdo apresentadas na Figura 1.

Alimentos que tiveram frequéncia de consumo acima de 20%, considerando a
populacgéao total, foram: férmulas infantis (46,8%), banana (43,9%), arroz (42,9%), papinha
salgada (40,3%), feijao (39,4%), sucos (38,4%), leite (30,3%), leite materno (29,4%), outras
frutas (28,7%), carne bovina (26,8%), biscoito salgado (22,6%) e biscoito doce (22,3%).
Ja em relagdo a quantidade consumida (Figura 2), os alimentos com maiores médias de
consumo diario per capita (acima de 20 g/dia) foram: leite (165,9 g/dia), leite materno
(163,9 g/dia), papinha salgada (90,3 g/dia), sucos (76,2 g/dia), arroz (40,8 g/dia), férmula
infantil (39,4 g/dia, em po), outras frutas (32,7 g/dia), sopas e caldos (30,6 g/dia) e feijao
(26,8 g/dia).

A pratica da amamentagédo aumentou no Brasil, porém ainda nao é realizada pelo
tempo recomendado. Duas em cada trés criangcas menores de seis meses ja recebem
outro tipo de leite, principalmente leite de vaca, constantemente acrescentado de alguma
farinha e acgucar, e somente uma em cada trés criangas continua recebendo leite materno
até os 24 meses de vida (BRASIL, 2019). Dentre as criangas estudadas (Tabela 1),
as da primeira e segunda faixa etaria (zero a 12 meses incompletos e 12 a 24 meses
incompletos) apresentaram resultado menor quanto ao consumo de leite materno (52%
e 20%, respectivamente) quando comparado ao apresentado na pesquisa realizada por
uma parceria entre o IBGE e o Ministério da Saude com dados da Pesquisa Nacional de
Saude (PNS) que séo 62,3% de 6 a 12 meses incompletos e 40,1% de 12 a 24 meses
incompletos (FLORES et al., 2013). Vale ressaltar que ndo necessariamente as criangas

que consumiam leite materno estavam sem consumir formula infantil, e vice-versa.
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Figura 1. Frequéncia de consumo alimentar (%).
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Figura 2. Consumo alimentar médio per capita segundo os alimentos e preparagdes para a populagéo
total.
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Comissdes internacionais de nutricdo preconizam que o lactente durante o
primeiro semestre de vida deve ser exclusivamente amamentado e apds esse periodo a
amamentagdo deve manter-se de forma complementar durante a introdugao a dieta familiar,
ou seja, até os 24 meses. E, para completar ou substituir, as formulas infantis podem ser
utilizadas caso o leite materno se torne insuficiente (HOJSAK et al., 2018).

Também é possivel observar na Tabela 1, ao comparar os valores médios de energia
e macronutrientes consumidos pelas criancas das trés faixas etarias com os valores de
referéncia das DRIs, que a ingesté@o cal6rica e de macronutrientes apresentaram valores
médios acima da recomendagdo com excecdo das calorias ingeridas ao dia por criancas
=24 e <36 meses, e LIP para criangas =12 e <36 meses (esse por ndo haver recomendacgéo
pela referéncia), independente de género. E provavel que o consumo calérico tenha relacdo
com o consumo de férmulas infantis, visto que apds os 24 meses houve um declinio de
consumo, tanto em quantidade quanto em prevaléncia, entre o grupo estudado. Batalha et
al. (2017) avaliaram a ingestéo dietética de 1.185 criangas maranhenses com idade entre
13 e 35 meses e também encontraram um consumo calérico maior do que o recomendado
pelas DRIs, observando uma média de 1.226 Kcal/dia.

Quanto a vitamina A, seu consumo ficou acima de UL (Tolerable Upper Intake
Level) em todas as faixas etarias, o que pode ser prejudicial. Seu excesso pode levar a
nauseas, vomitos, ictericia, visdo turva, cefaleia, anorexia, perda de cabelo, irritabilidade,
dor muscular e abdominal, fraqueza, sonoléncia e altera¢des do estado mental (LINPKIN &
LENSSEM, 2009). A vitamina A é essencial para o crescimento e desenvolvimento do ser
humano e é considerada uma das mais importantes deficiéncias nutricionais dos paises
em desenvolvimento, sendo a principal causa de cegueira evitavel. Ela € um micronutriente
encontrado em fontes de origem animal (retinol) e também vegetais, os quais s&o fontes de
vitamina A sob a forma de carotenoides (precursores de vitamina A) que, no organismo, se
converterdo nessa vitamina. Em geral, frutas e legumes amarelos e alaranjados e vegetais
verde-escuros sao ricos em carotenoides (FRANCO, 1999) e, ao comparar os alimentos
fonte de vitamina A e os alimentos relatados pelos responsaveis pelas criangas desse
estudo, a cenoura foi o mais presente. A cenoura é muito apreciada na culinaria, sendo uma
das hortalicas mais comumente consumidas, pois apresenta 6tima sensibilidade gustativa
(CHITARRA & CARVALHO, 1984).
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Tabela 1. Distribuicdo da média de dois dias de consumo alimentar relativo a sexo e faixa etéria.

NOTAS: A referéncia utilizada nessa tabela (retirada dos relatérios Dietary Reference Intakes - DRI,
consulte www.nap.edu) apresenta Estimated Average Requirement (EAR) em tipo comum e Adequate
Intake (Als) em tipo comum seguido por um asterisco (*), Tolerable Upper Intake Level (UL) em negrito

e Nao Foi Possivel Estabelecer Este Valor esta representado por ND. Média (Desvio Padréo). CHO:

carboidratos; PTN: proteinas; LIP: lipideos; F: feminino; M: masculino. **Percentual segundo o n da

faixa etéria.

Ademais, € possivel verificar que o consumo de fibras do grupo estudado € menor
do que o recomendado pelas DRIs (PADOVANI et al., 2006), indicando que o consumo
de frutas, legumes e verduras (alimentos in natura), os quais sdo 6timas fontes de fibras
alimentares, é insuficiente ou esta sendo realizado de forma incorreta, visto que grande
parte das fibras alimentares se encontra nas cascas desses alimentos (BRASIL, 2008) e,
segundo os proprios entrevistados, os responsaveis costumam oferecer apenas a parte
interna desses alimentos durante essa fase da vida da crianca, por medo de engasgos
ou rejeicdo. Isso pode ser reforcado ao comparar a média de consumo de fibras entre
criancas que fazem uso das férmulas infantis e as que néo fazem, sendo 10,4 (+5,4) g/dia
e 5,6 (+3,8) g/dia, respectivamente, um grupo consome quase o dobro comparado ao outro
demonstrando relagcdo com a ingestdo da férmula. Vale ressaltar que ndo ha valores de
RDA e EAR estabelecidos para fibras, sendo assim foram utilizados os valores de Al para
avaliar seu consumo. Uma ingestdo adequada de fibras esta relacionada ao menor risco de
Diabetes Mellitus tipo 2, hipertenséo, dislipidemias, doencas cardiacas e cancer de intestino
(LAIRON et al., 2005; MERCHANT et al., 2003; WHO/FAQO, 2003). Se as necessidades
nutricionais néo forem atendidas, seja por excesso ou déficit, pode ocasionar repercussbes
em curto prazo pelo comprometimento do desenvolvimento bioldégico adequado e em longo
prazo tem potencial de ndo garantir a saude futura como, por exemplo, a baixa estatura na
fase adulta e menor nivel educacional (MACEDO et al., 2010; CESAR et al., 2008).

Uma alimentacdo adequada e saudavel comega com aleitamento materno e
posteriormente passa a ter como base alimentos in natura ou minimamente processados,
ademais também respeita culturas e identidades regionais resgatando afeto através
de receitas de familia (BRASIL, 2019). Nesse aspecto, o Guia Alimentar para Criancas

Brasileiras Menores de 2 Anos apresenta recomendacdes necessarias para garantir
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um crescimento e desenvolvimento saudavel dos lactentes. Além disso, € consenso na
epidemiologia nutricional que uma alimentagéo rica em alimentos pobres nutricionalmente e
altos em calorias, agucar, gorduras e sal tem relagéo com prejuizos a saude, principalmente
infantil, que s@o corroborados por estudos recentes que apresentaram dados referentes a
essa relagcao como, por exemplo, a inibicdo do crescimento e ossos mais frageis, gerando
consequéncias para o resto da vida (GRIESS-FISHHEIMER et al., 2022; TRAVINSKY-
SHMUL et al., 2021; ZARETSKY et al., 2021). Esses dados reforgcam a importancia de se
manter um padréo alimentar saudavel.

Quanto a antropometria (Tabelas 2 e 3), os valores foram analisados dividindo as
criancas nas trés faixas etérias estudadas e género. Na analise dos dados é possivel
observar que é prevalente na amostra estudada a classificagdo adequada, independente
de faixa etaria ou género, nos quatro indices. Os dados demonstram que uma parcela
consideravel de criangas apresentou risco de sobrepeso em P/E e IMC/l apesar de
estar, em sua maioria (70,6% e 68% respectivamente), dentro da classificagéo eutrofia.
Ja os indicadores P/l e E/I apresentam criangas com muito baixo ou baixo peso para a
idade e muito baixa ou baixa estatura para a idade confrontando com a prevaléncia de
eutrofia em P/E e IMC/I, pois relacionam o peso ou estatura da crianga apenas com sua
idade cronolégica, néo considerando outra medida antropométrica, e essa associacao é
importante para identificar o estado nutricional da criangca (ARAUJO & CAMPOS, 2008).

Faixa etaria P/ N P/E N IMC/1 N E/N N
=0<12m 0 0 0 2
Muito baixo Magreza Magreza Muito baixa
Elesall peso 4 acentuada L acentuada L estatura <
>24<36 m 1 1 1 1
=0<12m 2 0 1 2
=12<24 m Baixo peso 2 Magreza 3 Magreza 1 Baixa estatura | 2
224<36 m 0 0 0 1
23 24
=0<12 m 29
Eutrofia 17 Eutrofia 19 .
15 14
=12<24 m Peso adequado | 25 8 p
Risco de 8 Risco de 7
>24<36 m 16 sobrepeso sobrepeso
2 3 Estatura o4
1 1 adequada
=0<12m 1
Sobrepeso 1 Sobrepeso 1
0 0
=12<24 m Peso elevado 0 0 0
16
Obesidade 1 Obesidade 2
=24<36 m 1
0 0
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Tabela 2. Distribuicdo dos indices antropométricos segundo faixa etaria do género masculino.

Legenda: N Numero de individuos (os valores estéo expressos em contagem absoluta). m meses. P/I
peso por idade. P/E peso por estatura. IMC/I indice de massa corporal por idade. E/I estatura por idade.

Faixa etaria P/l N P/E N IMCA N E/N N
>0<12m 0 1 1 1
~19<24 m Muito baixo 0 Magreza 0 Magreza 0 Muito baixa 1
peso acentuada acentuada estatura
224<36 m 0 0 0 2
=0<12m 0 1 2 4
=12<24 m Baixo peso 0 Magreza 0 Magreza 0 Baixa estatura | 2
>24<36 m 0 0 0 0
22 21
=0<12 m 30
Eutrofia 25 Eutrofia 21
26
11 10
>12<24 m Peso adequado | 31 3 p
Risco de 3 Risco de 5
>24<36 m 13 sobrepeso sobrepeso
2 2 Estatura
30
4 0 adequada
=0<12m 1
Sobrepeso 3 Sobrepeso 0
0 1
>12<24 m Peso elevado 2 0 ]
13
Obesidade 2 Obesidade 6
=24<36 m 2 5 5
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Tabela 3. Distribuicdo dos indices antropométricos segundo faixa etaria do género feminino

Legenda: N Numero de individuos (os valores estdo expressos em contagem absoluta). m meses. P/I
peso por idade. P/E peso por estatura. IMC/I indice de massa corporal por idade. E/I estatura por idade.

O alto consumo cal6rico verificado nas duas primeiras faixas etarias € um fator de
atencéo a ser considerado ja que um rdpido ganho de peso na infancia € fator de risco para
o desenvolvimento de sobrepeso posteriormente (MONTEIRO et al., 2003). Botton et al.
(2008) estudaram as velocidades de crescimento de peso e estatura de 468 adolescentes
de 8 a 17 anos enquanto menores de 5 anos e suas atuais medidas antropométricas;
esse estudo demonstrou que a velocidade de crescimento do peso aos trés meses de
idade estava associada ao desenvolvimento de sobrepeso na adolescéncia. Brebal et
al. (2020) demonstraram que individuos que iniciaram a fase adulta com peso saudéavel
tiveram probabilidade superior a 79% de chegar a faixa etaria correspondente ao fim da
fase adulta permanecendo nessa condi¢do. Portanto, os achados desse estudo reforcam a
importancia de politicas publicas de promogao a satde durante a primeira infancia visto que
essa fase representa uma janela de oportunidade para a crianga aprender aceitar e gostar
de alimentos saudaveis, bem como perpetuar habitos alimentares saudaveis ao longo da
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vida, podendo se proteger contra o surgimento de Doengas Cronicas Nao Transmissiveis
(DCNT), como obesidade, diabetes mellitus (DM) e dislipidemias (NICKLAUS & REMY,
2013; MAMELI, MAZZANTINI e ZUCCOTTI, 2016), que hoje € uma das principais causas
de mortalidade no Brasil (BRASIL, 2021).

41 CONCLUSAO

Diante da ingestao dietética apresentada por este estudo, é fundamental considerar
que a introducéo da alimenta¢cdo complementar de maneira adequada pode ser decisiva
para a saude da crianca nesse periodo vulneravel, além de permitir crescimento e
desenvolvimento satisfatorios. Portanto, destaca-se a importancia da promogédo a
alimentagéo saudavel ainda na primeira infancia de forma a prevenir o excesso de peso e
suas complicagbes ao longo da vida.
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