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ANALISE DA OFERTA ALIMENTAR EM UMA ESCOLA PRIVADA DO MUNICIPIO DE SAO
PAULO

EVALUATION OF FOOD SUPPLIED AT A PRIVATE SCHOOL IN THE CITY OF SAO
PAULO
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Ménica Gléria Neumann Spinelli®

RESUMO: A alimentacdo saudavel apresenta grande impacto sobre a qualidade de vida da populacao, e sabe-se
que a escola é um ambiente propicio para a adogdo de habitos alimentares saudaveis que devem ter inicio
desde a infancia. O objetivo deste estudo foi analisar a oferta alimentar de criangas de 2 a 10 anos de idade que
fazem uso de um refeitdrio de uma escola privada de Sdo Paulo. Para tanto, avaliou-se o cardapio de 3 dias
aleatdrios do més de outubro, em 2011. As criangas foram divididas em dois grupos, sendo o G1 referente as
criangas de 2 a 5 anos de idade, e o G2 referente as criangas de 6 a 10 anos de idade. Para a andlise do
tamanho das porgbes consumidas, os alimentos foram porcionados e pesados para determinar a quantidade em
gramas de cada preparacdo consumida, em cada grupo, sendo que no G1 realizou-se a duplicata de um prato,
uma vez que todos recebem a mesma quantidade de alimentos e no G2 realizou-se a duplicata da refeicao de
10% das criangas, a fim de evitar grandes desperdicios. Para andlise dos nutrientes consumidos, utilizou-se o
Software Avanutr/®, versdo 4.0. O carddpio mostrou-se adequado em relagdo aos aspectos qualitativos, e, em
relagédo a oferta alimentar das criangas, este mostrou-se adequado em vitamina A e lipidios, e insuficiente em
fibras, ferro, zinco, potassio e magnésio, em ambos os grupos. Conclui-se a necessidade de estudar estratégias
e programas de educagdo nutricional para a melhora dos habitos alimentares dessa populagéo.

Palavras-chave: nutricdo; porgao alimentar; criangas; qualidade de vida.

ABSTRACT: Healthy eating has a great impact on the population’s quality of life, and schools are an environment
conductive for the adoption of healthy eating habits, which must start in childhood. The aim of this study was to
evaluate the food supplied to children 2 to 10 years old who used a restaurant at a private school in Sao Paulo.
The menu for three days in October 2011 was evaluated. Children were divided into two groups, G1 with children
2 to 5 years old, and G2 with children 6 to 10 years old. To analyze portion sizes, the food was portioned and
weighed to determine the grams in each preparation offered to each group. In G1 one dish was duplicated one
time and, everyone received the same amount of food. In G2, 10% of the meals were duplicated in order to avoid
large waste. To analyze supplied nutrients, the Avanutri Software®, version 4.0 was used. The menu was
adequate in its qualitative aspects and in relation to food intake for children. The vitamin A and lipids were
adequate, but there was not sufficient dietetic fiber, iron, zinc, potassium, and magnesium in both groups and
mostly in the younger children. The conclusion is that nutrition education programs are needed to improve the
eating habits in this population.

Keywords: nutrition; food portions; children; quality of life.

' Graduanda em Nutrigao - Universidade Presbiteriana Mackenzie - UPM. E-mail: marinapioltine@terra.com.br.
2 Doutora em Salide Publica e Professora Adjunta | da UPM. E-mail: spinelli@usp.br.

Revista Univap, Sao José dos Campos-SP, v. 18, n. 31, jun.2012. ISSN 2237-1753



1. INTRODUCAO

No Brasil, tem sido detectada a
progressdo da transicdo  nutricional,
caracterizada pela redugdo na prevaléncia
dos déficits nutricionais e aumento na
ocorréncia de sobrepeso e obesidade que
afeta todas as faixas etarias, onde as
causas estdo fundamentalmente ligadas as
mudangas no estilo de vida e aos habitos
alimentares (CARTER, 2002; WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2003).

A alimentacdo, quando adequada e
variada, previne as deficiéncias nutricionais
e protege contra as doencas infecciosas,
uma vez que é adequada em nutrientes que
podem melhorar a fungdo imunolégica. Uma
alimentacdo saudavel contribui, também,
para a protecdo contra as doengas cronicas
nao transmissiveis, como  diabetes,
hipertensdo arterial, acidente vascular
cerebral, doencas cardiacas e alguns tipos
de cancer, que, em conjunto, estdo entre as
principais causas de incapacidade e
mortalidade no Brasil e no mundo (BRADY
et al., 2000; ALBUQUERQUE; MONTEIRO,
2002).

Nesse contexto, a alimentacao
constitui um dos aspectos fundamentais
para a saude e € de extrema importancia a
adocdo de praticas alimentares adequadas
nos primeiros anos de vida, a fim de que os
habitos alimentares saudaveis sejam
mantidos na fase adulta. Um dos fatores
determinantes das condi¢cées de saude na
infancia é a qualidade da alimentagao
recebida (LEE, 2009).

Assim, o elevado impacto que a
alimentagdo pode ter, na qualidade de vida
das criancas e futuros adultos, gera a
necessidade de se assegurarem ambientes
alimentares saudaveis as criangas, como a
alimentagao realizada na escola. A escola é
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um ambiente que possibilita a oportunidade
de fornecimento de refeicbes equilibradas e,
simultaneamente, permitir o}
desenvolvimento de preferéncias
alimentares saudaveis e variadas (FARRIS
et al., 2000; CARTER, 2002).

Segundo a Organizacdo Mundial da
Saude, as politicas e programas escolares
devem apoiar a adocdo de praticas
alimentares saudaveis, e contribuir para a
limitacdo da disponibilidade de alimentos
ricos em sal, acucar e gordura (WORLD
HEALTH  ORGANIZATION, 2003). A
Estratégia Global de Alimentagéo, Atividade
Fisica e Saude da Organizacdo Mundial da
Salude estabelece, como objetivos, a
reducdo dos fatores de risco para as
doengas crOnicas resultantes de habitos
alimentares inadequados, assim como a
monitorizacdo dos principais fatores que
influenciam a alimentacdo (BARRETO et al.,
2004). Levando-se em consideragdo que a
alimentagao oferecida as criangas influencia,
diretamente, no consumo alimentar, o
objetivo deste estudo foi analisar a oferta
alimentar a criancas de 2 a 10 anos de
idade, de uma escola privada em Sao Paulo.

2. METODOS

O estudo foi desenvolvido em um
refeitério presente em uma Unidade de
Alimentagdo e Nutricho de uma escola
privada, localizada na regido central da
cidade de Sao Paulo, que distribui,
diariamente, almogos para alunos, da
educacao infantil e ensino fundamental 1,
que permanecem na escola durante periodo
integral. O estudo foi realizado avaliando-se
0 cardapio de trés dias aleatérios e
intercalados do més de outubro, em 2011.

Antes do inicio da pesquisa, foi
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solicitada a permissao para a realizacao do
estudo, por meioc de um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, enviado
a Unidade de Alimentagao e Nutrigao.

Trata-se de um restaurante self-
service, frequentado por criancas de 2 a 10
anos de idade, de ambos os sexos, onde as
criancas de 2 a 5 anos de idade recebem
suas refeicoes porcionadas por
colaboradores da escola, devido a
conveniéncia para as criangas. Por outro
lado, as criancas de 6 a 10 anos sao
orientadas a porcionarem para si a
quantidade que desejam consumir.

As criancas foram divididas em dois
grupos, sendo o Grupo 1 referente as
criangas de 2 a 5 anos de idade, e o Grupo
2 referente as criancas de 6 a 10 anos de
idade.

Foi analisada a prevaléncia na oferta
dos alimentos servidos, segundo a idade,
assim como o tamanho das porgoes
consumidas.

Para a analise do tamanho das
porcdes ofertadas as criangas, os alimentos
foram porcionados em duplicata e pesados
para determinar a quantidade em gramas de
cada preparagdo, em cada grupo, sendo que
no Grupo 1 realizou-se a duplicata de um
prato porcionado, uma vez que todos
recebem a mesma quantidade de alimentos.
No Grupo 2, realizou-se a duplicata da
refeicdo de 10% das criancgas, a fim de evitar
grandes desperdicios, sendo que essas
criancas foram escolhidas aleatoriamente e
foram consideradas as  quantidades
repetidas.

Também, foi verificado o peso do resto
de alimentos, o qual foi separado de acordo
com os grupos etarios. O resto de bebidas,
materiais descartaveis, 0ssos e cascas de

frutas foram descartados, por intermédio do
auxilio de colaboradores, em recipientes
separados para nao influenciar no calculo do
resto alimentar, o qual foi estimado de
acordo com a férmula “Resto em gramas =
peso total do resto em gramas + ndimero de
refeicdes servidas”.

Para a obtengdo do peso dos
alimentos consumidos, utilizou-se uma
balanca digital da marca Black & Decker®,
modelo BC200B, com precisdo de 1 grama e
capacidade de 3 quilos. Para a obtencao do
peso do resto dos alimentos, utilizou-se uma
balanca digital da marca Triunfo®, modelo
DST-15N, com precisdao de 5 gramas e
capacidade de 15 quilos. Durante a
pesagem dos alimentos e do resto, foi
descontado o valor dos recipientes.

Assim, pOde-se fazer uma avaliagao
qualitativa e quantitativa da oferta alimentar
das criancas de 2 a 10 anos de idade.
Utilizou-se uma tabela de medidas caseiras
(PINHEIRO et al., 2000), para transformar a
quantidade em gramas da dieta em medidas
caseiras, com a finalidade de padronizar o
tamanho das porcoes consumidas. Também,
foi utilizado o Software Avanutri®, versao 4.0
para analisar a quantidade de energia,
carboidratos, proteinas, gorduras totais,
fibras, vitamina A, ferro, zinco, potassio,
magnésio e sédio.

A oferta alimentar foi analisada de
acordo com as recomendacoes
populacionais das Dietary Reference Intakes
(INSTITUTE OF MEDICINE, 2001). Para a
analise da qualidade da dieta, utilizaram-se
as recomendagdes do Guia Alimentar para a
Populacdo Brasileira (MINISTERIO DA
SAUDE, 2006).

Os resultados foram submetidos a
analise de média, desvio padrao e
percentuais, com o programa Microsoft
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Excel versao 2010.

3. RESULTADOS

O restaurante  possui  cardapio
diversificado, distribuido em balcées com
utiizacdo de bandejas lisas e pratos. O
cardapio é composto por arroz, feijao, uma
guarnicdo, um prato proteico, dois tipos de
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saladas, uma sobremesa (fruta - 4 vezes por
semana, e doce - 1 vez), além de macga e
banana, diariamente. Apenas a sobremesa é
porcionada (1 porcdo por crianga). O
cardapio pode sofrer alteracées de acordo
com a disponibilidade pela Unidade de
Alimentagéo e Nutricao.

A média do nimero de comensais,
durante os trés dias analisados, foi de 30 do
Grupo 1 e 43 do Grupo 2.

Tabela 1 - Frequéncia das preparacoes, em porcentagem, porcionadas nos pratos das
criancas, segundo o dia e faixa etaria, Sao Paulo, 2011

. Dia 1 - Dia 2 - Dia 3

Cardapio G1* G2 Cardapio G1* G2 Cardapio G1* G2
Arroz branco 100 100  Arroz branco 100 80,4 Arroz branco 100 90,9
Arroz integral 89,3 25  Arroz parboilizado 87,1 6,5 - - -
Feijao carioca 89,3 75  Feijao preto 93,5 47,8 Feijao carioca 93,3 72,7
Bife de panela 92,9 65  Coxinha de 96,8 82,6 Fricassé de frango 93,3 75
(lagarto desfiado) frango (com 0sso0) (desfiado)
Cenoura cozida 85,7 22,5 Batata frita 100 97,8 Cenoura sauté em 86,7 34,1
picada cubinhos
Alface americana 82,1 62,5 Alface crespa 80,6 45,7 Alface romana 86,7 50
picada picada picada
Acelga refogada 85,7 22,5 Tomate 90,3 52,2 Miho verde em 76,7 455
picada graos
Maga com casca 7.1 - Maga com casca - 4,3 Maga com casca 10 -
Banana nanica 3,6 5 Banana nanica 9,7 10,9 Banana nanica 13,3 -
Gelatina de cereja 46,4 75  Beijinho 16,1 67,4 Melancia em 733 932

cubinhos
Azeite 82,1 10  Azeite 80,6 13,0 Azeite 86,7 15,9
Suco de soja de 28,6 30 Suco de polpade 32,3 69,6 Suco de polpa de 20 95,5
morango adogado manga com maracuja com
acucar acucar

* Grupo 1, referente as criangas de 2 a 5 anos

** Grupo 2, referente as criangas de 6 a 10 anos

As criancas que fazem parte do Grupo
1 receberam as mesmas porgcdes de
alimentos, exceto nos casos em que a
crianga relatou ndo querer consumir uma
preparagdo em especifico. Em relagcdo a
oferta de arroz, foi fornecida uma quantidade
maior de arroz branco e uma quantidade
menor de arroz integral ou parboilizado, para
que as criangas experimentassem.

A partir da andlise da Tabela 1, foi

possivel observar que a prevaléncia na
oferta de arroz integral, arroz parboilizado,
feijao e prato protéico € menor nas criangas
do Grupo 2, assim como a oferta de
legumes e verduras. Por outro lado, a oferta
de doces e bebidas adocadas foi maior
neste grupo, em que as préprias criangas
realizavam o porcionamento.

Em relacdo a repeticdo das
preparagdes, a sobremesa (doce ou fruta,
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exceto banana e maca) nao podia ser
repetida. No Grupo 1, a repeticdo foi do

mesmo tamanho que a porgdo inicial
servida, sendo que ambos 0s
porcionamentos eram realizados pelas

monitoras do local. Verificou-se que a
repeticdo de legumes e verduras foi
inexistente nas criancas do Grupo 1, e pe-
quena no Grupo 2 (menos que 5% em cada
dia). Foi observado que as criangcas maiores
apresentaram maior repeticdo dos sucos

adocados, quando comparadas as criangas
menores, em uma proporcao de 4:1.

Em relagdo ao tamanho das porgdes
consumidas pelas criancas de 2 a 10 anos
de idade, levou-se em consideracdo as
repeticbes das  criancas  analisadas
aleatoriamente. No caso em que a crianca
observada n&o consumiu determinado
alimento, analisou-se a oferta de outra
crianga aleatéria, da mesma faixa etaria,
para a analise da oferta alimentar.

Tabela 2 - Peso médio e equivaléncia em medida caseira da oferta alimentar no Dia 1,
segundo a faixa etaria, Sao Paulo, 2011

o Grupo 1 Grupo 2
Cardapio Dia 1 . . . . .

Peso (g) Medida caseira Peso médio (g) Medida caseira *
Arroz branco 29¢ 1 colher de sopa cheia 6696 1 escumadeira média
Arroz integral 13 ¢ Y2 colher de sopa 13g+19 2 colher de sopa
Feijao carioca 21¢g 1 colher de sopa 62g+10 1 concha pequena

cheia
Acelga refogada 14 g 1 colher de sopa 16gt4 1 colher de sopa cheia
picada
Cenoura cozida 69 2 colher de sobremesa 18g+12 1 colher de sopa
picada
Bife de panela 229 1 colher de sopa cheia 37929 1 colher de servir rasa
(lagarto desfiado)
Alface americana 49 2 colher de sobremesa 119g+3 1 colher de sopa cheia
picada
Maca com casca 659 1 unidade pequena 64 g +23 1 unidade pequena
Banana nanica 72 g 1 unidade grande 7395 1 unidade grande
Gelatina de cereja 28¢ 2 colheres de 4995 3 colheres de sopa
sobremesa

Azeite 3 ml 1 colher de café 4ml+2 1 colher de cha
Suco de soja de 53 ml 1/3 copo pequeno 142 ml £ 21 1 copo pequeno
morango adogado
PESO TOTAL** 193 g 4189

* medida caseira do peso médio

** ndo se levou em consideragdo a maga e banana

Em relagdo a analise qualitativa do
cardapio oferecido no Dia 1, observa-se que
houve a oferta de duas hortalicas de
coloragdo verde e oferta de suco
industrializado adogado no mesmo dia em
que houve a oferta de doce como
sobremesa. Tal fato poderia ter sido
conduzido com a oferta de suco de polpa,

uma vez que a quantidade de agucar
acrescentada é menor. Em relacdo aos
demais aspectos qualitativos, o cardapio
apresentou-se adequado para a faixa etaria
em estudo, pois este se mostrou variado,
colorido, com opcao de alimento integral e
frutas, as quais sdo ricas em fibras,
vitaminas e minerais.
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Tabela 3 - Peso médio e equivaléncia em medida caseira da oferta alimentar no Dia 2,
segundo a faixa etaria, Sao Paulo, 2011

T Grupo 1 Grupo 2

Cardapio Dia 2 Peso (g) Medida caseira Peso médio (g) Medida caseira *

Arroz branco 36¢g 2 colheres de 7796 1 escumadeira cheia
sobremesa
Arroz parboilizado 139 Y2 colher de sopa 4497 2 colheres de sopa
cheias
Feijao preto 374 2 colheres de sopa 86g+10 1 concha média
Batata frita 189 1 colher de sopa 4797 1 colher de servir
Coxinha de frango 419 1 unidade média 58 g +29 3 unidades pequenas
(com osso0)
Alface crespa picada 59 2 colher de sobremesa 1595 2 colheres de
sobremesa rasas

Tomate 109 1 rodela pequena 50gt+4 5 rodelas pequenas
Maca com casca 54 g 2 unidade 83g+10 1 unidade média
Banana nanica 374 2 unidade 42 g+ 37 2 unidade
Beijinho 89 2/3 unidade pequena 11g+20 1 unidade pequena
Azeite 3 mi 1 colher de café 4mlt2 1 colher de cha
Suco de polpa de 99 ml 2/3 copo pequeno 172 ml £ 36 %4 copo duplo
manga com agucar
PESO TOTAL** 270 ¢ 564 g

* medida caseira do peso médio
** ndo se levou em consideracdo a maga e banana

Quanto a analise da qualidade do
cardapio oferecido no Dia 2, observou-se a
oferta de arroz branco e arroz parboilizado,
sendo que apenas o arroz parboilizado
poderia ter sido oferecido, devido ao teor
elevado de vitaminas e minerais (USDA,

2011).
poderia ter sido evitada, a fim de contribuir
com os habitos alimentares saudaveis das
criangas. No mesmo dia em que houve
oferta de fritura, foi oferecido doce rico em
aglcares como sobremesa.

Houve a oferta de fritura, a qual

Tabela 4 - Peso médio e equivaléncia em medida caseira da oferta alimentar no Dia 3,
segundo a faixa etaria, Sao Paulo, 2011

T Grupo 1 Grupo 2

Cardapio Dia 3 Peso (9) Medida caseira Peso médio (g) Medida caseira *

Arroz branco 35¢ 2 colheres de 729 +13 1 escumadeira
sobremesa
Feijao carioca 269 1 colher de sopa 69 g +23 1 concha pequena
cheia

Milho verde em graos 9¢ 2 colher de sobremesa 37g+9 2 colheres de sopa
Cenoura sauté em 109 2/3 colher de sobremesa 1995 1 colher de sopa
cubinhos
Fricassé de frango 33¢g 1 colher de sopa 91g+12 3 colheres de sopa
(desfiado)
Alface romana picada 59 1/2 colher de sobremesa 10g+3 1 colher de sopa cheia
Maga com casca 55¢ Y2 unidade 80 g 46 1 unidade média
Banana nanica 35¢ Y2 unidade 70 g + 31 1 unidade grande
Melancia em 38¢g 1 colher de sopa cheia 7596 1 colher de servir
cubinhos
Azeite 3 ml 1 colher de café 4ml+4 1 colher de cha
Suco de polpa de 82 ml 2 COpo pequeno 160 ml + 40 1 copo pequeno cheio
maracuja com agucar
PESO TOTAL** 2419 5379

* medida caseira do peso médio
** ndo se levou em consideracdo a maga e banana
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O cardapio oferecido no Dia 3
mostrou-se  variado em  preparagdes,
caracteristica que incentiva o consumo de
novos alimentos pelas criangas. No entanto,
o cardapio mostrou-se monétono em relacao
as cores dos alimentos, pois a presenca de
milho, banana, suco de maracuja e frango
constitui o cardapio majoritariamente por

coloracoes amareladas.

Para a analise nutricional da oferta
alimentar e do peso da refeicdo, ndo se
levou em consideracdo a ingestdo de
banana e macga, uma vez que a maioria das
criangas optou pelo consumo da sobremesa.
As caracteristicas da oferta alimentar de 3
dias podem ser observadas na Tabela 5.

Tabela 5 - Média da oferta alimentar de trés dias, segundo pesagem em duplicata por
grupo etario, Sao Paulo, 2011

Nutrientes Grupo 1 Grupo 2
Energia (kcal/refeicao) 233,53 482,54
Carboidratos (g) 30,37 71,57
Proteinas (g) 8,56 17,21
Gorduras totais (%) 33,30 26,41
Fibras (g) 2,26 5,73
Vitamina A (ug) 195,16 405,58
Ferro (mg) 1,73 3,83
Zinco (mgq) 0,89 1,61
Potéssio (mg) 182,05 388,38
Magnésio (mg) 23,37 48,22
Sédio (mg) 237,44 522,62
Quanto a adequacdo da oferta industrializados em lanches intermediarios.

alimentar, a ingestdo de fibras, potassio e
magnésio foi considerada baixa,
caracterizando o consumo insuficiente de
legumes e hortalicas, nos dois grupos. Por
outro lado, a oferta de vitamina A foi
considerada adequada, uma vez que a
oferta média de alimentos-fonte, nessa
vitamina, no almogo, mostrou-se proximo ao
limite recomendado diariamente, para a
faixa etaria estudada.

A ingestédo de ferro e zinco relaciona-
se com a oferta de carnes e foi maior nas
criangas maiores, portanto, aponta-se a
necessidade de incentivar o consumo de
carne, nas criangas do Grupo 1.

A oferta de sédio pode ser considerada
adequada quando se considera que o jantar
fornece as mesmas quantidades desse
nutriente que no almogo, e contando que
ndo haja o consumo de salgados

No entanto, observou-se, como limitacdo do
estudo, o fato de que ndo se levou em
consideracao o uso de amaciantes de carne,
temperos prontos para arroz, feijao e carnes,
nao refletindo, assim, uma condicédo real do
consumo de sédio pelas criangas.

Levando-se em consideracdo o peso
da refeicao porcionada e do resto, obteve-se
0 peso do consumo médio, por crianga, de
203,5 gramas para criangas do Grupo 1, e
408,7 gramas para criancas do Grupo 2.
Verificou-se a prevaléncia de 13,3% de resto
no Grupo 1 e 19,4% no Grupo 2. Tal
caracteristica aponta a necessidade de
elaboragdo e execucdo de programas de
educagao nutricional para esse publico, a
fim de evitar desperdicios. Assim, torna-se
importante destacar que o presente estudo
pode ter superestimado a ingestdo de
nutrientes necessarios ao crescimento e
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desenvolvimento das criancas,
principalmente nas criangas maiores, em
que o resto foi maior.

4. DISCUSSAO

A relevancia deste estudo relaciona-se
principalmente com a metodologia utilizada
ao incluir a analise quantitativa dos
nutrientes que constituem a refeicao servida
no almogo, no refeitério escolar. No entanto,
uma vez que se trata de uma amostra de
conveniéncia, os resultados deste estudo
devem ser interpretados com precaucao e
podem servir para a elaboracdo de
hipéteses de investigacgéao.

Em relacdo a composi¢cdo do almoco
escolar, sabe-se que este pode constituir
uma resposta eficaz contra a epidemia de
obesidade que afeta as criangcas, e que
exige uma intervengao alimentar (BRADY et
al., 2000). O consumo alimentar tem sido
relacionado a obesidade ndo somente
quanto ao volume da ingestdo alimentar,
como também a composicao e qualidade da
dieta (MINISTERIO DA SAUDE, 2006). O
almogo escolar deve ser uma fonte
equilibrada, havendo uma
proporgao significativa de criangas que o
tém como a fonte alimentar principal do dia.

nutricional

Quanto a oferta de macronutrientes no
almogo, verificou-se uma  proporgao
adequada de lipidios, e, considerando-se o
jantar e lanches intermediarios saudaveis, a
quantidade de proteinas e carboidratos
recomendada por dia é facilmente obtida. No
presente estudo n&o foi avaliada a oferta de
célcio, sendo necessaria a andlise de
lanches intermediarios e desjejum em
futuros estudos, uma vez que esse nutriente
€ imprescindivel para a saude e metabo-
lismo (MINISTERIO DA SAUDE, 2008).

As praticas alimentares inadequadas
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sdo destacadas como fatores diretamente
relacionados a obesidade, diabetes tipo 2,
doencas cardiovasculares e determinados
tipos de cancer (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2003). Além disso,
destaca-se que, no periodo da infancia, as
criangas exercem pouco controle sobre o
ambiente no qual estdo inseridas, assim
como quanto a disponibilidade de alimentos,
seja no ambiente escolar ou domiciliar,
sendo que a crianga pode, ainda, sofrer forte
influéncia do habito alimentar e da pratica de
atividade fisica de seus pais e familiares e
estarem sujeitas, portanto, as mudancas nos
padrbées ambientais e de comportamento
devido a sua insercdo no ambiente escolar
(GIDDING et al., 2005).

No Brasil e em muitos paises, o
controle das deficiéncias de vitaminas e
minerais é prioridade em saude publica, por
exemplo, a deficiéncia de vitamina A e de
ferro sdo as principais deficiéncias no Brasil,
além disso, outro nutriente vital, o zinco, é
necessario para 0 crescimento e
desenvolvimento  adequado  (RAUBER,;
VITOLO, 2009). Em estudos realizados com
criangas brasileiras, verificou-se a
inadequagdo da ingestdo de nutrientes,
dentre eles, o ferro e fibras, assim como o
baixo consumo de frutas, legumes e
verduras (GOULART et al., 2003; FARIAS
JUNIOR; OSORIO, 2005).

Ressalta-se que a promocao de uma
alimentagéo saudavel deve prever diferentes
acoes que contemplem a adocao de habitos
alimentares saudaveis desde a infancia,
respeitando a identidade cultural e alimentar
de individuos e de populagdes (GIDDING et
al., 2005). Além disso, o acompanhamento
da situagao nutricional das criangas constitui
um instrumento de grande importancia para
afericdo das condicbes de saude da
populacdo infantil, sendo que a vigilancia
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nutricional, por meio da avaliagdo do
consumo alimentar, é imprescindivel para a
implementagéo de politicas de saude publica
(GLEASON, 2003).

5. CONCLUSAO

Conclui-se que a oferta de alimentos,
por parte da Unidade de Alimentacdo e
Nutricdo, pode ser considerada adequada,
uma vez que sao oferecidos alimentos
saudaveis, como frutas, legumes e verduras,
exceto quando houve oferta de frituras. Em
relacdo a oferta alimentar das criangas,
conclui-se que se mostrou adequada quanto
aos niveis de vitamina A e lipidios, e
insuficiente em fibras, ferro, zinco, potassio
e magnésio, tanto no Grupo 1, como no
Grupo 2, sem levar em consideragao o resto
dos alimentos. Assim, torna-se necessario
estudar estratégias para evitar o desperdicio
de alimentos, a fim de que seja consumida
uma maior quantidade de nutrientes, além
da necessidade de programas de educacao
nutricional para a melhora dos habitos
alimentares das criangas.
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