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RESUMO

O excesso de peso é um sério problema e atinge 42 milhdes de criangas no mundo, sendo causado, em parte, por habitos nido saudaveis
adquiridos na infancia. Objetivo: identificar e caracterizar percepgdes e crencas de educadores infantis acerca de excesso de peso infantil, bem
como estratégias que usam na pré-escola para lidar com essa situagdo. Métodos: estudo qualitativo, exploratorio-descritivo, realizado com
entrevistas semiestruturadas a quatro educadores e seis pais de pré-escolares. Resultados: as educadoras tém percepgdes corretas quanto
aos fatores que colaboram para o ganho de peso corporal e as consequéncias deletérias de seu excesso. Por consequéncia, usam estratégias
no ambito da pré-escola a fim de incentivar a aquisicdo de bons habitos alimentares, porém o emprego dessas nio é constante, havendo
também estratégias negativas. Quanto as atividades fisicas, estas também nio séo frequentes. Conclusdes: as pré-escolas estudadas perdem a
oportunidade de influenciar de forma mais efetiva na satide das criangas.

Palavras-chave: Sobrepeso; Obesidade; Pré-Escolar; Saude Escolar.

ABSTRACT

Currently, 42 million children are overweight; this is caused, partially, by unhealthy habits acquired in early childhood. The present study aims
to identify and characterize the perceptions and beliefs of early childhood educators about childhood overweight, as well as preschool strategies
that address the issue. It is a qualitative descriptive exploratory study conducted through semi-structured interviews with four educators and six
parents. The results revealed that teachers have accurate perceptions regarding the factors that contribute to body weight gain and its deleterious
consequences. They built a repertoire of strategies in order to encourage healthy eating habits; however, such strategies (positive or not) are not
employed on a regular basis. Physical activities are not frequent either. In conclusion, the studied preschool institutions are losing the opportunity to
influence children’s health in a more effective way.

Keywords: Overweight; Obesity; Child, Preschool; School Health.

RESUMEN

El sobrepeso es un grave problema de salud que afecta a 42 millones de nifios en todo el mundo y que se debe, en parte, a las malas costumbres
adaquiridas en la infancia. Con este trabajo se ha buscado identificar y caracterizar las percepciones y creencias de los educadores infantiles acerca
del sobrepeso infantil, asi como las estrategias que utilizan en la pre-escuela para hacer frente a esta situacion. Se trata de un estudio cualitativo,
exploratorio y descriptivo, realizado a través de entrevistas semiestructuradas con cuatro educadores y seis padres de nifios preescolares. Los
resultados sefialan que los educadores tienen percepciones correctas acerca de los factores que contribuyen al aumento de peso y las consecuencias
perjudiciales de su exceso. Para ello utilizan estrategias con miras a incentivar la adquisicion de buenas costumbres alimenticias; sin embargo, no
son constantes y también hay estrategias negativas. En relacion a las actividades fisicas, tampoco son frecuentes. Se observa que las pre-escuelas
objeto de este estudio pierden la oportunidad de ejercer mas influencia en la salud infantil.

Palabras clave: Sobrepeso; Obesidad; Preescolar; Salud Escolar.
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INTRODUCAO

Atualmente, o excesso de peso é considerado uma epi-
demia global, tornando-se um sério problema de satide publi-
ca.! De acordo com sua intensidade, é classificado como so-
brepeso e obesidade. Segundo a Organizagdo Mundial de Sau-
de (OMS), sobrepeso e obesidade podem ser definidos como
acimulo excessivo ou anormal de gordura que apresenta risco
para a salde, sendo feita a classificacdo utilizando-se o indice
de massa corporal (IMC). O sobrepeso consiste em IMC igual
ou superior a 25 kg/m?* e obesidade em IMC igual ou superior a
30 kg/m?2?Quanto as criangas, ndo existe um método simples
para a medi¢do do indice de sobrepeso e obesidade devido a
série de alteragoes fisioldgicas que ocorrem a medida que elas
crescem. Assim, dependendo da idade e sexo, utilizam-se cur-
vas de crescimento e IMC especificos.

Tais condi¢des causam prejuizo a satide tais como elevado
risco de doencas cardiovasculares, hipertensdo arterial, ateros-
clerose, diabetes tipo ll, disfuncdo hepatica, afeccdes ortopé-
dicas, respiratorias, além de baixa autoestima.** Além disso, a
obesidade, quando associada a alteragdes metabdlicas especi-
ficas, desenvolve um conjunto de sinais e sintomas que levam
ao aparecimento da chamada sindrome metabdlica que, quan-
do presentes na infancia, elevam o risco relacionado a eventos
cardiovasculares precoces na idade adulta.’

Estima-se que, em termos mundiais, 42 milhdes de crian-
cas abaixo de cinco anos estejam com sobrepeso.” Quanto ao
Brasil, estudos representativos da populacéo brasileira também
mostram esse aumento de prevaléncia de sobrepeso e obesi-
dade entre criangas e adolescentes de seis a 18 anos entre 1970
e 1997, de 4 para 13%.° Nas regides Sudeste e Nordeste o au-
mento de sobrepeso foi de 2,6 para 11,8% entre 1975 e 1997
Outros estudos recentes tém documentado o mesmo.”®

A etiologia dessa doenca cronica é multifatorial, genética
e ambiental’

Varios estudos tém identificado a influéncia dos aspectos
biolégicos envolvendo a genética e o metabolismo.®™ A influ-
éncia genética de sobrepeso e obesidade provavelmente esta re-
lacionada a caracteristicas do metabolismo da crianga, as quais
estdo possivelmente alteradas nas sindromes envolvendo a obe-
sidade? Estima-se que cerca de 30 a 50% da determinagdo da
forma do corpo, dos padroes de distribuicido de gordura e da
resposta a superalimentagido podem ser atribuidos a fatores ge-
néticos, o que predispde os individuos em risco a serem mais vul-
neraveis ao ganho de peso em um ambiente permissivo. Assim,
a complexa mistura de fatores genéticos e ambientais terminaria
por influenciar o peso de um individuo.*® Entretanto, estima-se
que somente reduzida parcela dos casos de obesidade na atua-
lidade possa ser atribuida aqueles fatores, o que nao explicaria o
aumento dramatico da obesidade nos Ultimos 30 anos, uma vez
que no ocorreram, nas Ultimas décadas, alteragdes substanciais
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nas caracteristicas genéticas das populagdes, enquanto que as
mudancas de habitos foram representativas."” Assim, 0 aumen-
to da prevaléncia do sobrepeso e da obesidade em quase todos
0s paises nos ultimos anos parece indicar que, apesar da prova-
vel existéncia de predisposicdo ou suscetibilidade genética para
tais disturbios, os fatores ambientais, como as condigdes de vida
e dos ambientes em que a pessoa vive cotidianamente, tém im-
portante papel no crescimento acentuado dessa doenca.”

Para a crianca pré-escolar, uma importante influéncia am-
biental é a instituicido de educagdo infantil, devido as interagdes
psicossociais e culturais que estabelece nesse ambiente, uma
vez que permanece grande parte do dia nessa institui¢do. As-
sim, 0s programas existentes nessas instituicdes quanto a pra-
tica de atividade fisica e alimentagdo, bem como a interagao
entre pares e educador, podem influenciar na sua formacéo de
habitos saudaveis.” Esses fatores, todos importantes, alcangam
dimensdo ainda maior quando se considera que 4,8 milhdes de
criangas frequentam pré-escolas em nosso pais.'

Estudo anterior realizado por estas pesquisadoras em pré-
-escola no municipio de Séo Bernardo do Campo-SP™ eviden-
ciou que a maioria das criangas apresentou mudangas positivas
no comportamento alimentar apds frequentar a instituigdo de
educagdo infantil. Porém, ha que se considerar que havia na-
quela pré-escola programas voltados para a aquisicdo de um
comportamento alimentar saudavel, além de diversidade e
qualidade nos alimentos oferecidos nas refeicdes. Quanto a in-
teragao e influéncia dos pares, sabe-se que as criangas mudam
suas preferéncias alimentares para coincidir com a de seus cole-
gas, tal como registrado por estudo realizado nos Estados Uni-
dos com 39 criangas de dois a cinco anos.”® Outra importante
influéncia é a dos educadores, que podem estimular a aceita-
¢do de novos alimentos, além de atuar como referéncia ao con-
sumirem variados alimentos, sob diferentes preparagoes.”

Além disto, estudos tém mostrado a significativa influén-
cia desses mesmos educadores e pares na pratica de atividade
fisica entre as criangas. Um exemplo é a pesquisa com criangas
de nove paises europeus, na qual se enfatizou que a participa-
¢do dos melhores amigos no esporte influfa mais do que a de
membros da familia na adeséo a atividade fisica.”®

Da mesma forma, praticas negativas também podem
ocorrer na pré-escola. Exemplo é o estudo realizado em nove
creches da Holanda, em que mais da metade das criangas ava-
liadas foram estimuladas a comer mais do que queriam, com
meédia de insisténcia por parte dos educadores de 1,8 vez por
crianga, chegando esse valor a até 10 vezes por crianca duran-
te uma refeicdo.” Além disso, o educador também pode in-
fluenciar negativamente o comportamento alimentar da crian-
¢a quando suas proprias praticas alimentares inadequadas sao
transmitidas a ela, como, por exemplo, quando este ndo come
determinados alimentos.
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Assim, as praticas e atitudes dos educadores nessas insti-
tuicdbes podem ou nao estabelecer e reforcar habitos saudaveis,
dependendo de suas proprias crengas e vivéncias, bem como
de sua formagéo educacional.

Assim, tendo em vista 0 aumento na prevaléncia do so-
brepeso e obesidade na infancia e considerando a importan-
te influéncia da pré-escola para o desenvolvimento de habi-
tos saudaveis, procurou-se conhecer as percepgoes e praticas
de educadores de pré-escolares acerca do tema, bem como as
possiveis atividades realizadas no ambito da pré-escola com
vistas a redugdo desse problema.

OBJETIVO

Identificar e conhecer percep¢des de educadores acerca
do sobrepeso e obesidade infantil, bem como as estratégias uti-
lizadas na pré-escola para lidar com essa situacao.

MATERIAL E METODO

Trata-se de estudo qualitativo de carater exploratério-des-
critivo, realizado entre os meses de maio e dezembro de 2008
em duas pré-escolas — uma publica e outra privada — situadas
na zona urbana do municipio de Séo Bernardo do Campo-SP.

A pré-escola publica, situada na regido central de Sao Ber-
nardo, atendia a 496 criangas de trés a seis anos em periodos
parciais (4h), ou seja, manha ou tarde. O refeitério dessa pre-
-escola era amplo, limpo e bem-iluminado, com 16 pequenas
mesas de seis lugares. Durante os lanches permaneciam no re-
feitdrio trés grupos de 32 criangas de cada vez, totalizando 96.
Apesar do refeitdrio ser amplo e a quantidade de criangas por
mesa facilitar a interagédo positiva entre pares durante os lan-
ches, um patio de recreacdo coberto estava localizado junto
ao refeitdrio e era utilizado durante as refeicdes, causando ru-
ido excessivo e distraindo as que estavam comendo. Os lan-
ches eram servidos em sistema self-service, com os alimentos
colocados em um balcéo térmico. As criangas aguardavam em
fila a vez de se servirem, sempre com o auxilio das educadoras.
Havia, porém, pouca supervisdo nas mesas das criangas que ja
haviam se servido, devido ao grande nimero destas. Outros ali-
mentos, Como patés, manteiga, paes e sucos, estes em peque-
nas jarras, eram distribuidos em grande quantidade nas mesas
existentes no refeitorio. As educadoras realizavam seus lanches
juntamente com as criangas, porém em pé e na companhia de
outra educadora. A supervisdo das criancas, feita por coman-
dos verbais, era dirigida principalmente aquelas que ja haviam
terminado os lanches e que iam escovar os dentes, sendo o la-
vatdrio localizado no mesmo recinto.

Nessa instituicdo ndo havia, no momento da pesquisa,
atividades ou projetos sendo realizados para favorecer o aces-
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so ou mais familiaridade com alimentos de menos aceitagéo.
Quando realizados, os projetos constituiam iniciativas indivi-
duais das educadoras, como, por exemplo, as “rodas da con-
versa”. Nestas eram introduzidos os alimentos de menos acei-
tagdo, com apresentagdo e degustagdo. Quanto as atividades
fisicas, eram realizadas todos os dias durante 30 minutos em
um grande patio sem cobertura localizado na area externa da
pré-escola, consistindo de recreagao livre nos brinquedos e 30
minutos de quadra de esportes, com atividades dirigidas, como
correr ou as denominadas “corpo e movimento”. Estas consis-
tiam de atividades de equilibrio, obstaculo, abaixar e levantar,
pular, virar cambalhotas, etc. A quadra era localizada também
na area externa, sendo também ampla, o que favorecia a ativi-
dade fisica das turmas — numerosas —, mas o fato de ambos
ndo terem cobertura dificultava sua utilizagdo em dias de chu-
va. Nessas ocasides, as atividades ficavam restritas ao pequeno
patio coberto localizado junto ao refeitério.

Quanto a pré-escola particular, situada na regido sul da ci-
dade de Sio Bernardo, atendia a 166 criangas de trés a cinco
anos, distribuidas entre periodo parcial (4h), semi-integral (7h) e
integral completo (11h). As refei¢oes eram servidas em sistema
self-service. As criangas de periodo integral recebiam uma refei-
¢do e dois lanches e as demais um lanche. O refeitério era am-
plo e limpo, com cinco grandes mesas retangulares e dois ban-
cos grandes, também retangulares, de cada lado da mesa, com
capacidade para cinco criangas sentarem-se em cada um deles.
As criangas em periodo integral e algumas criangas do parcial
(conforme solicitagio dos pais) almogavam juntas, totalizando
36 criangas no refeitdrio durante o almoco e cerca de 40 duran-
te os lanches. As educadoras permaneciam com os pré-escola-
res durante o almoco e os lanches, porém ndo almogavam com
as mesmas, ndo existindo, portanto, o papel de referéncia so-
cial por parte do educador durante o almoco, apenas nos ho-
rarios de lanche. Durante o almogo a refei¢do era colocada em
quatro réchauds de inox, dispostos no interior de um balcio de
férmica, com apoio para pratos de ambos os lados; e as crian-
cas, em fila, aguardavam sua vez de se servirem, sempre com a
supervisdo e incentivo da educadora quanto aos alimentos de
menos aceitagdo. Durante o lanche os alimentos eram servidos
em uma mesa tipo aparador. As criangas aguardavam em fila a
sua vez, sempre com o auxilio das educadoras. Havia adequada
supervisdo para criancgas de dois a trés anos durante o lanche,
porém pouca supervisdo para as de quatro e cinco anos. Nessa
instituicao duas atividades estavam sendo realizadas para favo-
recer 0 acesso e mais familiaridade com os alimentos de menos
aceitacdo: as rodas da conversa e o projeto literario.

Na primeira os alimentos de menos aceitagdo que seriam
servidos eram apresentados nas salas pelas educadoras, 20 mi-
nutos antes do almogo, havendo sua manipulagdo e degusta-
¢do. Na segunda, a orientagdo alimentar, também com ma-
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nipulagdo e degustagdo de alimentos, trabalhava-se também
com musica e linguagem, constituindo projeto interdisciplinar.

Quanto as atividades fisicas, eram realizadas todos os
dias durante 30 minutos em dois locais pequenos cobertos,
um com brinquedos tipo playground e outro sem brinque-
dos. O patio era totalmente coberto e o playground com co-
bertura tipo Zetaflex®. Para as atividades, as criangas eram or-
ganizadas em grupos de 10, com atividades livres. Também
era utilizada por 30 minutos a ampla quadra descoberta, com
criangas em grupos de também 10 alunos, com atividades
dirigidas denominadas “jogos e brincadeiras”. Sdo exemplos:
corrida dos niimeros, amarelinha, “gato pintado” e corrida
de obstaculos. Uma vez por semana era realizada também a
“aula de movimento”, com atividades realizadas na quadra ou
no patio, como corridas, ciranda-cirandinha, bambolé, quei-
mada, corre-cotia e futebol.

Nas duas instituicdes estudadas ndo havia, no momento
da pesquisa, atendimento diario realizado por profissional da
area da salde ou a participagao de educador fisico nas ativi-
dades fisicas, sendo estas realizadas pelas préprias educadoras.

COLETA E ANALISE DOS DADOS

Participaram da pesquisa educadores convidados aleato-
riamente, com no minimo trés anos de atuacdo profissional, a
fim de que houvesse significativa experiéncia na area.

A coleta de dados processou-se por meio de entrevistas
semiestruturadas com perguntas abertas referentes a temati-
ca, realizadas na casa dos entrevistados ou na instituigdo, con-
forme preferéncia destes, mas sempre em local tranquilo e re-
servado.

Para a analise dos dados foi utilizada a analise tematica de
contetdo de Bardin,®® que compreendeu as seguintes etapas:
pré-andlise, exploracdo do material, tratamento dos dados ob-
tidos e interpretagao.

CONSIDERACOES ETICAS

O estudo observou todas as determinagdes da Resolu-
¢d0 196/1996 do Conselho Nacional da Satde, sendo aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Escola de Enfermagem da
Universidade de Sao Paulo (parecer n° 743/2008/CEP-EEUSP).
Os nomes aqui utilizados séo ficticios, com o objetivo de ga-
rantir o anonimato dos sujeitos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram entrevistadas quatro educadoras, com idades en-
tre 27 e 44 anos. Todas haviam completado o ensino superior
em pedagogia e atuavam como professoras responsaveis pela
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sala. Nenhuma havia cursado pés-graduagao. Quanto aos de-
poimentos, que foram semelhantes nas duas pré-escolas estu-
dadas, permitiram obter duas categorias: percepcdes de edu-
cadores acerca do sobrepeso e obesidade infantil e atividades
realizadas na pré-escola a fim de controlar o excesso de peso.

PERCEPCOES DE EDUCADORES
ACERCA DO SOBREPESO E
OBESIDADE INFANTIL

Para as educadoras, peso corporal saudavel é o que ndo
traz prejuizos a salde e possibilita a pratica de atividades fisi-
cas e do dia-a-dia.

E aquele em que vocé se sente bem, nco se sente pe-
sado, vocé consegue subir uma escada, subir uma ladeira,
correr, brincar, falar, conversar |[...] (E4)

Néo pode exceder também, a ponto da crian¢a que
vai brincar na quadra, corre um pouquinho e daqui a
pouco vem: "Ai, t6 cansada, professor”. E ja estd suando,
vermelho, dd até medo de estar dando alguma coisa na
crianga [...] (E2)

Vé-se que utilizam pardmetros subjetivos, descrevendo-o
também como um peso proporcional a altura, embora nao fa-
cam essas medicdes, nem usem dados fornecidos pelas familias.

£ uma pessoa que vocé olha e vocé ndo vé gordura
nela (E4).

A estrutura de crianga mesmo, o tipo fisico de uma
crianga normal, digamos assim, nem muito gorda nem
muito magral...] Aquela coisa de estar compativel com a
altura da crianga, ndo €2 (E3).

Uma das educadoras exemplifica falando de seu filho, pré-
-escolar, cujo peso considerava adequado. Apds a entrevista foi
solicitada autorizagdo desta para antropometria de seu filho
e constatado o sobrepeso (p>85). Esse exemplo, bem como o
depoimento seguinte, demonstra que tais avaliagdes subjetivas
podem ser arriscadas.

Ano passado, por exemplo, tinha um menininho gor-
dinho ai eu fui conversar com a minha coordenadora, ai
ela disse que eu tinha que promover atividades que ele pu-
desse fazer e que ele conseguisse se movimentar [...] (E3).

E possivel que essa crianca ja fosse obesa tendo em
vista as dificuldades das educadoras para identificar ex-
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cesso de peso e, assim, necessitando de uma intervencao
mais completa do que a imaginada pela coordenadora. No
entanto, as educadoras ndo estdo sos ao avaliarem desse
modo. Estudo realizado no estado de Sdo Paulo com 180
maes de criangas menores de dois anos investigou a ade-
quagao da opinido materna sobre o peso de seus filhos. Os
resultados mostraram que, entre os quatro estados nutri-
cionais (desnutricdo, eutrofia, sobrepeso e obesidade), o
que apresentou mais altos indices de erro foi o sobrepeso,
mostrando que as mdes tendiam a ndo reconhecé-lo,?' tal
como as educadoras desta pesquisa.

Vale destacar ainda que, nas duas pré-escolas analisa-
das, ndo havia profissional da area da salude, ficando a ava-
liagdo sob a responsabilidade do educador. Essa situagéo é
corriqueira. Dados do Instituto Nacional de Estudos e Pes-
quisas Educacionais Anisio Teixeira (INEP) revelam que ape-
nas 8,1% das creches e 3,8% das pré-escolas no Brasil con-
tam com a presenca de profissional da area da satde na
educagdo basica (enfermeiro, auxiliar de enfermagem, mé-
dico, dentista, etc.).”? Assim, como a percepcdo das maes
pode estar alterada e ndo ha profissionais de satide na ins-
tituigdo, a atuagdo das educadoras torna-se ainda mais im-
portante. Mesmo assim, vale considerar que elas realizam
agdes cruciais para a saude das criangas, como demonstra
o exemplo seguinte:

Entdo eu vejo e converso com a coordenadora da es-
cola e também com a mde |[...] Eu percebia que ele nédo
corria, era uma crian¢a que tinha muita dificuldade
para fazer as atividades fisicas que as outras criangas fa-
ziam|[...] Entdo nos pedimos para mde levar ele na nutri-
cionista e ela aceitou numa boa. E levou [...] (E4).

Quanto aos fatores que levam ao ganho de peso, foram
citados o consumo de alimentos caléricos, as brincadeiras se-
dentarias e refeicdes realizadas em frente a televisdo, computa-
dor ou videogame.

Uma televisdo as vezes [risos] faz com que ela coma
demais, por experiéncia prépria, as vezes vocé da um pa-
cotinho de bolacha para a crianga e se vocé colocar ela na
frente de uma televisdo ela pode comer ali [...] (E1).

Varios estudos tém confirmado associagdo positiva entre
0 aumento de peso na infancia e atividades sedentarias, como
assistir a televisdo.”** Assim, estudo realizado com criangas
de nove a 14 anos em Toronto, Canada, salientou que crian-
¢as que assistiam a televisdo enquanto comiam “pizza” consu-
miram 228 calorias a mais, ou seja, um pedaco e meio a mais
do que as que comeram sem assistir a televisdo.” A televisio
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distrai a crianga, prejudicando-a quanto ao reconhecimento
dos sinais de saciedade e favorecendo o ganho de peso corpo-
ral.®* Além disso, muitos alimentos consumidos durante as ho-
ras gastas em frente a televisdo sdo ndo saudaveis, favorecendo
ainda mais o ganho de peso corporal *

As educadoras comentam suas concepgdes quanto as
consequéncias da obesidade, apontando os prejuizos a saude
no presente e no futuro, bem como as dificuldades quanto a
participacdo em atividades fisicas desenvolvidas na pré-escola
e 0s prejuizos a autoestima.

A crianca que tem excesso de peso vai ser um adul-
to que vai ter problemas futuros [...] Porque sendo nés
vamos ter um futuro com criangas obesas, criangas do-
entes. E ja tem, porque a gente ouve casos de crian¢a
com pressdo alta, crianga com colesterol altol...] E nes-
sa idade que eu trabalho, com quatro anos, eles ja per-
cebem muito que um amiguinho consegue e ele ndo e
isso traz para eles[...] Mexe com a autoestima deles, né?
[...] Por exemplo, brincar de amarelinha, que é uma coi-
sa que a minha turma gosta muito, entéo é uma coisa
que a gente percebe pelo olhar quando a crianga conse-
guiul...] As criangas ficam “parabéns, vocé conseguiu!”,
mas também tem aquelas criangas que falam: "Ah, mas
ele ndo fez tdo bonito[...] porque eu vou bater palma
para ele?”. Entéo, o que eu faco? Eu ensino, eu falo, inde-
pendente se fez certo ou fez errado a gente bate palma,
da parabéns do mesmo jeito, mas tem sempre aquelas
criangas que olham e falam: "Ah, mas ele ndo fez direito”,
"Ah, mas ele ndo consegue” (E4).

Na literatura, encontramos varios prejuizos decorrentes da
obesidade, entre eles mais dificuldade quanto a pratica espor-
tiva. Biomecanicamente as pessoas obesas tém mais dificul-
dades quanto as habilidades motoras relacionadas ao espor-
te, 0 que pode levar a desisténcia e desmotivagdo.””*® Segun-
do estudo realizado com 30 criangas em Campinas, Sdo Paulo,
observou-se que a frequéncia cardiaca de criangas obesas em
atividade fisica aumentava rapidamente em menos tempo de
exposi¢ao ao esforco se comparado as criangas eutroficas, além
das primeiras apresentarem capacidade fisica reduzida se com-
parado as Ultimas.”? Assim, o excesso de peso pode dificultar
atividades fisicas, fazendo a crianca obesa sentir-se inferior aos
colegas, mais ageis do que ela.”®

Vé-se entdo que as educadoras podem apresentar per-
cepgdes errdneas quanto ao estado nutricional, mas corretas
quanto aos fatores que colaboram para o excesso de peso, bem
como sobre suas consequéncias deletérias, 0 que as motiva a
empregar diversas estratégias na pré-escola, na tentativa de
mudanca nos habitos das criancas.
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ATIVIDADES REALIZADAS
NA PRE-ESCOLA A FIM DE
CONTROLAR O EXCESSO DE PESO

As educadoras das duas institui¢des relataram incentivar
o consumo de frutas, legumes e verduras de varios modos: por
meio de projetos sobre alimentagao, conversas, apresentagao
e degustagdo de alimentos, atuagdo como modelo social (tea-
cher modeling) durante as refeicdes e lanches, além de incenti-
vO a0 consumo destes durante o almogo.

Promovendo atividades e projetos durante o ano que
incentivem as criangas. Por exemplo, ano passado a fei-
ra cultural foi sobre alimentagdo. Entdo, tinha alimentos
saudaveis e cada turma falou sobre frutas, verduras, le-
gumes, onde eles provaram. Entdo, cada crianga tinha
que trazer um prato feito ou com legumes, verduras ou
com frutas. Entdo, até o fato de eles trazerem e participa-
rem, eles acabaram ficando com mais vontade|...] A gen-
te cantou, eles viram videos sobre alimentagdo, foi muito
bom! [...] Nés tivemos uma roda da conversa, conversa-
mos com as criangas, explicamos, falamos que quando
eles ficarem velhinhos eles serdo sauddveis, e fizemos um
trabalho assim[...] Cada semana nos escolhiamos quatro
pais para trazerem na sexta-feira um prato feito com so-
bras de alimento, com talos de agrido, casca de banana,
com sobra de abobrinha, de verduras|...] Mas que fossem
alimentos saudavelis e foi bem legal! (E4).

A letrinha B de banana, e comecamos a brincar de
bola, bexiga e na hora que eu peguei a banana, dei para
eles e falei: “Olha, banana é uma fruta, que legal”. Ne-
nhum deles comia até entdo e depois do B de banana,
eles comegaram a comer banana [risos] (7).

Tais estratégias, referendadas pela literatura, sdo consideradas
positivas, Uma vez que incentivam o consumo de alimentos pou-
€O aceitos entre as criangas, em especial legumes e verduras."*

Também é importante a atuagdo das educadoras como
modelo social (teacher modeling) as refeicdes, porém, no caso
da pré-escola particular essa atuagdo ocorre apenas nos hora-
rios de lanche, uma vez que no almogo as criangas sdo acom-
panhadas pelas auxiliares, que ndo realizam as refei¢des junto
com as criangas.

Quanto a pré-escola publica, havia, segundo uma das edu-
cadoras, a atuagdo como modelo social as refeicdes. No entan-
to, foi observado que elas faziam suas refeicdes em pé, o que
prejudicava sua atuagdo como modelo social junto as criangas.
Além disto, no periodo da coleta de dados ndo estava sendo
oferecido almoco, devido a reforma na pré-escola.
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Na atuagdo como modelo social as refeicdes, a literatura
mostra que esta tem importante impacto no habito alimen-
tar das criangas, principalmente se realizadas por adultos que
mantém relagdes préximas da crianga, como pais e educado-
res.” Exemplo disso é o estudo realizado nos Estados Unidos
com 26 pré-escolares, que demonstrou a importante atuagao
dos educadores como referéncias para as criangas as refeicoes,”
com mais aceitagdo quanto a variedade de alimentos, princi-
palmente quando os adultos apresentavam comportamento
de entusiasmo (“Humm, eu adoro mangas!”).

Outro fato importante a ser destacado é que, apesar das
diversas estratégias positivas citadas, elas ndo eram realizadas
por todas as educadoras, sendo que uma delas relatou ndo uti-
lizar, demonstrando até certa indiferenca, quando nZo fatalis-
mo, perante a situagao:

Vocé até fala [...] E se a crianca ndo quer? Tem crian-
¢a que ndo come [...] "Ah, ndo quero’, pode falar o que
vocé quiser, ele ndo quer |[...] (E3).

Tal fato demonstra a necessidade de as instituicoes geri-
rem seus projetos, de modo que ndo fiquem sujeitos as prefe-
réncias particulares das educadoras.

Naturalmente os resultados quanto a alimentagao das
criangas muitas vezes nao eram os esperados, havendo recu-
sas as refeicoes.

Desta forma, as educadoras, ao ndo esgotarem todos o0s
recursos educativos disponiveis, perdem a oportunidade de in-
fluenciar positivamente o comportamento alimentar das crian-
cas. Na literatura vé-se que sdo varias as estratégias, além das
citadas, que podem ser utilizadas na pré-escola para que haja
mais aceitacdo de legumes, verduras e frutas, entre elas: uso da
linguagem dramatica no contar de historias e para que a crianga
conheca as caracteristicas e fun¢des dos diferentes alimentos;
uso da horta na pré-escola, para que a crianga, ao sentir-se moti-
vada por ter plantado e colhido o alimento, venha a consumi-lo;
uso de brincadeiras com introducao aos novos alimentos; esti-
mulo, durante as rodas de conversa, a crianca para aproximar-
-se dos alimentos por meio do toque, odor, cor e forma; além
de confecgio e degustagéo de pratos geralmente recusados.>*

Além disto, as educadoras deste estudo comentaram so-
bre estratégias para o controle da quantidade de alimentos ofe-
recida as criangas, de acordo com o que consideram adequado.
Assim, algumas educadoras percebem a quantidade como ex-
cessiva, principalmente no tocante ao pdo. Tentam problema-
tizar a situagdo com os pais, especialmente preocupadas com a
possibilidade de substituicdo de refeicdes pelo farinaceo.

Quando a crianga come muito pdo, eu procuro ver
com a familia se ela esta comendo em casa o almoco,
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para ndo estar substituindo o almogo, uma refeicéo equi-
librada, por pdol...] (E2).

Outras educadoras preocupam-se com 0 consumo total
do lanche e chamam a atengdo da crianga para a sobra alimen-
tar, mesmo que esta indique ja estar satisfeita. E evidente que
o comportamento da educadora é influenciado pela familia, a
qual, por sua vez, ndo percebe o prejuizo que essa agio causa a
crianca. Tal fato ocorreu na pré-escola particular.

As vezes, tem crianca que pega o lanchinho, coloca
dentro da mochila e pde na lancheira e entdo fala: “Ah, ja
comi”. Al eu pego, eu abro a lancheira e vejo se realmente
ja comeu [risos] [...] Agora eu ja conheco bem eles, né? Af
eu falo: “Néo, vocé ndo comeu” ou entdo “Néo, vocé ndo
comeu isso aqui ainda”. "‘Ah, mas eu ndo aguento” — ele
falal...] Af eu falo "Ah, entdo vamos dar duas mordidas”.
Al as duas mordidas se tornam em quatro, cinco, seis, até
eles terminarem. E porque sendo eles néo comem e as
mdes perguntam ‘Ah, por que eu mando lanche e volta?”.
Entdo eu comecei a prestar mais atengdo nisso (E4).

A atitude da educadora, tal como a dos pais, é erronea, per-
dendo-se uma boa oportunidade de conversar sobre fome e sa-
ciedade. Cabe, portanto, questionar se a educadora esta informa-
da arespeito e mesmo se esta empoderada o suficiente para con-
seguir conversar com os pais sobre esse assunto to importante.

Assim, conforme abordado anteriormente, apesar de exis-
tirem projetos sobre alimentagdo desenvolvidos na pré-escola
publica e particular, sendo nesta Ultima, inclusive, planejados
pela direcdo da pré-escola (rodas da conversa e projeto litera-
rio), a forma como eram conduzidos ficava a cargo do educador,
que planejava e executava as atividades com as criangas. Assim,
como resultado da auséncia de planejamento na pré-escola pu-
blica e da auséncia de treinamento prévio dos educadores nas
duas pré-escolas, tem-se 0 uso de estratégias negativas ou erro-
neas e até mesmo o desconhecimento de possiveis estratégias
positivas para mudanca do comportamento alimentar infantil.

Segundo o Referencial Curricular Nacional para a Educa-
¢do Infantil®" as atividades realizadas na pré-escola devem ser
realizadas de forma a colaborar para resultados cada vez me-
lhores quanto a estruturagdo de ambientes saudaveis, capazes
de proporcionar e influenciar as criangas quanto a um estilo
de vida mais saudavel. Vale ressaltar, ainda, que o Ministério
da Educacéo brasileiro disponibiliza, inclusive eletronicamente,
uma série de documentos norteadores de educagéo infantil,*2*
entre estes, um que aborda a qualidade do servico oferecido
nessas instituicdes e propde uma metodologia problematiza-
dora a ser empregada por todos os profissionais do servigo.”?
Para tal, sugere reunides nas quais os profissionais avaliam o
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atendimento que prestam com vistas a atingir os objetivos de
promover o desenvolvimento infantil, o que, naturalmente,
compreende a alimentagéo.

Dessa forma, a pré-escola, ao ndo esgotar todas as estraté-
gias positivas disponiveis na aquisicdo de bons habitos e ao ndo
criar medidas para inibir o uso de estratégias negativas, quer por
meio de cursos de capacitagéo profissional, quer por meio do
auxilio de profissionais da area da satide, perde a oportunidade
de influenciar de forma mais efetiva as criangas na aquisicio de
bons habitos. Exemplo disso é a estratégia quanto ao consumo
total dos lanches. Sabe-se que a estratégia de forgar a crianga a
comer dificulta a percepgao desta quanto aos sinais de sacieda-
de e favorece o ganho de peso,** tal como demonstrado em es-
tudo realizado nos Estados Unidos com 22 pré-escolares. Os re-
sultados realgaram que a capacidade das criancas em regular o
consumo de energia foi interrompida ao centrarem sua atengao
nos estimulos ambientais, entre eles a estratégia do adulto de
chamar a atenc¢do para o resto de comida no prato.*

Quanto a quantidade de lanches consumidos pelas crian-
cas da pré-escola publica, uma das educadoras acredita que
seja consequéncia do desajuste de horarios entre a pré-escola e
as rotinas das criangas em casa, ora havendo o consumo exces-
sivo, ora ndo havendo consumo algum.

Eu acho que o que é servido pra eles na escola tem
crianga comendo como se fosse almogo. [Tem] aquela
meia duzia que come como se fosse almogo, [mas] o pdo
com recheio ndo substitui feijdo, arroz, salada, enquanto
tem outras [criangas] que ndo querem o pdo, pois aca-
baram de almocgar em casa. Ai da quatro horas, enche a
barriga de leite, deve dar uma diarreial [risos]. Tem crian-
¢a que toma trés copos de leite, esta com fome, mas isto
ndo seria suficiente para alimentar [...] Ndo sei se ele ja
chega em casa e vai comer comida mesmo de casa, da
jantal...] Eu acho que a crian¢a que come como se fosse
almogo, provavelmente ndo almogou em casa, e aque-
le que ndo comeu na hora da entrada, ele almogou em
casa, por volta do meio dia. (E2)

Além da alimentacdo, sdo realizadas também, nas duas
pré-escolas, atividades fisicas. Estas sdo praticadas todos os
dias, com 30 minutos de atividades livres em um playground e
30 minutos de quadra, com atividades dirigidas.

Segundo o “Guia de Orientagbes para Atividade Fisica de
Criangas’, do Centro para Controle e Prevencido de Doengas
(CDC)* dos Estados Unidos, as criangas deveriam fazer, no mini-
mo, 60 minutos de atividades fisicas todos os dias. Além disto, séo
prejudicadas nos meses de frio ou em dias chuvosos. Quanto a
este Ultimo, a situagao é ainda mais complicada na pré-escola pu-
blica, que ndo dispunha de parque ou quadra coberta, utilizando
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nessas ocasides a mesma area do refeitorio. Deste modo, tanto a
alimentagdo como a atividade fisica ficavam prejudicadas. Assim,
em média, as criangas realizam ou o minimo recomendado (pré-
-escola privada) ou menos que isso (pré-escola plblica).

Al, vamos supor, esta frio, esta chovendo, vocé ndo
vai conseguir ficar com eles parados dentro da sala, entéo
a gente faz alguma atividade aqui no pdtio coberto, que é
este que divide com o refeitério [...] Aqui a gente tem um
refeitorio acoplado ao padtio, entdo o barulho as vezes é
muito alto, das criangas brincando no patio, enquanto a
gente estd comendo, entdo é meio complicado [...] Eu ja vi
algumas escolas, que tém o refeitério totalmente isolado,
apesar de ter o barulho da escola normal, vocé néo tem
aquela movimentagdo tdo perto, entdo fica um cantinho,
aqui é para comer, é para sentareu nédo estou vendo o ou-
tro pulando, correndo e com vontade de ir ld com ele (E2).

As outras semanas, quando eu vejo que estd muito frio,
ai a gente faz movimentos mais dentro da sala, entdo fica
um pouco restrito ali e néo da para fazer muito movimento,
mas estando um dia ensolarado todos os dias eles véo (ET).

Estes achados corroboram as publicagdes. Estudo reali-
zado com 220 usuarios de um parque publico do Parana de-
tectou barreiras e facilitadores para atividade fisica, concluindo
que as condicdes climaticas sdo inibidoras.* Sobre a influén-
cia da temperatura na percepcéo e julgamento social, pesquisa
mostrou que no calor os julgamentos de outras pessoas e dos
contextos fisicos tendem a ser mais favoraveis do que no frio.”

Analisando-se essa situacdo a luz da literatura, pode-se
aquilatar o prejuizo ao desenvolvimento infantil. Estudo longitu-
dinal realizado no Canada, que acompanhou criangas até a idade
de 35 anos, avaliou 0 impacto positivo da pratica regular, organi-
zada e precoce de atividade fisica na escola na vida adulta.®® Evi-
déncias dessa natureza tém atribuido a escola papel de suma im-
portancia no combate ao sedentarismo, uma vez que o padréo

de atividade fisica da infancia tende a persistir na vida adulta.®®*

CONSIDERACOES FINAIS

Quanto ao estado nutricional, as educadoras tém tanto
percepgoes erroneas quanto corretas. Quanto aos fatores que
colaboram para o ganho de peso corporal, suas percepgdes sio
corretas. Também compreendem adequadamente as consequ-
éncias deletérias do excesso de peso, 0 que as motiva a usar di-
versas estratégias no ambito da pré-escola, na tentativa de mu-
danga nos habitos alimentares e de atividade fisica das criangas.
Ressalte-se, no entanto, que tanto empregam estratégias ade-
quadas quanto nao.
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Assim, apesar de existirem projetos de alimentagao plane-
jados pela direcéo da pré-escola particular (rodas da conversa e
projeto literario), a forma como eram conduzidos ficava a car-
go do educador, que planejava e executava as atividades com
as criancas. Tal fato demonstra a necessidade das instituicoes
de gerirem seus projetos, de modo que néo fiquem sujeitos as
preferéncias particulares das educadoras.

No que diz respeito as atividades fisicas, sua agdo é dupla-
mente prejudicada: por suas préprias concepgoes a respeito da
influéncia de frio e chuva e pela limitada estrutura fisica das ins-
tituigdes, o que faz com que as criangas tenham apenas o mini-
mo tempo diario recomendado.

Também realizam intervencdes junto as familias por meio
de contatos e negociagdes com o propodsito de beneficiar a
crianga, porém ha falta de metas e programas acordados em
ambito institucional, ficando a agdo das educadoras mais no
ambito pessoal. A articulagdo com setores da salide favoreceria
o estabelecimento de tais agdes e, inclusive, de sua avaliagio.

LIMITACOES DO ESTUDO

Cita-se como limitagao o fato de o estudo ter sido realiza-
do em apenas duas institui¢des de educagao infantil, embora a
literatura referende as conclusdes sugeridas.

RECOMENDACOES

Pré-escolas concentram elevado nimero de criangas e
adultos, sendo excelentes para a educagdo em salide e promo-
¢do de habitos saudaveis. De acordo com as diretrizes para a
Promocao da Alimentacdo Saudavel nas Escolas de Educacdo
Infantil, Fundamental e Nivel Médio, elaboradas pelo Ministé-
rio da Salde, juntamente com o Ministério da Educacdo® e
ainda segundo o “Referencial Curricular Nacional para a Edu-
cagdo Infantil”?" a alimentagdo e atividades fisicas sdo tarefas
que devem ser planejadas de forma a colaborar para resultados
cada vez melhores quanto a estruturagao de ambientes sauda-
veis, 0 que deve incluir a formulagéo de uma politica de atendi-
mento que contemple o enfoque da salide em comum acordo
com a esfera da educacéo. Tal parceria poderia ocorrer a partir
do planejamento conjunto e adogdo de um “curriculo de sau-
de” nas pré-escolas ou por intermédio de parcerias com uni-
versidades, de forma a desenvolverem estudos em conjunto e
cursos de capacitagdo, no sentido de beneficiar ndo apenas as
criangas, como também os profissionais da area de educagao.

REFERENCIAS

1. World Health Organization. Childhood overweight and obesity: childhood
overweight and obesity on the rise. [Citado em 2011 set. 5]. Disponivel em:
htep://www.who.int/dietphysicalactivity/childhood/en/.

584 REME - Rev Min Enferm. 2013 jul/set; 17(3): 577-585



Percepcao dos educadores infantis quanto ao processo de alteragido do peso em pré-escolares

2. World Health Organization. Obesity and overweight. [Citado em 2011 set. 23. Dietz WH, Gortmaker SL. Do we fatten our children at the television set?
5]. Disponivel em: http:/ /www.who.int/mediacentre/factsheets/fs311/en/. Obesity and television viewing in children and adolescents. Pediatrics.1985;

3. Kaur S, Kapil U, Singh P. Pattern of chronic diseases amongst adolescent 75(5)807-12.
obese children in developing countries. Curr Sci. 2005; 88(7):1052-6. 24. Mendoza A, Zimmerman F, Christakis DA. Television viewing, computer use,

4. Macedo SF, Araljo MFM, Marinho NPB, Lima ACS, Freitas RWF, Damasceno obesity and adiposity in US preschool children. Int J Behav Nutr Phys Act.
MMC. Risk Factors for Type 2 Diabetes Mellitus in Children. Rev Latinoam 2007; 4:44.

Enferm. 2010;18(5): 936-42. 25. Bellissimo N, Pencharz PB, Thomas SG, Anderson GH. Effect of television

5. Wang Y, Monteiro C, Popkin BM. Trends of obesity and underweight in older viewing at mealtime on food intake after a glucose preload in boys. Pediatr
children and adolescents in the United States, Brazil, China, and Russia. Am ) Res. 2007; 61(6):745-9.

Clin Nutr. 2002; 75(6): 971-7. 26. Fiates GMR, Amboni RDMC, Teixeira E. Comportamento consumidor,

6. Veiga GV, Cunha AS, Sichieri R. Trends in overweight among adolescents habitos alimentares e consumo de televisdo por escolares de Florianopolis.
living in the poorest and richest regions of Brazil. Am J Public Health. 2004; Rev Nutr. 2008; 21(1):105-14.
94(9):1544-8. 27. Hills AP, Henning EM, Byrne NM, Steele JR. The biomechanics of adiposity:

7. Brasil LMP, Fisberg M, Maranhao HS. Excesso de peso de escolares em regido structural and functional limitations of obesity and implications for
do Nordeste Brasileiro: contraste entre as redes de ensino publica e privada. movement. Obes Rev. 2002; 3(1):35-43.

Rev Bras Saude Mater Infant. 2007;7(4):405-12. 28. Simdes D, Meneses RF. Auto-conceito em criangas com e sem obesidade.

8. Mondini L, Levy RB, Saldiva SRDM, Venncio SI, Aguiar JA, Stefanini MLR. Psicol Reff Crit. 2007, 20(2)246-51.

Prevaléncia de sobrepeso e fatores associados em criangas ingressantes no 29. Paschoal MA, Trevizan PF, Scodeler NF. Variabilidade da frequéncia cardiaca,
ensino fundamental em um municipio da regido metropolitana de Sdo lipides e capacidade fisica de criangas obesas e nao-obesas. Arq Bras Cardiol.
Paulo, Brasil. Cad Satide Publica 2007; 23(8):1825-34. 2009; 93(3):239-46.

9. James WPT. The epidemiology of obesity: the size of the problem. J Intern 30. Rezende MA, Fujimori E. Promogéo do aleitamento materno e alimentagao
Med. 2008; 263(4):336-52. da crianga. In: Brasil. Ministério da Satde. Instituto para o Desenvolvimento

10. Velloso LA. O controle hipotalamico da fome e da termogénese implicacdes d? Satide. Pr(.)grama Salde da Familia. Manual de enfermagem: satde da
no desenvolvimento da obesidade. Arq Bras Endocrinol Metabol. 2006; crianga. Brasilia: Dreamaker; 2001. p. 88-94.
50(2):165-76. 31. Brasil. Ministério da Educagdo e do Desporto. Secretaria de Educagao

11, Bouchard C. Etiology of obesity: genetic factors. ALAN. 1992; 42(3):127-30. Fundamental. Referencial curricular nacional para a educagao infantil.

Brasilia: MS; 1998.

12. Swinburn B, Egger G, Raza F. Dissecting obesogenic environments: the o . } o N
development and application of a framework for identifying and prioritizing 32. Brasil. Ministério da Educagdo. Secretaria da Educacdo basica. Politica
environmental interventions for obesity. Prev Med.1999; 29(6):563-70. Nacional de Educagao Infantil: pelo direito das criancas de zero a seis anos a

! } : ) . ) Educagdo. Brasilia; 2006.

13. Rezende MA, Pereira DA, Marins SS. Cuidados em alimentagéo de criangas em T ) ) )

instituicdes de educacio infantil. Fam Satide Desenv UFPR. 2006; 8(1):32-41. 33. Brasil. Ministério da Educagio. Secretaria da Educagao baésica. Indicadores da
' ualidade na Educagao Infantil. Brasilia: MS; 2009.

14. Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira. Q ¢ ) )

Sinopse estatistica da educagdo bésica - 2009. Educagio Infantil. Pré-escola. 34. Birch LL, Mcphee L, Shoba BC, Steinberg L, Krehbiel R. Clean up your plate:
[Citado em 2011 set. 10]. Disponivel em: http://portalinepgovbr/basica- effects of child feeding practices on the conditioning of meal size. Lear Motiv.
censo-escolar-sinopse-sinopse. 1987;18:301-17.

15, Marins SS. Percepcoes maternas sobre alimentacio de pré-escolares que 35. United States. Centers for Disease Control and prevention (CDC). Division
freqiientam instituicdo de educacio infantil [dissertacio]. Sao Paulo: Escola of Nutrition, Physical Activity and Obesity. Physical activity guidelines for
de Enfermagern, Universidade de Sio Paulo; 2005. children [online]. Atlanta; 2008. [Cited 2011 Sep. 15]. Available from: http://

_ ) ) ) www.cdc.gov/physicalactivity/everyone/guidelines/index.html.

16. Birch LL. Effects of peer models’ food choices and eating behaviors on ) govIpny y y & N )

preschoolers food preferences. Child Dev. 1980; 51(2):489-96. 36. Silva DAS, Petroski EL, Reis RS. Barreiras e facilitadores de atividades fisicas em
) ) freqlientadores de parques publicos. Motriz. 2009; 15(2):219-27.

17. Hendy HM, Raudenbush B. Effectiveness of teacher modeling to encourage ) ) } ]
food acceptance in preschool children. Appetite. 2000; 34(1):61-76 37. Marcelino S. Ainfluéncia da temperatura na percepcao e julgamento dos outros

18, Wold B, Andersen N Health promotion aspects of family and peer influences e do proprio [dissertagao]. Lisboa: Instituto Universitario de Lisboa; 2009.
on spor't participation. Int J Sport Psychol. 1992; 23:343-59 38. Trudeau F, Laurencelle L, Shephard RJ. Tracking of physical activity from

childhood to adulthood. Med Sci Sports Exerc. 2004; 36(11):1937-43.

19. Gubbels JS, Kremers SP), Stafleu A, Dagnelie PC, Vries NK, Thijs C. Child-care ] ) i P () )
environment and dietary intake of 2 and 3 year old children. ] Hum Nucr Diet. 39. Nogueira D, Faerstein E, Rugani|, Chor D, Lopes CS, Werneck GL. Does leisure-
2010; 23(1):97-107. time physical activity in early adulthood predict later physical activity? Pro-

saude study. Rev Bras Epidemiol. 2009;12(1):3-9

20. Bardin LD. Andlise de contelido. 3% ed Lisboa: Edigdes 70; 2004. / P M

. i 40. Brasil. Ministério da Satide e da Educagéo. Portaria GM n. 1.010, de 8 de maio
21. Carvalhaes MABL, Godoy I. As maes sabem avaliar adequadamente o peso P 5 . 5 .
dascri , Camoi i : de 2006. Institui as diretrizes para a Promogdo da Alimentagdo Saudavel nas
as criangas? Rev Nutr Campinas. 2002,15(2)155-62. Escolas de educagio infantil, fundamental e nivel médio das redes publicas e
22. Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira. privadas, em ambito nacional. Brasflia: MS; 2006.
Resultados preliminares do censo da educagdo infantil 2000. [Citado em
2011 set. 11]. Disponivel em: http://www.inep.gov.br/basica/levantamentos/
outroslevantamentos/infantil/educacao_infantil_brasil.htm.
DOI: 10.5935/1415-2762.20130043 585 REME - Rev Min Enferm. 2013 jul/set; 17(3): 577-585



