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1. INTRODUCAO

Doencas infeciosas e desnutricdo vém sendo substituidas pelas doencas
cronicas ndo transmissiveis (DCNT), entre elas diabetes melittus, obesidade,
hipertensédo arterial, doencas cardiovasculares e cancer (FILHO; RISSIN, 2003).
Estas enfermidades geram altos custos para o sistema de saude brasileiro (DE
OLIVEIRA; SANTOS; DA SILVA, 2015) pelo elevado numero de internagfes anuais,
namero de consultas médicas, uso de medicamentos e outros custos (MALTA et al.,
2017).

O aumento do consumo regular de alimentos ndo saudaveis, associados ao
sedentarismo e baixa atividade fisica (MALTA et al., 2015) sdo fatores de risco
associados ao desenvolvimento das DCNT. A alimentacao é um dos fatores de risco
com maior énfase, pois o baixo consumo de alimentos ricos em fibras, vitaminas,
minerais e antioxidantes em substituicdo ao consumo de alimentos ricos em gorduras
saturadas, gorduras trans e acucares simples tém sido identidificados como preditores
para a obesidade (ASKARI et al., 2020).

Embutidos, bebidas adocadas, macarrdo instantaneo, biscoitos salgados séo
alimentos ricos em sodio e/ou agucares simples, gordura saturada, e trans e estao
entre os mais consumidos dentre os alimentos industrializados (SOUZA et al., 2011).
Estes alimentos aumentam a producdo de radicais livres e de citocinas pro-
inflamatorias, gerando um estado cronico de inflamacdo e estresse oxidativo,
desencadeando processos obesogénicos e outras enfermidades cronicas (AZEVEDO
et al., 2014).

E apesar de esforcos integrados de governo, agencias internacionais e
profissionais de salude, as DCNT constituem crescente problema de saude publica
com urgente necessidade de promover melhorias na alimentacdo da populacao
(COSTA et al., 2020). Nesta perspectiva, 0 ambiente escolar € um dos espacos com
potencial para promocdo da saude e também da alimentacdo saudavel e adequada
ndo somente para alunos, mas também para toda comunidade escolar. Os
trabalhadores da alimentacdo escolar que preparam a alimentacdo ofertada aos
escolares sdo de extrema importdncia no contexto da alimentacdo saudavel.
Entretanto, ndo se sabe como é o habito alimentar destes trabalhadores em virtude
da escassez de estudos sobre o tema. Neste sentido, o objetivo deste estudo foi
avaliar os marcadores de consumo alimentar ndo saudavel de trabalhadores da
alimentagao escolar das escolas municipais da zona rural de Pelotas, Rio Grande do
Sul (RS).

2. METODOLOGIA

Estudo transversal descritivo com trabalhadores da alimentacdo escolar de

escolas municipais rurais que atendiam escolares do 1° ao 9° ano, localizada na zona
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rural no municipio de Pelotas, RS. Este trabalho faz parte de um projeto amplo
nomeado “Censo Rural da Rede Municipal de Ensino, Pelotas, RS”, o qual foi
previamente, autorizada a sua realizacdo pela Secretaria Municipal de Educacéo e
Desporto. Foram incluidos no estudo, somente trabalhadores da alimentagéo escolar
gue concordaram em participar mediante a assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

A coleta de dados ocorreu entre 0os meses de marco e abril de 2015, sendo
realizada por entrevistadores previamente treinados da Faculdade de Nutricdo da
Universidade Federal de Pelotas (UFPel). Foi realizada uma reunido, convocada pela
escola, com os trabalhadores da alimentacédo escolar, para explicagcdo do estudo.
Apos foi realizada ap6s a coleta de dados com questionario autoaplicado contendo
dados sociodemogréficos: sexo (masculino ou feminino), idade (em anos completos),
cor da pele ou raca (branca, preta, indigena, parda ou amarela, posteriormente
categorizados em branca e ndo branca) e situacdo conjugal (casado ou mora com
companheiro ou solteiro, divorciado ou viuvo).

Marcadores da alimentacdo ndo saudavel e questdes relacionadas ao habito
alimentar foram baseadas no questionario do Sistema de Vigilancia Alimentar e
Nutricional entre elas a frequéncia do consumo de alimentos nos ultimos sete dias
(BRASIL, 2016) e incluidos outros alimentos regionais. Os dados de consumo
alimentar foram, posteriormente, categorizados em consumo regular semanal e nao
regular com ponto de corte de 5 vezes na semana. Os dados coletados foram
duplamente digitados no programa EpiData 3.1 e posteriormente analisados no
programa Stata 13. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
UFPel, sob parecer n°® 950.128.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Totalizaram 25 questionarios respondidos e 8 recusas (3%) dos trabalhadores
da alimentacéo escolar. Destes, a maioria era do sexo feminino (88%), da cor branca
(92%), era casado ou morava com companheiro (92%) e tinha média de idade de 44,2
anos. 58,33% dos trabalhadores autoavaliaram a saude como boa ou excelente. Os
dados da prevaléncia de consumo regular de marcadores da alimentacdo nao
saudavel de trabalhadores da alimentacédo escolar podem ser verificados na Tabela
1.
Tabela 1. Prevaléncia de consumo regular dos ultimos sete dias de marcadores da
alimentagcdo ndo saudavel de trabalhadores da alimentacdo escolar de escolas
municipais da zona rural de Pelotas/RS. 2015. (n=25)

Variavel* n %

Alimentos fritos

Nao regular 25 100,00

Regular 0 0,00
Hambuarguer ou embutidos

N&o regular 23 92,00

Regular 02 8,00
Bolachas/biscoitos salgados ou salgadinhos de
pacote

N&o regular 20 80,00

Regular 5 20,00

Bolachas/biscoitos doces ou recheados, doces,
balas e chocolates
N&o regular 0 00




x‘ 7@ SEMANA

W INTEGRADA XXX CIC — CONGRESSO DE INICIACAO CIENTIFICA
4 UFPEL 2021

Regular 25 100,00
Refrigerante

N&o regular 24 96,00

Regular 1 4,00
Banha ou torresmo

N&o regular 25 100,00

Regular 0 00,00
Conservas

N&o regular 23 92,00

Regular 2 8,00
Chimia, geleia, doces em calda ou cristalizados

N&o regular 21 84,00

Regular 4 16,00
Mel ou melado

N&o regular 25 100,00

Regular 0 0,00

*N&o regular: consumiu até 5 vezes na ultima semana; Regular: consumiu 5 ou mais
vezes Ultima semana; n=24

Dentre os alimentos consumidos regularmente, os biscoitos foram o0s mais
expressivos nesta populacdo. O consumo de mais de 5 vezes na ultima semana foi
referido pela totalidade dos entrevistados para bolachas/biscoitos doces ou
recheados, doces, balas e chocolates sendo superior a prevaléncia das repostas dos
adultos da Pesquisa Nacional de Saude, com prevaléncia de consumo regular de
doces de 21,7% (CLARO et al., 2015). Especialmente os biscoitos doces e recheados
contem uma excessiva quantidade de agUcares simples e gorduras em seus recheios,
especialmente a gordura do tipo saturada e hidrogenada, contendo niveis elevados
de isdmeros trans (AUED-PIMENTEL et al., 2003; GOMES, 2010). Estes nutrientes
séo altamente relacionados a disfungdes cardiometabdlicas (AUED-PIMENTEL et al.,
2003).

Ja 20,00% dos trabalhadores da alimentacdo escolar referiram consumir
regularmente bolachas/biscoitos salgados ou salgadinhos de pacote. Claro et al.
(2015) referem que salgadinho de pacote ou biscoito, bolo e embutidos, séo alimentos
gue fazem parte da dieta do brasileiro (CLARO et al., 2015). Ja se sabe que quanto
maior a inclusdo de alimentos ultraprocessados na dieta, maior serd o aporte de
energia, gordura, gordura saturada e trans, agucar livre e menos fibra, proteina, sédio
e potassio, apresentando uma piora geral do perfil nutricional da dieta (LOUZADA et
al., 2015).

4. CONCLUSOES
O consumo regular dos marcadores de alimentacdo nao saudavel foi elevado
para bolachas/biscoitos doces ou recheados, doces, balas e chocolates. Salienta-se
a importancia de mais estudos com este publico, bem como medidas de promocéao de
saude e prevencao de doencas especialmente pois sdo um dos maiores promotores
de saude e alimentacédo saudavel na escola.
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