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RESUMO

Descrever a evolucdo das préaticas alimentares ndo saudaveis entre adolescentes nas trés Ultimas
versdes da Pesquisa Nacional de Saude do Escolar. Estudo ecoldgico, no qual foram estudadas
questbes referentes ao consumo de refrigerante, guloseimas, ultraprocessados, habito de comer
enquanto assiste televisdo e héabito de realizar refeicdes acompanhado do responsavel. Houve
reducdo do consumo de guloseimas (9,1%), refrigerante (8,2%) e de ultraprocessados (9%),
sendo este Ultimo com maior reducdo observada na regido Nordeste. Alunos com maes de ensino
superior completo apresentaram redugdo de 3,5% no consumo de ultraprocessados, e de 12,2%
entre os alunos com mées de ensino fundamental completo. Embora tenha sido observada
reducdo no consumo de alimentos ndo saudaveis, a ingestdo destes alimentos ainda foi
significativamente alta em 2015. Considerando a associaco entre alimenta¢do ndo saudavel com
o desenvolvimento de doencas cronicas, é fundamental que sejam desenvolvidas estratégias de
praticas alimentares saudaveis no contexto escolar.

Palavras-chave: Consumo alimentar. Demografia. Satde do adolescente.

ABSTRACT

The evolution of unhealthy eating practices among adolescents in the last three versions of the
National School Health Survey is analyzed. Current ecological study comprises issues with
regard to the consumption of soft drinks, candies, ultra-processed food, eating while watching
television and having meals within the family. There was a decrease in the consumption of
sweets (9.1%), soft drinks (8.2%) and ultra-processed foods (9%). The consumption of ultra-
processed food had the largest reduction rate reported in the Northeast region of Brazil. Students
whose mothers had higher education revealed a 3.5% reduction in the consumption of ultra-
processed food, whilst there was a 12.2% decrease among students whose mother had full
primary education. Although a reduction in the consumption of unhealthy foods has been
observed, the intake of these foods was still significantly high in 2015. Since there is an
association between unhealthy eating and the development of chronic diseases, it is essential that
healthy eating practices strategies should be developed in the school context.

Keywords: Adolescent health. Demography. Food consumption.
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INTRODUCAO

Segundo a Organizacdo Mundial de
Saude (OMS), a adolescéncia € o periodo
compreendido dos 10 aos 19 anos de idade,
e é marcado por intensas transformacoes
fisicas, emocionais, comportamentais e
sociais. Ao longo da adolescéncia o0s
jovens demandam autonomia cada vez
maior em relacdo as suas familias, e
observa-se maior exposicdo a fatores de
risco para a saude, como uso de alcool e
outras drogas, alimentacdo ndo saudavel e
sedentarismo; habitos que podem se
perpetuar pela vida adulta e impactar na
qualidade de vida®?,

As  doencas
transmissiveis (DCNT’s) respondem por
74% das causas de morte no pais, e estdo
associadas ao excesso de peso e aos fatores
de risco anteriormente citados.® Segundo
os dados da Pesquisa Nacional de Saude do
Escolar (PeNSE), 23,7% dos adolescentes
entre 13 e 17 anos de idade apresentam
quadro de excesso de peso, 0 que
corresponde a aproximadamente trés
milhdes de escolares brasileiros.* A
prevaléncia de obesidade nessa mesma
populacdo é de 7,8%. Estudos tém
mostrado que o habito alimentar de
adolescentes é pior do que de adultos e
idosos. Embora 0S adolescentes
apresentem
saudaveis, como arroz e feijdo, a
alimentacdo é marcada pelo consumo de
alimentos ultraprocessados (AUP)%®.

cronicas nao

consumo de alimentos
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Considerando que 0S
comportamentos de salde ou de risco para
a saude adquiridos ao longo da
adolescéncia podem se perpetuar para a
vida adulta, com impacto no estado de
salde e qualidade de vida, a OMS tem
recomendado que os paises mantenham
sistemas de vigilancia dos fatores de risco
para adolescentes. A compreensdo e 0
monitoramento dos modos de vida de
escolares € um subsidio importante para o
desenvolvimento de politicas publicas que
possam atuar sobre as condicdes de salde
desse grupo etario?.

Neste contexto, a PeNSE &
realizada no Brasil desde 2009, com
periodicidade trienal, e se constitui como
importante
desenvolvimento de estratégias para

ferramenta para 0o

promocdo de saude e de combate as
DCNT’s no pais®. O objetivo desse estudo
foi descrever a evolucdo de préticas
alimentares nédo saudaveis entre
adolescentes nas trés Gltimas versdes da

PeNSE.
METODOLOGIA
DESENHO DO ESTUDO

Estudo observacional descritivo de
caracteristica ecoldgica baseado em dados
provenientes da PeNSE.*® A PeNSE é um
inquérito
epidemioldgico de base escolar e foi
realizada nos anos de 2009, 2012, e 2015

nacional de cunho
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pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) em parceira com o
Ministério da Saude com apoio do
Ministério da Educacdo. Os dados da
pesquisa estdo disponibilizados
publicamente no sitio eletrénico do IBGE.

A populacdo de estudo da PeNSE
foram os escolares do 9° ano do ensino
fundamental de escolas publicas e
privadas das 26 capitais dos Estados
brasileiros e do Distrito Federal. A
pesquisa foi realizada a partir de
autopreenchimento do questionario por
parte dos escolares, através de dispositivo
movel de coleta, e o preenchimento
realizado simultaneamente por todos o0s
escolares da turma, cada um com seu
dispositivo, apds receberem as instrugdes
para tal. A amostra da PeNSE 2009 foi
limitada as capitais e ao Distrito Federal.
Definiram-se as escolas como Unidades
Priméarias de Amostragem - UPA e as
turmas como Unidades Secundarias de
Amostragem - USA®. As escolas foram
estratificadas, inicialmente, considerando
a localizacdo geografica e dependéncia

administrativa. Em cada estrato geografico
a amostra foi obtida em dois estagios, nos
quais, inicialmente, foram selecionadas as
escolas, através do método de selecdo com
probabilidades proporcionais ao tamanho
e, em seguida, foram selecionadas as
turmas.

Nas edicbes de 2012 e 2015 a
amostra da pesquisa foi ampliada,
passando a incorporar municipios do
interior do pais e escolares de outras
séries. Contudo, para possibilitar a
comparacdo com a edicdo de 2009, no
presente estudo foram utilizados dados da
fracdo amostral referente as capitais e ao
DF das edi¢des de 2012 e 2015. Portanto,
0os dados deste estudo se referem a:
amostra completa da edicdo de 2009
(escolares do 9° ano das capitais e DF),
parcela da amostra das edi¢cdes de 2012 e
2015 referente aos escolares do 9° ano das
capitais e DF. Desta forma fica assegurada
a comparabilidade entre os valores
referentes a cada edicdo*. A Figura 1
apresenta o organograma metodologico do
presente estudo.
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PeNSE 2009

PeNSE 2012

PeNSE 2015

Capitais e DF

Total: 61.301 adolescentes

Capitais, DF e municipios.

Total: 61.145 adolescentes

Capitais e DF

Total: 51.192 adolescentes

FRACAO
AMOSTRAL

* Consumo de Refrigerante
* Consumo de guloseimas

Ultraprocessados™®

VARIAVEIS
ANALISADAS

estuda

» Habito de comer enquanto assiste Tv ou

« Sexo
* Escolaridade Materna
* Regido geografica

* Dependéncia administrativa da escola

Intervalo de confianca —IC 95%

Qui-quadrado (0.05)

ANALISE
ESTATISTICA

Figura 1. Fluxograma metodoldgica.
Fonte: Dados da pesquisa

VARIAVEIS SELECIONADAS

Foram analisadas questdes
referentes ao consumo alimentar, mais
especificamente em relacdo ao consumo de
alimentos marcadores de habito ndo
saudavel, dos escolares nos trés anos da
pesquisa. Foram selecionadas as variaveis
referentes ao consumo de refrigerante,
guloseimas e ultraprocessados. Na edicdo
de 2009 o grupo de ultraprocessados se
refere a soma de duas varidveis, as
variaveis de consumo de embutidos e de
biscoitos salgados. Em 2012, esta variavel
se refere a soma de trés variaveis:
embutidos, biscoitos salgados e de
salgadinho de pacote. Em 2015 as trés
variaveis foram agregadas em uma Unica

pergunta (consumo de ultraprocessados), a
qual considerava ainda, no texto
explicativo, o consumo de macarrdo
instantaneo.  Nos  questionarios,  0s
escolares foram indagados sobre a
frequéncia de consumo dos alimentos na
semana de referéncia (semana anterior a
pesquisa).

Nas variaveis de consumo
alimentar, nas trés edicdes da pesquisa, a
pergunta a ser respondida pelos escolares
foi a seguinte: “Nos Ultimos 7 dias, em
quantos dias vocé consumiu...?”, sendo
que para cada item alimentar os escolares
tinham oito opgdes de  resposta,
abrangendo de zero a 7 dias na semana. Na
variavel sobre alimentacdo enquanto
assiste TV a pergunta realizada foi: “Vocé
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costuma comer quando estd assistindo a
TV ou estudando?”. Nesse caso, as Seis
opgoes de resposta foram: “Nao; Sim,
todos os dias; Sim, 5 a 6 dias por semana;
Sim, 3 a 4 dias por semana; Sim, 1 a 2 dias
por semana; Sim, mas apenas raramente’.
Ja a varidvel sobre alimentacdo com os
pais foi obtida da seguinte forma: “Vocé
costuma almogar ou jantar com sua mae,
pai ou responsavel?”, sendo as opcdes de
resposta as mesmas da variavel anterior.

ANALISES ESTATISTICAS

Foram estimadas as frequéncias
com intervalo de confianca de 95%
(IC95%) das variaveis selecionadas. A
comparacdo das prevaléncias foi realizada
por meio da presenca ou ndo da intersec¢édo
dos 1C95% para verificar se houve
diferencas entre os anos estudados. Para as
variaveis categoricas do estudo, utilizou-se
0 teste qui-quadrado para verificar se ha
associacdo entre cada par de variaveis, ao
nivel de significancia de 0,05. Por se tratar
de uma pesquisa baseada em amostra
complexa, a andlise dos dados foi
executada por pacote/software especifico
para esse fim, considerando 0s pesos para
cada amostra, conforme recomendado por
Oliveira e colaboradores.” Nesse sentido
foi adotado o pacote survey do software
estatistico R,

ASPECTOS ETICOS

O presente estudo foi baseado em
dados publicos de inquéritos
populacionais.*®  Ademais, o projeto
original de cada inquérito foi aprovado
com parecer pela Comissdao Nacional de
Etica em Pesquisa (CONEP: n. 11.537 -
PeNSE 2009; n. 16.805 - PeNSE 2012; e n.
1.006.467 - PeNSE 2015).

RESULTADOS

A comparacdo dos dados de
consumo alimentar de alimentos néo
saudaveis da PeNSE de 2009, 2012 e 2015
mostrou que houve reducdo de 9,1% do
consumo de guloseimas, com maior
reducdo observada no sexo feminino
(Tabela 1). O consumo de refrigerante
apresentou reducdo de 8,2% (Tabela 2),
sendo maior no grupo feminino. Em
relacdo a dependéncia administrativa de
2009 a 2015 houve maior reducdo na
frequéncia de consumo de refrigerante
entre estudantes de escolas privadas
(12,2%) do que entre aqueles de escolas
publicas (7,0%). Cumpre ressaltar que na
primeira edicdo da PeNSE, o consumo de
refrigerante foi maior nas escolas privadas,
quase se igualou na edigcdo de 2012, e na
edicdo de 2015 as escolas privadas
apresentaram consumo de refrigerante
inferior ao referido pelos alunos de escolas
publicas do pais.
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Tabela 1. Distribuicio percentual do consumo de guloseimas entre adolescentes brasileiros segundo
caracteristicas sociodemograficas. Pesquisa Nacional da Saude do Escolar (PeNSE): 2009, 2012 e

2015
Variaveis 2009 2012 2015 2009 — 2015
% 1C(95%) % 1C(95%) % 1C(95%)
Total 50,9 50-51,7 42,7 41,7 - 43,7 41,8 40,9 - 42,7 -9,1%
Sexo
Masculino 42,6 41,5-437 36,3 35,0-37,7 36,0 34,7-37,2 -6,6%
Feminino 58,3 57,3-59,4 48,8 47,7-50,0 475 46,3 - 48,6 -10,8%
Diferenca -15,7 -12,5 -115
Razéo 0,73 0,74 0,76
Teste qui-quadrado (valor-p) < 0,01 <0,01 <0,01
Regido Geografica
Norte 44,6 43,2 - 46 38,3 37,1-39,6 37,3 35,9-38,7 -7,3%
Nordeste 47,7 46,6 - 48,8 39,1 38,1-40,2 38,0 37-39 -9,7%
Sudeste 53,2 51,5-54,8 45,0 43,1-47,0 44,0 42,3-458 -9,2%
Sul 50,5 48,8 -52,2 41,0 38,9-43,0 40,4 38,2-42,7 -10,1%
Centro-Oeste 54,4 52,7-56 46,3 445 - 48,0 45,8 43,9 -477 -8,6%
Diferenca 9,8 8 8,5
Razéo 1,2 1,2 1,2
Teste qui-quadrado (valor-p)  <0,01 <0,01 <0,01
Dependéncia Adm da Escola
Privada 49,9 48,5-51,3 39,8 38,2-41,3 40,9 39,4-423 -9,00%
Publica 51,1 50,1-52,1 43,7 42,5 -44,9 42,1 41,1-433 -9,00%
Diferenca -1,2 -3,9 -1,2
Razédo 0,98 0,91 0,97
Teste qui-quadrado (valor-p) 0,16 <0,01 0,16
Escolaridade Materna
Néo estudou 454 41,5-49,5 35,7 32,4-39,2 43,5 39,1- 48 -1,90%
Fundamental incompleto 50,7 49,1-52,3 44,3 42,7 -459 41,4 39,2-43,6 -9,3%
Fundamental completo 50,9 48,6 - 53,2 43,5 41,8 -45,1 415 39,4 -43,7 -9,4%
Médio completo 52,7 51,4-54 42,7 41,2 - 44,3 42,7 41,1-44,4 -10,0%
Superior completo 49,5 47,8 -51,2 40,1 38,3-41,8 40,7 38,9-42,6 -8,8%
Diferenca -4,1 -4,4 2,8
Razéo 0,92 0,89 1,07
Teste qui-quadrado (valor-p) < 0,01 <0,01 0,58

Fonte: Dados da pesquisa.
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Tabela 2. Distribuicdo percentual do consumo de refrigerante entre adolescentes brasileiros segundo
caracteristicas sociodemograficas. Pesquisa Nacional da Salde do Escolar (PeNSE): 2009, 2012 e

2015
Variaveis 2009 2012 2015 2009 — 2015
% 1C(95%) % 1C(95%) % 1C(95%)
Total 37,2 36,3-38,2 35,5 34,7-36,3 29,0 27,9-30 -8,2%
Sexo
Masculino 37,9 36,6 - 39,2 36,5 35,5-37,6 30,5 29,2-31,8 -7,4%
Feminino 36,6 35,5-37,8 34,5 33,4-35,6 27,5 26,3 -28,7 -9,1%
Diferenca 1,3 2 3
Razéo 1,04 1,06 1,11
Teste qui-quadrado (valor-p) 0,09 <0,01 <0,01
Regido Geografica
Norte 36,0 34,2-378 35,2 33,6 - 36,8 28,6 27,3-30 -7,4%
Nordeste 32,0 30,8-33,2 30,3 29,3-31,3 24,8 23,7-26 -7,2%
Sudeste 40,3 38,4-421 38,2 36,6 - 39,8 30,8 28,7-32,9 -9,5%
Sul 38,0 36,3-39,6 35,5 34,0-37.2 29,8 28-31,7 -8,2%
Centro-Oeste 36,3 34,7-378 36,0 34,5-36,8 30,2 28,5-31,9 -6,1%
Diferenca 8,3 7.9 6
Razéo 1,26 1,26 1,24
Teste qui-quadrado (valor-p) <0,01 <0,01 <0,01
Dependéncia Adm da Escola
Privada 39,1 36,6 -41,6 35,3 33,9-36,8 26,9 25-28,9 -12,2%
Publica 36,7 35,7-37,7 35,6 34,6 - 36,6 29,7 28,5-31 -7,0%
Diferenca 2,4 -0,3 -2,8
Razédo 1,07 0,99 0,91
Teste qui-quadrado (valor-p) 0,08 0,80 0,02
Escolaridade Materna
Néo estudou 32,0 28,3-36 315 28,2-35,0 30,0 26,1-34,2 -2,0%
Fundamental incompleto 34,9 33,4-36,4 344 32,8 - 36,0 28,0 26,4 -29,7 -6,9%
Fundamental completo 37,5 35,6 -39,4 36,2 34,3-38,1 31,6 29,6 - 33,6 -5,9%
Médio completo 38,7 36,8 -40,5 36,3 34,8-37,8 29,8 28,4-31,3 -8,9%
Superior completo 38,0 36 -40,1 34,8 32,8 - 36,7 26,5 241-291 -11,5%
Diferenca -6 -3,3 35
Razéo 0,84 0,91 1,13
Teste qui-quadrado (valor-p) < 0,01 0,06 <0,01

Fonte: Dados da pesquisa

A escolaridade materna também
apresentou comportamento semelhante em
relagdo ao consumo de refrigerantes. Os
filhos de mdes com ensino superior
completo, edicdo de 2009, se

enquadraram na segunda maior

na

porcentagem de consumo, passando para
menor porcentagem na edicdo de 2015, que
foi a maior diferenga no periodo analisado.
O consumo de AUP teve reducgéo geral de
9% entre as trés edi¢cbes da PeNSE (Tabela
3). Para este grupo de alimentos, a regido
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Sul apresentou reducdo do consumo de a 9,9%, sendo que a regido Nordeste foi a
apenas 0,8%, enquanto as demais regides que apresentou maior reducdo no consumo
apresentaram reducgdes que variaram de 6,9 de AUP (11,1%).

Tabela 3. Distribuicdo percentual do consumo de alimentos ultraprocessados* entre adolescentes
brasileiros segundo caracteristicas sociodemograficas. Pesquisa Nacional da Saude do Escolar
(PeNSE): 2009, 2012 e 2015

Variaveis 2009 2012 2015 2009 — 2015*
% 1C(95%) % 1C(95%) % 1C(95%)
Total 43,8 42,9 - 44,6 42,5 41,6 -43,4 339 33-348 -9,9%
Massiﬁfino 419 40,8 - 43 40,6 39,3-41,9 31,9 30,8-33,1 -10,0%
Feminino 454 44,3 - 46,5 44,3 43,3-454 35,8 34,7-37 -9,6%
Diferenca -3,5 -3,7 -39
Razéo 0,92 0,92 0,89
Teste qui-quadrado (valor-p) <0,01 <0,01 <0,01
Regido Geografica
Norte 37,1 35,8-38,3 35,9 34,7-37.2 28,2 27-294 -8,9%
Nordeste 47,1 45,9 - 48,2 445 435-455 36,0 35-37,1 -11,1%
Sudeste 45,0 43,4 - 46,7 44,0 42,2 -458 343 32,7-36,1 -10,7%
Sul 38,1 36,3-39,9 37,5 35,8-39.3 355 33,7-373 -2,6%
Centro-Oeste 414 40,2 - 42,7 42,1 40,8-43,4 333 315-351 -8,1%
Diferenca 10 8,6 7,8
Razéo 1,27 1,24 1,28
Teste qui-quadrado (valor-p) < 0,01 <0,01 <0,01
Dependéncia Adm da Escola
Privada 40,8 39,1-424 39,0 37,2-40,8 40,1 38,4-418 -0,7%
Publica 44,6 43,6 - 45,5 43,7 42,7 -44,6 31,6 30,6 -32,6 -13,0%
Diferenca -3,8 -4,7 8,5
Razéo 0,91 0,89 1,27
Teste qui-quadrado (valor-p) < 0,01 <0,01 <0,01
Escolaridade Materna
Néo estudou 414 37,7-45.2 41,2 38-445 30,1 26,4 -34,2 -11,3%
Fundamental incompleto 44,1 42,6 - 45,7 43,5 42,2 - 44,9 325 30,6 - 34,5 -11,6%
Fundamental completo 44,2 42,4 - 46 44,2 42,3- 46,2 32,0 28,8-35/4 -12,2%
Médio completo 46,1 444 - 478 43,2 41,8-445 355 34,1-37 -10,6%
Superior completo 40,8 38,8-42,8 39,5 37,6-41,4 37,3 35,2-39,4 -3,5%
Diferenca 0,6 1,7 -7,2
Razdo 1,01 1,04 0,81
Teste qui-quadrado (valor-p) <0,01 <0,01 <0,01

*As perguntas sobre ultraprocessados sdo mais abrangentes em 2015. Em 2012 s8o mais abrangentes que 20009.
Assim, os dados de 2009 estdo subestimados em relagéo a 2012, que estéo subestimados em relagéo a 2015. Isso
dificulta a comparagdo numérica entre os anos, pois potencialmente leva a subestimativas de reducao. Portanto, a
diferenga negativa do consumo de ultraprocessados com base nas trés versdes da PeNSE mesmo sob esta
limitacdo, sugere que a reducdo € maior do que a evidenciada.

Fonte: Dados da pesquisa
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Ainda nesta temaética, observou-se
que os alunos de escolas particulares
apresentaram reducdo de apenas 0,7% no
consumo de AUP quando comparadas as
trés edicdes. Ja entre alunos de escola
publica a reducdo do consumo de AUP no
periodo foi de 12%. Quando avaliada a
escolaridade materna, apresenta-se um
cenario diferente daquele observado no
consumo de refrigerante, no qual os alunos
com maes que possuiam ensino superior
completo apresentaram a menor reducdo
do consumo de AUP (1,5%), enquanto 0s
alunos com mades, que possuiam nivel
fundamental incompleto ou completo,
apresentaram reducdes de 10,1% e 10,6%,
respectivamente.

O habito de comer enquanto assiste
televisao (TV) ou estuda apresentou
reducdo de 2,3% (Tabela 4). Nesse
aspecto, a reducdo observada entre o0s

alunos do sexo masculino foi superior ao
dobro do apresentado pelos alunos do sexo
feminino. Novamente a regido de Sul do
pais foi a que apresentou menor redugdo na
porcentagem de alunos que relatam possuir
este habito. A maior reducdo do pais foi
observada pelos alunos da regido Norte
(6,7%), seguida pela regido Nordeste com
reducdo de 3,6%. As regibes Sudeste e
Centro-Oeste apresentaram reducdo de
0,9% e 1,0%, respectivamente. Por outro
lado, alunos de escola publica
apresentaram aumento de 1,6% nesse
quesito da pesquisa. O aumento no
percentual de alunos que relataram comer
enquanto assistiam TV ocorreu entre as
edicdes de 2009 e 2012. Ja na edicdo de
2015, houve reducdo neste percentual e
entre os alunos de escola privada houve
reducdo entre as trés edicdes da PeNSE.
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Tabela 4. Distribuicdo percentual do hébito de assistir televisdo ou estudar enquanto realiza as
refeicBes entre adolescentes brasileiros segundo caracteristicas sociodemograficas. Pesquisa Nacional
da Saude do Escolar (PeNSE): 2009, 2012 e 2015

Variaveis 2009 2012 2015 2009 — 2015
% 1C(95%) % 1C(95%) % 1C(95%)
Total 62,8 62 - 63,7 64,5 63,7 - 65,4 60,5 59,6 - 61,4 -2,3%
Sexo
Masculino 65,4 64,4 - 66,5 66,8 65,7 - 68 62,1 60,8 - 63,3 -3,3%
Feminino 60,5 59,4 -61,6 62,3 61,2 -63,5 59 57,8 - 60,2 -1,5%
Diferenca 4,9 4,5 31
Razdo 1,08 1,07 1,05
Teste qui-quadrado (valor-p) < 0,01 <0,01 <0,01
Regido Geografica
Norte 56,4 54,7 - 58 56,2 55,1-57,4 49,7 48,1-51,3 -6,7%
Nordeste 63,9 62,8 - 64,9 65,5 64,6 - 66,4 60,3 59,2 -61,3 -3,6%
Sudeste 64,5 62,9 - 66,1 67,0 65,3 - 68,7 63,6 61,8 - 65,3 -0,9%
Sul 57,3 55,5-59,1 58,8 57 - 60,6 56,9 55,3 - 58,5 -0,4%
Centro-Oeste 63,4 62 - 64,7 64,8 63,2 - 66,3 62,4 60,2 - 64,6 -1,0%
Diferenca 8,1 10,8 13,9
Razéo 1,14 1,19 1,28
Teste qui-quadrado (valor-p) <0,01 <0,01 <0,01
Dependéncia Adm da Escola
Privada 63,9 62,9 - 64,8 61,8 60,2 - 63,5 60,3 58,5 - 62 -3,6%
Plblica 59 57,1-60,9 65,5 64,5 - 66,4 60,6 59,6 - 61,6 1,6%
Diferenca 4,9 -3,7 -0,3
Razéo 1,08 0,94 1,00
Teste qui-quadrado (valor-p) < 0,01 <0,01 0,74
Né&o estudou 59,4 55,6 - 63 65,3 62,2 - 68,3 60,1 55,8 - 64,2 0,7%
Escolaridade Materna
Fundamental incompleto 65,4 64 - 66,7 66,1 64,6 - 67,5 62,2 59,7 - 64,6 -3,2%
Fundamental completo 61,8 59,6 - 64,0 64,2 62,5 - 65,8 62,9 60,8 - 64,9 1,1%
Médio completo 63,9 62,5 - 65,3 65,9 64,6 - 67,2 61,8 60,3 - 63,3 -2,1%
Superior completo 58,3 56,3 - 60,3 59,1 571-61,1 58,2 56,3 - 60,1 -0,1%
Diferenca 1,1 6,2 1,9
Razéo 1,02 1,10 1,03
Teste qui-quadrado (valor-p) <0,01 <0,01 <0,01
Fonte: Dados da pesquisa
DISCUSSAO alimentares néo saudaveis entre
adolescentes nas trés Gltimas versdes da
O objetivo do presente estudo foi PeNSE. Apesar dos resultados
descrever a evolugdo de préticas demonstrarem reducdo do consumo de
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alimentos ultraprocessados ao longo dos
anos, a ingestdo destes alimentos ainda se
apresenta em valores elevados.

A PeNSE, desde sua primeira
edicdo, apresenta-se como inquérito
epidemioldgico representativo de escolares
brasileiros que subsidia politicas de saude
voltadas para esse grupo populacional,
com o fornecimento de informacGes
importantes para o Sistema de Vigilancia
de Fatores de Risco para Doencas Cronicas
Né&o Transmissiveis, além do
acompanhamento de fatores relacionados
ao desenvolvimento fisico, aspectos
socioeconémicos, contexto familiar, satde
sexual e reprodutiva, utilizacdo de servigos
de salde, e seguranca do publico-alvo®.

A escola é considerada um
ambiente singular para 0 monitoramento de
fatores de risco e protecdo de escolares,
além de se constituir como espaco de
influéncia consideravel para formacdo dos
individuos.® A promocdo de habitos
alimentares saudaveis é um dos objetivos
do Programa Nacional de Alimentacao
Escolar (PNAE), que prevé a oferta de
refeicbes saudaveis e o desenvolvimento
de acGes de educacdo alimentar e
nutricional no ambiente escolar'®. O PNAE
é 0 maior programa de alimentacdo escolar
no mundo e contribui para a seguranca
alimentar e nutricional dos escolares.

A relacéo entre ambiente alimentar
escolar, ambiente ao redor da escola, e o
consumo alimentar de adolescentes tem
sido avaliada em diversos trabalhos, a
partir dos dados da PeNSE. Entre as
escolas particulares, as evidéncias sugerem

associacdo entre a venda de suco natural de
frutas e o menor consumo de lanches
salgados (OR = 0,86; 1C95% = 0,77-0,96)
e refrigerantes (OR = 0,85; 1C95% = 0,76-
0,94)%. No que diz respeito as escolas
publicas, o consumo regular das refeicdes
escolares parece estar positivamente
associado ao consumo moderado (3-4
dias/semana) e regular (>5 dias/semana) de
feijao, vegetais crus ou cozidos e frutas, e
negativamente ao consumo regular de
salgadinhos, biscoitos doces e doces'*2,

Aguirre e colaboradores, em estudo
que avaliou a relacdo entre estado
nutricional dos adolescentes e marcadores
de consumo alimentar saudavel e néo
saudavel, mostraram que entre 0S
adolescentes que consomem salgados
fritos, a chance de se tornarem obesos foi
1,19 vezes maior em relacdo aqueles que
ndo consomem.’® Para o consumo de AUP
e guloseimas as chances de se tornarem
obesos foram 1,22 e 1,33 maiores,
respectivamente. Adolescentes com mae de
maior nivel de escolaridade apresentaram
chance 60% maior de desenvolver
obesidade, em relacdo aos adolescentes
com maes que nao estudaram. Esses
resultados corroboram o0s achados do
presente estudo que observou menor
reducdo do consumo de AUP entre
adolescentes com maes de nivel superior
completo ao longo das trés edicbes da
PeNSE. No entanto, 0 mesmo
comportamento ndo foi observado em
relagdo ao consumo de refrigerante e de
guloseimas.
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Ainda neste contexto, Rossi e
colaboradores avaliaram a associacao entre
a procedéncia de lanches consumidos na
escola, seu valor nutricional e o excesso de
peso entre escolares!®. O excesso de peso
foi associado ao consumo de alimentos
oferecidos em cantinas, na rede particular.
Trazer lanche de casa foi associado ao
maior consumo de alimentos de baixo
valor nutricional, nas escolas publicas e
particulares. A aceitacdo da alimentagdo
escolar tem se mostrado negativamente
influenciada pelo consumo de alimentos
extra institucionais e  positivamente
influenciada pelas acBes de educacgédo
alimentar e nutricional®®.

No presente estudo, ao comparar 0
consumo de alimentos ndo saudaveis entre
as trés edicOes da PeNSE, é possivel
observar em geral reducdo desse consumo.
No entanto, cabe destacar que 0 consumo
de alimentos ndo saudaveis entre escolares
ainda é alto, com elevada contribuicdo dos
alimentos ricos em aclcar e gorduras
saturadas para o consumo total de energia
ingerida®'’. O presente estudo identificou
qgue aproximadamente quatro a cada 10
escolares consumiam guloseimas e trés em
cada 10 consumiam AUP em cinco dias ou
mais durante a semana.

O consumo  frequente  de
refrigerante aqui evidenciado (29%) tem
sido associado ao maior risco de
desenvolvimento de sindrome metabdlica,
diabetes tipo 2 e a reducédo da ingestdo de
leite, célcio e outros nutrientes'®!®. Nas
trés edicbes da PeNSE o0s meninos
apresentaram consumo  maior  de

refrigerante em comparacgéo as
adolescentes. No Brasil, a maior diferenca
entre os sexos foi observada na edigcdo de
2015, com consumo de refrigerante entre
0s meninos 3% superior ao observado
entre as adolescentes.

O relatorio divulgado pela Health
Behaviour in  School-Age  Children
(HBSC); apontou que a prevaléncia de
consumo diario de refrigerante tende a
aumentar entre os 11 e 15 anos,
especialmente  entre  meninos?®. Essa
diferenca entre os sexos foi observada na
maioria dos paises e regides estudados, e
em todos 0s grupos etarios avaliados,
chegando a 10% em alguns locais. No que
diz respeito as regides brasileiras, o
Centro-Oeste apresentou a menor redugédo
percentual do consumo de refrigerante ao
longo das trés edicdes da PeNSE.

O estudo de Alves e colaboradores
mostrou que no geral os adolescentes
brasileiros do sexo masculino apresentam
um padrdo mais saudavel de alimentacéo,
com maior adesdo ao consumo de arroz,
feijao e carne, e menor adesdo ao consumo
de bebidas acucaradas, lanches, bolos,
biscoitos e doces em comparacdo as
adolescentes do sexo feminino.?* Os
padroes
alimentares caracterizados pelo consumo
de frutas e vegetais no Brasil, com excecdo
da regido Norte. Ademais, no estudo de
Oliveira-Campos e colaboradores
observou-se redugdo no consumo regular
de feijdo e discreto aumento na ingestdo
regular de frutas entre os adolescentes
brasileiros?.

autores néo encontraram
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Em relacdo ao habito de comer
enquanto assiste TV ou estudar, destaca-se
0 aumento desse comportamento entre 0S
alunos de escola publica, com maior
percentual observado na edicdo de 2012, e
reducdo percentual na edicdo de 2015.
Entre os alunos de escolas particulares
observa-se reducdo desse habito entre as
trés edicbes. Realizar as refeicdes em
frente @ TV estd associado tanto ao
aumento do consumo energético quanto a
reducdo da qualidade dos alimentos
consumidos. Essa associacdo pode estar
relacionada a publicidade de alimentos de
baixo valor nutricional, e da reducdo da
percepcdo da saciedade quando ha
distracdo, o que pode elevar o risco de
aumento do peso?®2?4, O maior tempo diério
gasto em atividades sedentarias como
assistir TV e utilizar computadores pode
reduzir o tempo direcionado a atividades
de  maior gasto  energético e,
consequentemente, desencadear excesso de
peso?,

O tempo de comportamento
sedentario estda associado & maior
prevaléncia de consumo de AUP?%. Um
estudo conduzido no Sul do Brasil
observou combinacdo de niveis reduzidos
de atividade fisica e baixa ingestdo de
frutas entre adolescentes, e 0 menor
consumo de frutas foi observado entre
meninos.?® Em nosso estudo, observou-se
maior consumo de guloseimas e AUP entre
as adolescentes. Embora o percentual total
de adolescentes do sexo feminino que
possuiam o habito de assistir televisdo
enquanto comiam tenha sido menor do que

entre 0s meninos, a reducdo desse
comportamento ao longo do tempo foi
maior entre 0s meninos do que o observado
entre elas.

Cabe destacar que ao mesmo tempo
em que houve reducdo do percentual de
alunos de escola publica que possuiam o
habito de realizar as  refeicdes
acompanhados dos pais, houve aumento do
percentual daqueles que tinham o habito de
realizar as refeicdes em frente a televisdo
ou estudando. Maia e colaboradores
observaram associacdo positiva entre o
habito de comer enquanto assiste TV e ndo
realizar as refeicbes acompanhados dos
pais ou responsaveis com a adesdo ao
padrdo alimentar nio saudavel?’. Dessa
forma, os resultados apontam que a
presenca dos pais durante as refeicdes com
os filhos pode ser um fator potencialmente
positivo, que contribui para a escolha de
alimentos mais saudaveis, e melhora da
qualidade da dieta de adolescente?®2°,

De acordo com os resultados do
Project Eating and Activity in Teens - 11l, 0
habito de realizar as refeices em familia
reduziu o risco de adolescentes
desenvolverem sobrepeso e obesidade na
idade adulta, comparado aos adolescentes
que ndo realizavam refei¢cbes com 0s pais.
Os autores sugerem que os adolescentes
devem ser estimulados a realizar pelo
menos 1 a 2 refei¢cbes por semana com a
familia como fator de protecdo ao excesso
de peso®.

Entre as limitagbes do presente
estudo € importante destacar que a amostra
estudada é representativa de escolares
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brasileiros do 9° ano do ensino
fundamental e, portanto, pode ndo ser
representativa de todos os adolescentes do
pais. O delineamento das trés edicGes da
PeNSE foi transversal, 0 que retrata que a
tendéncia temporal aqui apresentada se
refere a alteracfes ao longo do tempo em
grupos distintos, e ndao em nivel do
individuo. Além disso, a metodologia
utilizada ndo considerou os adolescentes
que estavam ausentes ou fora da escola.
Esse aspecto pode ser minimizado
considerando a cobertura do sistema de
ensino brasileiro que é de 97% para a faixa
etaria de 10 a 14 anos, e de 82% para 0s
jovens entre 15 e 17 anos.

Ainda especificamente sobre este
estudo existe uma limitacdo na avaliacdo
da tendéncia de consumo de AUP, uma vez
que as perguntas nao foram padronizadas
em todos o0s anos, existindo um incremento
de itens na categoria, e ndo sendo possivel
identificar um possivel aumento no
consumo deste tipo de alimento. Contudo,
a limitacdo foi amenizada pelo fato de que
se observou reducdo no consumo de AUP.
Observou-se reducdo no consumo de AUP,
fato que nos permite concluir que, mesmo
com mais tipos de alimentos incluidos no
inquérito, houve uma reducdo ao
considerar a amostra ao longo dos estudos.
Por fim cabe destacar que a PeNSE é um
inquérito que avalia a frequéncia de
consumo e ndo fornece dados para
avaliacdo da quantidade de alimentos
consumida pelos adolescentes.

Em relagdo as potencialidades, o
presente estudo apresenta uma analise da

evolucdo de praticas alimentares nao
saudaveis entra adolescentes, fornecendo
subsidios para o0 desenvolvimento de
politicas e programas para a promocdo de
praticas alimentares adequadas e saudaveis
nessa fase do ciclo da vida.

CONSIDERACOES FINAIS

Apesar da evidéncia de que existe
uma tendéncia de reducdo do consumo de
alimentos ndo saudaveis entre 0S
adolescentes brasileiros ao longo dos
altimos anos, esse consumo ainda é alto.
Essa caracteristica somada a outros fatores,
como a frequéncia do habito de comer
assistindo televisdo, a taxa de inatividade
fisica e a reducdo do consumo de alimentos
saudaveis, observados em outras pesquisas,
sdo fatores de risco importantes para o
desenvolvimento de DCNT’s, e, portanto,
prioritarios no ambiente escolar, bem como
com as familias dos adolescentes
brasileiros.

Adicionalmente, a atual prevaléncia
de excesso de peso entre criangas e
adolescentes no Brasil e os maultiplos
fatores e determinantes sociais da
obesidade suscitam que as politicas
publicas para prevencdo e controle da
obesidade ampliem as estratégias para o
sistema alimentar como um todo,
considerando  agGes que promovam
ambientes saudaveis, que incluam oferta de
alimentos  saudaveis, a  rotulagem
nutricional clara e objetiva e a regulagéo da
propaganda direcionada as criangas e
adolescentes.
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