Rev Bras Crescimento Desenvolv Hum.2@8(2):126-134 PESQUISA ORIGINAL 34
ORIGINAL RESEARCH

ALIMENT ACAO SAUDAVEL: PERCEPCOES DOS EDUCADORES DE
INSTITUICOES INF ANTIS

HEALTHY EATING HABITS: PERCEPTIONS OF CHILDCARE INSTITUTION
EDUCATORS

Tatiana Yiri Assad
Ana Maria Cervato-Mancuso

AssaoTY, Cervato-MancusAMC. Alimentagcdo Saudavel: percepgbes dos educadores de
instituicBes infantisRev Bras Crescimento Desenvol H2008; 18(2): 126-134.

Resumo:Objetivo: Analisar as percepcdes dos educadores sobre a alimentagédo saudavel no
ambito escolaiMétodo: Estudo transversal de abordagem qualitativa no qual se utilizou o Discurso

do Sujeito Coletivo (DSC), técnibaseada nas representacdes sociais, que permitiu a organizagao

e tabulacéo de dados de natureza verbal, obtidos por meio de entrevistas com 78 educadores de
8 institui¢Bes infantis publicas do municipio de Jandira, S&o Paulo. Resultaadimsentacdo

saudavel para as criancas, sob o ponto de vista destes profissionais, foi percebida a partir de
diferentes dimensdes como: a variedade e a diversidade da alimenta¢éo; a quantidade e qualidade
adequada, que atendesse as necessidades bioldgicas e as preferéncias alimentares; de consisténcia
adequada, que fosse natural e oferecida nos horarios certos. Muitos dos fundamentos que
compdem uma alimentagdo saudavel foram citados, porém verificou-se que algumas questfes
importantes nao foram lembradas, como: a procedéncia e a preparagéo dos alimentos; a realiza¢édo
das refeicbes em ambientes calmos e a satisfacdo das necessidades emocionais e sociais.
Ressaltando ainda que, dentre os itens contemplados, alguns apresentaram contradi¢des e
distor¢Bes, como as questdes das preferéneisisgostos alimentares e da consisténcia.
ConclusaoA maioria das percepc¢des dos educadores sobre a alimentacdo saudavel observadas
nos discursos demonstraram-se inadequadas quando comparadas aos parametros da promog¢éo
dos hébitos alimentares para as criancas. Praticas e percepcdes estas, que podem, em alguns
casos, influenciar a conduta destes profissionais no momento das atividades de alimentacéo.

Palavras-chaveAlimentacao; criancas; educadores; creches.

INTRODUCAO siderando as recomendacdes Ektratégia
Global para Alimentacdo Saudavel, Ativida-

A preocupacao em promover uma alimen-de Fisica e Saludéa Organizacdo Mundial da
tacdo saudavel no ambiente escolar tem sido focBatude (OMS) e o desafio de incorporar o tema
de atencdo de politicas publicas relacionadas aga alimentacao e nutricdo no contexto escolar
areas de saude e de educacdo. com énfase na alimentacdo saudavel e na pro-

Nesta perspectiva, os Ministérios da Sau-mocao da saude, reconhecendo a escola como
de e da Educacao estabeleceram diretrizes comxn espaco propicio a formacao de habitos sau-
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daveis e a construcao da cidadania. Essas diréacorporar a questéo do significado e da intenci-
trizes nacionais foram instituidas para a promo-onalidade como inerentes aos atos, as relacdes e
¢ao da alimentacao saudavel nas instituicoes das estruturas sociais, como constru¢cées huma-
educacdo infantil, de ensino fundamental e ménas significativag Utilizou-se este tipo de abor-

dio das redes tanto publicas como privadas condagem a fim de tornar mais clara a compreen-

0 objetivo de propiciar a adesado da comunidadsado das representacdes, das percepcdes e dos
escolar a habitos alimentares saudaveis e atituralores que envolvem estes profissionais e o tema
des de auto cuidado e promocédo da sdlide. da alimentacao saudavel infantil.

Dentre as acdes propostas para nortear Participaram do estudo os professores de
as diretrizes, destacam-se a sensibilizacdo e cafiancas de 2 a 4 anos das oito instituicbes de
pacitacéo dos profissionais envolvidos com ali-educacéo infantil sob administracéo direta da
mentacdo das criancas na escola, para que ggsrefeitura do municipio de Jandira. Este munici-
tes oferecam alimentos adequados e promovarpio esta localizado a 30km da cidade de Sao Paulo,
acdes a fim de que os escolares adquiram pratcom uma populacéo estimada em 109.782 habi-
cas alimentares saudaveis. tantes distribuida em 18 km? de afea.

Estudos mostram que a base que susten- Foram selecionados os professores que,
ta a aprendizagem das criancas pequenas m® momento da pesquisa, trabalhavam com o
escola depende do profesg0radulto deve ser Maternal | (criancas de 2-3 anos) e Maternal Il
o intermediador entre a criancga, o objeto de suécriancas de 3-4 anos). Foram excluidos da amos-
acaq e o conhecimentt.E preciso facilitar tra os professores que ndo permaneciam fixos
contextos estimuladores que permitam a crino cargo (3,0%); aqueles que se encontravam
anca defrontar-se com novas experiéncias em periodo de licenca saude ou maternidade
nas quais possam aprendexperimentarma-  (4,1%); além daqueles que apds duas tentativas
nipular e observarNo ambiente escolar € o se recusaram a participar da pesquisa (14,1%).
educador quem auxilia as criancas no moment@éssim, de dezembro de 2005 a marco de 2006,
das refeicbes e, portantmdesenvolvimento do foram entrevistados 78 educadores, ou seja,
tema alimentacéo € de sua responsabilidade. @8,8% dos profissionais do municipio que traba-
professor deve estabelecer situacdes que pelhavam com criancas do grupo etario alvo do
mitam que 0 menino ou a menina criem novosestudo.
significados, com os quais poderao dar sentido Para a coleta dos dados, utilizou-se a en-
as aprendizagehs trevista individual baseada em um roteiro semi-

Neste sentido, além de verificar a compo-estruturado, no qual o sujeito entrevistado tinha
sicdo das refeicGes, o tamanho das proporcdespossibilidade de expor suas opiniées em rela-
dos alimentos oferecidos para a crianca, a horgdo ao tema proposto, sem respostas estabele-
e o local onde serdo realizadas as refeicdes, @das®
necessario conhecer as possiveis divergéncias Para se ter o depoimento em sua integra-
de entendimento entre as pessoas envolvidas colidade, utilizou-se a gravacdo magnética, com
a alimentacéo, sejam elpais, avés e/ou educa- posterior transcricao fidedigna das respostas.
dores!® Assim, este estudo objetivou identificar O local da entrevista foi reservado, tendo
e analisar as percepcfes dos educadores de irem vista a técnica utilizada e que as informa-
tituicdes infantis de um municipio do estado decdes reveladas nédo poderiam ser compartilha-
S&o Paulo sobre a alimentacdo saudavel no anglas com outros profissionais, pois poderiam in-

biente escolar duzir as respostas do professor ndo entrevistado
Oou mesmo gerar constrangimentos e ndo permi-
METODO tir o sigilo das opinides.

Para a organizacdo e analise dos depoi-
Trata-se de um estudo transversal conmentos das entrevistas utilizou-se a técnica do
abordagem qualitativa, ou seja, aquela capaz dBiscurso do Sujeito Coletivo (DSQ) o suporte
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do software Qualiquantisoft versdo 173c. dores, que concordaram em participar deste tra-

A técnica do DSC constitui um recurso balho, preencheram e assinaraniesmo de
metodolégico que permite uma forma ndo-ma-Consentimento Livre e Esclarecido. Hermo
tematica e nem metalinglistica de representade Autorizacdo da Pesquisa foi assinado pelo
0 pensamento de uma coletividade, ou sejaDepartamento de Educacdo de Jandira.
uma dada representacao soéidk represen-
tacdes sociais sdo sistemas de interpretacdRESULTADOS
que regem nossas rela¢cdes com o mundo e com
0S outros, orientam e organizam as condutas e Dentre os individuos estudados, observou-
as comunicacdes sociais, elas intervém da dise predominancia dos profissionais do sexo fe-
fuséo e da assimilacdo dos conhecimentos, dminino (93,6%); do grupo etario de 20 a 30 anos
desenvolvimento individual e do coletivo, da de-(30,8%); com filhos (76,9%); sem uma forma-
finicdo das identidades pessoais e sociais, dado especifica na area da educacao (51,3%);
expressdo dos grupos e das transformacdesm experiéncia anterior em creches e/ ou es-
sociais® colas de diferentes niveis de ensino (41,0%), que

Nesta técnica, as opinides convergem enparticiparam dos cursos de formacédo continua-
um conjunto de discursos coletivos, ou DSCs, quala promovidos pela prefeitura do municipio
€ um processo realizado mediante uma série d@8,7%).
operacdes sobre o material verbal coletado nas As representacfes acerca da alimentacgao
pesquisa8Apods a transcricao literal dos depoi- saudavel para as criancas, ou seja, 0s resultados
mentos, partiu-se dos discursos em estado brutdos depoimentos dos educadores sao apresenta-
para o trabalho analitico de decomposicéo, quéelos por meio de ldéia Central (IC) e Discurso
consiste na selecao das figuras metodoldgicado Sujeito Coletivo (DSC).

(expressdes chaves e idéias centrais) presentes  Foram identificadas 94 expressdes cha-
em cada um. ves que compuseram as 10 ICs e seus respecti-

O DSC é redigido na primeira pessoa dovos DSCs, representando o entendimento da po-
singular com a finalidade de marcar expressi-pulacéo estudada em relacdo ao conceito da ali-
vamente a presenca do pensamento de um smentacdo saudavel para as criancabéla 1).
jeito que fala em nome de uma coletividdde. Considerando que neste estudo realizou-
Assim, numa pesquisa, cada questao aberta e uma analise qualitativa, deve-se mencionar
ser respondida por uma dada amostra da popuyue os resultados quantitativos referem-se ao
lacdo, pode gerar um nimero variado de difenimero ou percentual de respostas de pesso-
rentes posicionamentos, ou seja, um numer@s, que contribuiram com expressfes para a
variado de DSC, que podem ser distintos tanta@onstituicdo de um discurso, entendido como
do ponto de vista qualitativo, na medida em queum desdobramento de uma idéia em seus con-
veiculam opinides diferentes, como do ponto detelidos e argumentos correspondent@ssta
vista quantitativo, uma vez que cada DSC émaneira, os dados apresentados em grafico
resultado da contribuicdo de um certo nimeraeferem-se mais precisamente a freqiéncia de
de depoimentos de individuos portadores deespostas que contribuiram para a construcao
determinados atributds. de um DSC.

Nesta pesquisa considerou-se, em todas Na Figura 1, constata-se uma maior cita-
as suas etapas, os principios éticos fundamergéo da idéia que refere a alimentacao saudavel
tais que norteiam pesquisas envolvendo seresomo aquela que oferece o essencial as crian-
humanos, descritos e estabelecidos pela Resolgas como o arroz, feijao, carnes, verduras, legu-
cdo CNS 196/96. O projeto da presente pesquimes e frutas, representado pela IC-A (18,0%).
sa foi apresentado e aprovado pelo Comité d&nquanto com um menor destaque encontra-se
Etica em Pesquisa da Faculdade de Saude P&-C-J (3,2%), que a descreve como sendo aquela
blica da Universidade de Sdo Paulo. Os educaalimentacédo semelhante a do adulto.
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Tabela 1. Discursos do Sujeito Coletivo referente as percepcdes dos educadores sobre alimentagdo saudavel

Rev Bras Crescimento Desenvolv Hum. 2008;18(2):126-134

para criancas, segundo as idéias centrais. Jandira, 2006.

Idéia Central (IC)

IC-A: E o essencial:
arroz, feijao, carnes, verduras,
legumes e frutas.

IC-B: N&o ter sempre
a mesma coisa.

IC-C: Muitas verduras e
legumes, as criancas nesta
idade ndo sabem comer, mas
€ preciso ensinar

IC-D: Balanceada, nem em
excesso e nem faltando.

IC-E: Uma alimentagdo que
a crianga come e gosta.

IC-F: Aquela que tivesse todos

0s nutrientes que elas precisam.

IC-G: Uma boa alimentagéao
horarios certos.

IC-H: Deveria ser tudo
natural.

IC-I: O leite, que é
indispensavel.

IC-J: Uma alimentagédo quase
que nem do adulto.

Discurso Sujeito Coletivo (DSC)

DSC-A: Uma alimentacdo que envolvesse o essencial:arroz, feijao, carne, figado,
frango, salsicha, peixe,verduras, legumes, saladas, frutas, suco de frutas sempre
natural,cereais, macarrdo, para criangas de 2 a 4 anos também leite.... 0 que a
crianga come mesmo, isso que é fundamental. Eles deveriam comer de tudo um
pouco. Se a crianga comer isso ela estd bem alimentada. Acho que dentro do que
seria saudavel é isso.

DSC-B: Conter o necessario para crianca se desenvolwerita variedade. dm

que ser diferenciada, ndo ter tanta repeticdo, ndo ter sempre a mesma coisa, um
dia uma coisa e outro dia outra, ter um cardapio que envolva varios tipos de
alimentos. Eles acabam enjoando da mesma coisa: “vou comer carne de novo!”,
vou comer salada de tomate de novol!énT que ter legumes,uflas e carnes
diversas. Na segunda faz uma alimentacdo, na terca faz outra. A variedade é o
que importa num cardépio de uma crianca.

DSC-C: E aquela enriquecida com verduras e legumes. O arroz e feijdo também,
mas dar mais prioridade aos legumes. Seria o ideEaia eles (mas) eles tém
dificuldade de ver e comeGeralmente eles gostam do basico, alface e tomate,
deveria dar mais verduras diferentes, ter mais o habito de outras verduras e frutas.
As criangas, geralmente, nesta idade ndo sabem comer frutas e legumes, mas nés
precisamos ensinaAcredito que seja isso.

DSC-D: Uma alimentacao balanceada que tenha de tudo um pouco, nhem em
excesso e nem faltando. Massas, leite, carne vermelha ou branca, rica (em) frutas
e verduras, uma salada colorida que chame atencdo das criancas e de sobremesa
um suco ou uma fruta. Uma alimentagdo sem muito sal, sem muita gordura, sem
muito tempero, bem cozida e geralmente nada de fritura, n&do seria pesada, ndo
conteria muito doce, balas, pouco agUcarenos efrigerante, salgadinhos, essas
porcarias. Elesgostam também das besteirinhas, mas com moderagéo...

DSC-E: Uma alimentagéo enriquecida e equilibrada, mas que também possa
atingir a expectativa da crianga no paladd# uma efeicdo bem feita que a
crianga come e gosta. E aquela comida bem temperada e bem cozida (porque)
eles ndo sabem mastigar muito bem, comida meio crua néo fica legal, ndo faz
bem. Para 2 a 4 anos deveria ser uma coisinha mais leve. Uma comida mais
liquida porque soélida as criangas ndo come, ndo conseguem comer ainda.

DSC-F: Uma alimentacdo que suprisse as caréncias e as necessidades das
criancas, que tivesse um pouco de todos os nutrientes que elas precisam, com
todo tipo de vitaminas, minerais, proteinas e carboidratos. A crianca precisa

de ferro, de célcio, fibras... de um monte de coisas, a fase delas é de
crescimento.

DSC-G: E uma comida balanceada, mas nos horéarios certos. O caféeda-
manha bem refor¢cado; no meio uma fruta; depois o almogo com arroz, feijao,
salada, verduras, carnes, legumes variados e frutas; a tarde, um lanchinho; a
janta e as vezes um leite a noite.

DSC-H: E uma alimentacdo natural, desde sucos de fruta, com vegebais
verduras de todos os tipos, sem porcarias. O suco, ndo artificial que eu acho
um absurdo. Eu sou pobre, mas nunca dei esses sucos para minhas filhas. As
verduras tiradas diretamente da horta. Deveria ser tudo bem natural para as
criangas, tudo fresquinho e limpinho. A comida natural € uma alimentacao
saudavel.

DSC-I: O leite primeiramente, que € muito importante para as criancas, nao
pode faltar tem que teré indispensavel para eles.

DSC-J: Eles ja podem ter uma alimentagdo quase que nem do adulto, séo
os alimentos sélidos... ja que estdo emdendo a mastigalN&do é aquela

comida triturada, a crianga tem que exercitar a denticdo, entdo vocé ndo pode
acostumar a criangca comer s6 aquele alimento triturado.

Fonte: Creches publicas do municipio de Jandira, Sdo Paulo, 2006.
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Figura 1. Distribuicdo da proporcéo (%) das idéias centrais referentes as percepgfes dos educadores sobre
alimentacao saudavel para criancas. Jandira, 2006.
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Fonte: Creches publicas do municipio de Jandira, Sdo Paulo, 2006.

Legenda:

Idéias Centrais

A-E o essencial: arroz, feijdo, carnes, verduras, legumes e frutas
B -N&o ter sempre a mesma coisa.

C -Muitas verduras e legumes, as criancas nesta idade ndo sabepmetasn&preciso ensinar
D -Balanceada, nem em excesso e nem faltando.

E-Uma alimentacgé&o que a crianca come e gosta.

F -Aquela que tivesse todos os nutrientes que elas precisam.
G-Uma boa alimentacao nos horarios certos.

H -Deveria ser tudo bem natural.

I-O leite, que é indispensavel.

J-Uma alimentag&o quase que nem do adulto.

DISCUSSAO consumo de varios tipos de alimentos que forne-
cem diferentes nutrientes necessarios para aten-
Dentre as ICs identificadas que resulta-der as demandas fisiol6gicas e garantir a alimen-
ram nos DSCs, destacam-se algumas percepacdo adequada.
cOes relevantes, como as que abordam a ques-  Esta percepcédo de variedade é comple-
tdo da variedade na alimentacao, da diversidadenentada pelos depoimentos que construiram o
do papel antagbnico dos alimentos e nutrientes BSC-B, que entende a alimenta¢éo saudavel como
as preferéncias alimentares. aquela diversificada, ndo se restringindo apenas a
Quanto a percepcao relacionada a varievariedade, mas que em de cada grupo os alimen-
dade, verifica-se no DSC-A a preocupacdo emos existam em diferentes iterikles acabam
oferecer os “alimentos essenciais”, ou seja, aquesnjoand... Vou comer salada de tomate de
la que contempla os alimentos fundamentais, masovo! Bm que ter legumesutas e carnes di-
gue pertencem aos diferentes grupos, nao se lirersas...” Esta abordagem também esta presente
mitando a um tipo de alimento, isto €, uma ali-no DSC-C,“deveria dar mais veaturas dife-
mentacédo variada, como 0s principios estabelerentes, ter mais o habito de outrasdigas e
cidos pelo MINISTERIO DA SAUDE(2006):  frutas... muitas veuras e legumes, as crian-
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¢as nesta idade nao sabem cameais é pEci-  um estudo sobre a concepcéo da alimentacdo
so ensinar”.0O documento do MINISTERIO DA saudavel com profissionais da satde, também se
SAUDE® (2006) também aborda o aspecto da di<depararam com este pensamento que percebe a
versidade dietética, como um pressuposto do coralimentacdo saudavel como uma soma de nutri-
ceito da alimentagao saudavel. entes, consequéncia da racionalizacdo do pen-
Ressalta-se uma diferenca entre os consamento cientifico que tem valorizado o organis-
ceitos proferidos pelos individuos que contribui-mo e ndo o contetldo humano e cultural, levando
ram para a construcao destes discursos. No DSGr crer que o corpo se alimenta de nutrientes e
B, nota-se um conceito ideal, no qual os educanao de alimentos. Neste sentido, o Guiaen-
dores definem a alimentacdo saudavel para asr para Populacéo Brasileira do MINISTERIO
criancas como variada e principalmente diversi-DA SAUDE® (2006) entende a alimentacdo sau-
ficada, enquanto o DSC-A representa um condavel de forma dualista. Inicialmente, concebe a
ceito baseado na realidade da alimentacdo ofealimentacdo saudavel, como aquela que deve
recida nestas instituicdes, que segundo os prdernecer agua, carboidratos, proteinas, lipidios,
fissionais entrevistados, apesar de variada (consitaminas, fibras e minerais, os quais séo insubs-
ter todos os grupos alimentares) nao é diversifitituiveis e indispensaveis ao bom funcionamento
cada, tratando-se de uma alimentacéo repetitivdo organismo. Entretanto, este mesmo Guia, no
em que as criancas facilmente enjoam e isso ndseu conteudo, reforca a importancia de se res-
deveria acontecgpois nao é “saudavel”. peitar os valores culturais, sociais, emocionais e
Vale ressaltar ainda, a abordagem centracomportamentais dos alimentos. Deve-se consi-
da na “figura dos alimentos” e ndo nos “nutrien-derar todavia, que esta percepc¢dao bioldgica es-
tes”. As necessidades nutricionais das criancasteve presente em poucos depoimentos do grupo
neste caso, deveriam ser atendidas pelos alimerstudado, prevalecendo a figura do alimento como
tos, pela comida. Este entendimento é o mesmo simbolo da alimentacéo saudavel.
presente no documento do MINISTERIO DA Em outros depoimentos nota-se a repre-
SAUDE® (2006), que aponta a alimentacdo emsentacéo da alimentacédo adequada como aquela
funcao do consumo de alimentos e ndo de nutrigue evita 0s excessos (DSC-B). mesmo tem-
entes. Neste documento, uma alimentagdo saypo em que existe uma apreensao para que numa
davel deve estar baseada em praticas alimentalimentacado saudavel as criancas consumam to-
res que tenham significado social e cultural.  dos os tipos de alimentos, existe outra para que
PROENCA e POULAINE® (2007) des- se evite algunsVerifica-se, assim a preocupa-
tacam que a alimentacao participa da construedo tanto com a qualidade quanto com a quanti-
¢ao e da manutencéo das identidades sociais riade da ingestdo de certos tipos de alimentos.
sentido de que o ser humano come os nutrientegstes significados também apareceram nas per-
mas também come 0s sinais e 0s simbolos daepcdes do estudo realizado por\&iLet al®
quilo que os alimentos representamasim, se- (2002) entre profissionais da area de salde da
melhantemente, os educadores percebem que esgido metropolitana do Distrito Federal.
criancas deveriam consumir somente os alimen- Outra percepc¢ao da alimentacdo sauda-
tos que Ihes séo carregados de significados, owel diz respeito dalimentacdo que a crianca
seja, embora fisiologicamente possam comer dicome e gosta”apresentado no DSC-E. Neste
ferentes substancias (vegetais, minerais e andiscurso, os educadores indicam que a alimenta-
mais), elas comerdo somente aquilo que recogdo saudavel é aquela que respeita as preferén-
nhecem como alimento (DSC-A e B). cias alimentares das crian¢c&eguindo esta
Diferente destas representacfes, 0 DSCabordagem, o DSC-C também se foca na ques-
F valoriza os nutrientes. Este discurso conceb#do das preferéncias alimentares, porém referin-
a alimentacao saudavel numa dimenséo biologido-se a alimentacdo saudavel como aquela em
ca como aquela que inclui os nutrientes que ague € preciso estimular e ensinar a crianca a
criancas necessitam. $A et al*® (2002) em comer mesmo que elas ainda nao gostem de al-
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guns alimentos‘muitas veduras e legumes, mentos utilizados e a consisténcia da cortfida.
as criancas nesta idade ndo sabem comeais Outras pesquisas sobre este tema ainda
€ preciso ensinar”. afirmam que a consisténcia inadequada dos ali-
Apesar destes discursos (DSC-E e C)mentos compromete a ingestdo adequada de
destacarem a questdo do comportamento alimemutrientes pela crianca, por isso no inicio da ali-
tar, pode-se observar uma contradi¢do entre elesnentacdo complementar recomenda-se a inclu-
um respeita as preferéncias e gostos das criasdo de alimentos semi-sélidos e macios. Sopas
cas e nao insiste no oferecimento dos alimentoe comidas ralas e moles nao fornecem energia
e 0 outro continua estimulando para que adquisuficiente para suprir as necessidades das cri-
ram novos gostos e consequentemente novancas e devem ser desaconselhalasnsis-
preferéncias alimentares. De acordo com BIR+téncia deve ser aumentada gradativamente, res-
CH?(1992), a segunda conduta seria a mais adgeeitando as habilidades das criantksa par-
guada, visto que o aumento da aceitacdo a uriir de um ano de idade, a crianca ja esta apta a
alimento ocorre somente apds aproximadamenreceber a alimentacdo normal da fanfligs-
te 12 a 15 apresentacdes do alimento a criangées conceitos contrapdem-se ao citado no DSC-
Para alguns pesquisadores o habito aliE, mas sdo compartilhados pelos educadores
mentar ndo é, necessariamente, sindbnimo de preiue contribuiram para a construcdo do DSC-J.
feréncias alimentares, mas no caso especific&stes educadores definem a alimentacéo sau-
dos pré-escolares este entendimento nem sendlavel como quase semelhante a do adulto, ou
pre é validoAs criancas desta faixa etaria aca-seja, os alimentos devem ser oferecidos em
bam consumindo somente alimentos de que goszonsisténcia sdlida, visto que sao criancas de 2
tam, entre os disponiveis no seu ambiente, refua 4 anos.
tando aqueles de que néo gostain. Assim, identificou-se que a alimentacéo
Ainda no DSC-E, os educadores tambémsaudavel para criancas sob o ponto de vista dos
descreveram as preferéncias alimentares dasducadores é percebida a partir de diferentes
criancas quanto as consisténci@snbém bem dimensdes, como a questao da variedade e di-
cozida (poque) eles ndo sabem mastigar versidade da alimentacdo; da quantidade e qua-
muito bem... Uma comida mais liquida por- lidade adequada, que atenda as necessidades
gue solida as criangas ndo come, ndo consebioldgicas e as preferéncias alimentares; de con-
guem comer ainda’Esta percepcao € contes- sisténcia adequada, que seja natural e ofereci-
tada por alguns pesquisadores comd/EIRA da nos horarios certos. Estas percepcfes tam-
e GOLDENBERG! Estes autores apontam que bém estéo englobadas na definicdo proposta por
nao se deve incentivar tal habito, pois quanddPHILIPPI et al%(2000): “Alimentacdo sauda-
uma dieta alimentar de consisténcia branda/pastel € aquela planejada com alimentos de todos
tosa é consumida freqliientemente na infanciags tipos, de procedéncia conhecida, de prefe-
pode-se levar a falta da capacidade muscular d&ncia natural e preparada de forma a preser-
funcdo mastigatdria, criando uma tendéncia paraar o valor nutritivo e 0s aspectos sensoriais”.
a escolha de alimentos menos fibrosos ou duro$)s alimentos devem ser qualitativa e quantita-
assim a musculatura perderia ainda mais sutivamente adequados, do habito alimerdan-
capacidade, gerando um circulo vicioso. sumido em refei¢cdes, em ambientes calmos, vi-
Desta maneira, recomendacdes para umaando a satisfacdo das necessidades nutricio-
alimentacdo infantil adequada destacam a impornais, emocionais e sociais, para promoc¢ao de
tncia na distingdo entre a alimentacdo do lacuma qualidade de vida saudavel”. Os educado-
tente e da crianca no segundo e outros anos des citaram grande parte dos itens que com-
vida. Conforme a crianga vai crescendo e s@dem uma alimentacdo saudavel, mas pode-se
desenvolvendo, a alimentacado deve progressivarerificar que nem todos foram contemplados,
mente sofrer modificacBes, principalmente emcomo a questdo da procedéncia, a forma de
relacdo a forma de preparacdo, ao tipo de alipreparacdo, os ambientes calmos e a satisfa-
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cdo das necessidades emocionais e sociais. EONCLUSAO

dentre os itens contemplados alguns divergiam

dos parametros propostos por estudos e docu- Os discursos revelam que 0s principais
mentos existentes na area. Destacando-se fandamentos de uma alimentacdo saudavel fo-
discurso que aborda a questao das preferénciam incorporados. Por outro lado, alguns aspec-
as alimentares, confundida com o ato de oferetos, como a questdo das preferénciassus

cer somente os alimentos que as criangas gogiostos alimentares e da consisténcia, ainda apre-
tam, ato ndo adequado para este grupo, poisentam contradicGes e distorcbes em relacado as
ainda se encontram em fase de conhecimenteecomendacdes nutricionais.

dos diferentes gostos alimentares. Outra diver- Desta forma, as percepcdes dos educado-
géncia importante refere-se a consisténcia doges acerca da alimentacgao infantil ainda demons-
alimentosVerificou-se que alguns profissionais traram-se inadequadas quando comparadas aos
aliam a imagem das “criancas pequenas” aoparametros da promoc¢ao dos habitos alimentares
alimentos de consisténcia pastosa e liquida, pgeara as criancas do grupo etario estudado. Prati-
rém neste grupo etario é adequado oferececas e percepgdes estas, que poderiam em alguns
alimentos mais consistentes, muito proximos aogasos influenciar a conduta destes profissionais
utilizados pela famili& no momento das atividades de alimentacao.

Abstract: Objective: To assess educatorgérceptions of healthy eating habits within an
educational environment. MethodSross-sectional qualitative study in which the Collective
Subject Discourse (CSD) was used, a methodology based on social representations that enabled
organizing and arranging verbal qualitative data, obtained through interviews with 78 educators
from eight public childcare centers in the municipality of Jandira, S&o Paulo. Results: Healthy
eating habits for children, according to such professionals, were perceived from different
perspectives, such as: the issue of a varied and diversified diet; adequate quantity and quality
meeting both biological needs and food preferences; appropriate consisigiucgl feature,

and provided at right times. Much of the foundations of a healthy diet were mentioned; however
some important issues were not recalled, like food origin and preparation, having meals in calm
environments and meeting emotional and social needs. Furthermore, among the listed items,
some were contradictory and distorted, such as food preferences as compared to food likings and
consistencyConclusion: Most educatonsérceptions about childrenhealthy eating habits, as
observed from their discourse, still are deficient as compared to parameters designed to promote
healthy eating practices for children. Such practices and perceptions could, in some cases, have
an impact on the behavior of such professionals while performing eating activities.

Keywords:Feeding; children; educators; day-care centers.
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