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Resumo

Introducdo: O consumo excessivo de alimentos agucarados nos primeiros 5 anos de vida é uma
preocupagao no acompanhamento das dificuldades alimentares durante a infancia, visto que pode gerar
graves consequéncias a curto e a longo prazo, no estado nutricional. A introdugcéo de uma nutrigao
adequada, ainda na infancia, é de extrema importancia para o crescimento e o desenvolvimento de
habitos saudaveis. Objetivo: Analisar o perfil de consumo de alimentos acucarados nos primeiros 5
anos de vida e os seus impactos na infancia. Métodos: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura,
utilizando pesquisa bibliografica nas bases de dados PubMed (Public Medicine), BVS (Biblioteca Virtual
em Saude) e Scielo (Scientific Electronic Library Online). Foram incluidos artigos originais entre os anos
de 2005 a 2023, nos idiomas inglés e portugués. Foram selecionados treze artigos e, apos a filiragem,
para leitura e analise na integra. Resultados: Os estudos demostraram que os alimentos mais consumidos
pela populacao infantil sdo leite, agucar, gordura e arroz. No entanto, fatores como cultura, renda e
acesso aos alimentos influenciam esse consumo. Um ponto preocupante € a introdugao precoce de
leite ndo materno, guloseimas e alimentos ultraprocessados, especialmente entre criangas menores de
dois anos. Conclusao: A introducao precoce de alimentos liquidos como: leite de vaca, mel, acucar e
doces, nos primeiros cinco anos de vida pode estar associada a reducao de antioxidantes, aumento do
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estresse oxidativo, além de contribuir para surgimentos de alergias e intolerancias alimentares, doencas
intestinais e obesidade infantil, elevando o risco de doengas cronicas a longo prazo.
Palavras-chave: Acucares; consumo alimentar; crianga.

Abstract

Introduction: Excessive consumption of sugary foods in the first 5 years of life is a concern when
monitoring eating difficulties during childhood, as it can have serious short- and long-term consequences
on nutritional status. Introducing adequate nutrition, even in childhood, is extremely important for
growth and the development of healthy habits. Objective: To analyze the profile of consumption of
sugary foods in the first 5 years of life and its impacts on childhood. Methods: This is an integrative
literature review, using bibliographic research in the PubMed (Public Medicine), BVS (Virtual Health
Library) and Scielo (Scientific Electronic Library Online) databases. Original articles between the years
2005 and 2023, in English and Portuguese, were included. Thirteen articles were selected and, after
filtering, for reading and analysis in full. Results: The studies showed that the foods most consumed
by the child population are milk, sugar, fat and rice. However, factors such as culture, income and
access to food influence this consumption. A point of concern is the early introduction of non-breast
milk, sweets and ultra-processed foods, especially among children under two years of age. Conclusion:
The early introduction of liquid foods such as cow’s milk, honey, sugar and sweets, in the first five
years of life may be associated with a reduction in antioxidants, increased oxidative stress, in addition
to contributing to the emergence of allergies and food intolerances, intestinal diseases and childhood
obesity, increasing the risk of chronic diseases in the long term.

Keywords: Sugars; eating; child.

Introducgao

As deficiéncias nutricionais ou condutas ina- e a partir desse momento o leite materno sozinho

dequadas em relagéo a pratica alimentar nos pri-
meiros anos de vida do ser humano podem levar
a prejuizos imediatos na saude da crianga, € é
nesse contexto que se observa o quao importante
€ o0 aleitamento materno exclusivo até os primeiros
seis meses de vida, como a introduc¢ao gradati-
va de alimentos sélidos apds os seis meses de
idade, conforme recomendado pela Organizagao
Mundial de Saude (OMS) na 54° Assembleia
Mundial de Saude [1].

Por volta do sexto més de vida, as necessi-
dades nutricionais da crianga sofrem alteragdes
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nao consegue suprir essa demanda, assim, € fun-
damental que a introdugao alimentar proporcione
para a crianga uma alimentagao rica em energia,
proteinas, vitaminas e minerais, abrangendo gran-
de variedade de legumes e verduras [2].

Durante a introducao alimentar, é importante
o consumo de alimentos saudaveis e, segundo a
OMS, o maximo consumo de agucar entre adultos e
criangas deve ser menor que 5% do valor energético
total da dieta. O Guia Alimentar para a Crianca es-
tabelece que nos dois primeiros anos de vida frutas
e bebidas nao devem ser adogadas com nenhum



tipo de agucar, como: branco, mascavo, cristal, de-
merara, agucar de coco, mel, entre outros, também
nao devem ser oferecidas preparagdes caseiras que
contém agucar como ingredientes, sdo elas: bolos,
biscoitos, doces e geleias. Além disso, a Sociedade
Brasileira de Pediatria orienta que a ingestao de
acucar, refrigerante, café e outras guloseimas nos
primeiros anos de vida sejam evitados.[3].

Diversos estudos demonstraram que a rela-
¢ao entre o consumo de alimentos agucarados na
infancia e o excesso de peso possui como conse-
quéncia a pior qualidade de habitos alimentares,
a pior saude bucal e a saciedade precoce. As es-
colhas alimentares sdo condicionadas por varia-
veis bioldgicas, demograficas, socioecondmicas
e culturais em um processo dindmico, podendo
variar conforme o contexto e o estagio de vida do
ser humano [5-6].

Sobre esse aspecto, os habitos alimentares na
infancia precisam ser capazes de fornecer quan-
tidade de nutrientes suficientes e com qualida-
de nutricional e sanitaria, tendo como finalidade

Metodologia

Tipo de estudo

Realizou-se uma revisao integrativa da litera-
tura, utilizando pesquisa bibliografica e analise de
dados secundarios de publicagdes e pesquisas
especificas sobre o assunto: Repercussdes do
consumo de alimentos agucarados nos primeiros
5 anos de vida. A revisdo integrativa foi realizada
por meio das seguintes etapas:

Identificagdo do tema e selegdo da questao de
pesquisas

Com base no tema “Repercussdes do consumo
de alimentos agucarados nos primeiros 5 anos de
vida”, foi criada a estratégia de busca utilizando-se

atender as necessidades nutricionais das criancas
e assegurar o seu desenvolvimento maximo. Sendo
assim, € imprescindivel desenvolver campanhas
de bons habitos saudaveis desde a infancia [7-8].

A obesidade infantil é tida como um dos prin-
cipais problemas de saude publica do século XXI,
estando associada a obesidade na idade adulta.
Estudos revelam que a prevaléncia da obesidade
infantil quase triplicou, passando de 4% em 1975
para 18% em 2016 em todo o mundo. Estima-se
que 124 milhdes de criancas e adolescentes com
idades entre 5 e 19 anos sao classificadas como
obesas e 213 milhdées com sobrepeso em 2017.
A obesidade infantil esta diretamente ligada ao
surgimento prematuro de fatores de risco, como
doencas cardiovasculares, sendo elas a hiperten-
sao, a dislipidemia, a resisténcia a insulina e a
intolerancia a glicose [9-10].

Analisou-se o consumo de alimentos agucara-
dos nos primeiros cinco anos de vida, buscando in-
tervengdes nutricionais voltadas para melhorar o co-
nhecimento sobre escolhas alimentares saudaveis.

as bases de dados PubMed, BVS (Biblioteca Virtual
em Saude) e Scielo (Scientific Electronic Library
Online). Utilizou-se descritores indexados e cadas-
trados no banco de dados para buscar nas bases de
dados Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS)
e Medical Subject Headings (MeSH): Consumption
of sugary foods in the first year of life.

A estratégia PICO, que representa um acroni-
mo para paciente ou populagédo (P), intervencéo (1),
comparagao (C), e desfecho ou resultado (O), foi
utilizada para a construgao da questao norteadora
desta revisdo integrativa da literatura: Quais os
efeitos do consumo de alimentos agucarados nos
primeiros cinco anos de vida?
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Foi aplicada na estratégia de busca com os conectivos boleanos AND e OR, para melhorar a busca
dos artigos nas bases de dados. Aplicaram-se os seguintes bancos com seus respectivos descritores:
(quadro 1)

Quadro 1 - Elementos de estratégia PICO e descritores utilizados - Teresina, PI, Brasil, 2023

Elementos DeCS MeSH
P
Criancga Crianca Child
|
Consumo de alimentos Consumo de alimentos Consumption of sugary foods,
acucarados agucarados, ultraprocessados ultra-processed
C - - -
o
Excesso de peso, obesidade e Excesso de peso, obesidade, Overweight, obesity, diabetes,
diabetes diabetes, dislipidemia dyslipidemia

Fonte: Banco de dados, 2023

Os termos utilizados no processo de busca foram classificados e combinados na base de dados,
resultando em estratégias especificas para cada ferramenta de busca.

Quadro 2 - Estratégias de busca utilizadas nas bases de dados PubMed, BVS e Scielo - Teresina, PI,

Brasil, 2023
Base de Dados Estratégia de busca Achados Filtrados Selzcc:::na-
BVS (consumption of sugar foods) AND 20 19 1

(First 5 years of life) AND obesity

(consumption of sugar foods) AND
(First 5 years of life) AND obesity
PubMed (dyslipidemia) AND (children) AND 45 39 6
(ultra-processed) (ultra-processed)
AND (sugary) AND (child)

(consumo de agucar) e
(criangas) e obesidade

Scielo 45 39 6

Fonte: Dados da Pesquisa, 2023.

Estabelecimento dos critérios de inclusdo e 2005 & 2023, bem como outras pesquisas sobre

lus3
exclusao de forma atemporal nas bases de dados PubMed,

Os critérios de inclusdo do presente estudo BVS e Scielo. A estratégia de busca por artigos
foram artigos disponiveis na integra, online e em  publicados nas bases de dados citadas foram a
portugués, inglés e espanhol, publicados entre  ytilizagio dos seguintes descritores: consumo de
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alimentos, produtos agucarados, ultraprocessados,
execesso de peso, obesidade, diabetes, dislipi-
demias . Os critérios de exclusao foram: artigos

nao originais, que nao atenderam a tematica da
pesquisa, artigos que nao estiverem disponiveis
na integra, incompletos e com tese duvidosa.

1° Fase: Questao norteadora
“Quais os efeitos do consumo de alimentos agucarados nos primeiros cinco anos de vida?”

BVS

PubMed Scielo

2° Fase: Coleta de dados 20

45 45

Definigdo das bases de
dados e busca dos artigos

Artigos incompletos (19); publicados a mais anos (25);
outros idiomas além do portugués, inglés e espanhol.

Motivo para exclusao dos artigos:

3° Fase: Avaliacao dos dados
Artigos selecionados

¥

\ 4 \ 4

apos filtragem 19

39 39

4° e 5° Fase: Analise
dos dados e elaboracao

Motivo para exclusao dos artigos para leitura integra: artigos
duplicados (19); Nao atendiam aos objetivos de estudo (25);
Nao estavam condizentes com a tematica da pesquisa (39).

do quadro sinoptico
(Artigos selecionados

L 2

\ 2 \ 2

apos leitura na integra) 1

6 6

Fonte: Propria

Figura 1. Fluxograma de identificacéo, selecdo e inclusdo dos estudos da revisgo integrativa

Identificagao dos estudos pré-selecionados e selecionados

A analise de selecao dos estudos foi realiza-
da em duas fases. Na primeira etapa, os artigos
foram pré-selecionados segundo os critérios de
inclusao e exclusao, bem como a estratégia de
operacao e busca de cada base de dados. Na

Resultados

A partir de analise dos 13 estudos selecionados,
foi realizado o consolidado de subsidios e a escolha
das modificaveis exclusivas para uma analise.

No quadro 1 foram apresentados os resultados
do estudo, em que esta descrita a forma de analise

terceira etapa, os 13 artigos foram seleciona-
dos apds a filtragem, em seguida os dados pas-
saram por uma analise, tal como a elaboracao
de um quadro resumindo os artigos para leitura
na integra.

e a producéo cientifica acerca das repercussoes do
consumo de alimentos agucarados nos primeiros 5
anos de vida. No quadro abaixo, estao destacadas
as decorréncias quanto aos titulos dos estudos,

autores, revistas, ano e principais achados.
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Discussao

Os resultados dos estudos analisados demons-
traram que independentemente da area geografica,
os alimentos mais consumidos foram leite, acucar,
gordura e arroz. No entanto, outros fatores como a
cultura, o rendimento, a disponibilidade e o acesso
aos alimentos podem influenciar o consumo em
todos os espagos geograficos. A populagao tem o
habito de oferecer o leite de vaca desde muito cedo
e o considera um dos alimentos mais importantes
para a saude das criancas. Além disso, a diversifi-
cacao dos produtos lacteos na industria alimentar
torna estes produtos amplamente disponiveis no
comércio, 0 que apoia a iniciativa materna [11-12].

Em um estudo realizado no municipio de
Montes Claros - Minas Gerais, foi identificado que
criangas menores de vinte e quatro meses jarece-
biam agua e leite ndo materno, além da oferta pre-
coce de guloseimas durante a introdugéo alimentar
complementar. A Pesquisa Nacional de Demografia
e Saude (PNDS) examinou as tendéncias da ama-
mentacao no pais e constatou que a prevaléncia
de Aleitamento Materno Predominante (AMP) entre
criancas menores de 6 meses de idade era de
13,2% [13-14-15].

O resultado do estudo da PNDS mostrou que,
embora todas as maes amamentassem seus be-
bés, poucas o faziam, exclusivamente, até os seis
meses. A prevaléncia de Aleitamento Materno
Complementar (AMC) neste estudo revelou que
essa pratica ocorreu em 40,1% das criangcas me-
nores de seis meses, tendo como consequéncia
a introdugao precoce de outros tipos de leite na
alimentacéo infantil em detrimento do Aleitamento
Materno Exclusivo (AME) [15-16].

Dados da Pesquisa Nacional de Saude (PNS),
conduzida no Brasil em 2013, revelou alto nu-
mero de criangas com habitos alimentares nao
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saudaveis, como a incluséo precoce de alimentos
ultraprocessados na alimentacao infantil, sendo
uma pratica inadequada durante os primeiros anos
de vida, evidenciando o atual estilo alimentar da
sociedade. Nesta pesquisa, foi constatada também
a ingestao de alimentos ricos em agucares e gordu-
ras, estando relacionada a incidéncia de excesso
de peso e carie em criangas [17-18].

A PNS identificou ainda que aproximadamente
50,0% das criangas antes de um ano ja comiam
doces. Outra pesquisa de ambito nacional, que
investigou as criangas nas capitais brasileiras e
no Distrito Federal, mostrou que a introdugéo de
bolachas/salgadinhos foi de 71,7% entre os nove
e 12 meses, 0 que é particularmente preocupante
na regiao Sul, onde o consumo chegou a 57,9%
entre as criangas de seis e nove meses. Nessa
perspectiva, durante os primeiros anos de vida, &
de suma importancia evitar o consumo excessivo
de agucar, café, alimentos enlatados, refrigerantes,
doces, salgadinhos e outras guloseimas [17-19].

O Aleitamento Materno (AM) e a alimentacao
complementar saudavel sdo as duas primeiras
praticas alimentares recomendadas na Politica
Nacional de Alimentacao e Nutricado (PNAN) para
assegurar a saude e o desenvolvimento apropria-
do na infancia e na vida adulta. Sendo assim, a
familia exerce um papel essencial na construgcéo
dos padrdes alimentares das criangas, sendo o
grupo familiar a primeira influéncia social em sua
alimentacéo [20].

Diante disso, um estudo de corte realizado em
Pelotas, no Rio Grande do Sul, ficou evidenciado
que o consumo de gelatina, chocolate, bala, sal-
gadinhos, suco artificial, embutidos e macarrao
instantdneo mostrou-se uma média de introducao
aos doze meses, configurando um inicio precoce



desse grupo de alimentos. Ainda neste estudo de
corte, a quantidade média do consumo de agu-
car foi de sete meses, o0 que sugere que, além do
acucar ja presente nos alimentos processados e
ultraprocessados, também ha adi¢cao de agucar
possivelmente em leites, sucos e outros alimentos
preparados pela familia [21].

Além da alimentagdo complementar no pri-
meiro ano de vida, outro aspecto a considerar é
a alimentacao habitual da crianga, que € um dos
determinantes, juntamente com a reducdo do gasto
energético, do ganho de peso infantil. Dados da
Pesquisa de Orgamento Familiar (POF), realizada
entre os anos de 2008 e 2009, verificaram um alto
consumo de refrigerantes e doces, além do con-
sumo de lanches uma ou mais vezes por semana,
associado ao fator de risco para excesso de peso
nos pré-escolares analisados [22-23].

Nos paises desenvolvidos e em desenvolvi-
mento, a obesidade é considerada o maior proble-
ma de saude publica entre criancas e adolescentes.
Mudancas no estilo de vida, incluindo o maior tem-
po em frente a televisao, podem estar associadas
a comportamentos alimentares inadequados, como
o consumo frequente de alimentos com alto teor
caldrico. Esses resultados demonstram que é pre-
ciso melhorar os padrées de consumo de bebidas,
especialmente em criangas negras, visto que pode
ajudar a aperfeicoar a qualidade geral da dieta,
reduzindo o risco de obesidade e outras doencgas
cronicas relacionadas a dieta [24-25].

Conforme os artigos analisados, os alimentos
ultraprocessados sao hiper palataveis e praticos,
por conta dos métodos tecnoldgicos empregados e
dos ingredientes utilizados durante a sua produgao.
Do ponto de vista nutricional, costumam apresen-
tar menor teor de nutrientes se comparados aos
alimentos in natura ou pouco processados. A alta
ingestéo de alimentos ultraprocessados desde os

primeiros anos de vida, identificada pela Pesquisa
Nacional de Nutricdo Infantil - ENANI-2019, evi-
dencia a exposicao precoce a elementos da dieta,
como agucar, sal e gordura saturada, os quais
estdo ligados ao surgimento de doengas cronicas
nao transmissiveis, assim como aos aditivos ali-
mentares [26-27].

A presente pesquisa revelou, por meio dos
estudos, que a ingestao frequente de alimentos ul-
traprocessados, como refrigerantes, petiscos e sal-
gadinhos, pode prejudicar o desenvolvimento sau-
davel de varias formas. Esses alimentos possuem
alto teor de agucares e/ou gorduras adicionadas,
sdo pobres em fibras e nutrientes, e apresentam
elevada densidade energética. A alta palatabilidade
desses alimentos prejudica o controle natural do
apetite, resultando em maior consumo de energia
e, consequentemente, o aumento de peso, além
disso, a rapidez na ingestao aliada a alta concen-
tracao de calorias é apontada como um mecanismo
provavel pelo qual o consumo desses alimentos
atraentes contribui para o ganho de peso [28].

No Brasil, as alteracdes observadas no consu-
mo alimentar representam um importante fator de
risco para o desenvolvimento de doengas crbnicas.
Dentre essas alteragbes, destaca-se o aumento da
densidade energética e das calorias lipidicas, bem
como o aumento do consumo de carnes, leite e
seus derivados ricos em gordura. Destaca-se tam-
bém a diminuicdo do consumo de cereais, frutas,
verduras e legumes, tal como o elevado consumo
excessivo de acgucar refinado e refrigerantes [29].

Os estudos demonstraram que, em uma abor-
dagem socioecoldgica, foram identificados alguns
fatores que podem ser considerados para interven-
¢bes ao nivel materno-infantil, familiar, comunitario
e global. No nivel materno-infantil, a relacéo entre
0 consumo de alimentos ultraprocessados e as
bebidas agucaradas na infancia juntamente ao
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consumo da mée e a idade das criangas, indicam
que o sistema de saude materno-infantil pré-natal,
pos-parto e na primeira infancia necessitam instruir

Conclusao

O consumo de acucar na infancia é prejudicial
devido a sua relagao com a hiperatividade, falta de
foco, irritabilidade e outros disturbios psicologicos.
Ele também provoca uma diminuigdo dos antioxi-
dantes, o0 que resulta em um aumento do estres-
se, afetando a imunidade e o metabolismo. Outros
efeitos do consumo de alimentos agucarados ainda
na infancia sédo o surgimento de alergias, intoleran-
cias alimentares e doencas intestinais, sem falar na
obesidade tanto na infancia quanto na adolescén-
cia. Por isso, é de suma importancia a promogao
e conscientizagéo dos pais, das criangas e de toda
a populagao por meio de atividades de educacao
nutricional, visando alertar sobre as repercussoes do
consumo excessivo de alimentos ricos em acgucar.

Nesta perspectiva, os profissionais de saude
tém um papel importante no aconselhamento das
familias sobre a alimentacao no primeiro ano de
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