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Resumo

Conhecimentos sobre alimentagdo e nutricdo, atitudes alimentares e imagem corporal em criangas em

idade escolar - Projecto Obesidade Zero

Introducéo: A obesidade infantil apresenta cada vez maiores prevaléncias em todo o mundo. Alguns Projectos,
de base comunitaria, tém apresentado resultados positivos na prevencdo da prevaléncia desta problematica. A
caréncia em conhecimentos sobre alimentacdo e as mas atitudes alimentares parecem aumentar o risco para 0

desenvolvimento da obesidade infantil.

Objectivo: Avaliar os conhecimentos e atitudes alimentares, bem como a percepg¢do da imagem corporal, no
estado nutricional de criancas, em idade escolar, no ambito de um Programa de intervencdo, promogao e

educacdo para a saude, de base municipal e familiar - 0 “Projecto Obesidade Zero” (POZ).

Meétodos: O POZ é um estudo quasi-experimental, multicéntrico desenvolvido em cinco municipios de
Portugal (Beja, Cascais, Mealhada, Melgaco e Silves), com articulagdo entre as cinco camaras municipais e 0s
respectivos Centros de Saude, desenvolvido em 2009. Compreendeu as seguintes fases de desenvolvimento:
1) Consultas individuais de obesidade infantil; 2) Workshops de Cozinha Saudavel;, 3) Sessbes de
Aconselhamento Alimentar em grupo dirigidas as criancas; 4) Sessfes de Aconselhamento Alimentar em grupo
dirigidas as familias. Para a classificagio do estado nutricional foram utilizadas as curvas de Percentis de indice
de Massa Corporal (IMC) para 0 sexo e a idade, segundo os critérios do Center for Disease Control and
Prevention (CDC, 2000). As variaveis referentes aos conhecimentos sobre alimentacdo e nutrigdo, as atitudes
alimentares e a imagem corporal, foram recolhidas a partir de um Questionario dirigido as criancas
participantes, aplicado na primeira e quarta consulta individual de obesidade infantil. Foram realizadas
estatisticas descritivas e analiticas para avaliar os resultados das variaveis em estudo. O nivel de significAncia

foi estabelecido em p<0,05.

Resultados: Das 289 criancas que participaram no POZ, 82,2% diminuiram o seu Percentil de IMC de acordo
com a idade. Verificou-se uma melhoria dos conhecimentos sobre alimentacdo e nutricdo da primeira para a
quarta consulta (M1=51,7 e M4=57,6, respectivamente), destacando-se as criangas obesas uma vez que, na
quarta consulta, tiveram uma média de conhecimentos superior (M=58,2) comparativamente as outras criangas.
Verificou-se que 81,8% das criaprevncas que diminuiram o seu Percentil de IMC foram aquelas que registaram

melhores niveis de conhecimentos sobre alimentacdo e nutricdo ao longo do Projecto. Paralelamente, no que diz
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respeito as atitudes alimentares, o grau de contentamento face a alimentos saudaveis (alface, brocolos, cenoura,
fruta, leite, pdo escuro, peixe, sopa, tomate) aumentou da primeira para a quarta consulta (M=1,2).
Relativamente & percepgdo da auto-imagem das criangas, na primeira consulta verificou-se que os rapazes
obesos subestimaram mais 0 seu peso, comparativamente com as raparigas obesas (56,8% e 49,4%,
respectivamente). Por outro lado, as raparigas obesas acabaram por sobrestimar mais 0 Seu peso,

comparativamente com os rapazes obesos (20,8% e 16,2%, respectivamente).

Conclusédo: Projectos de base comunitaria, como o Projecto POZ, que tém como objectivos a promocéao de
conhecimentos sobre nutri¢do e alimentacéo, de atitudes alimentares mais saudaveis bem como a melhoria da

percepcao da imagem corporal parecem ser eficazes na abordagem da obesidade infantil.

Palavras-chave: atitudes alimentares, criangas, conhecimentos alimentares e nutricionais, imagem

corporal, obesidade, Projectos comunitarios, Projecto Obesidade Zero.
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Abstract

Knowledge about food and nutrition, eating attitudes and body image on school aged children - Project

Obesity Zero

Background: Prevalence of childhood obesity has increased worldwide. The community-based interventions
that are aimed to children have shown positive results in the prevention of this epidemic. The lack of nutritional
knowledge and the bad eating-related attitudes seems to be an important factor to the increased risk of the

development of childhood obesity.

Objective: Evaluate eating-related knowledge and attitudes, perception of body image and nutritional status in
school-aged children under a promotional and educational intervention programme for health at municipality

and family level — Project Obesity Zero (POZ).

Methods: POZ is a quasi-experimental, multicentric study developed in 2009 in 5 municipalities of Portugal
(Beja, Cascais, Mealhada, Melgaco e Silves) articulated with Healthcare Centers and local governments. The
programme offered, to children and their families, a four stages intervention: 1) Sessions of Individual Nutrition
Counseling; 2) Healthy Cooking Workshops; 3) Children’s Group Sessions; and 4) Parents/families Group
Counseling. The criteria used to define nutritional status of children were the CDC Growth charts (2000). The
information related to nutritional and food knowledge, eating-related attitudes and body perception were
collected from a Questionnaire to the participating children, which was applied in the first and in the fourth
individual counseling. Descriptive analyses were made in order to evaluate the results of the variables included

in the present study. A p-value<0,05 level was considered statistically significant.

Results: Of the 289 participating children in POZ, 82,2% decreased their BMI percentile according to the age.
There was an improve in the nutritional and food knowledge component from the first to the fourth counseling,
(M1=51,7 and M4=57,6, respectively), compared to the group of obesity children with the others, since they
had an increase of the average related to the knowledge (M=58,2). It was found that 81,8% of the children in
this intervention decreased their BMI percentile, were those who reported had higher levels of nutritional and
food knowledge. Regarding to eating habits, the degree of contentment compared to healthy foods (lettuce,
broccoli, carrots, fruit, milk, brown bread, fish, soup, tomato) increased from the first for the fourth counseling.

Relatively to the perception of body image, in the first counseling was verified that obese boys underestimated
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their weight, compared to obese girls (56,8% and 49,4%, respectively). On the other hand, obese girls just

overestimate their weight compared with obese boys (20,8% and 49,4%, respectively).

Conclusions: Community-based interventions, like the present Project, are aimed to the promotion of healthier
choices related to nutrition and food knowledge, eating-related attitudes as well as, the perception of body

image which seems to be effective tackling childhood obesity.

Keywords: eating-related attitudes, children, nutrition and food knowledge, body image, obesity,

community-based interventions, Project Obesity Zero.
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Introducéo

Mundialmente, segundo a International Obesity TaskForce (IOTF, 2010a), uma em cada dez criangas e jovens
com idades compreendidas entre 0s 5 € 0s 17 anos tém excesso de peso, o que perfaz um total de 155 milhdes,
dos quais 30 a 45 milhdes séo obesos. Segundo Ogden, Carroll, Curtin, Lamb et al., (2010) nos Estados Unidos
da América a prevaléncia de excesso de peso das criangas com idades compreendidas entre 0s 6 e 0s 10 anos, é
de 35,5%, das quais 19,6% tém obesidade. Na Unido Europeia 20% das criancas e jovens com idades entre os 5
e 0s 17 anos apresentam excesso de peso, 0 que representa cerca de 12 milhGes de criancas europeias (IOTF,
2010b). A maior prevaléncia de excesso de peso em idade escolar na Europa verifica-se nos paises do Sul
(IOTF, 2010a).

Em Portugal, de acordo com os resultados da primeira fase do estudo Childhood Obesity Surveillance Iniciative
(COSI-Portugal), a prevaléncia de excesso de peso em criangcas dos 6 aos 8 anos, com base nos critérios do
Center for Disease Control and Prevention (CDC, 2011), é de 32,2%, sendo destas 14,6% obesas (Rito, Paix4o,
Carvalho, & Ramos, 2010).

A obesidade é considerada pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS) como um dos principais problemas de
salde publica do século XXI (Cho, Kang, Kim, & Song, 2009; Costa, Ferreira, & Amaral, 2010; Sacher et al.,
2010) com multiplas co-morbilidades associadas, nomeadamente diabetes tipo Il, hipertensdo arterial,
dislipidemia, certos tipos de cancro (Gomes, Espanca, Gato, & Miranda, 2010), lesdes aterosclerdticas e
resisténcia a insulina, podendo conduzir ao sindrome metabdlico pediatrico (Pacifico et al., 2011; Yeste &
Carrascosa, 2011), doencas cardiovasculares (Jolliffe & Janssen, 2006), apneia do sono, patologias ortopédicas
(Gomes et al., 2010), figado gordo nao alcodlico, desordens neurologicas e ginecologicas (Choudhary,
Donnelly, Racadio, & Strife, 2007).

De acordo com a OMS, cerca de metade das criangas dos 6 aos12 anos de idade (World Health Organization,
2009) com um Percentil (P) de IMC > 85 (segundo a classificagdo do CDC), sdo mais propensas a tornarem-se
adultos obesos. Segundo varios estudos, 0 risco de uma crianga com excesso de peso se tornar num adulto
obeso aumenta com a idade (Field, Cook, & Gillman, 2005; Singh, Mulder, Twisk, van Mechelen et al., 2008;
Briancon et al., 2010). Devido aos factores descritos e investigados, a obesidade infantil conduz & mortalidade
precoce e aumenta os custos dos cuidados de salde sendo, portanto, necessario definir estratégias de caracter
multisectorial para a prevencdo primaria e secundaria da obesidade (Silva-Sanigorski, Bolton, et al., 2010;

Chan & Woo, 2010). Uma intervengdo comunitaria permite influenciar os determinantes sociais e economicos

Ricardo Gongalves — Novembro 2011 — Universidade Atlantica 1



Conhecimentos sobre alimentacdo e nutricdo, atitudes alimentares e imagem corporal em criancas em idade escolar - Projecto

Obesidade Zero - Licenciatura em Ciéncias da Nutricdo

da saude de um modo flexivel, sustentavel e equitativo (Schultz et al., 2007; Sanigorski, Bell, Kremer, Cuttler,
et al., 2008; Silva-Sanigorski et al., 2010; Sacher et al., 2010).

No ano de 1992 surgiu o estudo Fleurbaix Laventie Ville Santé (FLVS) (Romon, Lommez, Tafflet, Basdevant
et al., 2009) em duas cidades no norte de Francga, cujo objectivo foi avaliar a influéncia da educacdo alimentar
no comportamento das criancas e de toda a familia (Ensemble, prévenons I'obésité des enfants (EPODE)). Este
estudo teve resultados muito positivos ao nivel das escolas, familias e municipios tendo conduzido ao
desenvolvimento do Programa EPODE, em 2004, qu se estendeu a outros paises da Europa, nomeadamente
Espanha (THAO, 2010), Bélgica (VIASANO, 2009), Grécia (Paideiatrofi, 2011) Australia (OPAL, 2011) e
México (5 pasos, 2010).

Ao nivel da intervencdo comunitaria tém vindo a surgir cada vez mais Projectos com resultados positivos na
prevencdo da obesidade, sendo eficazes na diminuicédo da prevaléncia de obesidade infantil (O’Dea & Wilson,
2006; DeMattia & Lee Denney, 2008; Chomitz et al., 2010).

Os Projectos Being Active Eating Well; APPLE; Shape Up Somerville: Eat Smart, Play Hard; Watch It; Know
Your Body; CATCH; Planet Health; e PRALIMAP sdo exemplos de intervencdes de base comunitaria que
demonstraram ser eficazes, principalmente ao nivel da reducdo dos valores de Percenil de indice de Massa
Corporal (IMC), revelando que a ac¢do de base comunitéaria é eficaz na melhoria do estado nutricional das
criancas (American Dietetic Association, 2006; Rudolf et al., 2006; Economos et al., 2007; R. W. Taylor et al.,
2007; Sanigorski et al., 2008; Briancon et al., 2010).

O It’s all about kids € um Programa similar ao POZ, que tem como objectivo avaliar os conhecimentos, atitudes
e comportamentos das criangas, relacionados com a alimentacdo, a fim de melhorarem as suas escolhas
alimentares. Este Programa teve impacto na escolha de alimentos e reducéo de excesso de peso (DeVault et al.,
2009).

E importante que as criancas tenham conhecimentos de alimentacdo e nutricdo, para promover atitudes e
habitos alimentares mais saudaveis e, consequentemente, diminuir os indices de obesidade, realgando-se assim
0 mérito de alguns Projectos comunitarios de educacdo nutricional que procuram dar resposta a esta
problematica (Prell, Berg, Jonsson, & Lissner, 2005; Triches & Giugliani, 2005; Lin, Yang, Hang, & Pan,

2007; Turconi et al., 2008; Bertin, Malkowski, Larissa, & Anderson, 2010;). Sdo muitas as criangas que nédo
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tém conhecimentos sobre nutricdo e alimentacdo, por isso ndo estdo conscientes de quais os alimentos que

devem seleccionar, acabando por fazer op¢des menos saudaveis (Choi et al., 2008).

As atitudes alimentares desempenham um papel importante na adop¢do e manutencdo de bons habitos
alimentares. Os bons hébitos alimentares devem ser incutidos durante a infancia e mantidos, a longo prazo,
durante o crescimento, pois ajudam a prevenir a obesidade e doencas associadas na idade adulta (Amika S
Singh et al., 2006; Lin et al., 2007; Choi et al., 2008; Turconi et al., 2008; Martinez et al., 2009; Lakshman,
Sharp, Ong, & Forouhi, 2010). A percepcdo de peso pode ser influenciada por varios factores, como os habitos
alimentares, o conhecimento nutricional, a cultura, as expectativas e as representacdes dos Media acerca do
corpo ideal (El Ansari, Clausen, Mabhala, & Stock, 2010; Mikolajczyk et al., 2010).

No que diz respeito a percepcao da imagem corporal, o problema nédo se prende apenas com o facto de algumas
criangcas com normoponderalidade se sentirem com excesso de peso, mas também pelo facto de muitas criangas
obesas ndo percepcionarem que o seu peso corporal é elevado (Wardle, Haase, & Steptoe, 2006). A percepcao
da imagem corporal é um forte determinante nas atitudes, nos habitos alimentares e nas praticas de gestdo de

peso entre criancas (Wang, Liang, & Chen, 2009).

Os principais objectivos deste Projecto de investigacdo centraram-se na avaliacdo da influéncia do Projecto
Obesidade Zero (POZ) nos conhecimentos adquiridos sobre alimentacdo e nutricdo, nas atitudes alimentares e

na percepcao da imagem corporal em criangas em idade escolar.
Metodologia

O POZ foi um estudo quasi-experimental, multicéntrico, desenvolvido em cinco municipios de Portugal —
Melgaco (Regido Norte), Mealhada (Regido Centro), Cascais (Regido de Lisboa e Vale do Tejo), Beja (Regiao
do Alentejo) e Silves (Regido do Algarve) — com articulagdo entre as cinco camaras municipais e 0s respectivos
Centros de Saude, realizado em 2009. O Projecto compreendeu as seguintes fases de desenvolvimento: 1)
Consultas individuais de obesidade infantil; 2) Workshops de Cozinha Saudavel; 3) Sess6es de Aconselhamento
Alimentar em grupo dirigidas as criancas; 4) Sessfes de Aconselhamento Alimentar em grupo dirigidas as

familias.
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1. Amostra

A seleccdo das criangas com excesso de peso foi feita nas Escolas do Ensino Basico do 1° Ciclo nos cinco
municipios, assim como nos Centros de Saude dos municipios de Cascais e Beja, onde as criangas foram
encaminhadas pelos respectivos médicos de familia para o Projecto POZ. Foram seleccionadas 482 criangas,

contudo, 187 ndo aceitaram participar no Projecto (39%).

2. Recolha de Dados

Cada municipio foi convidado a participar no POZ pelo Ministério da Saude e pelo Centro de Estudos e
Investigacdo em Dinamicas Sociais e Saude, tendo sido posteriormente assinado um protocolo de colaboracao.
Em cada municipio foi indicado um responsavel municipal que, em conjunto com a Coordenacdo Cientifica do
Projecto, seleccionou e convidou cinco nutricionistas para integrar a equipa do POZ (um nutricionista por cada

municipio).

De forma a uniformizar a intervencdo dos nutricionistas nos cinco municipios, a Coordenacdo Cientifica do
Projecto realizou duas sessdes de treino de Avaliacdo Nutricional Infantil e Alimentacdo Saudavel na Infancia
dirigidas aos cinco nutricionistas. Do primeiro treino resultou o Manual de Consultas de Obesidade infantil que
compreende todos os conteldos leccionados e discutidos durante 0 mesmo, assim como todos os materiais a
aplicar durante as Consultas Individuais de Obesidade Infantil. Do segundo treino resultou 0 Manual de Sessoes
de Aconselhamento Alimentar em Grupo que compreende todas as actividades Iudicas e pedagdgicas aplicadas
nas sessoes de grupo dirigidas as criancas e suas familias. Por fim, todas as receitas confeccionadas durante os
Workshops de cozinha foram validadas pela Coordenacao Cientifica do Projecto e posteriormente publicadas no
Livro de Receitas do POZ.

2.1. Estado Nutricional

O peso e a estatura foram as medidas seleccionadas, principalmente por permitirem um rapido e facil
diagnostico do estado nutricional de criancas em idade escolar, atendendo ao tempo disponivel para a
elaboracdo do estudo. Os instrumentos antropométricos (balanca digital SECA® 840 com uma precisao de 0,1
kg, estadiometro SECA® 214 com uma precisdo de 0,1 cm) foram previamente calibrados e entregues a cada

municipio.
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Através das medidas de peso e estatura foi calculado o indice de Massa Corporal — IMC = ((Peso[kg])/
(Estatura[m])*?) — sendo utilizada para a estatura a média das duas estaturas medidas em cada crianca. Para
a classificacao do estado nutricional foram utilizadas as curvas de Percentis de IMC para o sexo e a idade, do
CDC (2000), desenvolvidas para criancas e adolescentes dos 2 aos 20 anos de idade, as mesmas adoptadas pela
Direccdo-Geral de Saude e que constam do Boletim de Saude (Direc¢do Geral de Saude, 2006). Considerou-se
normoponderal quando P5 < IMC < P85, excesso de peso quando IMC > P85 e obesidade quando IMC > P95
(CDC, 2011). As medicdes antropométricas foram efectuadas nas quatro consultas de acordo com as normas
estabelecidas no Manual de Consultas de Obesidade Infantil (World Health Organization, 2008; Rito et al.,
2011).

2.2. Conhecimentos sobre Alimentacdo e Nutricdo, Atitudes Alimentares e Imagem Corporal

Para obter a informacéo acerca dos conhecimentos sobre alimentacao e nutricdo, atitudes alimentares e imagem
corporal, analisou-se o “Questionario sobre comportamentos e conhecimentos dirigido as crian¢as” (Anexo 1).
Este Questionario, que contempla treze perguntas, teve como objectivo ser preenchido pelas criancas a partir
dos 8 anos de idade e auxiliado nas respostas pelos profissionais de satde envolvidos no Projecto, em criancas

dos 6 e/ou 7 anos de idade.
2.2.1. Conhecimentos sobre Alimentacdo e Nutrigio

Os conhecimentos das criancas foram avaliados a partir de dez perguntas com resposta fechada (1-10), na
primeira e quarta consulta de obesidade infantil. As questdes 1 a 6 referem-se a nova “Roda dos Alimentos”, a
pergunta 8 diz respeito a um “Dia Alimentar Saudavel” e a questdo 10 aborda os “Alimentos em dia de Festa”.
A analise destas dez perguntas foi efectuada através da criacdo de pontuacbes, em que O corresponde a
pontuacdo minima (nenhuma questao acertada) e a pontuacdo maxima (61 pontos) corresponde a totalidade de
questBes acertadas. Desta forma, da pergunta 1 a pergunta 6 a pontuacao variou entre 0 a 21 pontos; a pergunta
8 foi atribuida uma pontuacédo entre 0 a 14 pontos; e por fim, a questdo 10 foi avaliada segundo uma pontuacao
variavel entre os 0 e os 13 pontos. Relativamente a pontuacdo total, esta foi agrupada numa nova variavel,
segundo quatro niveis de conhecimentos gerais sobre alimentacéo e nutricdo: Fraco (0-15); Suficiente (16-30);
Bom (31-46); e Muito bom (47-61), tendo esta categorizacdo sido baseada nos estudos de Turconi et al., (2008)
e Bertin et al., (2010).
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2.2.2. Atitudes Alimentares

A pergunta 12 abordou especificamente as questfes relacionadas com as atitudes que as criancas tém
relativamente a sua alimentac&o, cujo objectivo é reflectir o sentimento de cada crianca relativamente a alguns
alimentos. Nesta pergunta, a crianga teve que classificar, consoante trés graus de satisfacdo (contente,
indiferente e triste), dezasseis alimentos. Na andlise estatistica apenas foram consideradas e analisadas as
respostas em relagdo ao grau de satisfagdo “contente”. Posteriormente, agruparam-Se as seguintes variaveis:

2 13 2 ¢

sopa (“sopa com legumes a boiar” e “sopa de legumes passada”); horticolas (alface”, “tomate”, “cenoura” e
“brocolos™). No grupo da sopa os valores minimos ¢ m&ximos variaram entre 0 e 2 e nos horticolas entre 0 e 4.
As variaveis “pao escuro”, “pdo branco”, “leite”, “peixe” e “fruta”, foram avaliadas isoladamente e os valores
minimos e maximos variaram entre 0 e 1. Foi criada uma nova variavel, onde se agruparam todos os alimentos

bR 1Y J% ¢

saudaveis questionados na pergunta 12 (“pao escuro”, “sopa com legumes a boiar”, “sopa de legumes passada”,

bh 1Y 29 ¢¢

“alface”, “tomate”,

2«6

cenoura”, “brécolos”, leite”, “peixe” e “fruta”).
2.2.3. Imagem Corporal

A questdo nimero 13 procurou avaliar a imagem corporal de cada crianca, através de uma escala de sete
imagens, onde a cada imagem foi atribuido um intervalo de Percentil de IMC para a respectiva analise (P5;
P20; P35; P50; P65; P80; P95). Com esta pergunta pretendeu-se associar a percep¢do da imagem corporal das
criangas com o seu estado nutricional real. Foi criada uma nova variavel, onde se avaliaram apenas as respostas
referentes a pergunta “pinta de verde a crianga que Se parece mais contigo”. Posteriormente, agruparam-se as

sete imagens em quatro grupos distintos: P5; P20-65; P80; P95.
3. Anélise Estatistica

Para a construcdo da base de dados e posterior analise estatistica do presente estudo utilizou-se o Programa
Statistical Package for Social Sciences®, versao 19.0 para Microsoft Windows®. Foram realizadas estatisticas
descritivas como medias, valores minimos e maximos e desvio padrdo (DP) para variaveis guantitativas. Para
variaveis qualitativas, utilizaram-se essencialmente contagens e proporcOes. Verificou-se a existéncia de
associacdes entre varidveis qualitativas a partir do Teste Qui-quadrado. Procedeu-se ao célculo de intervalos de
confiangas a 95% para os valores médios e proporgdes. Para verificar a existéncia de correlagdes entre variaveis
quantitativas utilizou-se o coeficiente de correlacdo linear de Pearson. O valor médio entre duas amostras

emparelhadas independentes foi testado através do Teste paramétrico de t-student. Para comparacgéo dos valores
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médios em mais de duas amostras independentes foi utilizado o Teste paramétrico One-way ANOVA. Para
comparacdo de valores médios de amostras emparelhadas, utilizou-se o Teste wilcoxon. Considerou-se

existirem diferencas estatisticamente significativas quando p<0,05.

Para a andlise estatistica foi criada uma variavel com base no Percentil de IMC das criangas no momento da
primeira consulta e da quarta consulta, de modo a fazer uma divisao nas seguintes classes de estado nutricional:
< Percentil85 — Normoponderal; > Percentil85 e < Percentil95 - Excesso de Peso (excluindo obesidade); >
Percentil95 - Obesidade.

Apesar do POZ ser dirigido a criangas com excesso de peso, na primeira consulta de obesidade infantil foram
avaliadas 26 criangas com peso normal, representando 9% da amostra total, tendo sido as mesmas incluidas no

Projecto por questdes éticas.

Com base na diferenca entre o Percentil de IMC da primeira consulta e o Percentil de IMC da quarta consulta
foi criada uma variavel referente a alteracdo de Percentil de IMC entre estes dois momentos. Esta variavel foi
codificada em: “Diminuiu de Percentil de IMC” ¢ “Aumentou de Percentil de IMC”. Verificou-se que apenas 5
criancas mantiveram o seu Percentil de IMC; nesse sentido, as mesmas foram inseridas no grupo codificado

como “Diminuiu de Percentil de IMC”.

No que respeita aos critérios de inclusdo para andlise dos dados, foram considerados: 1) consentimento
informado dado pelos encarregados de educacdo; 2) criangas em idade escolar; 3) medidas de peso e estatura de

cada crianga pelo menos numa das consultas.
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Resultados

Das 289 criancas que aceitaram participar no POZ, 155 (53,6%) eram do sexo feminino e 134 (46,4%) do sexo
masculino, sendo a média de idades das criancas de 8,6 +1,4 DP. Em média, 0s rapazes eram mais pesados
(44,0 kg £10,1 DP) e apresentavam maior estatura (138,4cm £9,7 DP), IMC (22,7 kg/m? +3,5 DP) e Percentis
de IMC superiores (94,0 £5,8 DP), comparativamente com as raparigas (41,9kg £9,6 DP), (136,7cm £9,9 DP),
(22,1 kg/m2 +£2,7 DP) e (93,3 6,0 DP), respectivamente (Tabela 1).

Tabela 1 - Caracterizacdo da Amostra.

Caracteristicas Sexo Feminino Sexo Masculino
(n=155) (n=134)
Idade (anos) 8,5 (x1,3) 8,8 (x1,4)
IMC (kg/m?) 22,1 (+2,7) 22,7 (+3,5)
Peso (kg) 41,9 (+9,6) 44,0 (+10,1)
Estatura (cm) 136,7 (+9,9) 138,4 (+9,7)
Percentil de IMC 93,3 (6,0) 94,0 (£5,8)

Segundo os critérios de classificagdo do Estado Nutricional do CDC (2000), verificou-se que 9,2% das criangas

apresentava normoponderalidade, 36,9% excesso de peso e 53,9% obesidade (Figura 1).

n= 289

Estado Nutricional (%)
& Normoponderal

& Excesso de peso (excluindo
obesidade)

i Obesidade

Figura 1 - Classificacdo do Estado Nutricional segundo os critérios do CDC.
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O municipio da Mealhada foi o que apresentou maior adesdo das criancas ao POZ (36,7%; n=106), seqguido de
Melgaco (22,8%; n=66), Cascais (17,3%; n=50), Silves (16,3%; n=47) e Beja (6,9%; n=20) (Anexo 2).

Relativamente a alteragdo de Percentil de IMC entre a primeira e a quarta consulta, 92,9% das criancas do
municipio da Mealhada, diminuiram o Percentil de IMC, seguindo-se Beja (90,0%), Cascais (84%), Melgaco
(70,5%) e Silves (55,2%) (Figura 2). As alteracbes de Percentil de IMC da primeira para a quarta consulta

foram estatisticamente significativas (p<0,01).

1

Beja (n=20) 10.0 9.0
Cascais (n=25) 16.0 84.0
3 92,9
= Mealhada (n=99) r )
[&]
‘; el a2y 205 # Diminuiu de Percentil
elgaco (n= 205 ' .
= ' # Aumentou de Percentil
Silves (n=29) P 52 p< 0,01
Total (n= 219) m— 822

00 200 400 600 80,0 1000
%

Figura 2 - Alteragdo de Percentil de IMC entre a 12 e a 42 consulta, por municipio.

No que diz respeito a analise dos conhecimentos gerais sobre alimentacdo e nutricdo das criancas, verificou-se
estatisticamente que houve uma melhoria dos mesmos da primeira para a quarta consulta (M1=51,7 e
M4=57,6). As diferencas entre a primeira e a quarta consulta foram estatisticamente significativas (p<0,001)
(Tabela 2).

Tabela 2 - Conhecimentos sobre Alimentagdo e Nutrigdo, das criancas entre a 12 e a 42 Consulta.

Conhecimentos Gerais 12 Consulta 42 Consulta
Alimentares e Nutricionais n Média DP n Média DP
Conhecimentos Gerais (P1-P10)*** 277 51,7 6,5 216 57,6 6,0
Roda dos Alimentos (P1-P6)*** 286 19,0 2,5 217 20,0 2,9
Dia Alimentar Saudavel (P8)*** 283 12,7 2,5 217 13,5 15
Alimentos em dia de Festa (P10)*** 292 10,7 33 218 12,4 15

***n<0,001; Teste wilcoxon para amostras emparelhadas
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No que concerne aos conhecimentos sobre alimentacdo e nutricdo das criancas, estratificados por sexo
(Tabela 3), verificou-se que relativamente aos conhecimentos gerais e roda dos alimentos, as raparigas
apresentavam melhores conhecimentos na primeira consulta (M=52,0; e M=19,3), comparativamente com 0s
rapazes (M=51,4 e M=18,8). Na quarta consulta, os rapazes demonstraram ter maiores conhecimentos
relativamente aos conhecimentos gerais; a roda dos alimentos; e ao dia alimentar saudavel (M=58,3; M=20,5; e

M=13,6), comparativamente com as raparigas (M=57,0; M=19,6; e M=13,4), exceptuando na pergunta dez.

Tabela 3 — Conhecimentos sobre Alimentacdo e Nutric&o, das criangas entre a 12 e a 42 Consulta, por sexo.

12 Consulta 42 Consulta
Conhecimentos Gerais sobre

. . . Sexo Feminino Sexo Masculino Sexo Feminino Sexo Masculino
Alimentacéo e Nutricio

n Média DP n Média DP n Média DP n Média DP

Conhecimentos Gerais (P1-P10) 150 52,0 59 127 514 71 111 570 73 105 583 4,0
Roda dos Alimentos (P1-P6) 153 193 20 133 188 30 112 196 36 105 205 15
Dia Alimentar Saudavel (P8) 153 126 24 130 128 26 112 134 16 105 136 15
Alimentos em dia de Festa (P10) 156 10,7 3,3 136 10,7 34 113 124 16 105 124 13

Relativamente aos niveis de conhecimentos gerais sobre alimentacdo e nutricdo das criancas, na primeira
consulta, verficou-se que a maioria das criancas (82,3%) apresentou conhecimentos muito bons sobre
alimentacdo e nutricdo (Tabela 4). Na quarta consulta, 81,1% das criancas que diminuiram o Percentil de IMC

tinham conhecimentos muito bons (Tabela 4).

Tabela 4 — Conhecimentos Gerais sobre Alimentacéo e Nutricdo e Alteracdo de Percentil de IMC, da 12 para a 42 consulta.

Niveis de 12 Consulta 42 Consulta

Conhecimentos Gerais Diminuiu de Aumentou de
sobre Alimentagéo e n % Percentil de IMC Percentil de IMC

Nutricdo n % n %

Fraco (0-15) - - 1 100 - -

Suficiente (16-30) 4 1,4 1 100 - -

Bom (31-46) 45 16,2 6 100 - -
Muito bom (47-61) 228 82,3 163 81,1 38 18,9
Total 277 100 171 81,8 38 18,2

p>0,05
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Na primeira consulta, as criangas com excesso de peso e obesidade apresentaram uma média de conhecimentos
sobre alimentacdo e nutricdo inferiores as criangas com normoponderalidade (M=51,7; M=51,5; e M=52,7,
respectivamente) (Tabela 5). Relativamente a quarta consulta, as criangas obesas tiveram médias de
conhecimentos superiores (M=58,2; M=20,4; M=12,5) comparativamente com as outras criancas, em todas as

questdes, a excepcdo da pergunta 8 (Dia Alimentar Saudavel) (Tabela 5).

Tabela 5 - Conhecimentos sobre Alimentacgédo e Nutrigdo das criancas, por Estado Nutricional, da 12 para a 42 Consulta.

12 Consulta 42 Consulta
n Média DP n Média DP p-value
8 02 Normoponderal 26 52,7 53 34 57,0 11,3 e
é e g* E; g Excesso de Peso 101 51,7 56 82 57,0 5.1 o
88 é E g Obesidade 147 515 72 93 58,2 38 o
§ 5= Total 274 51,7 6,5 209 57,5 6,1 -
" @ Normoponderal 26 19,5 2,1 34 19,6 4,2
s g E’? Excesso de Peso 105 18,9 2,6 83 19,7 3,2
g EQ Obesidade 152 191 24 93 20,4 18 -
< Total 283 19,1 2,5 210 20,0 2,9 e
S _ Normoponderal 26 132 1,0 34 133 25
g i; 2 Excesso de Peso 103 12,7 2,1 82 13,6 038 e
<=z= Obesidade 151 12,6 2,9 94 13,5 1,6 >
-‘5‘ @ Total 280 12,7 2,5 210 13,5 16 e
g g Normoponderal 26 11,0 3,2 34 12,1 2,8
§ e ) Excesso de Peso 107 10,9 2,9 83 12,3 13 il
2 % Y Obesidade 156 10,4 36 94 12,5 09 o
I3 Total 289 10,7 33 211 12,4 15 e
**<0,01; ***<0,001 — teste t-student para amostras emparelhadas

Quanto aos conhecimentos gerais sobre alimentacdo e nutricdo (P1-P10) das criancas, por municipios
(Anexo 3), verificou-se que a Mealhada foi o que apresentou um maior aumento na media da primeira para a
quarta consulta (M1=51,4 para M4=58,2), seguindo-se Beja (M1=52,5 para M4=58,8), Silves (M1=53,4 para
M4=58,9), Cascais (M1=47,4 para M4=54,4) e Melgaco (M1=53,9 para M4=57,5). Em relacdo as criangas com
obesidade, houve um aumento de conhecimentos gerais sobre alimentacdo e nutricdo comparativamente as
restantes criancas nos municipios da Mealhada (M1=50,2 para M4=59,2), seguindo-se Beja (M1=51,9 para
M4=58,5) e Melgaco (M1=54 para M4=58,5). Nos municipios de Silves e Cascais foram as criangcas com
excesso de peso, que obtiveram um aumento de conhecimentos gerais sobre alimentacéo e nutricdo (M1=51,6
para M4=59,0 e M1=48,2 para M4=54,4, respectivamente).
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Relativamente as atitudes alimentares, observou-se que a média do grau de contentamento das criancas face a
alimentos como sopa, horticolas, leite e peixe aumentou da primeira para a quarta consulta, tendo sido mantida
a meédia apenas no alimento fruta (Tabela 6). Nesta variavel, estratificada por municipios, destacou-se o
municipio da Mealhada (Anexo 4 — Tabela 3), na quarta consulta, como o que teve uma média superior
comparativamente aos outros municipios, em relacdo ao alimento sopa (M=1,7), horticolas (M=3,4), fruta
(M=1,0) e leite (M=1,0). O municipio de Cascais foi aquele onde as crian¢as mostraram maior contentamento

face ao alimento peixe (M=0,9) (Anexo 4 — Tabela 2).

Tabela 6 - Atitudes Alimentares face a varios Alimentos, na 12 e 42 Consulta.

12 Consulta 42 Consulta
Média DP Média DP
Sopa* (n=213) 13 0,7 1,5 0,7
Horticolas* (n=211) 2,5 1,2 2,9 1,3
Fruta (n=214) 0,9 0,3 0,9 0,3
Leite* (n=214) 0,9 0,3 1,0 0,2
Peixe* (n=214) 0,6 0,5 0,8 0,4

*p<0,05; Teste t-student para amostras emparelhadas

Relativamente as respostas das criangas quanto ao grau de contentamento face ao pdo escuro (Figura 3),
verificou-se, no total, um aumento do contentamento de 23,9%, da primeira para a quarta consulta. No que diz
respeito ao contentamento face ao péo branco (Figura 4), verificou-se um aumento de 6,6%, da primeira para a
quarta consulta. E de evidenciar que foi o municipio da Mealhada que teve um aumento maior da média face ao
contentamento do alimento p&o escuro (M=33,4%) da primeira para a quarta consulta, seguindo-se Melgago
(M=17,1%), Silves (M=11,2%), Beja (M=5%) e Cascais (M=3,7%) (Anexo 5). O grau de contentamento das
criancas face ao pdo branco teve uma descida da sua média em Cascais (M=41,5%), seguindo-se Melgaco
(M=11,7%), Beja (M=10%) e Silves (M=3,5%), sendo que no municipio da Mealhada houve um aumento de
29,6% (Anexo 6).
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Pao Escuro P&o Branco
100,0 100,0
774
80,0 80,0 - 708
60,2
60,0 - 60,0 -
% %
Péo E @ Pdo Branco
400 - 36,3 | i Pa0 EScuro 40,0 -
20,0 20,0 -
0,0 : , 0,0
12 Consulta 42 Consulta 12 Consulta 42 Consulta
(n=281) (n=216) (n=284) (n=217)
Figura 3 — Atitudes Alimentares face ao Pao Escuro. Figura 4 — Atitudes Alimentares face ao Pdo Branco.

Segundo os dados da Figura 5, relativamente ao contentamento das criancas em relacdo aos Alimentos
Saudaveis, verificou-se um aumento das médias no total, da primeira para a quarta consulta (M=1,2). Em
relacdo aos municipios, foi o da Mealhada que sofreu um maior aumento da média (M=1,5), seguindo-se Silves
(M=1,0), Melgaco (M=0,9), Cascais (M=0,5) e por fim, Beja (M=0,3), da primeira para a quarta consulta
(Anexo 7).

Alimentos Saudaveis

10,0 4
9,0
8,0
7,0 A
6,0
Média 50 Alimentos Saudaveis
4,0 4 1% e 42 Consulta
3,0
2,0
1,0 A

7,6
6,4

12 Consulta 42 Consulta
(n=278) (n=216)

Figura 5 - Média de Contentamento das Criancgas face a Alimentos Saudaveis, da 12 para a 4% Consulta.
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Relativamente as atitudes alimentares das criancas face a alimentos saudaveis, estratificados por sexo,
verificou-se um aumento das médias da primeira para a quarta consulta, tanto no sexo feminino como no sexo
masculino. Na primeira consulta os rapazes tiveram uma média maior (M=6,6), comparativamente com as
raparigas (M=6,3). Da primeira para a quarta consulta, as criangas do sexo feminino tiveram um aumento de 1,4
pontos na média de contentamento face a alimentos saudaveis, em compara¢do com o aumento da média dos

rapazes, de apenas 0,9 pontos (Figura 6).

10,0 - Alimentos Saudaveis
9,0
8,0 - 7,7 75
7,0
Media o |
5,0
4,0 -
3,0
2,0
1,0 -

® Feminino (n=151)/n=(112)

& Masculino (n=127)/n=(104)

12 Consulta 42 Consulta

Figura 6 - Média de Contentamento das Criancas face a Alimentos Saudaveis da 12 para a 42 Consulta, por sexo.

Analisaram-se as atitudes alimentares das criancas face a alimentos saudaveis, por estado nutricional,
verificando-se que, tanto na primeira (M=6,7) como na quarta consulta (M=8,1), foram as criancas com
normoponderalidade que tiveram uma média superior. As criangas com obesidade evidenciaram-se, na primeira
consulta, por apresentarem os indices de média mais baixos face ao contentamento a alimentos saudaveis

(M=6,4), aumentando a média, na quarta consulta (M=7,6) (Tabela 7).

Tabela 7 - Contentamento das Criangas face a Alimentos Saudaveis da 12 para a 42 Consulta, por Estado Nutricional.

12 Consulta 42 Consulta

n média | DP n | média DP

Normoponderal 25 6,7 2,7 33 8,1 2,6
2 2| ExcessodePeso | 99 | 65 |22 | 82 | 75 | 23
=5
©
£ 3| Obesidade 152 | 64 | 21| 94 | 76 | 23
<wn
Total 2718 | 64 | 22 | 216 | 76 | 23
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A andlise da percepcdo da auto-imagem das criancas participantes no POZ foi avaliada na primeira e quarta
consulta, estratificada por sexo e por estado nutricional, sendo estes resultados estatisticamente significativos
(p<0,01).

No que diz respeito a percep¢do da imagem corporal das criangcas do sexo feminino na primeira consulta
(Figura 7), observou-se que todas as criangas normoponderais seleccionaram a imagem referente ao P20-65.
Relativamente as criangas com excesso de peso, 79,7% escolheram a imagem respeitante ao P20-65, sendo que
apenas 6,3% assinalaram a imagem de P80. Das criangas com obesidade, apenas 20,8% se consideraram com
um P95, sendo que 27,3% indicaram uma imagem de P80 e 49,4% de P20-65. Realca-se que 2,6% de criangas

obesas e 6,3% de criancas com excesso de peso se auto avaliaram com uma imagem de P5.

Relativamente a percep¢do da imagem corporal, em participantes do sexo feminino, na quarta consulta
(Figura 8), observou-se que todas as criangas que apresentavam normoponderalidade, se auto-avaliaram em
imagens entre 0 P20-65. Relativamente as criancas com excesso de peso, 87% destas indicaram imagens
representantes entre o P20-65. Das criancas obesas, 71,8% indicaram um P20-65, 23,1% no que diz respeito a

imagem de P80 e apenas 2,6% de um P95.

100% -

100% - 26
78 . =BT ;
90% - 6,3 90% 1 23,1
80% -| 80% -| '
% - 70% -
70% 273 (
60% 1 P95 60% 1 = P95
| |
% 50% - % 50% -
40% - P80 40% - P80
0f - 04 -
30% = P20-65 30% = P20-65
20% - 20% -
10% - mPp5 10% - =P5
0% . . . 0% . : .
Normoponderal Excesso de Peso  Obesidade Normoponderal Excesso de Peso  Obesidade
(n=12) (n=64) (n=77) (n=17) (n=54) (n=39)
Classes de Estado Nutricional Classes de Estado Nutricional
p<0,01 — teste qui-quadrado p<0,01 — teste qui-quadrado
Figura 8 - Percepc¢do da Imagem Corporal por Percentil Figura 7 - Percepc¢do da Imagem Corporal por Percentil
de IMC, na 12 Consulta, do Sexo Feminino. de IMC, na 42 Consulta, do Sexo Feminino.
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No que respeita a percep¢do da imagem corporal no sexo masculino, na primeira consulta (Figura 9),
observou-se que 84,6% dos rapazes, que apresentavam normoponderalidade, se auto-avaliaram em imagens
entre 0 P20-65, sendo que 7,7% destas seleccionaram a imagem referente ao P95. Relativamente as criangas
com excesso de peso, 78,0% destas indicaram um P20-65. Nas criancas obesas, 56,8% posicionaram-se em

imagens referentes ao P20-65, 25,7% com um P80 e 16,2% com um P95.

A partir da percepcdo de imagem corporal das criangas do sexo masculino, na quarta consulta (Figura 10),
analisou-se que 87,5% das criangas normoponderais se consideram num P20-65, sendo que 6,3% indicaram
uma imagem relativa ao P95. No que diz respeito as criangcas com excesso de peso, todas estas indicaram
imagens representativas entre o P20-65. Das criancas que apresentavam obesidade, 70,9% consideraram
imagens referentes ao P20-65, 18,2% indicaram uma imagem de P80 e 7,3% destas referiram a imagem

referente ao P95.

100% - 73 100% - 73
90% - 98 . 90% -
80% - 80% - A7
70% - 25,7 70% -
0f - 04 -
60% = po5 60% o
% 50% - % 50% -
40% - P80 40% - P80
30% - uP20-65 30% - m P20-65
20% - 20% - o5
|
10% - =P5 10% -
0% ; : ' 0%
Normoponderal Excesso de Peso  Obesidade Normoponderal Excesso de Peso  Obesidade
(n=13) (n=41) (n=74) (n=16) (n=29) (n=55)
Classes de Estado Nutricional Classes de Estado Nutricional
p<0,01 — teste qui-quadrado p<0,01 — teste qui-quadrado
Figura 9 - Percepc¢do da Imagem Corporal por Percentil Figura 9 - Percepc¢do da Imagem Corporal por Percentil
de IMC, na 12 Consulta, do Sexo Masculino. de IMC, na 42 Consulta, do Sexo Masculino.
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Discusséo / Conclusao

Contemporaneamente, a problematica da obesidade infantil tem sido contemplada nas politicas nacionais de
salde, em todo o mundo. Face a este problema, tém surgido cada vez mais Projectos comunitarios, como o

POZ, com o objectivo de prevenir esta doenca.

O Projecto Obesidade Zero foi um estudo de intervencéo que visou analisar o impacto do Programa ao nivel

dos conhecimentos, atitudes e imagem corporal de criangas em idade escolar.

Neste estudo, num total de 219 criancas participantes, 82,2% destas diminuiram o seu Percentil de IMC, sendo
estes resultados estatisticamente significativos (p<0,01). Com base nos resultados, as intervencdes de base
comunitaria na prevengdo da obesidade infantil parecem ser eficazes, tal como tem sido enfatizado por varios
autores (Economos et al., 2007; Taylor et al., 2007; Martinez et al., 2009; Romon et al., 2009; Chomitz et al.,
2010).

No POZ, concluiu-se que da primeira para a quarta consulta de obesidade infantil, houve um aumento dos
valores médios dos conhecimentos sobre alimentacdo e nutricdo (M1=51,7 para M4=57,6). Na quarta consulta,
a partir dos dados analisados, verificou-se que 81,8% das criangas que diminuiram o seu Percentil de IMC
tinham conhecimentos muito bons sobre alimentacdo e nutricdo. Estes dados revelaram-se de acordo com
Spiegel & Foulk (2006), que avaliaram o impacto da intervencdo relativamente ao aumento do conhecimento

nutricional, atitudes e comportamentos alimentares das criangas com mudangas positivas nos Percentis de IMC.

Segundo O’Dea & Wilson, (2006) e Turconi et al., (2008) ndo se verificou associacdo entre 0s conhecimentos
alimentares e nutricionais, atitudes e habitos alimentares das criancas, para a prevencao de excesso de peso.
Contudo, os resultados de alguns estudos indicam que as criancas com melhores conhecimentos sobre
alimentacdo e nutricdo tém melhores atitudes e habitos alimentares e se preocupam mais com a sua alimentacao
(Bertin et al., 2010; Lakshman et al., 2010; Lin et al., 2007; Triches & Giugliani, 2005). Apenas as criangas
com conhecimentos alimentares e nutricionais que se sentem motivadas e desejam ter uma vida mais saudavel,
conseguem modificar, sozinhas, 0s seus comportamentos alimentares e ter uma alimentacdo equilibrada e
saudavel (Lin et al., 2007).

Segundo os estudos transversais de Choi et al., (2008) e de Turconi et al., (2008), verificou-se que as raparigas

tiveram conhecimentos sobre alimentacdo e nutricdo superiores aos rapazes. No presente estudo, ndo se
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verificaram diferencas estatisticamente significativas nos conhecimentos sobre alimentacdo e nutricdo, por
sexo. N&o obstante, na primeira consulta, as raparigas obtiveram uma média de conhecimentos gerais superior a
dos rapazes (M=52,0 e M=51,4, respectivamente). No entanto, na quarta consulta, foram os rapazes que
revelaram ter médias superiores de conhecimento geral sobre alimentag&o e nutricdo, face as raparigas (M=58,2

e M=57,0, respectivamente), apesar destes resultados ndo apresentarem significancia estatistica.

No POZ, ao compararem-se 0s conhecimentos gerais sobre alimentacdo e nutricdo com o estado nutricional,
verificou-se que as criancas obesas tinham menos conhecimentos (M=51,5) na primeira consulta,
comparativamente com as criangas normoponderais e com excesso de peso (M=51,7 e 52,7, respectivamente).
No entanto, na quarta consulta, apos a intervencdo do POZ, as criancas obesas revelaram conhecimentos
superiores (M=58,2) comparativamente com as criangas normoponderais € com as que apresentavam excesso
de peso (M=57,0 e M=57,0, respectivamente). Tal facto parece ser explicado de acordo com o maior interesse
demonstrado pelas criangas obesas na aquisicdo de conhecimentos e informacdes sobre alimentacdo e nutrigéo
devido a sua condicdo (Triches & Giugliani, 2005), enfatizado nos estudos de Cheung, Ip, Lam, & Bibby,
(2007) e Zaborskis, Petronyte, Sumskas, Kuzman et al., (2008), que referem que criancas obesas se empenham

mais em ter uma alimentagédo saudavel que criangas com peso normal.

Os resultados da literatura analisada sdo contraditérios no que diz respeito aos conhecimentos sobre
alimentacdo e nutricdo e ao estado nutricional das criangas, ndo existindo consenso nesta matéria. Segundo 0s
autores do estudo Bertin et al., (2010), num estudo transversal, verificou-se que 0s piores conhecimentos
ocorreram em maior proporcdo em criangas obesas. Contrariamente, Triches & Giugliani, (2005), num estudo

sem intervencao, referiram que os niveis de conhecimento foram maiores nas criangas obesas.

As atitudes alimentares saudaveis devem ser incutidas nas criangas 0 mais precocemente possivel (Bertin et al.,
2010). S&o poucas as criangas com excesso de peso que consomem frutas e horticolas na sua alimentacdo diaria
(Vereecken, De Henauw, & Maes, 2005; Lin et al., 2007; van Sluijs et al., 2008), sendo que o consumo destes

alimentos pode prevenir o risco de obesidade (Howerton et al., 2007).

Segundo os resultados analisados no POZ, o grau de contentamento das criancas face aos horticolas aumentou
da primeira para a quarta consulta (M1=2,5 e M4=2,9), embora se tenha verificado que este foi o grupo de
alimentos que teve uma satisfacdo menor por parte das criancas comparativamente com os alimentos sopa,
fruta, leite e peixe. Relativamente a fruta, os niveis de contentamento mantiveram-se da primeira para a quarta
consulta (M=0,9).
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Ha varios estudos de intervencdo comunitaria que tém tido sucesso no aumento do consumo de frutas e
horticolas, tais como o Eat Well, Be Active; o Switch; o Romp & Chomp, entre outros (Spiegel & Foulk, 2006;
Gentile et al., 2009; Martinez et al., 2009; Pettman et al., 2010; Silva-Sanigorski et al., 2010).

Fahlman, Dake, McCaughtry, & Martin, (2008) analisaram os efeitos de uma intervencdo nutricional nos
conhecimentos e comportamentos alimentares e nutricionais em criangas, tendo verificado que estes
aumentaram no grupo de intervencdo e que estas criangas estdo mais dispostas a ingerir frutas e horticolas, em

comparagao com o grupo de controlo.

No presente estudo verificaram-se ligeiras diferengas, entre sexos, no que diz respeito as atitudes alimentares
das criancas face a alimentos saudaveis, sendo que na primeira consulta os rapazes tinham uma média superior
(M=6,6) comparativamente com as raparigas (M=6,3). Estes resultados ndo estdo de acordo com os estudos de
Choi et al. (2008) e van Sluijs et al., (2008), que relataram que as raparigas tiveram melhores atitudes

alimentares, comparativamente com o0s rapazes.

Na quarta consulta do POZ, ao terem-se analisado as atitudes alimentares face a alimentos saudaveis,
verificou-se que as raparigas tiveram uma média mais elevada que os rapazes (M=7,7 e M=7,5,

respectivamente).

Neste estudo, relativamente as atitudes alimentares face a alimentos saudaveis, estratificadas por estado
nutricional na primeira consulta, revelou-se que as criangas obesas apresentavam uma média de contentamento
mais baixo (M=6,4), comparativamente com as criangas com excesso de peso (M=6,5) e normoponderais
(M=6,7). Por sua vez, na quarta consulta as criangas obesas tiveram uma média de contentamento superior
(M=7,6) comparativamente a das criancas com excesso de peso (M=7,5), embora ndo tenham superado a média

de das criangcas com normoponderalidade (M=8,1).

De acordo com Page, Lee, & Miao, (2005) e Jaworowska & Bazylak, (2009) a percepcdo real da auto-imagem é
um factor importante no controlo de peso, reflectindo-se em praticas e atitudes alimentares saudaveis, uma vez
que a insatisfacdo com o corpo prevé atitudes alimentares ndo saudaveis e compulsdo alimentar, entre rapazes e
raparigas (Neumark-Sztainer, Paxton, Hannan, Haines et al., 2006). Segundo Cheung et al., (2007)
verificou-se que as criangas com excesso de peso ou obesas, que se auto-percepcionaram com um Percentil de

IMC de peso normal, parecem ndo sentir a necessidade de controlar e gerir o seu peso corporal.
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As raparigas geralmente avaliaram a sua aparéncia fisica e o seu peso corporal de forma mais negativa,
comparativamente aos rapazes (Zaborskis et al., 2008; Vasta, Younger, & Adler, 2009; Wang, Liang, et al.,
2009; Wang, Wild, et al., 2009). Em geral, segundo Vvarios autores, hd uma tendéncia, por parte das raparigas,
em sobrestimar o seu peso (Page et al., 2005; Franklin et al., 2006; Viner et al., 2006; Wardle et al., 2006,
Cheung et al., 2007; Polivy & Herman, 2007;), sendo que, nos rapazes, ha uma tendéncia para subestimar o seu
peso corporal real (Field, Austin, et al., 2005; Franklin et al., 2006; Viner et al., 2006; Wardle et al., 2006;
Cheung et al., 2007).

Com base na analise do presente estudo ndo podemos obter respostas tdo conclusivas, sendo que nem sempre
estas premissas se verificaram, embora possamos afirmar que na primeira consulta 0s rapazes obesos tenham
subestimado mais 0 seu peso que as raparigas obesas (56,8% e 49,4%, respectivamente) e que as raparigas

obesas tenham sobrestimado mais 0 seu peso que os rapazes obesos (20,8% e 16,2%, respectivamente).

Em geral e de acordo com a bibliografia consultada, as raparigas tém um maior cuidado com a sua imagem e
controlam mais 0 seu peso que os rapazes (Turconi et al., 2008; Pallan, Hiam, Duda, & Adab, 2011). Segundo
Lin et al., (2007), normalmente, as raparigas tendem a ser mais preocupadas com 0 Seu COrpo e com a sua
alimentacdo, mas esta premissa nem sempre se verifica em criangas. Como referem os autores Pallan et al.,

(2011), mesmo as criangas mais jovens tém alguma consciéncia do seu tamanho corporal.

Segundo Franklin et al., (2006), um terco dos rapazes obesos e metade das raparigas obesas ndo revém a sua
auto-imagem correctamente em relacdo ao seu peso corporal. Noutro estudo, os autores Wang, Liang, et al.,
(2009), analisarem que apenas 27,2% das criancas se consideram com excesso de peso, sendo que ha mais
raparigas (33,5%) a auto-avaliarem-se desta forma do que rapazes (19,1%). Os autores de um estudo efectuado
em Inglaterra, Viner et al., (2006), constataram que 51% das raparigas com excesso de peso avaliam o seu peso

com precisao, e que apenas 20% dos rapazes se consideram acima do peso.

Segundo Wang, Liang, et al., (2009), apenas 56,4% das criangas com um P > 85, acham que estdo com excesso
de peso, 69,2% das raparigas se consideram com excesso de peso, enquanto que dos rapazes com excesso de
peso, 58,7% consideram que tém um peso normal. Ainda, em criangas com um P > 95, 23,7% destas ndo se

consideram com excesso de peso ou obesidade.

Segundo Viner et al., (2006), 15,0% dos rapazes com excesso de peso e 49,0% com obesidade; e 36,0% das

raparigas com excesso de peso e 63,0% com obesidade, reconheceram ter excesso de peso.
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As principais limitagfes do presente estudo sdo: 1. Tamanho da amostra. Das 482 criangas com excesso de peso
seleccionadas para participar no POZ, apenas 61,0% aceitou ingressar no mesmo. Isto pode indicar que as
familias, por um lado — ndo reconhecem que os seus filhos tém excesso de peso, ou por outro, ndo reconhecem
a importancia da intervencdo deste tipo de Projectos no tratamento da obesidade infantil. 2. Veracidade das
respostas obtidas do Questionario de avaliagdo de conhecimentos, atitudes e imagem corporal dirigido as
criancas. Este instrumento foi validado apenas, para criangas com idades compreendidas entre os sete e 0s dez

anos apesar da amostra do estudo englobar criangas com seis anos de idade.

Assim, conclui-se que Projectos de base comunitaria, como o Projecto POZ, que tém como objectivos a
promocdo de conhecimentos sobre nutricdo e alimentacdo, de atitudes alimentares mais saudaveis bem como a
melhoria da percepcdo da imagem corporal parecem ser eficazes na abordagem da obesidade infantil (Triches
& Giugliani, 2005; Choi et al., 2008; Van Cauwenberghe et al., 2010).
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