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RESUMO

Introducio: O desjejum ¢ uma das principais refeicdes do dia, correspondendo a cerca de
25% da ingestdo energética. No entanto, tem sido comum a auséncia dessa refeicdo entre
diferentes publicos, em especial entre os adolescentes, o que causa preocupacgao devido a sua
relacdo com outros hdbitos de vida pouco sauddveis, com potenciais impactos negativos e
sinérgicos, a curto e a longo prazo. Objetivo: Avaliar a prevaléncia de omissdo do desjejum
entre adolescentes brasileiros e sua coocorréncia com outros comportamentos de risco, bem
como os fatores associados. Métodos: Estudo transversal baseado em dados da Pesquisa
Nacional de Satide do Escolar (PeNSE 2019). A irregularidade da realizagao do desjejum (<4
dias/semana) foi considerada a varidvel dependente, cuja coexisténcia com as variaveis tempo
de tela excessivo (>2 h/dia), consumo regular de alimentos ricos em agticar (>5 dias/semana)
e consumo irregular de frutas e hortalicas (FH - <4 dias/semana) foi investigada. Fatores
socioeconomicos (idade, cor/raga, sexo, escolaridade materna, quantidade de pessoas no
domicilio, morar com a mae/pai) também foram avaliados. A analise dos dados foi realizada
no software SPSS 25.0, com apresentagdo de frequéncias absolutas e relativas, e intervalos de
confianca de 95% (1C95%), além do teste Qui-quadrado (p<0,05), considerando o desenho
amostral complexo. Resultados: Foram analisados dados de 125.123 estudantes, de 13 a 17
anos, sendo 50,8% do sexo feminino. A irregularidade do desjejum foi relatada por 40,7% dos
adolescentes. A coexisténcia dos quatro comportamentos de risco foi constatada entre 9,3%
dos estudantes, sendo a chance de apresentar todos os comportamentos de risco 81,0%
superior entre as meninas (OR= 1,81; 1,66-1,97). Cerca de 7,0% dos adolescentes ndo
possuiam nenhum dos comportamentos. Para o total da populagdo, a combinagdo mais
frequente de trés comportamentos de risco abrangeu o tempo de tela excessivo, o consumo
irregular de FH e a irregularidade do desjejum (10,3%). Conclusdo: A elevada prevaléncia de
irregularidade da pratica do desjejum e sua coexisténcia com outros comportamentos de risco
foi preocupante, uma vez que esta sobreposicdo de exposicdes pode exacerbar os riscos a
saude. Considerando a complexidade das interagdes entre os comportamentos e seus
potenciais impactos negativos para a saude e a nutricdo dos adolescentes, torna-se essencial o
incentivo, a proposicdo e¢ a implementacdo de estratégias de intervencdo pautadas em
abordagens multicomponentes, € que contem com apoio multiprofissional e intersetorial, de

forma a obter maior efetividade.

Palavras-chave: Nutrigdo do adolescente; Desjejum; Fatores de risco; Comportamento

alimentar; Inquéritos.



1 INTRODUCAO

A adolescéncia, segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), pode ser definida
como um periodo de transi¢@o entre a infancia e a vida adulta, e circunscrita a segunda década
da vida, correspondendo 4 faixa etaria entre 10 ¢ 19 anos (OMS, 2014). E uma das fases mais
rapidas e formativas do desenvolvimento fisico, cognitivo, social, emocional e sexual do
individuo. Os varios determinantes que influenciam a satde humana tomam formas
particulares e tém impactos singulares na adolescéncia, periodo que também ¢ marcado,
frequentemente, por comportamentos de risco ou de protecdo que comecam ou sao
consolidados nessa fase, com efeitos importantes sobre a satide dos adultos no futuro (OPAS,

2018).

Neste periodo, a alimentagdo sofre influéncia de fatores socioculturais, econdmicos,
imagem corporal, influéncias midiaticas, tempo para realizar as refeigdes e disponibilidade de
alimentos, tornando a implementagao de uma alimentacao quanti e qualitativamente adequada
e que atenda as necessidades nutricionais e energéticas especificas desta fase ainda mais
importante (CHIARELLI et al., 2011; DISHCHEKENIAN et al., 2011; GASCOYNE et al.,
2021). Além disso, as demandas nutricionais estdo aumentadas devido ao estirdo de
crescimento e as transformagdes corporais inerentes a puberdade, o que faz com que as
inadequacdes na ingestdo de macro e micronutrientes sejam particularmente preocupantes

(VEIGA et al., 2013).

No entanto, ¢ comum nessa faixa etaria observar prevaléncias significativas de habitos
alimentares inadequados, com destaque para a preferéncia por alimentos com alto teor de
gordura saturada, colesterol, sddio e carboidratos simples, caracteristicas predominantes nos
alimentos ultraprocessados (AUP) e fast-foods. Além disso, a omissdo de refeigdes
fundamentais, como o desjejum, ¢ frequente nesse grupo populacional (ARAKI et al., 2011;

BEAL et al., 2019; BRASIL, 2022; CANDIDO et al., 2022).

O Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira apresenta o desjejum como uma das
trés refeicdes mais importantes do dia, em conjunto com o almogo € o jantar, correspondendo
a cerca de 25% da ingestao energética diaria (BRASIL, 2014). Adicionalmente, o Fasciculo 5
do Guia reitera essa importancia ao destacar a centralidade do incentivo a realizacao do
desjejum para o publico adolescente, tendo em vista que sua omissdo pode repercutir

negativamente no padrdo alimentar como um todo (BRASIL, 2022).



5

Estudo multicéntrico desenvolvido com adolescentes europeus indicou que a omissao

do desjejum foi o comportamento dominante associado a obesidade global e abdominal. Essa
relacdo foi justificada pelo impacto negativo da supressdo dessa refeicdo no equilibrio da
alimentacdo, relacionando-se ao consumo irregular de frutas e hortalicas (FH), com
consequente menor ingestdo de micronutrientes, assim como a um maior consumo de AUP.
Estes aspectos, cronicamente, podem acarretar riscos a saude, incluindo a ocorréncia de
condi¢des cronicas ndo transmissiveis (CCNT), redugdo na taxa de crescimento,

desenvolvimento e evolugdo da puberdade (FORKERT et al., 2019; SBP, 2012).

Considerando as particularidades desse ciclo da vida, a conduta multidisciplinar
aplicada ao publico adolescente deve se diferenciar da voltada a pessoas adultas,
principalmente no que se refere ao envolvimento da familia e da comunidade escolar. Seu
apoio exerce papel fundamental na formacdo de habitos, independéncia e autocuidado. A
constru¢do de comportamentos como esses tornam os adolescentes mais autonomos, evitando
que recorram aos alimentos prontos para o consumo, como AUP e fast-foods, na auséncia do

suporte familiar (ALVARENGA et al., 2015).

Ainda que a formacao de habitos alimentares seja um processo que estd em constante
mudanca e que se desenvolve ao longo da vida, os primeiros aprendizados, ocorridos na
infancia e na adolescéncia, podem ter impactos durante todo o ciclo vital (PIASETZKI;
BOFF, 2018; MADRUGA et al., 2012). Por isso, a importancia do estimulo precoce a adogao
de comportamentos saudaveis, como o consumo do desjejum, para que esse hdbito se

perpetue ao longo da vida adulta.

Existem lacunas nas agdes atuais voltadas para adolescentes, as quais tornam ainda
mais importantes o fortalecimento de mecanismos de prestacdo de servigos ja existentes, além
da construgdo de novos, que assegurem a participagdo, a equidade em saude e a ndo
discriminacao desse grupo (OPAS, 2018). Nesse contexto, a Pesquisa Nacional de Saude do
Escolar (PeNSE) ¢ uma estratégia que visa contribuir para a minimizagdo dessas questdes,
possibilitando a ampliacdo de levantamentos epidemioldgicos voltados para adolescentes e
suas demandas. O presente trabalho tem como objetivo avaliar a prevaléncia de omissdo do
desjejum entre adolescentes brasileiros que participaram da PeNSE 2019 e a coocorréncia
dessa pratica com o consumo regular de alimentos ricos em agucar, consumo irregular de FH
e tempo de tela excessivo, visando identificar grupos que devem ser particularmente focados
nas agoes de promog¢ao da alimentacdo adequada e saudavel (PAAS) e da saude na populagao

referida.



2 METODOS

Trata-se de um estudo transversal, em que foram analisados dados provenientes da
PeNSE 2019, realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), em
parceria com o Ministério da Saude e apoio do Ministério da Educagao. Esta ¢ a quarta edicao
da pesquisa, a qual ¢ sucedida pelas edi¢cdes de 2009, 2012 e 2015. A PeNSE objetiva a
identificacdo e o acompanhamento de fatores de risco e protecdo para a saide de adolescentes
brasileiros, tornando possivel o desenvolvimento e a contribui¢ao na elaboragao de politicas e

estratégias de gestdo nas diversas esferas administrativas (IBGE, 2021).
2.1 Amostra de estudo

O plano amostral da PeNSE 2019 foi definido a partir de uma amostra de
conglomerados em dois estagios, baseada nos dados do Censo Escolar de 2017 (IBGE, 2021).
As escolas corresponderam ao primeiro estagio de selecdo e as turmas de alunos matriculados
ao segundo. Todos os estudantes das turmas selecionadas foram convidados a participar da

pesquisa.

Na edigao de 2019, além de ndo ter ocorrido nenhuma recusa das escolas em
participar, houve a ampliacdo e padronizagdo de amostras dos escolares, passando a ser
representada por grupos de idade de 13 a 15 e de 16 a 17 anos de idade. Assim, foram
entrevistados estudantes do 7° ano do ensino fundamental a 3* série do ensino médio de todo
territorio nacional, das redes de ensino publicas e privadas, sejam elas de zonas urbanas ou
rurais, possibilitando sua desagregacdo por Grandes Regides, Unidades da Federagdo e

Municipios das Capitais (IBGE, 2021).

A dimensdo da amostra foi diferente para cada nivel geografico: Brasil, Grandes
Regides, Unidades da Federacdo, Municipios das Capitais e Distrito Federal. A estratificagao
geografica considerou se a escola estava localizada na capital de cada um dos 26 Estados e no
Distrito Federal ou se estava localizada em Municipios fora da capital. Somando-se assim, um

total de 53 estratos geograficos, sendo dois estratos para cada um dos Estados e um para o

Distrito Federal (IBGE, 2021).

Para a sele¢dao das turmas, foram criados estratos de alocagdo baseados nas faixas de
tamanho das escolas: 1 turma foi selecionada em escolas com até 10 turmas; 2 turmas para
escolas com 11 a 20 turmas; 3 turmas para escolas com 21 a 50 turmas; e 4 turmas para

escolas com mais de 50 turmas. Dessa forma, tal critério permitiu com que cada estrato de
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dimensionamento pudesse conter até quatro estratos de alocagdo, a depender do de suas

escolas (IBGE, 2021).

Por questdes logisticas, foram excluidos do cadastro de sele¢do da amostra as escolas
com menos de 20 alunos matriculados. Do total de escolas selecionadas para a amostra, 119
(2,7%) ndo tiveram seus dados usados, sendo que destas, 108 ndo tiveram dados coletados
devido aos seguintes aspectos: escolas desativadas (n=57) ou impedidas (n=4), e escolas sem
turmas elegiveis (n=47). Outras 11 escolas tiveram seus dados excluidos na pds-coleta, sendo
por perda de informacdes (n=1) ou por baixo niimero de questionarios validos em relacdo ao

total de alunos frequentes (n=10) (IBGE, 2021).

Foram coletados dados de 4.242 escolas amostradas, sendo 159.245 questiondrios de
estudantes tidos como validos, uma vez que o escolar registrou que gostaria de participar da
pesquisa, além de informar o sexo e a idade. Por fim, considerou-se que somente estudantes
das turmas que atingiram requisitos minimos para aproveitamento teriam seus dados

incluidos, sendo analisados 125.123 desses questionarios (IBGE, 2021).
2.2 Coleta de dados

A coleta dos dados ocorreu de abril a setembro de 2019 e foi realizada nas préoprias
escolas, através de um smartphone, também denominado como Dispositivo Mdvel de Coleta
(DMC). Foram aplicados dois questionarios estruturados: Questionario do Aluno e
Questiondrio do Ambiente Escolar. O primeiro foi preenchido pelos proprios escolares sem a
supervisao do aplicador, e continha perguntas relacionadas a alimentacao, atividade fisica, uso
de cigarros e outras drogas, bebida alcoodlica, situacdes em casa e na escola, saide mental,
saude sexual e reprodutiva, higiene e saude bucal, seguranca, uso de servigo de saude e
imagem corporal. J& o segundo questionario abarcou informacdes gerais da escola, além de
perguntas sobre a estrutura para atividade fisica, alimentagdo, saneamento bésico e higiene,
seguranga ¢ politicas de saude, sendo preenchido pelo diretor(a) ou o técnico do IBGE,

quando solicitado pelo responséavel da escola (IBGE, 2021).
2.3 Organizacio dos dados

Para o presente estudo, foram analisados somente os dados de estudantes na faixa
etaria entre 13 e 17 anos, conforme metodologia adotada no relatério da PeNSE 2019 (IBGE,
2021). Dentre as informacdes disponiveis na pesquisa, foram analisados os dados sobre a

relacdo entre a omissdo do desjejum e a frequéncia de consumo de alimentos ricos em agucar,
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frutas e hortalicas, bem como o tempo de tela excessivo. Além disso, foram analisadas
variaveis socioecondmicas, de habitos e praticas alimentares (consumo de comida oferecida
pela escola, compra de alimentos ou bebidas na cantina dentro da escola, compra de alimentos
ou bebidas de vendedores de rua na porta da escola), somadas ao consumo alimentar nos
ultimos sete dias que antecederam a pesquisa (frutas, legumes ou verduras, FH, guloseimas e

doces, refrigerantes, alimentos ricos em agtcar, feijao e fast foods).

A frequéncia de realizacdo do desjejum foi estimada por meio da seguinte pergunta:
“Vocé costuma tomar o café da manhda?”. As op¢des de respostas para a pergunta eram.
“Sim, todos os dias; 5 a 6 dias por semana; 3 a 4 dias por semana, 1 a 2 dias por semana,
Raramente; Ndo”. Para o presente estudo, essa varidvel foi recategorizada em: realizagcdo do
desjejum de forma regular (opgdes de resposta: Sim, todos os dias, ou 5 a 6 dias por semana)
ou irregular (opgdes de resposta: 3 a 4 dias por semana; 1 a 2 dias por semana, Raramente;

ou Ndo).

A PeNSE 2019 investigou ainda o consumo habitual de trés marcadores de
alimentacdo saudavel (feijao, legumes e verduras, e frutas frescas) através do consumo
habitual aferido a partir da questdo: “Nos ultimos 7 dias, em quantos dias vocé comeu/
tomou...”, com opgdes de respostas: “Ndo comi nos ultimos sete dias; 1 dia nos ultimos sete
dias,; 2 dias nos ultimos sete dias; 3 dias nos ultimos sete dias; 4 dias nos ultimos sete dias; 5
dias nos ultimos sete dias, 6 dias nos ultimos sete dias; todos os dias nos ultimos sete dias”.
Ademais, foram avaliados dois marcadores de alimenta¢dao nao saudavel (guloseimas e doces,
e refrigerantes), com as mesmas opgoes de respostas. As variaveis de consumo também foram
recategorizadas em consumo regular (opgdes de resposta: 5 dias nos ultimos sete dias; 6 dias
nos ultimos sete dias, ou todos os dias nos ultimos sete dias) ou irregular (opgdes de resposta:
Ndo comi nos ultimos sete dias; 1 dia nos ultimos sete dias, 2 dias nos ultimos sete dias; 3

dias nos ultimos sete dias, ou 4 dias nos ultimos sete dias).

A vpartir das variaveis originais “Frutas” e “Legumes ou Verduras” foi gerada a
variavel “Frutas e Hortalicas”, ao passo que a combinagdo das varidveis originais

“Guloseimas e Doces” e “Refrigerantes” resultou na variavel “Alimentos ricos em agucar”.

Com relagdo ao tempo de tela excessivo, a seguinte pergunta foi realizada: “Quantas
horas por dia vocé costuma ficar sentado(a), assistindo televisdo, jogando videogame,
usando computador, celular, tablet ou fazendo outras atividades sentado(a)?”. Nao foram

contabilizados sadbados, domingos, feriados ou o tempo sentado na escola. Como respostas
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possiveis a essa questao havia: “Até 1 hora por dia; Mais de 1 hora até 2 horas por dia, Mais
de 2 horas até 3 horas por dia; Mais de 3 horas até 4 horas por dia;, Mais de 4 horas até 5
horas por dia; Mais de 5 horas até 6 horas por dia; Mais de 6 horas até 7 horas por dia;
Mais de 7 horas até 8 horas por dia; Mais de 8 horas por dia”. A variavel foi recategorizada
em tempo de tela excessivo quando superior a maior que duas horas diarias e adequado

quando igual ou inferior a duas horas por dia.

Quanto as variaveis socioecondmicas, foram avaliadas: idade (13-15 anos/16-17 anos),
sexo (Masculino/Feminino), escolaridade da mae (Menor ou igual a 8 anos / Entre 8 e 11 anos
/ Maior ou igual a 12 anos), raga/etnia (Branca / Preta, parda, amarela ou indigena), se o
adolescente mora com a mae (Sim / Nao) ou se mora com o pai (Sim / Nao), e a quantidade
de pessoas que moram com o adolescente (1 a 4 / 5 ou mais). Em relagdo aos habitos e as
praticas alimentares, analisou-se o consumo de comida oferecida pela escola, a compra de
alimentos ou bebidas na cantina dentro da escola e compra de alimentos ou bebidas de

vendedores de rua na porta da escola (0 a 2 dias / 3 dias ou mais).
2.4 Analise dos dados

As andlises foram realizadas no software SPSS (versao 25.0), considerando o desenho
amostral complexo (Modulo Complex Samples). Casos de abandono de questionario e de
perguntas sem respostas foram considerados perdas e tratados como missings nas analises.
Como o foco do estudo era estudantes entre 13 e 17 anos, aqueles com idade inferior a 13

anos e superior a 17 anos ndo foram considerados nas analises.

Estimou-se a frequéncia de realizagdo irregular de desjejum, tempo de tela excessivo e
consumo alimentar inadequado tanto na populagdo geral quanto de forma estratificada por
sexo. Foram realizados célculos de frequéncia absoluta e relativa para a descri¢do das
variaveis, bem como seus respectivos intervalos de confianga de 95% (IC95%). Na andlise

bivariada, adotou-se o teste Qui-quadrado, considerando o nivel de significancia de 0,05.

Para representar graficamente a coexisténcia de comportamentos de risco e a omissao
do desjejum na populagdo geral de adolescentes e separadamente entre meninos € meninas,
foram construidos manualmente, em PowerPoint, Diagramas de Venn retangulares, segundo
metodologia adotada por Ferreira et al. (2017). As frequéncias relativas de cada grupo de
coexisténcia foram geradas a partir de novas varidveis criadas no SPSS, permitindo a

identificacdo de adolescentes que ndo possuiam comportamentos de risco, que apresentavam
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um comportamento, dois, trés ou quatro comportamentos simultaneos. Este método permite a
comparagdo e a visualizagdo de conjuntos de dados com base na intersec¢do de formas
graficas para indicar a sobreposicdo de determinadas caracteristicas (CAI et al., 2013). Odds
Ratio (OR) e IC95% foram calculados com vistas a estimar possiveis diferengas entre
meninos € meninas quanto a chance de apresentar a coexisténcia dos quatro comportamentos

de risco investigados.
2.5 Aspectos Eticos

A PeNSE 2019 foi aprovada por meio do Parecer Conep n. 3.249.268, de 08.04.2019.
Para participar da pesquisa, os estudantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), presente na primeira pagina do questionario, logo antes de se iniciar a
pesquisa. Os dados contidos s6 foram considerados validos para aqueles que informaram estar
de acordo. A participacdo dos estudantes foi voluntaria e estes tiveram a possibilidade de
deixar de responder qualquer pergunta ou abandonar o questionario a qualquer momento, caso
se sensibilizassem com alguma questdo. Todas as medidas foram realizadas para proteger os

adolescentes e deixa-los confortaveis quanto ao andamento da pesquisa (IBGE, 2021).
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3 RESULTADOS

Dados validos de 125.123 estudantes e de 4.242 escolas foram analisados. A maioria
era do sexo feminino (50,8%), tinha idade entre 13 e 15 anos (64,7%) e se declarou preta,
parda ou outras cores/racas (64,0%). Dos estudantes entrevistados, 62,2% residiam com até
quatro pessoas, sendo que 88,1% moravam com a mae e 60,4% com o pai. Quanto a
escolaridade das maes, 71,0% destas apresentavam menos de 12 anos de estudo, havendo

pouca diferenca quando comparada entre os sexos dos adolescentes (Tabela 1).

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas de adolescentes brasileiros, estratificados por
sexo. Brasil, PeNSE, 2019 (Continua).

Sexo
Total
Variaveis Masculino Feminino
% IC 95% % IC 95% % IC 95%
Sexo (n=125.123)
Masculino - - - - 49,2 48,5-49.9
Feminino - - - - 50,8 50,1-51,5
Idade (anos) (n=124.610)
13al5 64,7 62,4-66,9 64,7 62,2-67,1 64,7 62,4-66,9
16 ou 17 33,5 33,1-37,6 35,3 32,9-37,8 35,3 33,1-37,6
Cor/Raga (n=122.110)
Branca 36,8 35,6-37,9 35,2 34,3-36,2 36,0 35,1-36,8

Preta, Parda ou Outras 63,2 62,1-64,4 64,8 63,8-65,7 64,0 63,2-64,9
Quantidade de pessoas que moram com o estudante (n= 124.515)
la4d 62,3 61,4-63,2 62,2 61,2-63,1 62,2 61,5-63,0
5 ou mais 37,7 36,8-38,6 37,8 36,9-38,8 37,8 37,0-38,5
Mora com a mde (n= 124.547)
Sim 88,2 87,6-88,7 88,0 87,4-88,5 88,1 87,7-88.,5

Nio 11,8 11,3-12,4 12,0 11,5-12,6 11,9 11,5-12,3
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Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas de adolescentes brasileiros, estratificados por
sexo. Brasil, PeNSE, 2019 (Conclusao).

Sexo
Total
Variaveis Masculino Feminino
% IC 95% % IC 95% % IC 95%
Mora com o pai (n=124.503)
Sim 63,3 62,3-64,3 57,6 56,6-58,6 60,4 59,6-61,2
Nao 36,7 35,7-37,7 424 41,4-43.4 39,6 38,8-40,4
Escolaridade materna (n=104.796)
< 8 anos 35,4 34,1-36,7 38,4 37,0-39,8 36,9 35,8-38,1
8 a 11 anos 33,4 32,3-34,4 34,8 33,8-35,9 34,1 33,3-35,0
> 12 anos 31,3 30,3-32,2 26,8 25,8-27,9 28,9 28,1-29,8

Nota: IC 95%: Intervalo de Confianca de 95%.

Fonte: Das autoras (2023).

Em relagdo aos habitos e praticas alimentares, 40,7% dos estudantes realizavam
irregularmente o desjejum (4 dias ou menos por semana), com maior prevaléncia entre as
meninas (46,7% vs. 34,4% - p<0,001). Apenas 43,4% dos adolescentes consumiam a
alimentagdo oferecida pela escola trés dias ou mais na semana, sem diferenca entre os sexos
(p=0,101). Com relagdo a compra de alimentos, 13,9% e 9,1% relataram adquirir em trés dias
ou mais por semana alimentos e/ou bebidas na cantina da escola e de vendedores de rua,
respectivamente, com diferengas somente para os produtos advindos da cantina (meninos:
14,4% vs. meninas: 13,4% - p=0,026). Constatou-se ainda que 67,2% dos estudantes

apresentavam tempo de tela excessivo, sem distingdo entre os sexos (p=0,257) (Tabela 2).

Com relacdo ao consumo alimentar, 32,9% dos estudantes ingeriam regularmente
doces e guloseimas, 17,2% refrigerantes e 5,9% fast-food. Ademais, foi notavel o consumo
irregular de grupos marcadores de alimentacdo saudavel, como as frutas (73,1%), as verduras
e os legumes (71,1%) e o feijao (59,0%). Em andlise comparada entre os sexos, verificou-se
que as meninas apresentaram maiores prevaléncias de consumo regular de doces e guloseimas

(p<0,001), e irregular de legumes e verduras (p=0,001), e feijao (p<0,001); e menores
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percentuais de ingestdo regular de refrigerantes (p=0,001) e fast-food (p=0,023) em

compara¢do com os meninos (Tabela 2).

Tabela 2. Praticas alimentares e comportamentais de adolescentes brasileiros, estratificados
por sexo. Brasil, PeNSE, 2019 (Continua).

Sexo

Total
Variaveis Masculino Feminino Valor p

Y% IC 95% % IC 95% % IC 95%

HABITOS E PRATICAS

Realizagdo do desjejum (n= 124.551) <0,001
Regular 65,6  64,5-66,6 53,3  52,2-54,3 59,3 58,5-60,2
Irregular 344  33,4-355 46,7  45,7-47.8 40,7 39,8-41,5
Consome a comida oferecida pela escola (n= 60.807) 0,101
> 3 dias 43,6  41,8-453 43,3 41,5-45,1 43,4 41,9-44,9
0 a2 dias 56,4  54,7-58,2 56,7  54,9-58,5 56,6 55,1-58,1
Compra de alimentos ou bebidas na cantina dentro da escola (n=124.306) 0,026
> 3 dias 144  13,6-15,2 134 12,6-14,2 13,9 13,2-14,6
0 a2 dias 85,6  84,8-86,4 86,6  85,8-87,4 86,1 85,4-86,8

Compra de alimentos ou bebidas de vendedores de rua na porta da escola

(n=124.356) 0,299
> 3 dias 9,1 8,6-9,7 9,0 8,4-9,7 9,1 8,6-9,6
0 a2 dias 90,9 903914 91,0 90,3-91,6 90,9 90,4-91,4

Tempo de tela (n=122.760) 0,257

Adequado 33,5 32,3-34,8 32,1 31,2-33,1 32,8 31,9-33,8

Excessivo 66,5  65,2-67,7 67,9  66,9-68,8 67,2 66,2-68,1
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Tabela 2. Praticas alimentares ¢ comportamentais de adolescentes brasileiros, estratificados
por sexo. Brasil, PeNSE, 2019 (Continua).

Sexo

Total
Variaveis Masculino Feminino Valor p

% IC 95% % IC 95% % IC 95%

FREQUENCIA DE CONSUMO NOS SETE DIAS ANTERIORES

Frutas (n=124.397) 0,070
Regular 27,5  26,7-28,4 26,4  25,5-273 26,9 26,3-27,6
Irregular 72,5  71,6-73,3 73,6 72,7-74,5 73,1 72,4-73,7

Legumes ou verduras (n=124.398) 0,001
Regular 29,8 29,0-30,6 28,0  27,0-29,0 28,9 28,2-29.5
Irregular 70,2 69,4-71,0 72,0  71,0-73,0 71,1 70,5-71,8

Frutas e Hortalicas™® (n=124.274) 0,008
Regular 42,6  41,7-43.,6 40,7  39,6-41,8 41,7 40,9-42.4
Irregular 574  56,4-58,3 59,3 58,2-60,4 58,3 57,6-59,1

Guloseimas e doces (n=124.373) <0,001
Irregular 72,5  71,6-73,3 61,9  61,0-62,9 67,1 66,4-67,8
Regular 27,5  26,7-28,4 38,1 37,1-39,0 32,9 32,2-33,6

Refrigerante (n=124.441) 0,001
Irregular 81,9  81,0-82,7 83,7  83,0-84,4 82,8 82,1-83,4
Regular 18,1 17,3-19,0 16,3 15,6-17,0 17,2 16,6-17,9

Alimentos ricos em agucar** (n= 124.290) <0,001

Irregular 63,6  62,6-64,6 55,9  55,0-59,9 59,7 59,0-60,5

Regular 364 354-37,4 441 43,1450 403 39,5-41,0
Feijio (n=124.431) <0,001
Regular 64,8  63,7-660 53,4 522546 59,0  58,0-60,1

Irregular 35,2 34,0-36,3 46,6  45,4-47,8 41,0 39,9-42,0
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Tabela 2. Praticas alimentares ¢ comportamentais de adolescentes brasileiros, estratificados
por sexo. Brasil, PeNSE, 2019 (Conclusio).

Sexo

Total
Variaveis Masculino Feminino Valor p

% IC 95% % IC 95% % IC 95%

FREQUENCIA DE CONSUMO NOS SETE DIAS ANTERIORES

Fast-foods (n=124.388) 0,023
Irregular 93,2 93,3-94,2 94,5  94,0-94,9 94,1 93,8-94,5

Regular 6,2 5,8-6,7 5,5 5,1-6,0 5,9 5,5-6,2

Nota: Consumo regular: 5 dias ou mais por semana; Consumo irregular: 4 dias ou menos por
semana; Tempo de tela Adequado: < 2 horas por dia; Excessivo: > 2 horas por dia; 1C95%:
Intervalo de confianga de 95%; *Jungdo das variaveis Frutas, Legumes ou Verduras; **Juncao
das variaveis Guloseimas e Doces, e Refrigerantes.

Fonte: Das autoras (2023).

A maior porcentagem dos adolescentes que realizam irregularmente o desjejum estao
na faixa de 13 a 15 anos (62,8%) e se declaram pretos, pardos ou outras cores/ragas (62,3%).
Dos estudantes que realizam o desjejum de forma irregular, 65,9% residiam com até quatro
pessoas, e, de forma geral, a grande maioria residia com a mae (87,3% vs. 56,2% que residiam
com o pai). Quando analisada a escolaridade das maes, apurou-se que quanto maior a
escolaridade materna, menor o consumo regular do desjejum, com excecdo para aquelas que
estudaram por oito anos ou menos. Quanto aos habitos e as praticas alimentares, houve
menor frequéncia de consumo da alimentacio fornecida pela escola (p<0,001) e de compra de
alimentos ou bebidas nos arredores da escola (p=0,001), além de maior prevaléncia de tempo

de tela excessivo (p<0,001) entre os estudantes que realizavam irregularmente o desjejum
(Tabela 3).

Em relagdo a frequéncia de consumo na semana anterior a pesquisa, verificou-se
dentre aqueles que realizavam de forma irregular o desjejum uma maior prevaléncia de
consumo irregular de frutas (p<0,001), legumes ou verduras (p<0,001), FH conjuntamente
(p<0,001) e feijao (p<0,001). Ademais, apresentaram maiores propor¢des de consumo regular
de guloseimas/doces (p<0,001), refrigerantes (p<0,001) e alimentos ricos em aglcar, em geral

(p<0,001) (Tabela 3).
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Tabela 3. Relacdo entre dados sociodemograficos, praticas alimentares e comportamentais de
adolescentes brasileiros, ¢ a frequéncia de realizacdo do desjejum. Brasil, PeNSE, 2019
(Continua).

Realizacio do desjejum

Variaveis Regular Irregular Valor p

% IC 95% % IC 95%

DADOS SOCIODEMOGRAFICOS

Idade (anos) (n=124.610) 0,001
13al5 66,0 63,8-68,1 62,8 59,9-65,6
16 ou 17 34,0 31,9-36,2 37,2 34,4-40,1
Cor/Raga (n=122.110) <0,001
Branca 34,8 33,8-35,8 37,7 36,5-38,9
Preta, Parda ou 65,2 642-662 623  61,1-63,5
Outras
Quantidade de pessoas que moram com o estudante (n= 124.515) <0,001
lad 59,7 58,7-60,6 65,9 65,0-66,9
5 ou mais 40,3 39,4-41,3 34,1 33,1-35,0
Mora com a mde (n= 124.547) 0,003
Sim 88,6 88,1-89,1 87,3 86,6-88,0
Nao 11,4 10,9-11,9 12,7 12,0-13,4
Mora com o pai (n=124.503) <0,001
Sim 63,3 62,4-64,2 56,2 55,1-57,4
Nao 36,7 35,8-37,6 43,8 42,6-44,9
Escolaridade materna (n=104.796) <0,001
< 8 anos 39,2 37,8-40,5 33,8 32,5-35,1
8 a1l anos 32,5 31,5-33,5 36,4 35,3-37,6

> 12 anos 283 27,4-29,3 29,8 28,7-31,0




17

Tabela 3. Relagdo entre dados sociodemograficos, praticas alimentares e comportamentais de
adolescentes brasileiros, estratificados segundo a frequéncia de realizacdo do desjejum.
Brasil, PeNSE, 2019 (Continua).

Realizaciio do desjejum

Variaveis Regular Irregular Valor p
% IC 95% % IC 95%
HABITOS E PRATICAS
Consome a comida oferecida pela escola (n=60.916) <0,001
> 3 dias 45,4 43,8-47,0 40,6 38,7-42,6
0 a2 dias 54,6 53,0-56,2 59,4 57,4-61,3
Compra de alimentos ou bebidas na cantina dentro da escola (n=124.569) 0,490
>3 dias 13,9 13,2-14,7 13,8 12,9-14,7
0 a2 dias 86,1 85,3-86,8 86,2 85,3-87,1
Compra de alimentos ou bebidas de vendedores de rua na porta da escola 0.001
(n=124.617) ’
> 3 dias 9,5 9,0-10,2 8,4 7,8-9,1
0 a2 dias 90,5 89,8-91,0 91,6 90,9-92,2
Tempo de tela (n=123.020) <0,001
Adequado 37,5 36,3-38,6 26,0 25,1-27,0
Excessivo 62,5 61,4-63,7 74,0 73,0-74,9
FREQUENCIA DE CONSUMO NOS SETE DIAS ANTERIORES
Frutas (n=124.660) <0,001
Regular 30,3 29,5-31,1 22,1 21,2-23,0
Irregular 69,7 68,9-70,5 77,9 77,0-78,8
Legumes ou verduras (n=124.658) <0,001
Regular 32,0 31,2-32,9 243 23,4-25,2

Irregular 68,0 67,1-68,8 75,7 74,8-76,6
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Tabela 3. Relagdo entre dados sociodemograficos, praticas alimentares e comportamentais de
adolescentes brasileiros, estratificados segundo a frequéncia de realizacdo do desjejum.
Brasil, PeNSE, 2019 (Conclusao).

Realizacido do desjejum

Variaveis Regular Irregular Valor p

% IC 95% % IC 95%

FREQUENCIA DE CONSUMO NOS SETE DIAS ANTERIORES

Frutas e Hortalicas* (n=124.537) <0,001
Regular 45,7 44,8-46,7 35,7 34,7-36,7
Irregular 54,3 53,3-55,2 64,3 63,3-65,3

Guloseimas e doces (n=124.637) <0,001
Irregular 69,3 68,5-70,1 63,9 62,9-64,9
Regular 30,7 29,9-31,5 36,1 35,1-37,1

Refrigerante (n=124.702) <0,001
Irregular 84,7 84,0-85,4 80,0 79,1-80,9
Regular 15,3 14,6-16,0 20,0 19,1-20,9

Alimentos ricos em acucar** (n=124.554) <0,001
Irregular 62,6 61,7-63,5 55,6 54,6-56,6
Regular 37,4 36,5-38,3 44,4 43,4-45.4

Feijdo (n=124.693) <0,001
Regular 62,9 61,7-64,2 53,3 52,1-54,5
Irregular 37,1 35,8-38,3 46,7 45,5-47,9

Fast-foods (n=124.651) 0,125
Irregular 5,7 5,3-6,2 6,1 5,6-6,5
Regular 94,3 93,8-94,7 93,9 93,5-94,4

Nota: Consumo regular: 5 dias ou mais por semana; Consumo irregular: 4 dias ou menos por
semana; Tempo de tela adequado: < 2 horas por dia; excessivo: > 2 horas por dia; 1C95%:
Intervalo de confianca de 95%; *Juncdo das variaveis Frutas, Legumes ou Verduras; **Jun¢ao
das variaveis Guloseimas e Doces, e Refrigerantes.

Fonte: Das autoras (2023).
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A representacdo grafica da coexisténcia dos comportamentos de risco selecionados
(realizagdo irregular do desjejum; consumo irregular de FH; consumo regular de alimentos
ricos em agucar ¢ tempo de tela excessivo) pode ser visualizada nos Diagramas de Venn
(Figura 1). Observou-se que 9,3% dos estudantes apresentaram os quatro comportamentos
simultaneamente, sendo esta condi¢gdo mais proeminente entre as meninas (11,7% vs. 6,9%
entre os meninos - p<0,001), dentre as quais a chance de ter todos os comportamentos foi
81,0% maior em contraponto aos meninos (OR=1,81; 1C95%: 1,66-1,97). Por outro lado,
6,9% dos adolescentes ndo possuiam nenhum dos comportamentos avaliados, o que foi
especialmente constatado entre os meninos (7,7% vs. 6,1% entre as meninas - p<0,001)
(Figuras la, 1b e 1c), em que a chance de ndo apresentar tais comportamentos foi 29,0%
maior em comparagdo com as adolescentes do sexo feminino (OR=1,29; I1C95%: 1,18-1,41).
Para o total da populacdo, a combinagdo mais prevalente entre trés comportamentos de risco
referiu-se a coexisténcia do tempo de tela excessivo, consumo irregular de FH e
irregularidade do desjejum (10,3%). Dos estudantes que realizavam o desjejum de forma

irregular, apenas 2,5% nao apresentavam algum outro comportamento de risco (Figura 1a).
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Figura 1. Coexisténcia da realizacdo irregular do desjejum e outros comportamentos de risco
entre adolescentes brasileiros. Brasil, PeNSE, 2019.
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Figura 1b. Coexisténcia de comportamentos — Meninos.
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Figura 1c. Coexisténcia de comportamentos — Meninas.
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Nota: Consumo regular: 5 dias ou mais por semana; Irregular: 4 dias ou menos por
semana; Tempo de tela excessivo: >2 horas por semana. Fonte: Das autoras (2023).
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4 DISCUSSAO

A prevaléncia de irregularidade da realizacdo do desjejum (< 4 dias/semana) foi
constatada entre quatro a cada dez adolescentes. Esse comportamento esteve associado a
diferentes aspectos sociodemograficos, habitos e praticas, assim como a uma menor
regularidade de consumo de frutas e hortalicas, maior frequéncia de consumo de alimentos
ricos em agucar e maior prevaléncia de tempo de tela excessivo em comparagao com aqueles
que tomavam café¢ da manha habitualmente. A coexisténcia dos quatro comportamentos de
risco avaliados foi observada entre 9,3% dos estudantes, sendo que a chance de apresentar

maior numero de comportamentos foi 81,0% superior entre as meninas.

A elevada prevaléncia de realizacdo irregular do desjejum (40,7%) € condizente com
outros estudos, sendo superior ao observado nas duas edi¢gdes anteriores da PeNSE. Em 2015,
35,6% dos adolescentes nao realizavam o desjejum de forma regular (IBGE, 2016), ao passo
que em 2012 o percentual era 33,6% (FERREIRA ef al., 2017). Trabalho baseado nos dados
do Estudo de Riscos Cardiovasculares entre Adolescentes (ERICA) apontou que 21,9% dos
estudantes relataram nunca realizar o desjejum, 29,5% o realizavam as vezes, e 48,5% faziam
a refeicdo quase sempre ou sempre (BARUFALDI et al., 2016). Ademais, estudo
desenvolvido em Juiz de Fora-MG indicou que 53,4% dos estudantes de 14 a 19 anos
apresentavam irregularidade do desjejum (CANDIDO et al., 2022). Intimeros fatores podem
estar envolvidos na omissdo do desjejum, incluindo a falta de tempo para o preparo ou
consumo das refei¢des, conhecimento limitado sobre nutricdo e saude, indisponibilidade de
alimentos, falta de habito, auséncia de apetite, seguir dietas da moda e/ou crencas e mitos
sobre alimentagdo, preocupagdo ou insatisfagdo com a imagem corporal, além de praticas de

risco ligadas a transtornos alimentares (BRASIL, 2022; LAZZERI et al., 2016).

A escolha dos alimentos para o desjejum tem grande impacto para a satde, tornando
esta uma oportunidade valiosa para melhorar a ingestdo de nutrientes. As recomendacdes
atuais para a composi¢do do café da manha balanceado incluem graos integrais ricos em
fibras, frutas frescas, laticinios com baixo teor de gordura, alimentos fontes de proteinas e de
gorduras insaturadas (O'NEIL et al., 2014). Dessa forma, a omissdao do desjejum entre os
adolescentes pode estar atrelada a um menor consumo diario de energia e de nutrientes
advindos destes grupos de alimentos, com destaque para as vitaminas do complexo B e D,
além de calcio, ferro, zinco e potassio (AFEICHE et al., 2017; BARR; DIFRANCESCO;
FULGONI, 2014).
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A realizacdo irregular do café da manha ¢ preocupante, uma vez que se trata de uma
das principais refei¢des do dia. Estudo com dados provenientes da Pesquisa de Or¢amentos
Familiares (POF) de 2008-2009, observou que o desjejum correspondia a 17,7% das calorias
diarias consumidas pelos adolescentes (MONTEIRO et al., 2017). Além disso, a
irregularidade do desjejum tem sido associada a diferentes desfechos, como o risco
aumentado de desenvolvimento de excesso de peso e outras CCNT (MONZANI et al., 2019),
assim como menores niveis de aten¢do ¢ memoria, instabilidade de humor, menor motivacao,
e por consequéncia, pior desempenho escolar (LIU et al., 2013; MONTEIRO et al., 2017).
Esse cenario se deve, dentre outros fatores, a sua relagdo com a adogao de dietas com pior
qualidade, caracterizadas por um maior percentual de consumo de energia proveniente de
alimentos industrializados, ricos em acucar, gorduras e sodio, além de menor consumo de
frutas, hortalicas e alimentos fontes de calcio e vitamina D (BARUFALDI et al. 2016;
MEDIN et al., 2019; MONTEIRO et al., 2017, RAMSAY et al., 2018).

Neste trabalho, foi observada uma maior prevaléncia de omissdo do desjejum entre
estudantes do sexo feminino, o que reitera os resultados do Health Behaviour in School-Aged
Children (HBSC 2017-2018), sistema de vigilancia a satde de adolescentes da Europa e do
Canada, em que 45,0% das estudantes entre 11 e 15 anos omitiam o desjejum, em contraponto
a 39,0% entre os meninos (INCHLEY et al., 2020). Em estudo baseado nos dados do ERICA,
enquanto 25,8% das meninas nunca realizavam o desjejum, entre os meninos o percentual era
de 18,2% (BARUFALDI et al., 2016). Ademais, em Juiz de Fora-MG, verificou-se que os
meninos tinham cerca de 30% menos chances de realizarem o desjejum de maneira irregular
em comparagdo com as meninas (CANDIDO et al., 2022). Esses resultados podem refletir,
dentre outros fatores, uma maior preocupa¢do e insatisfacio das meninas em relacdo a
imagem e ao peso corporal, além da influéncia mididtica sobre essas questdes, o que
acarretaria na omissao de refeicoes ¢ na adocdo de dietas restritivas sem orientacao

profissional (BRASIL, 2022; PEDERSEN et al., 2013).

Somando-se a isso, observa-se um maior consumo de alimentos ricos em agucar e
menor consumo de alimentos marcadores de uma alimentacdo saudavel, como, frutas e
hortalicas e feijao entre adolescentes do sexo feminino. A predilecao por alimentos ricos em
agucar entre as meninas também foi discutida no estudo de Barbosa, Liberari ¢ Coutinho
(2010), que por meio de revisdo da literatura, apontaram que a ingestdo aumentada de
carboidratos ¢ comum na fase lutea do ciclo menstrual e pode ser explicada pela diminuicao

dos mediadores de serotonina nessa fase do ciclo, levando a modificagdes na dieta.
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Outro determinante relacionado ao consumo irregular do desjejum neste estudo foi a
idade, em que os adolescentes mais velhos (16-17 anos) omitiam mais frequentemente o
desjejum do que os mais jovens (13-15 anos). Este dado ¢ condizente com os resultados do
HBSC, em que, comparando estudantes de 11 e 15 anos, a prevaléncia de realizagao regular
do desjejum reduziu de 67,0% para 56,0% entre os meninos, e de 64,0% para 48,0% entre as
meninas (INCHLEY et al., 2020). Este fato pode estar relacionado ao aumento da autonomia
ao longo da adolescéncia, repercutindo, muitas vezes, em escolhas alimentares menos
equilibradas (PEDERSEN et al., 2013). Além disso, conforme aumenta a idade, aspectos
como falta de tempo e de apetite, privilegiar o sono frente a alimentacdo pela manha, e a
pratica de restrigdes alimentares tendem a ser mais prevalentes (TRANCOSO; CAVALLI;
PROENCA, 2010).

Quanto a cor/ raga, os adolescentes que declararam etnias diferentes da branca tiveram
um percentual de consumo irregular de desjejum significativamente maior do que os que se
declararam brancos. Este resultado ¢ semelhante ao observado em estudo baseado nos dados
do inquérito norte-americano National Health and Nutrition Examination Survey (NHANES
2015-2018), em que 67,1% dos adolescentes negros realizaram esta refeicdo no dia anterior,
frente a 75,0% dos adolescentes brancos (TERRY ef al., 2020). Sabe-se que as disparidades
raciais estdo diretamente relacionadas a iniquidades e vulnerabilidades sociais e economicas,
que afetam a saide e a alimentacdo, colocando determinados grupos em maior risco de
exposi¢ao a comportamentos e fatores prejudiciais a saude (MALTA et al., 2017). Por outro
lado, estudo realizado por Hassan et al. (2018) no estado do Rio de Janeiro ndo encontrou
associacdo entre raga/etnia e consumo irregular do desjejum em seu estudo de coorte com 809
adolescentes (Estudo Longitudinal de Avaliagdo Nutricional do Adolescente), indicando que a
depender do recorte populacional sob analise, as disparidades raciais podem ser mais ou

menos evidentes.

Verificou-se também que a escolaridade materna entre 8 e 11 anos de estudo esteve
associada a maior prevaléncia da realizacdo irregular do desjejum. Estudos anteriores
apontam que estudantes de escolas privadas e com maior escolaridade materna tendem a
apresentar comportamentos de risco com mais frequéncia (LEVY et al., 2010; NEUTZLING
et al., 2010; SILVA et al., 2021). Ainda, estudo baseado nos dados da PeNSE 2012, indicou
que os estudantes cujas maes possuiam maior escolaridade tinham menor chance de consumir
a alimentagdo escolar, sendo que dentre aqueles que ndo consumiam as refei¢cdes fornecidas

pelo Programa Nacional de Alimentacao Escolar (PNAE) a chance de realizar regularmente o
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desjejum era reduzida (LOCATELLI et al., 2017). Estudo de Pereira et al. (2018) apontou
menor prevaléncia de omissdo do desjejum entre adolescentes brasileiros de baixa renda, o
que, segundo os autores, se justificaria pela contribuicdo do ambiente alimentar escolar

inserido no PNAE na realizagdo das principais refei¢des do dia.

Dado contrario ¢ apresentado a partir dos achados do ERICA, em que a realizacao
sempre ou quase sempre do desjejum foi mais prevalente entre adolescentes cujas maes
tinham cursado pelo menos o ensino médio (BARUFALDI et al., 2016). Estudo de Tavares et
al. (2014) endossa essa perspectiva, indicando que a maior escolaridade estaria associada a
um maior acesso a renda, educacdo ¢ condi¢cdes de saude, com associacdo direta entre o
Indice de Desenvolvimento Humano (IDH) e praticas alimentares mais saudaveis entre os
adolescentes. Logo, a relagdo entre escolaridade das maes e escolhas alimentares dos
adolescentes nao ¢ undnime entre os estudos, uma vez que melhores condigdes
socioeconomicas podem facilitar o acesso a informagdo e a renda, e por conseguinte, aos
alimentos in natura e minimamente processados, ou seja, diminuir a probabilidade de
comportamentos de risco entre os adolescentes, mas também facilitar o acesso aos AUP

(FERREIRA et al., 2017).

Ainda sobre os dados sociodemograficos, aqueles que moravam com um dos pais
apresentaram um menor indice de consumo irregular do desjejum. Esse dado ¢ concordante
com os achados de Pearson et al. (2009), que discutem o quanto a forma como e com quem 0s
adolescentes fazem o desjejum e, também o envolvimento dos pais, podem desempenhar um
papel importante na influéncia das escolhas alimentares dos seus filhos. Pondera-se que ao
morar com 0s pais, a probabilidade de exercer a comensalidade, ou seja, o comer junto/em
familia, seria maximizada, e estaria intimamente relacionada com escolhas alimentares mais

saudaveis durante a adolescéncia (HALLSTROM et al., 2011; MARTINS et al., 2019).

Em relagcdo aos habitos e as praticas alimentares, aqueles que realizavam o desjejum
irregularmente apresentaram uma frequéncia menor de consumo da comida oferecida pela
escola e maior de compra de alimentos e bebidas da cantina e de vendedores na porta da
escola. Esses fatos podem estar associados entre si, uma vez que uma possivel justificativa
seria a preferéncia por alimentos comercializados nos pontos de venda dentro e no entorno da
escola, em detrimento a alimentacdo oferecida pela escola, fornecida pelo PNAE e ainda, a
falta de programas de incentivo a alimentacdo adequada e saudavel nas escolas particulares

(CESAR et al., 2018). Além disso, um estudo qualitativo apontou que o medo de adquirir um
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“status de pobreza” ao consumir a alimentagdo servida pelas escolas publicas pode ser uma

das explicagdes para esse consumo irregular (SILVA; AMPARO-SANTOS; SOARES, 2018).

O PNAE desempenha um importante papel na alimentacdo escolar brasileira, sendo
um fator de protecdo social, contribuindo para o crescimento e o desenvolvimento
biopsicossocial dos estudantes, para a aprendizagem e o rendimento escolar, além de suprir
importante parcela das necessidades basicas de alimentacdo. Além disso, tem um papel
fundamental na forma¢do de habitos alimentares saudaveis, que atendam as necessidades
nutricionais dos estudantes durante o periodo letivo e atue como um elemento pedagdgico,
caracterizando uma importante ferramenta de educacdo alimentar e nutricional (EAN)

(BICALHO; LIMA, 2020; BRASIL, 2014, 2020).

Ressalta-se, nesse sentido, a preocupagdo por essas escolhas, uma vez que os pontos
de venda relacionados as escolas tendem a apresentar baixa oferta de alimentos in natura ou
minimamente processados, sendo a maioria dos produtos comercializados classificados como
alimentos ultraprocessados, o que restringe as escolhas e favorece a adog¢do de padrdes

alimentares pouco saudaveis (AZEREDO et al., 2016; CARMO et al., 2018).

Considerando a ja bem estabelecida relacdo causal entre o consumo excessivo de
alimentos ultraprocessados, como os vendidos em cantinas e/ou por vendedores ao redor da
escola, ¢ o aumento do risco de obesidade ¢ outras alteracdes cardiometabolicas, torna-se
imprescindivel a regulamentagdo de instrumentos legais que limitem e controlem a qualidade
nutricional e a oferta desses produtos nas escolas (ASSIS et al., 2023). Em paralelo, é preciso
ampliar os recursos destinados ao PNAE, adequar o nimero de nutricionistas atuantes como
responsaveis técnicos no programa, expandir as acdoes de EAN, assim como aumentar a
capacitacdo e a fiscalizagdo do cumprimento das normas relacionadas a saudabilidade e a

aceitacdo da alimentacdo escolar, de forma a otimizar sua aceitagio (HONORIO et al., 2020).

Na perspectiva de politicas ptblicas que visam regular a comercializagdo de alimentos
e bebidas ultraprocessados no Brasil, algumas estratégias vém sendo discutidas e
implementadas, como a rotulagem nutricional, a regula¢do da publicidade de alimentos e os
acordos entre a Associagdo Brasileira da Industria de Alimentos e o Ministério da Satude para
reducdo de teores de soédio, gorduras trans e aglicar. No entanto, ¢ necessario avangar na
abrangéncia, na celeridade e na intensidade das agdes, na medida em que as empresas que
produzem AUP estdo constantemente buscando formas de ampliar sua disponibilidade e

acesso aos diferentes publicos. Ademais, investir na educagcdo ¢ uma ponte importante,
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incluindo desde a capacitagdo de colaboradores das cantinas escolares a agdes continuas de
EAN integradas ao projeto pedagdgico das escolas, e atividades de Educagdo Permanente
voltadas para os profissionais da satide e da educacdo (HENRIQUES et al., 2021; ASSIS et
al., 2023).

A escola se destaca como um importante l6cus para a realizacdo de acdes de EAN,
tendo em vista os longos periodos do dia em que os adolescentes passam nesse ambiente, € a
estrutura fisica e social propicia a atividades educativas, com grande potencial para a
multiplicagdo de novos conhecimentos, inclusive sobre alimentacdo e nutrigdo. Essa
potencialidade ¢ especialmente relevante ao se considerar a maior independéncia dos
adolescentes em relacdo a familia em tomar suas proprias decisdes sobre a alimentagao, ao
mesmo tempo em que a influéncia dos pares tende a aumentar, o que pode os tornar mais
vulneraveis em diferentes perspectivas, com énfase para o ponto de vista nutricional

(BITTAR; SOARES, 2020).

Em relacdo a ocorréncia simultinea de comportamentos de risco, o numero de
publicagdes que investigam esses fatores relacionados a alimentagdo e comportamento
sedentario vem se expandindo nos ltimos anos. No entanto, sdo menos frequentes os estudos
que avaliam a presenga da coocorréncia de comportamentos de risco entre adolescentes em
paises em desenvolvimento e os fatores associados a eles. Considerando que a presenca
simultanea de comportamentos de risco ¢ um forte preditor da ocorréncia de excesso de peso
na adolescéncia e CCNT na idade adulta, com riscos aumentados de resultados adversos a
saude a medida que aumenta o numero de comportamentos de risco, torna-se fundamental
ampliar as discussdes a respeito da tematica. Identificar individuos com multiplas exposi¢des
a comportamentos relacionados a pratica sedentdria e a alimentacdo inadequada pode
contribuir para um melhor entendimento das interrelacdes entre os comportamentos em satude
nessa fase, podendo pautar o desenvolvimento de estratégias ampliadas e integrais de
promogado da satde, PAAS, prevengdo e controle de CCNT na adolescéncia (FERREIRA et
al., 2017).

O tempo de tela excessivo foi o fator com maior associagdo com o desjejum irregular.
Esse comportamento pode estar relacionado a maior propensdo em realizar as refeicoes em
frente as telas, o que pode ocasionar a desatencdo, dificultando a percepgdo de saciedade. Por
isso, deve ser foco de estratégias que buscam reduzir comportamentos de risco na
adolescéncia (GEBREMARIAM et al., 2013; PEARSON et al., 2011). Outrossim, o tempo de

tela excessivo possui relagdao direta com o consumo de AUP, o que estaria vinculado tanto a
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realizagdo das refeicoes com menos atengdo, quanto a preferéncia por alimentos que
permitem consumo rapido simultaneamente a outras atividades, e ao aumento da exposi¢ao a
campanhas publicitarias, que frequentemente incentivam o consumo de alimentos menos

saudaveis (DELLA VECHIA, 2023).

Assim, a exposicao as telas, além de aumentar a chance de sedentarismo, tem se
associado a elevacdo do risco cardiovascular, disturbios do neurodesenvolvimento,
comportamentais ¢ de sono, além de transtorno de dependéncia a aparelhos eletronicos e a
internet. Adicionalmente, a privagdo de sono potencializada pela exposig¢ao excessiva as telas
pode levar a fadiga, reduzindo, por conseguinte, a percepcao reparadora do sono e a
disposi¢do para levantar, o que pode culminar em menor probabilidade de realizar
regularmente o desjejum (BARNABE et al., 2022; HERMES; NUNES; MELO, 2022;
SIMOES; MACHADO; HOFELMANN, 2021).

E importante destacar também que entre os adolescentes que realizavam
irregularmente o desjejum, foi frequente a adogado de outros comportamentos de risco, como o
consumo irregular de FH e regular de alimentos ricos em agtcar. Resultado semelhante foi
observado no estudo de Pedersen et al. (2012), que indicou associacdo entre realizacao
irregular do desjejum e a baixa frequéncia de ingestdo de frutas e vegetais, especialmente

entre adolescentes do sexo feminino.

No presente estudo, observou-se que os adolescentes que realizavam de forma
irregular o desjejum apresentavam maior prevaléncia de consumo regular de refrigerantes,
guloseimas e doces. Estudo desenvolvido por Maia et al. (2018) a partir de dados da PeNSE
de 2015 demonstrou associacdo entre a realizagdo do desjejum e um menor escore para o
consumo de AUP. Achado esse que também se compara ao de Rocha et al. (2021), em que foi
evidenciada relag@o entre o maior consumo de AUP e a realizacdo irregular do desjejum, além

de uma maior contribuicao caldrica advinda desses produtos ao longo do dia.

A implementacdo de estratégias de intervencdo adequadas e amplas pode ser grande
aliada para a adesdo de habitos saudaveis entre os adolescentes, incluindo o consumo regular
do desjejum. Para alcancar uma abordagem holistica e efetiva, é crucial que os profissionais
estejam atentos as conexdes entre os diferentes comportamentos que impactam a saude e
nutrigio dos estudantes. E fundamental que as orientagdes ndo se limitem apenas a
alimentagdo, mas que abranjam aspectos em saude de forma integrada, visando alcancar

resultados mais positivos ¢ uma abordagem mais abrangente e cuidadosa, garantindo que os
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adolescentes recebam as informagdes e o suporte necessarios para uma vida saudavel e plena

(FERREIRA et al., 2017).

Por se tratar de um estudo transversal, ¢ fundamental destacar que as associagdes
observadas nao implicam em relacao de causa e efeito, e sim, hipoteses de associacao que
devem ser investigadas a posteriori. Outro aspecto a ponderar ¢ o fato da PeNSE abranger
somente adolescentes que estdo regularmente matriculados em instituicdes de ensino, o que
exclui aqueles que estdo fora da escola, podendo acarretar no aumento do risco de
subestimagdo dos resultados (MALTA et al., 2017). Ademais, a andlise se restringiu a um
conjunto delimitado de comportamentos, sendo interessante que novos estudos sejam
desenvolvidos com vistas a avaliar a coexisténcia de outros fatores, como aspectos

psicologicos e consumo de outros grupos alimentares.

Em contrapartida, este estudo se destaca por investigar os fatores associados a omissao
do desjejum em uma amostra representativa de estudantes brasileiros, contribuindo para a
compreensdo sobre comportamentos de risco associados a irregularidade desta refei¢do e a
influéncia de fatores sociodemograficos, familiares e comportamentais. Como métodos de
exposicao visual da simultaneidade das andlises, foram utilizados Diagramas de Venn,
recursos graficos que permitiram a comparagdo e a visualizacdo de conjuntos de dados na
populacdo geral de adolescentes e separadamente em meninos e meninas, constituindo-se

como um diferencial do estudo.
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6 CONCLUSAO

A prevaléncia de irregularidade de realizacdo do desjejum e sua coexisténcia com
outros comportamentos de risco, como o consumo irregular de frutas e hortaligas, consumo
regular de alimentos ricos em agucar e tempo de tela excessivo, foi preocupante, tendo em
vista que esta sobreposicao de exposi¢des pode acarretar em riscos sinérgicos a saude na
medida em que o numero de comportamentos simultdneos aumenta. Considerando os
potenciais impactos destes aspectos para a satde e a nutrigdo dos adolescentes no presente e
ao longo do curso da vida, torna-se essencial o incentivo, a proposi¢do e a implementacdo de
estratégias de intervencdo pautadas em abordagens multicomponentes, € que contem com

apoio multiprofissional e intersetorial, de forma a obter maior efetividade.
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