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Resumo

Objetivo: avaliar praticas de comensalidade no ambito familiar e possiveis
mudancas na rotina alimentar, de criangas entre 2 e 9 anos de idade durante a
pandemia do COVID-19. Métodos: estudo transversal realizado com pais e/ou
responsaveis de criancas entre 2 e 9 anos, por meio de questionario online, entre
novembro e dezembro de 2020. Foram avaliadas as praticas de comensalidade
conforme o recomendado no Guia Alimentar Para a Populagdo Brasileira.
Resultados: dentre as 517 familias participantes, no que se refere as praticas de
comensalidade, foi observada a realizacdo das refeicdes com regularidade: café da
manha (79,1%), almocgo (98,6%), lanche da tarde (88,6%) e jantar (91,5%). A maior
parte das criangas possuia horarios definidos para realizar as refeicdes (82,6%),
porém mais da metade consumia alimentos entre as refeicdes (53%). As refeicdes
principais, tais como almoco (83,0%) e jantar (80,1%), eram realizadas em
companhia da familia, sentados a mesa (83,4%) e compartilhando os mesmos
alimentos (89,9%). Com relacdao as mudancas alimentares provocadas pela
pandemia, 50,5% das familias relataram nao ter ocorrido mudancga, porém, entre as
familias que relataram, 52,3% considera que foi para melhor. Ainda, a frequéncia
das preparacdes caseiras aumentou em 65,8% das familias, sendo o almoco (82,6%)
e o jantar (78,1%) preparado entre 5-7 vezes por semana. Conclusao: as praticas de
comensalidade estavam presentes no dia a dia da maioria das familias, sendo
pOUCO expressiva apenas a aten¢ao ao alimento. No que tange a rotina alimentar,
o distanciamento social provocado pela pandemia do COVID-19 parece ter gerado
um impacto positivo.

Palavras-chave: Guias alimentares. Crianca. COVID-19. Familia. Refeicoes.
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Abstract

Objective: to evaluate practices of commensality within the family and possible
changes in the eating routine of children between 2 and 9 years during the COVID-
19 pandemic. Method: a cross-sectional study was carried out with parents and/or
guardians of children aged between 2 and 9 years, through an online
questionnaire, between November and December 2020. Practices of
commensality were evaluated as recommended in the Food Guide for the
Brazilian Population. Results: among the 517 participating families, reqular meals
were observed: breakfast (79.1%), lunch (98.6%), afternoon snack (88, 6%), and
dinner (91.5%). Most children had defined times to have meals (82.6%), but more
than half consumed snacks between main meals (53%). Lunch (83.0%) and dinner
(80.1%) were taken with the family, sitting at the table (83.4%) and sharing the
same foods (89.9%). Regarding the dietary changes caused by the pandemic,
50.5% of the families reported that there was no change, however, among the
families that reported it, 52.3% considered it was for the better. The frequency of
homemade preparations increased in 65.8% of the families, with lunch (82.6%) and
dinner (78.1%) being prepared between 5-7 times a week. Conclusion: the practices
of commensality were present daily in most of household, with little expression
only attention to food. Regarding the eating routine, the social distance caused
by the COVID-19 pandemic seems to have had a positive impact.

Keywords: Food guide. Child. COVID-19. Family. Meals.

INTRODUCAO

Etimologicamente, o termo comensalidade deriva do latim “comensale”, acdo de
comer junto, na mesma mesa. Com: “junto”, e Mensa: “mesa”. Tal denominacao
significa partilhar do mesmo momento e local das refeicdes, ndao se limitando
somente ao padrdo alimentar ou o qué se come, mas, principalmente, como se come,
sendo para alguns autores o ato que reforca a sociabilidade2. O Guia Alimentar Para
a Populacdo Brasileira (2014), aborda o “ato de comer e a comensalidade”,
descrevendo a comensalidade como o habito de comer na companhia de familiares e
amigos, com regularidade e atencdo, e em ambientes apropriados?. A comensalidade
como uma recomendacao foi baseada em evidéncias que demonstram que a maneira
como as refeicdes sao realizadas influencia diretamente no consumo alimentar,

impactando a longo prazo na satide e estado nutricional dos individuos>.

Realizar as refeicées em familia pode favorecer a formacao de habitos alimentares
saudaveis, para as criangas, tanto em termos nutricionais, priorizando alimentos in
natura e/ou minimamente processados, como sociais e comportamentais,
enfatizando a importancia do ambiente e a maneira como as refeicdes sao

realizadas>5°. A refeicdo em familia é associada a desfechos alimentares e
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nutricionais positivos, como maior consumo de nutrientes essenciais, vegetais,
frutas, alimentos ricos em proteinas e calcio e o menor consumo de doces e bebidas
acucaradas. Ainda, esta pratica é retratada como potencial preven¢do a doengas

relacionadas a nutri¢cdo em criancas, sendo entdo de extrema importancia®®.

Neste sentido, a rotina alimentar familiar sofreu grandes alteracdes desde o
primeiro caso reportado de Coronavirus Disease 2019 (COVID-19), em fevereiro de
20207. Dentre as medidas adotadas pelas autoridades sanitarias, para conter a rapida
escalada do contagio da COVID-19, destaca-se o distanciamento social que implicou
no fechamento de escolas, interferindo na rotina e nas relacdes interpessoais na
infancia®?. Neste contexto, os momentos de refeicdes podem ter se modificado,
provavelmente ficando mais restritas ao ambiente familiar. Considerando os
beneficios da comensalidade para a alimentacdo de criangas, e que no periodo de
pandemia, as decisGes alimentares podem ter sido alteradas em razdo das dinamicas
familiares diferenciadas, este estudo teve como objetivo avaliar as praticas de
comensalidade, e as possiveis mudangas na rotina alimentar, de familias de criancas

entre 2 e 9 anos de idade durante a pandemia do COVID-19.

METODO

Trata-se de um estudo transversal, que utilizou dados de um projeto maior
intitulado “Contexto familiar da alimentacao de criancas durante a pandemia do
COVID-19”, aprovado pelo comité de ética em pesquisa da Universidade Federal de
Ciéncias da sadde de Porto Alegre (UFCSPA), sob o parecer n°® £4.247.334.
Participaram deste estudo pais e/ou responsaveis de criancas com idade entre 2 e 9
anos, sendo excluidos aqueles que eram responsaveis por criancgas portadoras de
doencas enddcrinas, genéticas ou neuroldgicas, visto que estas condi¢oes podem

interferir na alimentacao da criancga e rotina familiar.

A coleta de dados ocorreu por meio de questionario online, estruturado no Software
Research Eletronic Data Capture (RedCap), durante o periodo de pandemia do COVID-
19, nos meses de novembro e dezembro de 2020. A divulgacado foi realizada nas redes
sociais (Instagram, Facebook e WhatsApp), com enfoque em pais de criancas da faixa
etaria estudada, na regido metropolitana de Porto Alegre-RS, com uso de texto-
convite. Os pais e/ou responsaveis interessados em participar do estudo acessaram
o link, leram e assinalaram que estavam de acordo com o termo de consentimento
livre e esclarecido (TCLE) e em seguida responderam ao questionario. Aos

responsaveis por mais de uma crian¢a enquadrada na faixa etaria do estudo, foi

ras’ ran R. Assoc. bras. Nutr. 2025; 14 {1147 @ @ 3

REVISTA DA ASSOCIAGAO BRASILEIRA DE NUTRIGAO



Mariana Dall'’Agnol Brandao, Carolina Sant Anna de Menezes, Julia Theisen Sacramento, Ménica Cristina Broilo, Daniele
Botelho Vinholes, Fabiana Viegas Raimundo | Praticas de comensalidade no dmbito familiar de crian¢as de 2 a 9 anos de
idade durante a pandemia do Covid-19

instruido que respondesse o questionario pensando unicamente na crianca de maior
idade.

Foram coletados dados sobre os responsaveis, como sexo, idade, cor da pele, profissao,
escolaridade, estado civil e grau de parentesco; além de dados sobre a crian¢a, como sexo,
idade e cor da pele. Outros dados sociodemograficos e socioeconomicos do domicilio
também foram coletados, como nimero de pessoas no domicilio, moradores com mais de
18 anos, numero de pessoas que trabalham ou passaram a trabalhar durante a pandemia,

renda e pessoa responsavel pela compra e preparo dos alimentos.

As praticas de comensalidade no ambito familiar foram avaliadas por meio de
perguntas elaboradas com base no capitulo 4 “o ato de comer e a comensalidade” do
Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira publicado em 20142 Foram construidas
10 perguntas que englobam os trés aspectos que caracterizam a comensalidade:
comer com regularidade e atencdo, comer em ambientes apropriados e comer em
companhia® As questdes sobre a pratica da comensalidade estdo descritas no Quadro
1. Além disso, foram aplicadas 6 questdes destinadas a avaliar a percep¢do do
participante em relacdo as mudancas ocorridas na alimentacao familiar durante o

periodo da pandemia.

Quadro 1 - Questdes sobre as praticas de comensalidade de criangas entre 2 a 9 anos no ambito familiar durante a
pandemia do COVID-19.

Questoes

1. Quais dessas refeicdes a crianga costuma fazer todos os dias? (Café da manha, Lanche da manh3,
Almoco, Lanche da tarde, Jantar, Ceia)

2. A crianca tem horarios para realizar as refeicdes?
3. A crianga costuma realizar as refeicdes sentada a mesa?
4. A crianca come a mesma refeicdo que o restante da familia?

5. Quando a criancga esta se alimentando, ela faz outra atividade que ndo envolva o ato de se
alimentar (ex: assistir TV, mexer no celular, brincar)?

6. Na sua percepcgédo, durante as refei¢des, a crianca come rapido?

7. Entre uma refeicdo e outra, a crianga tem o habito de “beliscar” outros alimentos?
8. Quais destas refei¢des os familiares costumam comer juntos?

9. A familia costuma realizar as refeicdes sentadas a mesa?

10. A crianga costuma ajudar nas tarefas que envolvem as refeicdes (escolher ou preparar os
alimentos, colocar a mesa, lavar ou secar a louga, e outras tarefas semelhantes)?

1. O periodo da pandemia mudou a alimentac&o da SUA FAMILIA?

12. Essa mudancga foi para: (melhor, pior)

13. Com a pandemia, a frequéncia das preparacdes caseiras: (aumentou, se manteve, igual,
diminuiu)

14. Quantas vezes na semahna vocés preparam o ALMOCO em casa?

15. Quantas vezes na semana vocés preparam a JANTA em casa?

16. Quantas vezes na semana vocés compram ou pedem comidas prontas?

ras’ ran R. Assoc. bras. Nutr. 2025; 14 {1147 @ @ 4

REVISTA DA ASSOCIAGAO BRASILEIRA DE NUTRIGAO



Mariana Dall'’Agnol Brandao, Carolina Sant Anna de Menezes, Julia Theisen Sacramento, Ménica Cristina Broilo, Daniele

Botelho Vinholes, Fabiana Viegas Raimundo | Praticas de comensalidade no dmbito familiar de crian¢as de 2 a 9 anos de

idade durante a pandemia do Covid-19
O célculo de tamanho amostral foi realizado no programa WinPepi versdo 3.18,
utilizando como referéncia o estudo de Skafida et al.5, o qual apresentou frequéncia
de 75% das criangas que realizam refei¢ées com horario regular. Foi utilizado ainda,
poder de 80%, nivel de significancia de 5% e erro aceitavel de 5 pontos percentuais,
totalizando 289 individuos. A partir deste resultado, foi acrescentado 10% para
suprir possiveis perdas e recusas, finalizando com um niimero amostral necessario

de 318 participantes no estudo.

A analise de dados foi realizada no programa Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS), versdo 25.0. Para verificar a normalidade das variaveis foi aplicado os testes
Shapiro-Wilk e Kolmogorov-Smirnov. Foi realizada analise descritiva, através de
médias e desvio padrdo para variaveis continuas de distribuicdo simétrica. As

variaveis categodricas foram descritas por frequéncias absolutas e relativas.

RESULTADOS

Participaram do estudo 517 pais e/ou responsaveis de criangas entre 2 e 9 anos de
idade. A maioria dos respondentes foram mulheres (93,0%), com ensino superior
(85,1%), maes das criancas (89,6%) e as principais responsaveis pelas atividades de
compra (72,9%) e preparo (80,5%) dos alimentos. Em relacdo as criangas, a média
de idade foi 5,27 (+2,36) anos (Tabela 1).

Tabela 1 - Caracteristicas socioeconémicas e demogréaficas de pais efou
responsaveis e criangas de 2 a 9 anos de idade, Brasil, 2020 (n=517)

Variaveis n (%) Média (DP)*

Dados dos responsaveis

Sexo
Feminino 481 (93,0)
Masculino 36 (7,0)
Idade* 36,44 (6,94)
Cor da pele
Amarelo 10 (1,9)
Branco 449 (86,8)
Pardo 39 (7,5)
Preto 19 (3,7)
Profissao
Com atividade profissional 406 (78,5)
Sem atividade profissional m (21,5)
Escolaridade
Até ensino médio 77 (14,9)
Ensino superior (com ou sem conclusao) 440 (85,1)
Estado civil
Sem companheiro(a) 78 (15,1)
Com companheiro(a) 439 (84,9)
Continua
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Continuag¢do da tabela 1

Variaveis n (%) Média (DP)*
Grau de parentesco
Avo/avd 1(0,2)
Irméao 5(1,0)
Mae 463 (89,6)
Pai 37 (7))
Tio 5 (1,0)
Outros 6(1,2)

Dados da crianga

Idade* 527 (2,36)
Sexo
Feminino 259 (50,1)
Masculino 258 (49,9)
Cor da pele
Amarelo 5(1,0)
Branco 450 (87,0)
Pardo 47 (9,1)
Preto 15 (2,9)
Dados socioecondmicos e demograficos
N° de pessoas que moram na casa* 3,51 (1,01)
Moradores com mais de 18 anos* 2(0,7)
Quantas dessas pessoas estdo trabalhando?* 1,66 (0,6)
Pessoas gque passaram a trabalhar em casa 0,86 (0,74)
devido a pandemia?
Renda
Até 2 SM 71 (13,7)
3-9SM 262 (50,7)
10 ou mais SM 184 (35,0)

Responsavel pela compra dos alimentos

Mae 377 (72,9)
Pai 281 (54,4)
Crianca 1(0,2)
Irméaos 5(1,0)
Avos 32 (6,2)
Outro 7 (1,4)

Responsavel pelo preparo dos alimentos

Mae 416 (80,5)
Pai 158 (30,6)
Crianca 1(0,2)
Irméaos 7 (1,4)
Avos 58 (11,2)
Outro 32 (6,2)

DP: desvio-padrao; SM: salario minimo

No que se refere as praticas de comensalidade, foram observadas a estrutura das
refeicOes relatadas pelas familias, sendo realizados café da manha (79,1%), almogo
(98,6%), lanche da tarde (88,6%) e jantar (91,5%). As familias informaram que
82,6% das criancas possuiam horarios definidos para as refeicdes, porém 53%
consumia outros alimentos nos seus intervalos. As refeicdes principais, tais como
almoco (83,0%) e jantar (80,1%), eram realizadas em companhia da familia,
sentados a mesa (83,4%) e compartilhando os mesmos alimentos durante as

refeicdes (89,9%) (Tabela 2).
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Tabela 2 - Frequéncia das praticas de comensalidade de criangas de 2 a 9 anos de idade durante a pandemia do
COVID-19, Brasil, 2020 (n=517).

o -
Variaveis n(%) ou Média

(DP)*
Quais dessas refei¢gdes a crianga costuma fazer todos os dias?
Café da manha 409 (79,1)
Lanche da manha 188 (36,4)
Almoco 510 (98,06)
Lanche da tarde 458 (88,0)
Jantar 473 (91,5)
Ceia 89 (17,2)
A crianca tem horarios para realizar as refeicées?
Sim 427 (82,6)
N3o 90 (17,4)
A crianga costuma realizar as refeicdes sentada a mesa?
Sim 431 (83,4)
N3o 86 (16,6)
A criangca come a mesma refeicdo que o restante da familia?
Sim 466 (89,9)
N3o 52 (10,1)
Quando a crianga esta se alimentando, ela faz outra atividade que nédo
envolva o ato de se alimentar (ex: assistir TV, mexer no celular, brincar)?
Sim 285 (55,1)
N3o 232 (44.9)
Na sua percepg¢ao, durante as refei¢cdes, a crianga come rapido?
Sim 101 (19,5)
N3o 416 (80,5)
Entre uma refeicdo e outra, a criangca tem o habito de “beliscar” outros
alimentos?
Sim 274 (53,0)
N3o 243 (47,0)
Quais destas refei¢des os familiares costumam comer juntos?
Café da manha 165 (31,9)
Lanche da manha 26 (5,0)
Almoco 429 (83,0)
Lanche da tarde 98 (19,0)
Jantar 415 (80,1)
Ceia 13 (2,5)
A familia costuma realizar as refeicées sentadas a mesa?
Sim 477 (86,5)
N3o 70 (13,5)
A crianca costuma ajudar nas tarefas que envolvem as refeigdes (escolher
ou preparar os alimentos, colocar a mesa, lavar ou secar a louga, e outras
tarefas semelhantes)?
Sim 279 (54,0)
N3o 238 (46,0)

Com relagdo a possiveis alteracées nas rotinas alimentares provocadas pela
pandemia, 50,5% das familias relataram nao ter ocorrido mudanca, porém, entre as
familias que relataram mudancas na alimentagao, 52,3% considerou que a mudanca
foi para melhor. Ainda, a frequéncia das preparacées caseiras aumentou em 65,8%
das familias, sendo o almoco (82,6%) e o jantar (78,1%) preparado em casa de 5-7

vezes por semana (Tabela 3).
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Tabela 3 - Frequéncia da alteragdo de comportamentos alimentares nas familias de criancas de 2 a 9 anos de idade
durante a pandemia do COVID-19, Brasil, 2020 (n=517)

Variaveis n (%)

O periodo da pandemia mudou a alimentagio da SUA FAMILIA?

Sim 256 (49,5)

Nao 261 (50,5)
Essa mudancga foi para:

Melhor 134 (52,3)

Pior 122 (47,7)
Com a pandemia, a frequéncia das preparag¢des caseiras:

Aumentou 340 (65,8)

Se manteve igual 164 (31,7)

Diminuiu 13 (2,5)
Quantas vezes na semana vocés preparam o ALMOCO em casa?

0-1x semana 8 (1,5)

2-4x semana 83 (16,1)

5-7x semana 426 (82,0)
Quantas vezes na semana vocés preparam a JANTA em casa?

0-1x semana 14 (2,7)

2-4x semana 99 (19,1)

5-7x semana 404 (78,1)
Quantas vezes na semana vocés compram ou pedem comidas prontas?

0-1x semana 344 (66,5)

2-4x semana 169 (32,7)

5-7x semana 4 (0,8)

DISCUSSAO

Este estudo teve como objetivo caracterizar as praticas de comensalidade no ambito
familiar, e as possiveis mudancgas na rotina alimentar, de criancas entre 2 e 9 anos
de idade durante a pandemia do COVID-19, tendo em vista que as praticas
alimentares das criancas desta faixa etaria sdo dependentes das rotinas e habitos da
familia®°. Conforme preconizado pelo Guia Alimentar Para a Populacdo Brasileira, e
apontado por diversos estudos como um fator protetor para diversas doencas, a
realizacdo das refei¢oes com regularidade foi verificada para a maioria das criangas,
sendo, as mais realizadas, o almogo, o jantar, o café da manha e o lanche da tarde>"-
15, Além disso, os pais relataram que as criancas tinham horarios definidos para a
realizacdo das refeicées. Corroborando com este achado, estudo prévio com criangas
brasileiras entre 7 e 14 anos, identificou elevada prevaléncia de 4 ou mais refeicoes
diarias™. Assim como, estudo com criancas de, em média, 4,8 anos, no qual 75%
realizavam as refei¢coes em horarios regulares, demonstrou a associacdo entre esse

comportamento e dietas mais nutritivas®.

Por outro lado, o ato de consumir alimentos fora do horario das refei¢des, foi
verificado em pouco mais de 50% das criangas. Cabe ressaltar que este
comportamento pode ter dois caracteres distintos. Sob um aspecto, exercita a

autonomia da crian¢a no que diz respeito ao consumo de alimentos de acordo com
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seus sinais de fome e saciedade®, habito que pode ter sido facilitado pelo isolamento
domiciliar, considerando que as criancas tinham alimentos a disposicdo durante o
dia, diferente da alimenta¢do na escola, a qual possui horarios especificos'’. No
entanto, sabe-se que neste periodo houve aumento significativo na prevaléncia de
exposicdo as telas'®, comportamento que tem sido identificado como intensificador
do consumo de alimentos ultraprocessados!??°. Fato que corroborado por estudo
realizado com criancgas brasileiras de 0 a 6 anos de idade, que apresentou dados de

que 76,2% consumiam guloseimas no intervalo das refeicoes?.

No que diz respeito a atencdo no momento da refeicdo, 55,1% dos pais e/ou
responsaveis relataram a presenca de distratores, ou seja, outras atividades
concomitantes a refeicao que retiram o foco do alimento, como o uso de telas,
brincadeiras, leituras, entre outros, nas refeicoes principais??. Consoante, estudos
apontam a presenca de distratores nas refeicoes desde os 2 anos de idade, sendo a
televisao o principal deles?3-25, Sabe-se que realizar as refeicoes com calma e atencao
plena, possibilita a percep¢ao dos sinais de fome e saciedade, e que na presenca de
telas esse controle fisiologico pode ser desregulado, levando a ingestdo alimentar
significativamente maior, tanto em adultos como em criangas**°. Porém, em
criancas, este comportamento pode ser mais prejudicial por estarem mais
vulneraveis a publicidade de alimentos, fato que foi demonstrado em diversos
estudos, associando-se ao maior consumo de energia e alimentos ultraprocessados,
menor consumo de frutas, verduras e legumes na dieta, e consequentemente, maior

risco de sobrepeso e obesidade?> 27732,

Em relacdo ao segundo principio da comensalidade, comer em ambientes
apropriados, pouco mais de 80% das familias relataram a realizacdo das refeicoes a
mesa, assim como a crianca. Estudos prévios envolvendo criancas do Reino Unido de
1,5 a 10 anos de idade, corroboram com o presente achado, encontrando altas
prevaléncias de refeicoes a mesa>3. Em excecdo, estudo realizado no Brasil com
criangas entre 7 a 10 anos, pertencentes a familias, em sua maioria, de baixa renda,
verificou que 60% das criangas ndo almogavam a mesa3. Tal divergéncia talvez
possa ser explicada pela diferente condicao socioeconomica entre os estudos, tendo
em vista que a auséncia de um local especifico para refei¢ces, ou superlotacao da
residéncia, é comum em cenarios economicamente desfavorecidos, resultando na
busca de um local alternativo34. Sabe-se que o comportamento alimentar pode diferir
em funcdo do recinto, determinando a qualidade da refei¢do%. Dentre os ambientes

associados as refei¢cdes, a mesa é considerada o simbolo maximo da comensalidade,
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sendo relacionada com a realiza¢do de refeicdes mais nutritivas e maior propensao
de consumo de frutas e vegetais, do que se comparada a outros ambientes532-34, No
presente estudo, realizar as refeicbes a mesa pode ter sido favorecido pelo
distanciamento social, considerando que as interacdes sociais estavam restritas a

familia, e a reunido em torno a mesa tem este papel353°.

Ao analisar o terceiro principio da comensalidade, comer em companhia, o qual
durante o distanciamento social, foi reduzido aos membros do domicilio, verificou-
se que a principal refei¢do partilhada entre as familias foi 0 almoco, seguido do jantar
e café da manha, havendo alta prevaléncia em cada. Este comportamento pode ser
explicado pelo distanciamento social, o qual segundo estudos prévios, gerou maior
interatividade nas residéncias, principalmente durante as refei¢ées353°. Em estudo
realizado em cenarios pré pandemia, em que os membros da familia trabalhavam
fora de casa, a refeicdo mais compartilhada foi o jantar?”. O ato de comer em familia
é bastante discutido na literatura, apontando beneficios nutricionais para a ptblico
infantil, como maior ingestao de frutas e vegetais, menor consumo de
ultraprocessados, e consequentemente menores indices de sobrepeso, conforme a
frequéncia das refei¢cées compartilhadas aumenta3’-42, Em relacdo a constituicao das
refeicdes, quase 90% das criangas consumia alimentos semelhantes ao restante da
familia. Corroborando, estudo prévio com criancas de, em média, 4,8 anos, verificou
que 71% partilhavam a mesma refeicdo que a familia, associando-se a melhor
qualidade da dieta®, assim como em outro estudo, com crianc¢as de 2 a 5 anos, que
verificou maior consumo de vegetais se comparado a criangas que apenas comiam

em familia, independente do alimento consumido*3.

Por fim, além do compartilhamento das refeicées, também preconiza-se a
participacao nas atividades que envolvem seu preparo, ato que foi verificado em
quase 55% das criangas, corroborando com outros dois estudos realizados nos EUA
e no Canada, um com criangas de, em média, 9,6 anos, em que 49% realizavam as
compras de alimentos com 0s pais e outro com criancas de 10 a 11 anos, em que 63%
ajudavam com o preparo das refei¢des pelo menos 1 vez na semana%445. Os beneficios
dessas praticas ja sio amplamente estabelecidos na literatura, resultando em maior
interesse por alimentos e nutricdo, maior capacidade de fazer escolhas saudaveis,
reducdo da neofobia alimentar, e consequentemente, maior consumo de frutas,
vegetais, graos, lacteos e carnes*47. Ainda, ressalta-se, que durante o periodo da
pandemia do COVID-19, a participacdo das criancas nas tarefas que envolvem a

alimentacao pode ter ficado mais concentrada na organizacdo da refeicdo e do
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ambiente alimentar, visto que a circulacao de pessoas em locais de compras era

restrita, recomendando-se apenas um membro por familia.

No que diz respeito a alimentag¢ao durante a pandemia do COVID-19, a maioria das
familias preparava em casa as refeicdes principais, almogo e jantar, mais de cinco
vezes na semana. Esse habito, possivelmente, foi oportunizado pelo distanciamento
social, provocado pela pandemia, visto que mais de 65% das familias também
relataram aumento das preparacées caseiras durante este periodo. Em consonancia
a este achado, estudo realizado nos Estados Unidos, verificou que mais da metade
dos participantes comecou a cozinhar com mais frequéncia em compara¢do ao
periodo prévio a pandemia do COVID-19%. Ainda, estudo de coorte brasileiro,
realizado com adultos a partir de 18 anos de idade, comparou a alimentacao antes e
durante a pandemia da COVID-19, identificando aumento significativo no consumo
de hortalicas, frutas e leguminosas, fato que possivelmente foi proporcionado pela
inclusdo ou refor¢o do habito de cozinhar, ja que a maioria dos pertencentes a estes

grupos alimentares necessitam de preparo“°.

Concordante ao alto percentual de preparos caseiros, menos de 1% das familias do
presente estudo comprava ou pedia comidas prontas diariamente, sendo a
frequéncia mais comum, 1vez na semana, o que se assemelha a estudo que constatou
associacdo inversa entre a frequéncia de preparos caseiros e o consumo de alimentos
do tipo conveniéncia ou “take-away”5°. Em contraponto, estudo prévio, também
realizado durante a pandemia do COVID-19, constatou aumento no consumo de
pratos prontos congelados, como pizzas e lasanhas’. Uma hipdtese para tal
discrepancia entre os estudos, é a realizacdo da coleta de dados em periodos distintos
da pandemia, podendo ter ocorrido mudang¢as no padrao de comportamento
alimentar dos cidaddos brasileiros durante esse periodo. Além disso, o presente
estudo foi realizado em um periodo avancado da pandemia, final de 2020, no qual
uma crise economica estava instaurada, sendo a comida caseira uma habilidade

muitas vezes desenvolvida durante este periodos>.

Em relacdo as limita¢des do estudo, podemos citar a amostra por conveniéncia, com
coleta de dados realizada por questionario online, no qual o participante respondeu
independentemente, sem auxilio de um pesquisador. Ainda, embora este estudo
tenha sido divulgado em redes sociais direcionadas a pais de criangas da regido
metropolitana de Porto Alegre, o acesso por pais de outras localidades nao foi

limitado, considerando que o distanciamento social foi uma medida aplicada a toda
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populagdo brasileira. Em contraponto, atingiu-se alto nimero de participantes,
abrangendo diversos cenarios familiares. Os pais que participaram deste estudo
possuiam alta escolaridade, o que provavelmente pode ter auxiliado no processo de
interpretacao das questoes. Adicionalmente, por necessitar de acesso a internet pelo
participante, atingiu-se uma camada privilegiada da sociedade, com alta renda e
escolaridade, podendo nao refletir a realidade de outras familias. Por fim, até o
momento, esse estudo foi o Unico que caracterizou as praticas de comensalidade de
criancas, e do ambito familiar, priorizadas pelo Guia Alimentar Para a Populacao
Brasileira. Ainda, investigou esse aspecto em um periodo impar, durante a pandemia
mundial da COVID-19.

CONCLUSAO

As praticas de comensalidade estavam presentes no dia a dia da maioria das criancas
e de suas familias que participaram deste estudo, sendo as mais prevalentes, o comer
em ambientes apropriados e em companhia. Em relacdo ao principio comer com
regularidade e atencdo, a realizagdo das refei¢des em horarios definidos teve elevada
prevaléncia, porém comportamentos como a presenga de distratores alimentares
durante as refeicoes, impossibilitando a atenc¢dao ao alimento, e o consumo de
alimentos entre as refeicbes, mostraram-se elevados. No que se refere a rotina
alimentar, segundo o relato dos pais e/ou responsaveis, a elevada prevaléncia de
preparo de refeicOes caseiras e a realizacio das mesmas em familia, o
distanciamento social provocado pela pandemia do COVID-19 parece ter gerado
impacto positivo na alimentacdo das familias deste estudo. Como perspectiva para
novos estudos, salienta-se a necessidade de elaborar estratégias para estimular e
manter os comportamentos benéficos adquiridos, no momento em que as rotinas

presenciais retornarem.

Dessa forma, constata-se que apesar da elevada prevaléncia da maioria dos
principios da comensalidade, alguns comportamentos ainda devem ser refor¢ados e
difundidos entre as familias brasileiras. Enfatiza-se assim, a importancia de
implementar o Guia Alimentar para a Populacao Brasileira nas condutas nutricionais

e de satide em geral.
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