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RESUMO

Introducéo: O ato de se alimentar fora do domicilio vem crescendo no Brasil, influenciado por
diversos fatores, tais como os tipos de servigos oferecidos, despesas com alimentacédo, qualidade
do servico, seguranca alimentar e 0 consequente aumento na oferta desse tipo de servico. Este
consumo de comidas répidas fora do domicilio esta associado a uma dieta desequilibrada, o que
contribui para o sobrepeso e a obesidade em criancas. A intengdo deste trabalho é identificar na
literatura nacional e internacional, ferramentas que possam ser utilizadas por, pais ou
responsaveis, gestores de estabelecimentos de alimentacdo, para escolhas alimentares mais
saudaveis para o publico infantil. Métodos: Revisdo narrativa com busca sistematica na
literatura cientifica, analise de artigos cientificos e informacdes sobre ferramentas de avaliagdo
da qualidade nutricional de menus infantis, oferecidos por restaurantes e fast foods. Resultados:
Cinco ferramentas foram identificadas para avaliar a qualidade nutricional de cardapios infantis.
O CMA (Children 's Menu Assessment) foi projetado com base nas diretrizes dos EUA para
avaliar o contetdo nutricional e a promocao de alimentos saudaveis. A Técnica de Intervencao
Best Food pontua os cardapios quanto a incluséo de opcdes saudaveis, conforme recomendagoes
nutricionais. A Pesquisa de Preferéncia do Menu captou as preferéncias dos pais considerando
estratégias econdémicas e comportamentais nos planos. Por fim, o indice KIMEHS foi projetado
para auxiliar profissionais na melhoria da alimentacdo infantil em escolas e outras instituicoes.
Conclusdo: As ferramentas demonstram potencial para avaliar e melhorar a qualidade dos
cardapios infantis, oferecendo suporte tanto para gestores quanto para pais na selecéo de escolhas
mais saudaveis. Contudo, permanecem desafios como a necessidade de maior acessibilidade e
adaptacdo aos diferentes contextos e culturas. Estratégias educativas e ferramentas
simplificadas, como o KIMEHS e Best Food FITS, destacam-se como alternativas préaticas, mas
exigem ajustes para atender as diferentes realidades. A continuidade de estudos, bem como o
desenvolvimento de instrumentos adaptados a cultura de cada pais, é essencial para garantir que
pais, responsaveis e gestores de estabelecimentos proporcionem alimentos mais saudaveis,
auxiliando no desenvolvimento adequado e saudavel das criangas.

Palavras-chave:“Servico de Alimentagdo”, ‘“Fast Foods”, “Restaurantes", "Inquéritos e

Questionarios”, e “Criangas”.



ABSTRACT

Introduction: Eating out has been on the rise in Brazil, influenced by several factors, such as the
types of services offered, food expenses, service quality, food safety and the consequent
increase in the supply of this type of service. This consumption of fast food outside the home is
associated with an unbalanced diet, which contributes to overweight and obesity in children.
The aim of this study is to identify tools in national and international literature that can be used
by parents or guardians, and managers of food establishments, to make healthier food choices
for children.Methods: Search in scientific literature, analysis of scientific articles, systematic
reviews and global information on tools for evaluating children's menus offered by restaurants
and fast-food restaurants.Results: Several tools were found to assess the nutritional quality of
children's menus. The CMA (Children's Menu Assessment) was designed based on USDA and
AAP guidelines to assess nutritional content and promote healthy foods. The Best Food FITS
Intervention Technique scored menus for the inclusion of healthy options, according to
nutritional recommendations. The Parent Menu Preference Survey captured parents' preferences
considering economic and behavioral strategies in the plans. Finally, the KIMEHS index was
designed to assist professionals in improving children's nutrition in schools and other
institutions. Conclusion: The tools demonstrate potential to assess and improve the quality of
children's menus, offering support to both managers and parents in selecting healthier choices.
However, challenges remain, such as the need for greater accessibility and adaptation to
different contexts and cultures. Educational strategies and simplified tools, such as KIMEHS
and Best Food FITS, stand out as practical alternatives, but require adjustments to meet different
realities. Continuing research and developing instruments adapted to the cultura of each country
are essential to ensure that parents, guardids, and establishment managers provide healthier
foods, helping in the adequate and healthy development of children.

Keywords: “Food Service”, “Fast Foods”, “Restaurants”, “Surveys and Questionnaires”, and
“Children”.



SUMARIO

L INTRODUGAO ...ttt en ettt en st es e 10
L L JUSTIRICATIV A ettt et e ettt e e et e e e e e st et e e s anbb e e e e e st 15
L2 OBUIETIVOS ..ottt ettt e oo bbbt e e e ekttt e e e bbbt e e e anbb et e e s anbbe e e e s anees 16
1.2.1  ODJEUIVO GEIAL ...ttt 16
1.2.2  ODJetiVOS ESPECITICOS ... ..iiueiitieiieii ittt nre e 16
K N = 3 1 [T PR PRT PP 17
4. CONSIDERAGOES FINAIS .....ooieieeeeieeeeetee ettt ettt an s 18

B, REFERENCIAS ..o oo et e e e e ettt 19



1. INTRODUCAO

O consumo alimentar no Brasil passou por mudancas rapidas e significativas nas
ultimas décadas. Nas areas metropolitanas, observa-se maior consumo de carnes, lacteos e 6leos
vegetais, enquanto o consumo de cereais, leguminosas e tubérculos diminuiu. Essas alteragdes
sdo influenciadas por fatores como avangos tecnoldgicos, novas estratégias de distribuicéo e
marketing, mudancas na renda e nos conhecimentos sobre alimentacdo. Além disso, aspectos
como o numero de refei¢des diarias e a alimentacdo fora de casa desempenham papel central
na transformacao dos padrdes alimentares (Claro, Levy e Bandoni, 2009).

Nesse contexto, destaca-se 0 aumento do consumo de alimentos prontos para o
consumo, especialmente produtos ultraprocessados e refeicdes adquiridas fora de casa,
conforme apontado pelo Instituto Brasileiro de Defesa do Consumidor. Essa tendéncia reflete
mudancas no ambiente alimentar, marcadas pela maior oferta e publicidade de produtos
ultraprocessados, além de transformacGes na tecnologia, urbanizagdo, mercado de trabalho e
renda, reforcando o impacto desses fatores nos habitos alimentares da populacédo brasileira
(Idec, 2015).

Essa demanda por refei¢cBes prontas para o consumo favoreceu o aumento do nimero
de estabelecimentos do setor de alimentacdo fora do lar e diversificou seus servigos, com
destaque para o crescimento no nimero de restaurantes, lojas de conveniéncia, redes de fast
food, padarias, entre outros (Bezerra; Moreira; Cavalcante; Souza; Sichieri, 2017). Como
resultado, as refeicdes realizadas em fast-foods tornaram-se uma opcao relevante para a
realizacdo de refeicdes, tanto individuais como em grupos (Lopes; Pinho; Caldeira; Lessa,
2020).

Ao realizar uma refeicdo fora de casa, os individuos consideram o preco, a
oportunidade de socializacdo e a facilidade de deslocamento. Pesquisas mostram que 0S
consumidores brasileiros preferem frequentar lanchonetes e restaurantes, onde geralmente
adquirem fast-food, refrigerantes e salgadinhos (Bezerra; Moreira; Cavalcante; Souza; Sichieri,
2017). Esse comportamento reflete-se no crescente nimero de refeicdes realizadas em fastfoods,
que se tornaram uma opcdo relevante tanto para refei¢cbes individuais quanto em grupos,
consolidando-se como uma alternativa popular e acessivel para os consumidores brasileiros
(Lopes; Pinho; Caldeira; Lessa, 2020).

De acordo com dados fornecidos pela ABERC (Associa¢do Brasileira das Empresas
de Refei¢des Coletivas), entidade que retine empresas prestadoras de servigo responsaveis pelo
fornecimento de refeigdes coletivas em territorio brasileiro, 0 mercado de refei¢des coletivas no

Brasil alcangou um volume expressivo no ano de 2021.



No referido ano, o setor registrou um fornecimento total de aproximadamente 35,5 milhdes de
refei¢Bes por dia. Além disso, essa demanda implicou no consumo de cerca de 7,5 mil toneladas
de alimentos diariamente (ABERC, 2022).

O crescimento do setor da alimentacdo fora do lar em paises em desenvolvimento,
como é o caso do Brasil, pode ser atribuido, principalmente, as mudangas em variaveis
socioecondmicas, como 0 crescimento da renda, e a fatores relacionados ao tempo dos
individuos. Em outras palavras, uma maior disponibilidade de renda pode aumentar a demanda
por alimentacdo fora do lar. Da mesma forma, o tempo pode ser determinante no aumento desse
consumo, quando se busca substituir, por exemplo, atividades que consomem muito tempo,
como o preparo do alimento no domicilio, por outras que demandam menos tempo, como 0
consumo de alimentos prontos fora do lar (Queiroz; Coelho, 2017).

De acordo com Queiroz e Coelho (2017), nas ultimas décadas, o estilo de vida e a
alimentacéo infantil tém sofrido diversas mudangas, resultantes da evolucdo tecnoldgica e do
aumento da oferta de produtos industrializados, trazendo algumas preocupacées, como o dificil
controle sobre o aumento das taxas de obesidade e o risco de desenvolvimento de doencas
cronicas ndo transmissiveis.

Segundo a Pesquisa Nacional de Saude (PNS, 2020), mais da metade dos adultos tém
excesso de peso, representando 60,3% (96 milhdes de pessoas), sendo mais prevalente entre
mulheres (62,6%) do que homens (57,5%). A obesidade afeta 25,9% da populacdo adulta,
correspondendo a 41,2 milhdes de individuos. Em 2020, na Atencdo Primaria a Satde (APS)
do SUS, 15,9% das criancas menores de 5 anos e 31,7% das criancas entre 5 e 9 anos tinham
excesso de peso, sendo 7,4% e 15,8% delas, respectivamente, obesas conforme o indice de
Massa Corporal (IMC) para idade. No mesmo periodo, 31,8% dos adolescentes acompanhados
na APS apresentavam excesso de peso e 11,9% obesidade (Brasil, 2021).

O excesso de peso e a obesidade na infancia e adolescéncia estdo associados a
consequéncias adversas para a saude ao longo da vida, tais como diabetes mellitus (DM),
hipertensdo arterial, hipercolesterolemia e doencas cardiovasculares, as quais sao cada vez mais
observadas na infancia de criancas obesas, estendendo-se para a vida adulta quando o
tratamento ndo € iniciado precocemente. Estudos recentes apontam que a obesidade e o
sobrepeso estdo associados ao aumento de risco de 14 tipos de cancer (Scaraficci, Piantamar,
Tanimoto, Martis, Stuchi-perez, 2020).

De acordo com Leal (2015), o expressivo consumo de alimentos em servigos de
fast food e refrigerantes esta relacionado com o crescimento no consumo de gorduras e agucar
e todas as suas  consequéncias nocivas, como 0  sobrepeso, a obesidade e

doencas cronico-degenerativas que sdo as principais causas morte em muitos paises.



A Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) realizada entre 2017 e 2018, pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) evidencia que ambientes de alimentacdo fora do
lar muitas vezes ndo oferecem opgdes saudaveis, revelando um alto teor de gordura, aglcar e
sal em muitos alimentos, bem como por¢des excessivas que podem contribuir para problemas
de salide como obesidade, diabetes e hipertensdo. Além disso, a falta de opc¢des saudaveis e a
prevaléncia de alimentos ultraprocessados nessas areas tornam desafiador para os consumidores

fazerem escolhas alimentares saudaveis.

Estudo conduzido por Batada, Bruening, Marchewicz, Story e Wootan (2012) com
refei¢Oes infantis nas principais redes de restaurantes dos Estados Unidos, demonstrou que a
maioria dos cardapios destinados as criancas é caracterizada por possuir baixa densidade
nutricional. Essa conclusdo se fundamenta em critérios que incluem teores reduzidos de
vitamina A e C, célcio, ferro e fibra, além da auséncia ou oferta limitada de frutas, hortalicas e
cereais. Adicionalmente, observa-se um elevado valor energético e contetdo elevado de
gordura saturada, sddio e agucar.

A monotonia alimentar é observada em menus infantis, de restaurantes e fast foods,
em que € comum oferecerem massas com diferentes molhos e raramente acompanhadas por
carne ou salada. Essa falta de variedade pode reduzir o apetite e o interesse das criancas pela
diversidade da alimentacdo.Observa-se baixa qualidade na preparacdo dos pratos, com
predominancia de opg¢des pouco saudaveis, como frituras (frango frito, batatas e polentas fritas),
pizza, cheeseburguers, resultando em refeicdes com alto teor de gordura saturada (Duarte,
Spinelli e Matias, 2022).

A oferta de brinquedos junto com alimentos pode influenciar nos habitos alimentares
das criangas, o que podera também interferir na satde, que é um bem a ser protegido com
prioridade por todos, em obediéncia aos preceitos constitucionais, como a pratica de associar
brinquedos a oferta de alimentos pode ferir preceitos constitucionais, como o direito a salde,
conforme descrito nos Art. 6° e 196 da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988.
Além disso, é amplamente reconhecido que os lanches oferecidos nos combos dessas redes de
fast food possuem uma alta densidade energética, sdo ricos em gordura e carboidratos, e carentes
de vitaminas, fibras e minerais. Embora direcionados ao publico infantil, o valor calérico é
voltado para adultos (Duarte, Spinelli e Matias, 2022).

A alimentacdo e a nutricdo adequadas na infancia representam a base para
sobrevivéncia, crescimento e desenvolvimento infantil, com repercussées em etapas posteriores
da vida (Kac; Castro; Lacerda, 2023). Além disso, a alimentacao na primeira infancia € um fator
basico no desenvolvimento da crianca e manter habitos alimentares saudaveis, favorece o

crescimento fisico, fisiologico e intelectual da crianga desde a gestagéo, levando este



desenvolvimento para o resto da vida, além de proteger o organismo contra infeccbes e
fornecendo nutrientes fundamentais para a formacéo de todos os sistemas do corpo (Araujo,
Freitas e Lobo, 2021).

No Brasil, vérias politicas publicas foram adotadas para alertar e promover o consumo
de alimentos mais saudaveis. De acordo com o Ministério da Saude (sd), as iniciativas de
Promocdo da Alimentacdo Adequada e Saudavel (PAAS) desempenham um papel significativo
na melhoria das condigdes nutricionais e alimentares da populagcdo. O PAAS visa melhorar a
qualidade de vida das pessoas por meio de iniciativas que envolvem varios setores e se
concentram no coletivo, nos individuos e nos ambientes em que vivem. Ela busca prevenir e
tratar problemas de salde relacionados a alimentacdo e nutricdo, como a obesidade. Como parte
integrante da Politica Nacional de Alimentacédo e Nutricdo (PNAN) e como um dos pilares da
Politica Nacional de Promocéo da Saude (PNPS), a PAAS enfatiza a importancia da educacéo
alimentar e nutricional. Este campo de conhecimento e prética, que é continuo, transdisciplinar,
intersetorial e multiprofissional, visa encorajar a ado¢do autdnoma e voluntaria de habitos
alimentares saudaveis (Brasil, 2021).

Atualmente no Brasil, contamos com outro importante recurso para orientar escolhas
alimentares mais saudaveis e promover praticas adequadas de alimentacdo. O Guia Alimentar
para a Populacdo Brasileira, langcado em 2014 pelo Ministério da Saude, é uma referéncia que
destaca a importancia de uma dieta baseada em alimentos ou minimamente processados, como
frutas, hortalicas e gréos integrais, além de propor a moderacdo no consumo de alimentos
ultraprocessados, ricos em agucar, gordura e sodio. Ele fornece orientacdes praticas e baseadas
em evidéncias cientificas para individuos de todas as faixas etarias, visando a promocao da
salde e a prevencdo de doencas relacionadas a alimentacdo (Ministério da Saude, 2014).

Outro recurso de orientacdo € o Guia Alimentar para Criancas Brasileiras Menores de
2 anos, uma ferramenta especifica voltada para orientar os cuidados nutricionais durante os
primeiros anos de vida. Lancado também pelo Ministério da Saude, ele enfatiza a importancia
da amamentacdo exclusiva nos primeiros seis meses de vida, seguida pela introducdo gradual
de alimentos complementares de forma diversificada e equilibrada. O guia ressalta a
necessidade de oferecer alimentos frescos, nutritivos e adequados para a idade, além de fornecer
informacGes sobre a seguranca alimentar e praticas adequadas de preparo. Essa orientacdo
nutricional é fundamental para garantir o crescimento e desenvolvimento saudavel das criancas
desde os primeiros meses de vida (Ministério da Saude, 2019). Esses guias sdo valiosos recursos
que contribuem para a promoc¢édo da salde e o bem- estar da populacdo brasileira, ao alertar e
incentivar diferentes pablicos a adotarem escolhas alimentares mais saudaveis e a oferecerem

alimentos adequados para uma vida saudavel.



Além disso, as mudangas na rotulagem em outubro de 2022, que foram estabelecidas
pela Resolucéo de Diretoria Colegiada — RDC n° 429 e Instru¢do Normativa n° 75, publicadas
em outubro de 2020, adota um modelo de rotulagem frontal que destaca os nutrientes criticos
para a saude, como acUcares adicionados, gorduras saturadas e sédio, por meio de rétulos de
adverténcia, como um triangulo preto, e de uma tabela de informacé&o nutricional simplificada
na parte frontal da embalagem. Essa iniciativa visa tornar as informagdes sobre os alimentos
mais claras e compreensiveis para 0s consumidores, auxiliando-os a fazerem escolhas mais
saudaveis. Ao identificar facilmente esses nutrientes nos rétulos, os consumidores podem fazer
escolhas mais conscientes, optando por produtos com menos desses componentes, contribuindo
assim para a prevencdo de doencas cronicas nao transmissiveis (Brasil, 2022).

Além dos instrumentos tradicionais, como guias alimentares e politicas publicas, o
desenvolvimento de ferramentas acessiveis também desempenha um papel importante na
promocéo de escolhas alimentares saudaveis. Um exemplo disso € o KIMEHS (Kids' Menu
Healthy Score), um indice qualitativo de menus, adaptado para a avaliacdo de cardapios infantis
em Portugal. E um instrumento simples e de baixo custo, que visa avaliar informacées do
cardapio exibidas em sites e/ou displays de restaurantes ou cardapios de mesa. Pode ser usado
por profissionais da saude para avaliar o ambiente alimentar ou pelas partes interessadas para
auxiliar a educar os consumidores sobre alimentacao saudavel (Rocha; Viegas, 2020).

No entanto, a falta de instrumentos especificos e direcionados para essa finalidade,
adaptado a realidade do Brasil, representa uma lacuna significativa na literatura e nas préaticas
relacionadas a alimentacdo infantil. Assim, ha uma clara necessidade de explorar e desenvolver
instrumentos que possam preencher essa caréncia e fornecer subsidios tanto para os pais e
responsaveis quanto para os gestores de estabelecimentos alimentares, visando promover
escolhas alimentares mais saudaveis para as criangas.

Este estudo tem como objetivo revisar a literatura nacional e internacional para
identificar instrumentos destinados a analise de menus infantis oferecidos em restaurantes e fast
foods e sua aplicacdo em diferentes contextos e espera-se, futuramente, o desenvolvimento de

um instrumento adaptado aos habitos e cultura do Brasil.



1.1 JUSTIFICATIVA

Diversos estudos tém documentado a associa¢do entre o consumo alimentar fora de
casa, especialmente em restaurantes de fast food e o consumo excessivo de energia, alimentos
ricos em gordura, gordura saturada e sal, além do baixo consumo de leite, hortifrati, alimentos
ricos em carboidratos complexos, fibra e diversos micronutrientes. Existe ainda evidéncia
cientifica entre o consumo de fast food e a prevaléncia de sobrepeso e obesidade (Rocha;
Viegas, 2020).

No estudo realizado por Kac, Castro e Lacerda (2023), foi examinada a participagédo
de alimentos ultraprocessados na dieta de criangas em idade escolar no Brasil, assim como o0s
fatores associados a esse consumo. Os resultados revelaram que esses alimentos constituem
uma parte significativa da ingestdo diaria, especialmente entre criancas mais velhas. Essas
descobertas destacam a necessidade de implementacéo de estratégias para reduzir o0 consumo
de alimentos ultraprocessados entre criancas em idade escolar, visando promover habitos
alimentares mais saudaveis e prevenir doencas associadas a esse padrédo alimentar.

A pesquisa realizada por Duarte, Spinelli e Matias (2022) sobre a qualidade dos menus
infantis em shoppings centers do Brasil revela uma preocupante tendéncia de baixa qualidade
nutricional desses alimentos, caracterizada por altos teores de gorduras saturadas, sodio e
acucares adicionados, e uma escassez de nutrientes essenciais. O estudo conduzido por Venzke,
Aranalde, Scarparo e Rocha (2023) complementa e corrobora com os achados do estudo
anterior, destacando a importancia de avaliar a qualidade dos menus infantis em diferentes
contextos alimentares. Essa pesquisa também revela uma prevaléncia de alimentos com baixa
qualidade nutricional nos menus infantis de restaurantes em shoppings centers, incluindo altos

teores de gorduras, acucares e sodio, e uma deficiéncia de nutrientes.

Ao combinar as descobertas desses estudos, torna-se ainda mais claro o impacto
negativo da oferta de alimentos de baixa qualidade nutricional em ambientes frequentados por
criangas, como shoppings centers e restaurantes, e a importancia de intervenc@es direcionadas
para melhorar a qualidade da alimentacéo infantil.

Isso evidencia a necessidade de se estudar as ferramentas utilizadas para avaliar esses
menus infantis. Tais ferramentas podem fornecer informacdes precisas sobre a composicédo
nutricional dos alimentos oferecidos, ajudando pais e responsaveis a fazerem escolhas mais
conscientes e contribuindo para a prevencdo de problemas de salde associados @ mé nutrigdo
na infancia. Além disso, a implementacdo de intervencdes direcionadas pode influenciar
positivamente o ambiente alimentar fora do domicilio, oferecendo opg¢bes mais nutritivas e
equilibradas para as criangas, e contribuindo assim para a promocdo da saude e o bem-estar

geral da populacdo infantil brasileira.



1.2 OBJETIVOS
Considerando a relevancia de promover uma alimentagdo saudavel e de qualidade,
especialmente para criangcas em ambientes fora do domicilio, apresentamos 0s objetivos para

este trabalho.
1.2.1 Objetivo geral

Identificar na literatura instrumentos desenvolvidos para avaliar menus infantis de

restaurantes e fast foods utilizados em diferentes paises e diferentes culturas.

1.2.2 Objetivos especificos

Conhecer os contextos para quem os instrumentos foram elaborados e aplicados;

Verificar as variaveis relacionadas a alimentacdo saudavel abordadas nos instrumentos
identificados na literatura;

Caracterizar as diferentes formatacfes gréaficas e escalas usadas para as variaveis
dispostas nos instrumentos;

Identificar a analise da efetividade dos instrumentos encontrados na literatura, com o
objetivo de auxiliar os pais a fazerem escolhas saudaveis e gestores de restaurantes e fast foods

a ofertarem alimentacao saudavel para as criancas.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados indicam que as ferramentas sdo mostradas em diferentes niveis. Uma
analise da literatura revelou que, embora existam diversas ferramentas eficazes para avaliar 0s
cardapios infantis, muitas delas dependem de recursos como softwares especializados, 0 que
pode dificultar o uso por pais e gestores. No entanto, ferramentas como o KIMEHS e o Best Food
FITS. Oferecem abordagens mais acessiveis e praticas para a avaliagdo qualitativa e
quantitativa, contribuindo para a selecdo de escolhas alimentares mais saudaveis tanto para os
gestores de restaurantes quanto para os pais.

A efetividade dessas ferramentas em melhorar as opg¢Oes alimentares nos restaurantes
e em influenciar as decisGes dos pais € evidente nas diversas intervencgdes propostas. Entretanto,
ainda ha espaco para avangos nesse campo.

Este estudo evidenciou a necessidade de futuras pesquisas com 0 objetivo de
desenvolver um instrumento adaptado aos habitos e a cultura do Brasil, com a finalidade de
auxiliar os pais na escolha de opg¢des alimentares saudaveis e apoiar gestores de restaurantes e

fast foods na oferta de uma alimentacdo saudavel para criancas..
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