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RESUMO 

 

 

Introdução: Os hábitos alimentares das crianças iniciam na primeira infância desde seu 

primeiro dia de vida, por meio do aleitamento materno exclusivo até o sexto mês, se tornando 

complementar até os dois anos de idade. A partir do sexto mês, outros alimentos devem ser 

inseridos na alimentação. Com a participação das mulheres no mercado de trabalho, as crianças 

entram cada vez mais cedo em creches, fazendo com que haja uma introdução alimentar 

conjunta, família e ambiente escolar. Objetivo: O presente estudo teve como objetivo elaborar 

uma estratégia de educação alimentar e nutricional para a promoção da saúde para crianças de 

Centros Municipais de Educação Infantil (CMEI’s) de Assis Chateaubriand - PR, visando a 

formação dos hábitos alimentares saudáveis e a prevenção da obesidade infantil e 

consequentemente de doenças associadas como as doenças crônicas não transmissíveis. 

Métodos: O conhecimento dos profissionais que trabalham nos CMEI’S, foi verificado por 

meio de uma palestra com os mesmo  sobre alimentação saudável no início de 2023; a revisão 

de literatura sobre alimentação adequada na primeira infância, se deu por meio de pesquisa nas 

plataformas do google acadêmico, Scientific Electronic Library Online (Scielo), documentos 

oficiais referendados, como a Resolução n.º 06, de 08 de maio de 2020, guia alimentar para 

crianças brasileiras menores de 2 anos, guia prático alimentar para crianças menores de 2 anos 

em ambiente escolar; após o estudo de todo material coletado foi desenvolvido um guia 

alimentar sobre alimentação adequada na primeira infância, para promoção da saúde das 

crianças que frequentam os CMEI’S, destinados aos funcionários de todos os centros de 

educação infantil da rede municipal de Assis Chateaubriand, em seguida o guia alimentar foi 

apresentado para os funcionários e disponibilizado no formato digital aos profissionais dos 

CMEI’s. Resultados: os funcionários mostraram ter conhecimento baseado na forma em que 

foram educados, ou seja, onde o consumo de produtos com alto teor em açúcares e gorduras 

não seriam prejudiciais à saúde no decorrer dos anos. Em decorrência da percepção obtida e 

afim de levar informações corretas para os funcionários que trabalham com as crianças dos 

CMEI’s, foi elaborado um guia alimentar para primeira infância. Este guia possui um conteúdo 

ilustrativo, dinâmico e de linguagem adaptada, com informações sobre a alimentação saudável 

na primeira infância, destacando o aleitamento materno, os grupos alimentares e a importância 

de cada um deles na formação dos hábitos alimentares de toda criança. Este material estará 

facilitando o trabalho de educação alimentar e nutricional destes funcionários com as crianças 

atendidas por eles nos CMEI’s. Conclusão: Com a elaboração deste guia alimentar, 

apresentação e disponibilização aos funcionários dos CMEI’s de Assis Chateaubriand–PR, eles 

conseguem entender como deve ser a alimentação das crianças desde o nascimento até 

completar três anos de idade, auxiliando na promoção da saúde dos alunos e suas famílias, 

através da formação de hábitos alimentares saudáveis, prevenindo a obesidade e as outras 

doenças. Estudos futuros podem estar averiguando como este guia alimentar ajudou os 

funcionários em suas atividades com os alunos, a fim de incentivá-los a se alimentarem de 

maneira mais saudável. 

 

Descritores: Alimentação saudável. Alimentos ultra processados. Alimentação infantil. 

Educação alimentar e nutricional. Obesidade infantil. 
 

 

 

 

 

 

 



 

ABSTRACT 

 

Introduction: Children's eating habits begin in early childhood from the first day of life, 

through exclusive breastfeeding until the sixth month, becoming complementary until the age 

of two. From the sixth month onwards, other foods must be added to the diet. With the 

participation of women in the labor market, children enter daycare centers at an increasingly 

earlier age, resulting in a joint introduction to food, family and school environment. Objective: 

The present study aimed to develop a food and nutritional education strategy for health 

promotion for children in Municipal Early Childhood Education Centers (CMEI's) in Assis 

Chateaubriand - PR, aiming at the formation of healthy eating habits and the prevention of 

childhood obesity and consequently associated diseases such as chronic non-communicable 

diseases. Methods: The knowledge of professionals working at CMEI’S was verified through 

a lecture with them on healthy eating at the beginning of 2023; the literature review on adequate 

nutrition in early childhood was carried out through research on Google Scholar platforms, 

Scientific Electronic Library Online (Scielo), official documents endorsed, such as Resolution 

No. 06, of May 8, 2020, food guide for Brazilian children under 2 years old, practical food guide 

for children under 2 years old in a school environment; after studying all the material collected, 

a food guide on adequate nutrition in early childhood was developed, to promote the health of 

children who attend CMEI'S, aimed at employees of all early childhood education centers in the 

municipal network of Assis Chateaubriand, then the food guide was presented to employees and 

made available in digital format to CMEI professionals. Results: employees demonstrated that 

they had knowledge based on the way they were educated, that is, that the consumption of 

products with high sugar and fat content would not be harmful to health over the years. As a 

result of the perception obtained and in order to provide correct information to employees who 

work with children at CMEI’s, a food guide for early childhood was created. This guide has 

illustrative, dynamic content and adapted language, with information about healthy eating in 

early childhood, highlighting breastfeeding, food groups and the importance of each of them in 

shaping every child's eating habits. This material will facilitate the food and nutritional 

education work of these employees with the children they serve at CMEI’s. Conclusion: By 

preparing this food guide, presenting it and making it available to employees of the CMEI's in 

Assis Chateaubriand–PR, they are able to understand what children should eat from birth until 

they turn three years of age, helping to promote the health of students and their families, through 

the formation of healthy eating habits, preventing obesity and other diseases. Future studies 

could be looking into how this food guide helped staff in their activities with students, in order 

to encourage them to eat healthier. 

 

Descriptors: Healthy eating. Ultra-processed foods. Infant food. Food and nutritional 

education. Child obesity. 
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1. INTRODUÇÃO 

 

A formação dos hábitos alimentares se inicia na infância, sendo necessária atenção desde 

o primeiro dia de vida da criança. Deve-se incentivar o aleitamento materno exclusivo até o sexto 

mês de vida, continuado pelo menos até os dois anos e iniciando a alimentação complementar na 

idade indicada de aproximadamente 6 meses (Dias, Freire e Franceschini, 2010). O aleitamento 

materno até os dois anos de vida, está associado com o crescimento e desenvolvimento adequado 

para crianças menores de dois anos (Dias, Freire e Franceschini, 2010).  

O uso do termo aleitamento materno exclusivo se utiliza para todos os líquidos que provem 

energia e nutrientes através do leite materno ou fórmulas infantis (Dias, Freire e Franceschini, 

2010). 

Quando se inicia a oferta de qualquer outro tipo de alimento, sendo ele, sólido ou líquido, 

além do termo “leite materno”, chama-se de alimentação complementar, onde eles se classificam 

como transicionais, sendo preparado de forma diferente para atender as habilidades e necessidades 

da criança, e o alimento “não modificado”, ou seja, a criança consome o mesmo alimento que a 

família está ingerindo sem sofrer alterações (Dias, Freire e Franceschini, 2010). 

Segundo o Ministério da Saúde (2021), através do guia alimentar para crianças brasileiras 

menores de 2 anos, a consistência dos alimentos no início da alimentação complementar deve ser 

mais macia e pastosa, porém não em forma de sopa liquidificada, pois a criança precisa sentir o 

sabor de cada alimento separado, assim que atingirem os 8 meses essa consistência pode ser igual 

à do restante dos familiares. 

Com o aumento de 8,9% das mulheres no mercado de trabalho, no ano 2000 44,1% e em 

2019 53% (Baltar; Omizzolo, 2020), as creches acabam sendo a realidade de muitas crianças, 

onde entram cada dia mais cedo no ambiente escolar, fazendo com que a alimentação 

complementar e a formação dos hábitos alimentares, acabam acontecendo na maior parte na 

instituição além do ambiente familiar (Barbosa e Costa, 2017). 

No Paraná, 75,4% das cidades do estado tiveram vagas de trabalho para mulheres, sendo 

Curitiba com o maior número delas empregadas nos seis primeiros meses de 2023, com 4.566 

vagas. O município de Assis Chateaubriand ocupa o 12º lugar em mulheres empregadas neste 

período, atingindo um total de 577 vagas ocupadas por elas e Guarapuava está em 13º lugar, com 

552 vagas de emprego. O Paraná ficou em primeiro lugar dentre os estados da Região Sul em 

empregabilidade feminina, totalizando 31.327 vagas e em terceiro lugar no País (Agência Estadual 

de Notícias, PARANÁ. 2023). 
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O Programa Nacional de Alimentação Escolar (PNAE), é o programa que rege a 

alimentação escolar nas redes públicas de ensino, que além de proporcionar alimentação adequada 

conforme a faixa etária da criança, deve incluir a educação alimentar e nutricional no ensino, 

envolvendo assim toda a comunidade escolar neste processo (Camozzi et al., 2015). 

Conforme a resolução n.º 6 de 8 de maio de 2020, uma das diretrizes da alimentação 

escolar é promover a alimentação saudável e adequada, por meio de alimentos variados, seguros, 

além de respeitar a cultura, hábitos alimentares saudáveis, que contribuem para o crescimento, 

desenvolvimento e melhor rendimento escolar, conforme a faixa etária e respeitar também se 

houver alguma necessidade alimentar específica (Brasil, 2020). 

Os cardápios da alimentação escolar devem ser elaborados pelo responsável técnico 

(RT), no caso um nutricionista, segundo o Art. 17 da Resolução n.º 06 de 8 de maio de 2020 . O 

cardápio deve ter por base a utilização de alimentos in natura ou minimamente processados, de 

modo a respeitar as necessidades nutricionais, os hábitos alimentares, a cultura alimentar da 

localidade e se pautar na sustentabilidade, sazonalidade e diversificação agrícola da região e na 

promoção da alimentação adequada e saudável (Brasil, 2020). 

Com o aumento dos índices de sobrepeso e obesidade infantil, observa-se que as crianças, 

estão cada vez mais precocemente tendo acesso a alimentos industrializados e ultra processados. 

Isso promove uma baixa ingestão de alimentos in natura e minimamente processados, levando ao 

surgimento de doenças crônicas não transmissíveis (DCNT) (Giesta et al., 2019), como colesterol 

e triglicerídeos aumentado, hipertensão arterial, diabetes tipo II e doenças cardiovasculares mais 

graves.  

O sobrepeso e a obesidade em adultos está em 57%, sendo considerados uma pandemia, 

e nas crianças de 0 a 5 anos o sobrepeso e a obesidade aumentaram de 5,4% para 5,7% entre 2000 

e 2020, tento um salto de 33,3 milhões de crianças para 38,8 milhões neste estado nutricional 

(Louro et al., 2022). Entre crianças e adolescentes de 5 a 19 anos no mundo, 40 milhões 

apresentam sobrepeso e obesidade, onde a Organização Mundial de Saúde (OMS) estima que em 

2025 este número chegue em 75 milhões no planeta (Oliveira et al., 2022). As estimativas 

brasileiras entre crianças menores de 10 anos que estão com sobrepeso e obesidade somam-se 9,1 

milhões, onde as que são acompanhadas pelo Sistema Único de Saúde (SUS) 14,8% delas 

menores de 5 anos e 28,1% entre 5 e 9 anos se encontram com excesso de peso, sendo a causa do 

aumento da prevalência deste estado nutricional, os hábitos de vida não saudáveis (Oliveira et al., 

2022). 

Tendo em vista um aumento considerável do sobrepeso e obesidade infantil, faz-se 
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necessária a conscientização de todos envolvidos na formação dos hábitos alimentares das 

crianças. É de grande relevância orientar e capacitar os profissionais dos CMEI’s, principalmente 

os que estão diretamente ligados a produção da refeição, sobre uma alimentação adequada e 

saudável para todas as crianças desde a primeira infância, com alimentos in natura e minimamente 

processados. 

 

1.1. JUSTIFICATIVA 

 

 

Percebe-se no setor de alimentação escolar de Assis Chateaubriand, que há uma falta de 

entendimento pelas informações inadequadas de como deve acontecer a introdução alimentar das 

crianças, onde elas chegam aos CMEI’S ingerindo vários tipos de alimentos que não são adequados 

para a idade. 

Em decorrência da falta de informações sobre a maneira correta da introdução alimentar 

saudável, os pais e/ou responsáveis e os funcionários da instituição questionam o nutricionista 

responsável pela alimentação escolar a respeito de como estão sendo realizado a elaboração dos 

cardápios, além da dificuldade de aceitação dos alimentos corretos pelas próprias crianças, sendo 

necessário um trabalho ainda mais intenso nestes casos, de educação alimentar e nutricional pelos 

CMEI’S. 

Algumas das ações de educação alimentar e nutricional, se dão pela oferta dos nutrientes 

necessários para cada faixa etária dos alunos atendidos através das entregas dos alimentos in 

natura e minimamente processados, pela manipulação adequada, as merendeiras envolvidas na 

produção passam por capacitação anualmente, aprendendo todas as técnicas necessárias de 

higiene pessoal, do alimento, do equipamento e do ambiente de processamentos dos alimentos 

que serão ofertados aos alunos. 

Pode-se observar uma dificuldade ainda maior das crianças em aceitar as adequações dos 

cardápios elaborados para os CMEI’s, pois após a pandemia com o retorno das crianças, que 

permaneceram em casa, cada uma com seu estilo de vida e hábito alimentar familiar, juntamente 

com as atualizações e mudanças da Resolução n.º 06, de 08 de maio de 2020, que dispõe sobre o 

atendimento da alimentação escolar aos alunos da educação básica no âmbito do PNAE (Brasil, 

2020), onde uma das alterações foi a proibição da oferta de açúcar e mel de adição para crianças 

menores de 3 anos. Contudo, percebe-se a necessidade de melhorar a qualidade e hábitos 

alimentares desde a primeira infância, mediante uma introdução alimentar saudável e adequada, 

visando a prevenção de doenças crônicas não transmissíveis precocemente como: hipertensão 
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arterial, hiperlipidemias, diabetes, sendo essas precursoras de doenças cardiovasculares mais 

graves, tendo como origem dessas doenças a obesidade, levando em consideração também o 

surgimento de problemas socioculturais, onde entra bullying, problemas com autoestima baixa, e 

ortopédicos devido à fase de crescimento. 
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2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA 

 

 

2.1 Alimentação complementar 

 

 

O período da concepção até os 2 anos da criança é essencial para saúde, ou seja, seus 

primeiros 1.000 dias de vida, visto que o desenvolvimento cognitivo, metabólico, imunológico 

e o crescimento se dá com maior intensidade, sendo a nutrição um dos principais fatores em 

todos esses aspectos da saúde da criança (Oliveira et al., 2023). 

O leite materno fornece todos os nutrientes e energia em quantidades adequadas para o 

bebê. Também, possui fatores imunológicos que protegem contra infecções intestinais no início 

da vida da criança, além de ter maior biodisponibilidade dos nutrientes e melhor digestão 

quando comparado aos outros tipos de leite (Oliveira et al., 2023). Por isso, é recomendado pela 

OMS o aleitamento materno exclusivo até o sexto mês de vida da criança, se mantendo por pelo 

menos até os dois anos, mesmo quando se inicia a alimentação complementar por volta dos seis 

meses (WHO, 2021). 

O aleitamento materno exclusivo até o sexto mês de vida da criança, lembrando que até 

esta idade o leite materno fornece todos os nutrientes necessários para o bebê e iniciando a 

alimentação complementar com alimentos saudáveis e adequados no tempo certo, ou seja, 

somente após os seis meses da criança, são considerados um dos mais importantes componentes 

para a promoção de um bom desenvolvimento e crescimento da criança (Gomes et al., 2022). 

Diversos questionamentos surgiram nos últimos anos em relação à alimentação 

complementar para os bebês, devido às discussões sobre a importância do aleitamento materno 

(Melo et al., 2021). A introdução de qualquer alimento que não seja o leite materno, só deve 

acontecer após os seis meses de vida, sendo considerada precoce quando ocorre antes, pois é a 

partir dessa idade que a criança é capaz de ficar sentada sem apoio, sustentando seu tronco e 

coluna cervical, os movimentos da mandíbula e língua também são mais aprimorados para a 

mastigação (Melo et al., 2021). 
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Segundo Silveira et al. (2017), a introdução alimentar deve iniciar a partir do sexto mês 

de vida e o aleitamento materno deve-se persistir até os dois anos da criança. 

Um marco muito importante na vida do bebê é a alimentação complementar, levando 

em consideração uma nutrição que ofereça qualidade e quantidade nutricional suficiente, 

garantindo um potencial máximo de crescimento e desenvolvimento global (Gomes et al., 

2022). 

O crescimento e desenvolvimento da criança e sua futura condição de saúde, são 

afetadas pelos fatores nutricionais e metabólicos nas fases iniciais da vida da mesma, onde além 

dos alimentos adequados e de qualidade é de suma importância o período em que eles são 

ofertados para o indivíduo (Silveira, Neves e Pinho, 2017). 

Chegado o momento de iniciar a introdução alimentar, ela deve acontecer através da 

oferta de alimentos seguros e adequados, oferecendo um aporte energético necessário, assim 

como macro, micronutrientes e água, sendo orientado a contínua oferta de leite materno até os 

dois anos (Gomes et al., 2022). 

O processo de introdução alimentar, deve acontecer não somente voltado para os 

conhecimentos técnicos, mas também o apoio para a família, acolhendo suas dúvidas, anseios 

e dificuldades, sendo de extrema importância para garantir que a criança adquira hábitos 

alimentares saudáveis e adequados (Gomes et al., 2022). 

Pesquisas já demonstraram que a alimentação complementar em crianças, quando acontece 

antes do período adequado, pode aumentar a suscetibilidade a doenças, como desnutrição e 

obesidade (Melo et al., 2021). Além dos prejuízos causados a curto prazo como diarreias, 

infecções respiratórias e gastrintestinais, tem também os de longos prazos como baixo 

desempenho escolar, menos desenvolvimento intelectual e social e produtividade diminuída 

(Melo et al., 2021). Verificou-se ainda, através de pesquisas, que, quando houve amamentação 

com leite materno, evidenciou-se melhores resultados dos testes cognitivos e desenvolvimento 

da inteligência (Melo et al., 2021).
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2.2 Obesidade 

 

 

Nos últimos anos, observa-se uma grande mudança nos hábitos alimentares da 

população, aumentando a ingestão de produtos industrializados e ultra processados que possuem 

alto valor energético e baixa qualidade nutricional e o consumo de produtos caseiros e naturais 

caiu drasticamente (Toloni et al., 2017). Esses hábitos alimentares inadequados, causam grande 

impacto negativo a longo prazo, principalmente quando iniciados precocemente, como 

obesidade infantil e DCNT em crianças (Toloni et al., 2017). 

Os padrões alimentares das crianças estão relacionados fortemente aos hábitos e 

experiências alimentares conduzidas desde o nascimento até os dois anos, aonde a partir desta 

faixa etária, eles são fortemente influenciados pelo convívio social, experiências sensoriais, 

emocionais e fisiológica, devido a esses fatores, os pais precisam ter uma atenção maior depois 

dos dois anos de vida da criança (Silveira, Neves e Pinho, 2017). 

O menor risco de desenvolvimento da obesidade e até mesmo doenças como 

hipertensão, doenças cardiovasculares e diabetes, está diretamente ligada com o aleitamento 

materno em especial se for oferecido pelo menos nos três primeiros meses de vida da criança, 

isso se deve aos benefícios imunológicos e nutricionais que o leite materno oferece ao recém-

nascido (Duré et al., 2015). 

É na infância que se adquiri hábitos alimentares saudáveis, comportamentos associados 

ao consumo alimentar e prática de exercícios físicos, onde a família possui um papel 

fundamental na formação desses hábitos de vida, dando maior aporte para que a criança 

desenvolva um estilo de vida saudável e leve até a vida adulta (Duré et al., 2015). 

Na alimentação complementar, a oferta de macro e micronutrientes deve ser equilibrado, 

principalmente em ferro, zinco, cálcio, vitamina A, vitamina C e ácido fólico, além de ser isenta 

de contaminação e baseadas nos hábitos alimentares da família (Silveira, Neves e Pinho, 2017). 

A saúde alterada da mãe em virtude de obesidade, desnutrição, diabetes gestacional, ou 

pré-eclâmpsia que são doenças adquiridas durante a gestação, pode fazer com que seus filhos 

nasçam com baixo peso e posteriormente ganham peso 
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rápido e tardiamente desenvolvem obesidade com processos ligados à síndrome metabólica, 

que são doenças associadas como diabetes tipo 2, hipertensão arterial, dislipidemia e doenças 

cardiovasculares (Duré et al., 2015). As mães que possuem hábitos alimentares saudáveis, 

percebe-se que elas também conseguem fazer uma escolha alimentar mais saudável para seus 

filhos (Duré et al., 2015). 

Nos primeiros anos de vida a alimentação complementar é inadequada segundo o 

Ministério da Saúde, observando-se a ingestão insuficiente de verduras, frutas e leguminosas e 

uma oferta excessiva de mamadeiras e carboidratos simples, além de alimentos com alto teor 

em sódio e lipídios (Silveira, Neves e Pinho, 2017). 

Existe uma preocupação muito maior em relação à saúde infantil, ainda mais quando se 

trata de uma DCNT como é considerada a obesidade, pois traz diversas consequências na saúde 

do indivíduo (Linhares et al., 2016). De frente com este cenário, tendo em vista uma melhor 

qualidade de assistência para favorecer o crescimento e desenvolvimento saudáveis das 

crianças, os profissionais da saúde devem voltar com atenção para elas (Linhares et al., 2016). 

A obesidade frequentemente tem início na infância com origem multifatorial, como 

biológico, socioeconômico e psicológico, onde se percebe que quando isso ocorre, há uma 

probabilidade três vezes maiores desta criança se tornar um adulto obeso, do que aquela criança 

que tem uma quantidade adequada de gordura corporal (Zaidan, 2018). 

Quando os pais são obesos, as crianças têm um risco duas a três vezes maior de serem 

adultos obesos quando comparados com os filhos, o qual os pais não possuem obesidade, onde 

muitas das vezes, este estado nutricional já se inicia na adolescência percorrendo até a vida 

adulta (Dalcastagné, 2008). 

Entre 1980 e 2014 a obesidade mundial mais do que duplicou e no Brasil, quase 60% da 

população encontra-se acima do peso segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística 

(IBGE) (Sá et al., 2017). A obesidade infantil está sendo considerado um desafio de saúde 

pública, onde em vários países do mundo vem atingindo níveis epidêmicos (Santos, Rocha e 

Dias, 2020). 

Segundo Duré et al (2015), a obesidade vem sendo considerada uma epidemia mundial, 

devido sua prevalência e crescimento. O sobrepeso e obesidade é definido pela OMS como o 

excesso de acúmulo de gordura corporal, onde se pode trazer diversas complicações sérias em 

todas as faixas etárias para a saúde (Sá et al., 2017). 

A obesidade é tratada como um problema de saúde pública, pois é precursora de muitas 

doenças, como o diabetes, doenças cardiovasculares, distúrbios musculoesqueléticos, além de 
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alguns tipos de câncer (Sá et al., 2017). 

A causa da obesidade envolve diversos fatores, onde o principal é quando ocorre a 

ingestão de maior valor energético do que o que seu organismo gasta, isso se dá geralmente 

pelas mudanças de hábitos alimentares que vem acontecendo nos últimos anos, ou seja, houve 

um aumento significativo de produtos ultra processados, com alto tero de açúcares, gorduras e 

sal, associados a redução de atividade física (Sá et al., 2017). Considerando tal aumento da 

obesidade, se faz necessário estudos sobre os agentes causadores de risco para o 

desenvolvimento da obesidade infantil, levando em consideração a abordagem de políticas 

públicas efetivas para a prevenção dessa doença (Duré et al., 2015). Algumas ações a serem 

promovidas para podermos alcançar a mudança de hábitos da população como uma alimentação 

mais saudável, enfoque em programas educativos, comunicação social, aumento da prática de 

exercícios físicos é preciso ser feito e para que essas ações sejam aceitas com maior facilidade 

pela população, é de suma importância que seja levada em consideração a idade da criança e os 

hábitos familiares como um todo (Duré et al., 2015). 

Uma forma de promoção a saúde, tem sido a identificação de fatores associados a essas 

práticas alimentares inadequadas, incentivo de hábitos alimentares mais saudáveis e controle 

dessas doenças ocasionadas pela má alimentação, melhorando o estilo de vida desde a primeira 

infância mediante programas de prevenção (Toloni et al., 2017). 
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2.3 Crianças, creches e alimentação 

 

Verifica-se um crescimento no número de crianças em creches gratuitas em idade pré-

escolares em cidades de média e grande porte, após o aumento da participação das 

mulheres no mercado de trabalho, geralmente mães, que se alimentam fora de casa, 

dificilmente preparam as refeições para sua família, tendo muitas vezes como base, uma 

alimentação industrializada, com altos níveis energéticos, alto teor de açúcares simples e 

gorduras (Bento, Esteves e França, 2015). As instituições de educação infantil prestam serviço 

significante no cuidado e educação das crianças, devido ao aumento da contribuição da mulher 

para a renda familiar, onde as mesmas estão a cada dia em maior escala no mercado de trabalho, 

observando-se que as crianças de níveo socioeconômico mais baixo, passam boa parte do dia 

e de sua infância nessas instituições públicas, sendo esses locais de fundamental importância 

no desenvolvimento e formação de hábitos alimentares (Silveira, Neves e Pinho, 2017). 

Segundo a Lei de Diretrizes e Bases da Educação Nacional (2023), baseado na Lei n.º 

9394/1996, no Art. 30 a educação infantil é oferecida nas creches e/ou entidades onde atendem 

crianças de até 3 anos de idade e educação de pré-escolares para crianças de 4 a 5 anos. A carga 

mínima anual deve ser de 800 horas, distribuídas em no mínimo 200 dias de trabalho 

educacional, onde em período parcial, o atendimento é de no mínimo 4 horas diárias e em turno 

integral deve ser de no mínimo 7 horas diárias (Brasília, 2023). 

Os centros atendem crianças de todas as classes sociais e não somente de classe baixa 

como muitas vezes é julgado pela sociedade, recebendo ali todos os cuidados necessários para 

o seu desenvolvimento saudável, desde práticas de higiene pessoal, alimentação completa e 

balanceada de acordo com sua faixa etária, bem como a educação segue as normas da legislação 

e procura implementar o Projeto Político Pedagógico, tanto na parte de educar, cuidar e brincar 

(Prefeitura Municipal de Assis Chateaubriand, 2024). 

A estrutura física dos CMEI’S, em geral, possuem as salas de aula separada por faixa 

etária, sendo infantil 0 que atendem as crianças de 0 a 1 ano, infantil 1 com as crianças de 1 ano 

até 2 anos, infantil 2 com as crianças de 2 anos a 3 anos e o infantil 3 com as crianças de 3 a 3 

anos de 11 meses, sala do diretor e coordenador, sala dos professores, cozinha, almoxarifado 

de produtos alimentícios, refeitório, lavanderia, banheiro feminino, masculino e para os 

funcionários, parque de diversão, solares e o pátio, levando em consideração que cada CMEI 

atende um número de aluno, onde as quantidades de salas são conforme as crianças atendidas 

(Prefeitura Municipal de Assis Chateaubriand, 2024). 
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Uma grande parte das crianças brasileiras se encontram em creches hoje em dia, devido 

ao aumento das mulheres no mercado de trabalho, fazendo com que haja uma responsabilização 

compartilhada entre a instituição e a família, não somente quando se trata da alimentação da 

criança, mas também em relação ao seu desenvolvimento como um todo (Pedraza, Queiroz e 

Gama, 2015). A análise mostra que 12,8% das crianças brasileiras de 0 a 3 anos encontram-se 

atendidas em creches (Antônio, 2013). 

As crianças que frequentam as creches, sofrem múltiplas influências, sendo elas 

familiares, ambientais e sociais, onde são pontos importantes para a formação de seus hábitos 

alimentares (Pedraza, Queiroz e Gama, 2015). 

As creches representam, para a maioria das famílias, uma oportunidade onde a criança 

receberá os nutrientes adequados para o seu bom desenvolvimento, por meio de uma 

alimentação segura e balanceada (Pedraza, Queiroz e Gama, 2015). 

Essas instituições de educação infantil, são ambientes que precisam promover 

segurança alimentar e nutricional, mediante um cardápio com alimentos seguros, que ofereçam 

todos os nutrientes adequados e necessários para a idade da criança (Silveira, Neves e Pinho, 

2017). 
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2.4 PNAE 

 

No Brasil um dos maiores e mais antigo programa de alimentação escolar, inclusive 

sendo exemplo para outros países, onde se adotam muitas estratégias importantes de segurança 

alimentar e nutricional do mundo, é o PNAE (Programa Nacional de Alimentação Escolar) 

(Cesar et al., 2020). 

No Brasil o PNAE é um dos programas mais consistentes, justamente por atender todas 

as crianças da rede pública, tanto os escolares quanto os pré- escolares (Domene, 2008). 

O PNAE, é gerenciado pelo Fundo Nacional de Desenvolvimento da Educação – FNDE, 

orientando que se atenda todos os alunos da rede pública de ensino básico de forma igualitária 

e universal, sendo este programa executado pelos estados e municípios (Cesar et al., 2020). 

Conforme o Art. 4º da Resolução n.º 06, de 08 de maio (2020) do capítulo I, o objetivo 

do PNAE é contribuir para o desenvolvimento biopsicossocial, a aprendizagem, o crescimento 

e o rendimento escolar e a formação de práticas alimentares saudáveis dos alunos, através de 

ações de educação alimentar e nutricional e ofertar refeições que cubram as suas necessidades 

nutricionais durante o período letivo. Segunda a mesma Resolução, deve-se ofertar no mínimo 

30% das necessidades calóricas e nutricionais, macro e micronutrientes, em pelo menos duas 

refeições para crianças que permanecem em creches no período parcial e 70% das necessidades 

calóricas e nutricionais, macro e micronutrientes, em pelo menos três refeições para crianças 

que permanecem em creches no período integral. 

 

2.5 Educação alimentar na infância 

 

No capítulo III da Resolução n.º 06, de 08 de maio (2020), que diz respeito sobre 

educação alimentar e nutricional, é papel da entidade executora, ou seja, no caso a Prefeitura 

Municipal e da escola, a inclusão da educação alimentar e nutricional – EAN no processo de 

ensino e aprendizagem, que inclua no currículo escolar, abordando o tema alimentação e 

nutrição e o desenvolvimento de práticas e habilidades que promovam modos de vida saudáveis, 

na perspectiva da segurança alimentar e nutricional. 

Para o PNAE, EAN são todas as ações e práticas contínuas, multiprofissional, 

interdisciplinar, que tem como objetivo as práticas e escolhas voluntárias de alimentação 

saudáveis, que visam o aprendizado do escolar em ter um estilo de vida saudável e de qualidade 

(Brasil, 2020) 
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No processo saúde-doença-cuidado, a promoção da saúde é uma das estratégias mais 

importantes de carater preventivo, sendo uma delas a combinação de apoio ambiental e 

educacional, que envolvem dimensões coletivas, organizadas e não somente individuais, 

visando atingir ações que contribuem para a saúde e neste sentido, a educação alimentar e 

nutricional possui um papel fundamental na promoção da saúde (Yokota et al.,2010). 

A formação dos hábitos em gerais, comportamentais e alimentares, acontece na infância 

e estende-se por todas as fases da vida, porém na infância é um momento muito importante, 

justamente por estarem em formação a criança desenvolve o censo crítico, de maneira a aplicar 

e manter o que aprende no meio em que vive, sendo capaz até de reivindicar por melhorias 

(Yokota et al.,2010). Levando em consideração o descrito a cima, a escola possui um ambiente 

fundamental e privilegiado na construção e manutenção de práticas alimentares saudáveis, pois 

ali estão inseridos várias dimensões do aprendizado como: relações lar-escola-comunidade, 

ensino, ambientes físicos e emocionais, que beneficiam as crianças na sua infância e 

adolescência (Yokota et al.,2010). A promoção da saúde na escola, permite uma abordagem 

com conversas e conhecimentos, pois envolve diversos atores, como alunos, professores, pais 

ou responsáveis, no qual a capacitação da comunidade escolar, potencializa as mudanças 

necessárias, para que seja adotado um hábito alimentar saudável durante toda a vida (Yokota et 

al.,2010). 

As nutricionistas do departamento de alimentação escolar da prefeitura de Poços de 

Caldas – MG, juntamente com a Universidade Federal de Alfenas – UNIFAL-MG, elaboraram 

um manual de atividades de EAN na educação infantil muito interessante, contendo nele 

diversas atividades a serem elaboradas e ministradas pelos professores e coordenadores com os 

alunos de 1 a 5 anos de idade como: semáforo dos alimentos: os alimentos não saudáveis entraria 

na cor vermelha, os alimentos saudáveis em pequenas porções na cor amarela e os alimentos 

saudáveis para o bom funcionamento do organismo na cor verde; trabalho das frutas: as crianças 

devem explorar as diferentes frutas e reconhecê-las, trabalhando os cincos sentidos; teatro dos 

alimentos; contação de histórias; musicas sobre os alimentos, utilizando vídeos; feirinha dos 

alimentos: antes o professor utiliza da contação de histórias sobre os alimentos e na feira os 

alunos pegam seus recipiente e colocam neles somente os alimentos saudáveis, trabalhando 

também a coordenação motora e senso de espaço, com intuito de colocar somente o que couber 

em sua cestinha; brincando com os alimentos: os professores disponibilizam vários alimentos 

saudáveis, cortados em diversos formatos e estimulam os alunos a montarem desenhos com os 

mesmo; saladas de frutas da dona Maricota: utilizando EVA colorido, tesoura sem ponta, cola e 
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uma cestinha; jogo da memória das frutas; os sete erros dos alimentos; pirâmide alimentar: com 

uma cartolina em formato de pirâmide e com alimentos, montar junto com os alunos, explicando 

a importância dos alimentos; vitaminas de frutas: estimular a criatividade das crianças, 

demonstrando que existem diversas formas de consumir a fruta, in natura, em preparações 

assadas e cozidas, em formas de vitaminas com leite ou água; nosso corpo, nossa alimentação: 

separar um lado da cartolina com uma figura de rostinho feliz e outro lado com rostinho triste, 

explicar para as crianças quais são os alimentos saudáveis e os que não são saudáveis e estimular 

a elas que colem cada alimento em seu lado, feliz ou triste; espetinho das frutas: cada criança 

monta seu espetinho com as frutas preferidas; quem planta, colhe: demonstrar através de vídeos 

e histórias de onde vem os alimentos, ou até mesmo organizar uma visita em uma horta, e se 

tiver espaço na instituição, cada criança planta sua sementinha e acompanha o crescimento dos 

alimentos até a sua colheita; elaboração de receitas saudáveis com os alunos em sala de aula ou 

refeitório (Barbosa et al., 2022). 
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3. OBJETIVOS 

 

 

3.1. Objetivo Geral 

 

 

- Desenvolver estratégia de educação alimentar e nutricional para a promoção da saúde 

entre crianças de Centros Municipais de Educação Infantil de Assis Chateaubriand–PR. 

 

3.2. Objetivos Específicos 

 

 

- Verificar o nível de conhecimento dos profissionais dos Centros Municipais de Educação 

Infantil (CMEI) sobre alimentação saudável e introdução alimentar para crianças na primeira 

infância. 

 

- Realizar um levantamento bibliográfico sobre as diretrizes e recomendações de alimentação 

adequada para crianças na primeira infância, enfocando os aspectos nutricionais essenciais para 

o desenvolvimento saudável. 

 

- Desenvolver um guia alimentar sobre alimentação saudável e nutricional para crianças de seis 

meses até 3 anos, destinada aos funcionários para seu conhecimento e assim utilizarem com as 

crianças dos CMEI’S de Assis Chateaubriand–PR. 

 

- Organizar uma sessão de apresentação do guia alimentar elaborado neste trabalho para os 

funcionários dos CMEI’S, disseminando as informações sobre as diretrizes de alimentação 

saudável e nutricional na rotina das crianças nas instituições educacionais infantis. 

 

- Disponibilizar este guia alimentar de maneira digital para todos os funcionários dos CMEI’S. 
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4. MATERIAL E MÉTODOS 

 

4.1 Local do estudo 

 

A pesquisa foi realizada no município de Assis Chateaubriand, no estado do Paraná. A 

cidade está localizada na região Médio Oeste do Paraná, na Microrregião 13 (Prefeitura 

Municipal de Assis Chateaubriand, 2024). 

O município de Assis Chateaubriand, possui cerca de 36.808 habitantes, onde existem 

sete centros municipais de educação infantil (CMEI’S), são eles: Edson de Souza Albuquerque 

localizado no Distrito de Bragantina, Paulo Pimentel localizado no Distrito de Encantado 

D’Oeste e os Centros que ficam na cidade em diferentes bairros como o Criança Esperança 

localizado no bairro Jardim Progresso, Mundo Mágico localizado no bairro Jardim Araçá, 

Professora Sueli dos Santos Henrique localizado no bairro Jardim Cristo Rei, Maria Politi localizado 

no bairro Jardim América e o Recanto Criança Sorriso localizado no centro. Esses locais atendem 

em média 816 alunos, além de quinze escolas municipais, que atende em torno de 2.928 

crianças, segundo o censo escolar de julho de 2023, ou seja, 10,69% da população do município 

se encontram na rede municipal de ensino (Prefeitura Municipal de Assis Chateaubriand, 2024). 

Os CMEI’S possuem um papel fundamental para a sociedade, com a função de educar em 

seus hábitos de vida enquanto permanecem no local e cuidar das crianças com idade entre 

4 meses a 3 anos e 11 meses (Prefeitura Municipal de Assis Chateaubriand, 2024).
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Na Figura 1 temos representado o pátio com brinquedos utilizado pelas crianças no CMEI 

Professora Sueli Santos Henrique. 

 

Figura 1. pátio com brinquedos utilizado pelas crianças no CMEI Professora Sueli Santos 

Henrique 
 

Na Figura 2 temos representado a entrada do CMEI Recanto Criança Sorriso. 

Figura 2. Entrada do CMEI Recanto Criança Sorriso. 
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As crianças permanecem nos CMEI’S cerca de 8 horas e meia quando frequentam em 

período integral, das 07:30 até as 17:00 horas ou 4 horas quando frequenta em período parcial, 

sendo no período matutino das 7:30 até as 11:30 horas ou no período vespertino das 13:00 

horas até as 17:00 horas, ou seja, o processo educativo/pedagógico deve ser bem-planejado 

e desenvolvido por todos os profissionais que trabalham com o público infantil (Prefeitura 

Municipal de Assis Chateaubriand, 2024). 

A rotina alimentar das crianças acontece da seguinte maneira:  

 

Tabela 1. Horários das refeições do infantil 0. 
 

Turma/Horário 
Refeições 

Infantil 0 

08:00 horas Mamadeira 

09:00 horas Lanche da manhã 

11:00 horas Almoço 

13:00 horas Mamadeira 

14:30 horas Lanche da tarde 

16:30 horas Jantar 

 

Tabela 2. Horários das refeições do infantil 1, 2 e 3. 
 

Turma/Horário 
Refeições 

Infantil 1, 2 e 3 

08:30 horas Café da manhã 

10:30 horas Almoço 

14:00 horas Lanche da tarde 

16:00 horas Jantar 
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4.2 Desenho do estudo 

 

 

A pesquisa foi realizada em 5 etapas: 1) observar o conhecimento dos funcionários, 

sobre a alimentação na primeira infância através de uma palestra, no qual a mesma foi 

ministrada pela nutricionista do PNAE, separadas por instituição, ou seja, cada CMEI teve uma 

palestra agendada em um dia da semana; 2) revisão de literatura sobre alimentação adequada 

na primeira infância; 3) desenvolver um guia alimentar sobre alimentação adequada na primeira 

infância, para promoção da saúde das crianças que frequentam os CMEI’S, destinados aos 

funcionários de todos os centros de educação infantil da rede municipal de Assis Chateaubriand; 

4) apresentar o guia alimentar para os funcionários e 5) disponibilizado no formato digital aos 

profissionais dos CMEI’S. 

A primeira etapa tratou-se da verificação do conhecimento dos profissionais dos 

CMEI’S, dentre eles, merendeiras, zeladores, monitores, estagiários, secretários, 

coordenadores, professores, e diretores sobre alimentação saudável desde a introdução 

alimentar. Entre todos esses profissionais totalizaram 223. Essa etapa aconteceu por meio de 

uma palestra no início de 2023, onde os mesmos enquanto participavam colocaram suas dúvidas 

a respeito do assunto abordado e foi feita a verificação quanto aos seus conhecimentos. 

 

4.3 Levantamento bibliográfico 

 

A revisão de literatura foi realizada nos meses de junho a novembro de 2023, por meio 

do acesso online em plataformas de pesquisa como, Google acadêmico, Scientific Electronic 

Library Online (Scielo), com artigos de publicação nos últimos 16 anos, e documentos oficiais 

referendados, como a Resolução n.º 06, de 08 de maio de 2020, e outros documentos oficiais da 

Organização Mundial de Saúde, como a Diretriz para alimentação complementar de bebês e 

crianças pequenas de 6 a 23 meses de idade. 

 Foram utilizados os seguintes descritores: Alimentação saudável. Alimentos ultra 

processados. Alimentação infantil. Educação alimentar e nutricional. Obesidade infantil. 

 

4.4 Desenvolvimento do material educativo 

 

 

A elaboração do layout do guia alimentar iniciou com uma parte explicativa da 

importância do aleitamento materno, o início da alimentação complementar adequada e as fases 
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evolutivas das características alimentares conforme a idade da criança, a importância da mesma 

ser de maneira saudável para a formação dos hábitos alimentares, até atingir os três anos, 

diferença dos alimentos in natura, processados e ultraprocessados, como deve ser a alimentação 

no período em que a criança se encontra no CMEI, como deve ser quando se tem uma criança 

com alguma restrição alimentar específica, como fica a oferta de água após os 6 meses de vida 

da criança, quais os grupos alimentares específicos, seus principais alimentos e nutrientes, o 

que é a janela da imunidade, exemplo de como fica a introdução alimentar a partir do 6º mês ao 

12º mês de vida,  como deve ser a oferta de sal, açúcares e mel neste período, exemplo de 

esquema alimentar diário da criança após 1 ano de idade e ainda temos informações da 

quantidade de alimento a ser oferecido e qual a melhor forma de saber se a criança está ou não 

satisfeita. Foram utilizados para elaboração desse guia alimentar os seguintes materiais: guia 

prático da alimentação da criança de 0 a 5 anos, guia alimentar para criança brasileira menores 

de 2 anos, guia prático alimentar para crianças menores de 2 anos em ambiente escolar, novo 

guia alimentar de alimentação infantil para crianças de 6 a 23 meses e a resolução n.º 6 de 8 de 

maio de 2020. 

Após realizadas todas essas etapas, a elaboração deste guia alimentar contou com a 

colaboração de um profissional designer, onde foram repassados a este, todas as informações 

que deveriam conter na mesma, onde o profissional reuniu todo o conteúdo de maneira 

ilustrativa e realizou o diagrama do guia alimentar utilizando figuras de livre acesso de origem 

do site freepik.com, de acordo com os tópicos de assuntos do guia. Este guia foi apresentado de 

maneira presencial no auditório da prefeitura municipal de Assis Chateaubriand no dia 16 de 

agosto de 2024 às 19:00 horas, através de uma palestra, afim de sensibilizar os funcionários 

sobre a importância da alimentação saudável na primeira infância. O Material foi 

disponibilizado de maneira digital para todos os profissionais dos CMEI’S através do envio do 

arquivo em PDF por email aos diretores das instituições que repassaram aos funcionários de 

cada CMEI. 
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5. ITENS INOVADORES 

 

 

5.1 Aderência 

 

Esta pesquisa se encontra na linha de pesquisa de estratégias interdisciplinares, inovação 

e promoção da saúde. 

 

5.2 Impacto 

 

 

Esta pesquisa foi realizada devido à dificuldade observada, com que os funcionários, 

principalmente as merendeiras dos CMEI’S, possuem em entender a importância da 

alimentação adequada na primeira infância, ou seja, fase esta, onde as crianças estão inseridas 

nessas instituições. 

O produto desenvolvido possui um alto impacto, visto que foi elaborado com pesquisas 

de uma Resolução nacional, n.º 06 de 8 de maio de 2020, guia brasileiro para crianças menores 

de 2 anos, guia prático de alimentação de crianças de 0 a 5 anos. Devido a isso, o material pode 

ser replicado de maneira digital em outros CMEI’S da região e impactar todos os funcionários 

dos centros, disseminando informações corretas sobre uma alimentação adequada e saudável 

na primeira infância. Desta forma, o guia alimentar contribui para a formação dos hábitos 

alimentares saudáveis das crianças atendidas, prevenindo a obesidade infantil e as 

consequências que a mesma pode causa como as DCNT, além de melhorar os aspectos não 

somente nutricionais, mas também cognitivo dos alunos. 

 

5.3 Aplicabilidade 

 

 

Este trabalho possui uma alta aplicabilidade, visto que temos como base uma 

resolução nacional, resolução n.º 06 de 8 de maio de 2020, podendo então ser reaplicada 

em qualquer CMEI que receber esta cartilha, para fazer a atuação com seus profissionais que 

atuam direta ou indiretamente com a alimentação das crianças na primeira infância. 
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5.4 Inovação 

 

 

A cartilha possui um teor de inovação baixo, pois ela foi criada com base na 

resolução n.º 06 de 8 de maio de 2020, guia alimentar para crianças brasileiras menores 

de 2 anos, porém como uma linguagem mais simples e fácil de ser entendida, principalmente 

pelos profissionais que irão se beneficiar do produto. 

 

5.5 Complexidade 

 

 

Este trabalho é de média complexidade, utilizando diversos atores, pois foi utilizado a 

pesquisa em base de dados, sendo uma delas a resolução n.º 06 de 8 de maio de 2020, o 

guia alimentar para crianças brasileiras menores de 2 anos, guia prático de alimentação de 

crianças de 0 a 5 anos, dentre outros e a parte de marketing e diagramação da cartilha. 

 

 

6. PRODUTOS ESCOLHIDOS, RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

 

A escolha do produto foi um guia alimentar ilustrativo, que contém orientações da 

importância de cada etapa da alimentação da criança, segundo a faixa etária em que a mesma 

se encontra entre 0 a 3 anos e a forma correta e importante que deve acontecer, visto que é 

nesta fase da primeira infância onde se aprende os hábitos alimentares saudáveis, a fim de 

prevenir o desenvolvimento de desnutrição, obesidade que é precursora de doenças crônicas 

não transmissíveis como hipertensão, colesterol e triglicerídeos elevados, diabetes tipo 2, além 

de outras doenças cardiovasculares mais graves e também problemas relacionados com 

autoestima baixa, ortopédicos, já que a criança se encontra em pleno crescimento e 

desenvolvimento. 

Através das reuniões que se teve com os funcionários pode-se perceber que os mesmos 

tinham uma percepção de que uma alimentação com alimentos em alto teor de açúcares, 

gorduras, até mesmo alimentos industrializados, não causam efeitos ruins quando oferecidos 

para as crianças, desde que não seja ofertados todos os dias. A visão que eles possuem sobre 

uma alimentação saudável, não consiste em evitar a oferta precoce de determinados tipos de 

alimentos com açúcares, gorduras trans, assim como os aditivos químicos que estão presentes 

em grandes quantidades em alimentos industrializados como bolachas recheadas, pães 
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ultraprocessados, wafer, refrigerantes, pirulitos, salgadinhos fritos, salgadinhos tipo chips, fast 

foods, dentre outros, mas sim, somente limitar os dias da oferta. 

Nas figuras 3, 4 e 5 estão apresentadas as fotos da palestrada ministrada pela 

nutricionista nas instituições de ensino. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 3. Palestra com os funcionários  
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Figura 4. Palestra com os funcionários 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 5. Palestra com os funcionários 
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Obteve-se como resultado da presente pesquisa a elaboração de um guia alimentar 

ilustrativo, dinâmico, onde constam informações sobre a importância da alimentação saudável 

e nutricional na primeira infância, destacando a importância do aleitamento materno, 

alimentação complementar, alimentação da criança de seis meses a três anos e alimentação das 

crianças que permanecem nos CMEI’s. Foi abordado também sobre as diferenças de alimentos 

in natura, processados e ultra processados, ingestão de água, quais os grupos alimentares com 

seus principais nutrientes e a importância de cada um deles na formação dos hábitos alimentares 

de toda criança e como saber sobre as quantidades de alimentos a serem ofertados aos alunos 

e sua saciedade, tudo isso pensado para que seja um material de fácil entendimento e prático 

para o dia-a-dia dos profissionais envolvidos com a alimentação na primeira infância. 

Em outras pesquisas, como a de Sperb et al., (2024): cartilha para um curso de 

planejamento e implementação de ações de educação nutricional e alimentar e a do Ministério 

da Saúde, (2018): caderno de atividades - promoção da alimentação adequada e saudável, foi 

possível observar que a elaboração de material educativo para a promover a educação e 

promoção da saúde é uma estratégia utilizada de forma eficiente. O Guia alimentar produzido 

neste trabalho, foi apresentado a todos os profissionais envolvidos com a alimentação da 

criança enquanto ela permanece no CMEI, merendeiras, zeladores, estagiários, monitores, 

professores, coordenadores e diretores, a fim de que os mesmos tenham conhecimento da 

importância da alimentação saudável e nutricional desde o nascimento do bebê, até a formação 

dos hábitos alimentares. A apresentação teve baixa representatividade, mesmo com o convite, 

porém foi apresentado com os funcionários presentes. Foi disponibilizado este material de 

forma digital para todos os funcionários, os que estavam presentes e os que não comparecerão 

no dia da apresentação e futuramente poderá ser estudado a sua eficiência. 

O Centro Colaborador em Alimentação e Nutrição Escolar (CECANE) da Universidade 

Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS), na cidade de Porto Alegre, elaborou uma cartilha para 

um curso de planejamento e implementação de ações de educação nutricional e alimentar, que 

auxiliam os profissionais da área de nutrição e educação, a cartilha é ilustrada, porém muito 

extensa, com uma quantidade de páginas, que não a torna muito prática para o manuseio durante 

o dia-a-dia no trabalho (Sperb et al., 2024). 

Outro material elaborado para professores e também este é destinado aos profissionais 

da saúde do Programa Saúde na Escola (PSE), é um caderno de atividades - promoção da 

alimentação adequada e saudável, com muitas informações interessantes que discute sobre 

alimentação saudável no ambiente escolar, mas se trata de material para elaboração de 
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atividades sobre o tema, não tendo o mesmo público do guia alimentar, onde o mesmo foi 

elaborado para todos os profissionais dos CMEI’S (Ministério da Saúde, 2018). 

No guia prático alimentar para crianças menores de 2 anos em ambiente escolar (Porto 

e Martinuzzo, 2021), conseguimos encontrar um exemplo de material que transmite as 

informações de forma mais clara e fácil de entender, onde os profissionais, sejam eles 

merendeiras ou professores, assim como obtivemos no atual guia desenvolvido. 

O guia alimentar elaborado foi apresentado a todos os funcionários dos CMEI’S, com o 

objetivo de ajudarem na formação dos hábitos de vida das crianças atendidas nas instituições, 

além de estarem formando crianças que tenderão a fazerem boas e saudáveis escolhas 

alimentares, pois estão tendo uma formação adequada na sua alimentação. Esses profissionais 

também têm suas vidas impactadas diretamente e podem estar levando este aprendizado para 

seus familiares, visto que se percebem que suas escolhas alimentares não são saudáveis, com 

este material, além de colocarem em prática no seu ambiente de trabalho, colocam também em 

suas vidas e na vida das pessoas que estão próximas. 

Segundo Nascimento (2021), a fim de constituir melhores hábitos alimentares em meio 

estudantil, prevenindo o sobrepeso e obesidade entre eles, o estado de Minas Gerais promulgou 

portarias e leis sobre alimentação saudável no ambiente escolar, com objetivo de orientar com 

mais eficiência os profissionais da área de educação diretamente ligados a alimentação escolar, 

e disponibilizar informações sobre alimentação saudável em todas as modalidades de ensino, 

seja elas municipais e também estaduais. 

O presente guia alimentar não se trata de lei e/ou portaria, mas sim um material que tem 

como objetivo semelhante, que é orientar os profissionais ligados a alimentação escolar, para 

que eles sejam disseminadores de informações corretas sobre alimentação saudável e ajudarem 

as crianças a formarem bons hábitos alimentares. 

Nas figuras 6, 7 e 8 está representada o dia em que foi realizada a apresentação do guia 

alimentar os funcionários dos CMEI’S. 
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Figura 6. Apresentação do guia alimentar aos funcionários dos CMEI’S. 
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Figura 7. Apresentação do guia alimentar aos funcionários dos CMEI’S. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 8. Apresentação do guia alimentar aos funcionários dos CMEI’S. 
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6.1 Guia Alimentar 

A seguir temos a apresentação do guia alimentar que foi o produto deste trabalho, 

representados a partir da figura 6 até a figura 30 
 

 

Figura 9. Capa do Guia Alimentar para os Funcionários dos CMEI’S sobre Alimentação na 

Primeira Infância. 

Fonte: a autora (2024). 
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Figura 10. Identificação dos autores e coautores do guia alimentar. 

Fonte: a autora (2024). 
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Figura 11. Apresentação do guia alimentar. 

Fonte: a autora (2024). 

 
 

 

 

Figura 12. Sumário 

Fonte: a autora (2024). 
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Figura 13. Importância de respeitar o tempo do aleitamento materno e não oferecer outros 

alimentos e/ou líquido antes dos 6 meses de vida. 

Fonte: a autora (2024). 

 
 

Figura 14. Alimentação complementar. 

Fonte: a autora (2024). 
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Figura 15. Diferença dos alimentos, In natura, processados e ultraprocessados. 

Fonte: a autora (2024). 

 

Figura 16. Alimentação dos Centros Municipais de Educação Infantil. 

Fonte: a autora (2024). 
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Na Figura 16, destaca-se como deve ser a alimentação dos alunos que frequentam os 

CMEI’S, a importância de ser o nutricionista responsável técnico do PNAE a elaborar os 

cardápios, pois somente ele tem a formação e conhecimentos de como este cardápio deve ser 

desempenhado, pois não se leva em consideração somente uma alimentação saudável, mais 

também a base desses alimentos devem ser in natura, deve-se respeitar hábitos regionais e 

cultura da região, atender toda a comunidade escolar de maneira igualitária, levando em 

consideração ainda se há algum aluno com necessidades especiais de alimentação, ou seja, se 

possui alguma alergia e/ou intolerância alimentar, estado nutricional específico, sendo ele 

desnutrido ou sobrepeso. 

Segundo Silva (2019), em seu estudo na cidade de Maceió – Alagoas, é o nutricionista 

responsável técnico do PNAE que elabora o cardápio mensal, respeitando os hábitos culturais 

locais, orientando as escolas e CMEI’S a deixa-lo em local visível para todo público escolar. 

 

 

Figura 17. Como proceder com os alunos com alguma necessidade alimentar específica e 

pontos importantes sobre sal, açúcares e condimentos. 

Fonte: a autora (2024). 
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Figura 18. Oferta hídrica após os 6 meses de vida e grupos alimentares dos cereais. 

Fonte: a autora (2024). 

Figura 19. Grupos alimentares dos cereais. 

Fonte: a autora (2024). 
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Figura 20. Grupos alimentares dos feijões, raízes e tubérculos e das verduras e legumes.  

Fonte: a autora (2024). 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 21. Grupos alimentares das frutas e das carnes. 

Fonte: a autora (2024). 
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Figura 22. Grupos alimentares de leite e queijos, amendoim, castanhas e nozes. 

Fonte: a autora (2024). 

 
 

Figura 23. O que é a janela da imunidade e grupo de condimentos naturais, 

especiarias e ervas frescas e secas. 

Fonte: a autora (2024). 
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Da figura 19 até a figura 23 foram apresentados todos os grupos alimentares que devem 

fazer parte da introdução alimentar da criança a partir dos 6 meses de vida, se fazendo muito 

importante na fase dos 6 aos 12 meses a variedade de alimentos de cada grupo a ser ofertado as 

crianças mais do que a quantidade, pois neste período o leite materno continua sendo seu 

principal alimento e o objetivo nessa fase é fazer com que a criança tenha o contato com os 

mais diversos sabores, texturas e cores desses alimentos. 

A partir de 1 ano, o leite materno entra como complemento devendo ser ofertado pelo 

menos até os 2 anos e a rotina alimentar se faz necessária para o bom desenvolvimento da 

criança, ou seja, precisamos ofertar os mais variados alimentos dos grupos alimentares para 

garantira que esta criança esteja recebendo todos os macros e micronutrientes necessário para 

seu crescimento saudável (Brasil, 2015).  

 

 

Figura 24. Exemplo da introdução alimentar Alimentos para compor as refeições 

salgadas, oferta de sal a partir dos 6 meses. 

Fonte: a autora (2024). 
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Figura 25. Oferta de açúcar e/ou mel a partir dos 6 meses. 

Fonte: a autora (2024). 
 

 

Figura 26. O problema em ofertar açúcares para bebê na introdução alimentar, possíveis uso 

de suplementos para crianças em 6 e 23 meses e esquema alimentar de 6 meses a 1 ano. 

Fonte: a autora (2024). 
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Figura 27. Oferta de leite de vaca ou fórmula infantil após as refeições principais e textura dos 

alimentos de acordo com a idade da criança. 

Fonte: a autora (2024). 

 

 

Figura 28. Exemplo da consciência dos alimentos de acordo com a faixa etária da criança e 

qual a quantidade de alimento ser ofertado ao bebê. 

Fonte: a autora (2024). 
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Figura 29. Como avaliar a saciedade do bebê. 

Fonte: a autora (2024). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 30. Alimentação da criança de 1 a 3 anos e a rotina alimentar. 

Fonte: a autora (2024). 
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Figura 31. Exemplo de bolo sem açúcar. 

Fonte: a autora (2024). 

 

 

 
 

 

Figura 32. Oferta de pipoca para crianças. 

Fonte: a autora (2024). 
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Figura 33. Referências bibliográficas. 

Fonte: a autora (2024). 

 

 

Não foi encontrado um guia direcionado para o mesmo corte etário e disseminação desta 

pesquisa, somente cadernos e guias com objetivos semelhantes, a formação de hábitos 

alimentares mais saudáveis, sejam eles por meio dos pais, ou profissionais que atuam direta ou 

indiretamente com a alimentação das crianças, visando a prevenção da obesidade, sobrepeso e 

suas consequências como o desenvolvimento e DCNT. Outro ponto importante é que os 

materiais são classificados por faixa etária. Alguns cadernos com objetivos semelhantes 

encontrados foram: o Caderno de Atividades – Promoção da Alimentação Adequada e saudável 

produzida pelo ministério da saúde (2018), Cartilha do curso Planejamento de ações de 

Educação Alimentar e Nutricional no Ambiente Escolar produzida pelo CECANE (Sperb et al., 

2024), Guia Prático Alimentar para crianças menores de 2 anos elaborado pela equipe de 

nutricionistas do Departamento de Alimentação Escolar/CEASA Campinas-SP (Porto e 

Martinuzzo, 2021). 
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7. CONCLUSÃO 

 

 

A elaboração de um guia alimentar, promove aos funcionários que atuam direta ou 

indiretamente com as crianças que frequentam os CMEI’S do município de Assis Chateaubriand, 

informações de como deve ser a alimentação das crianças desde o nascimento até os três anos 

completos, sensibilizando e conscientizando os mesmo, em como podem ajudar na promoção da 

saúde das crianças, através da formação de hábitos alimentares saudáveis, prevenindo assim a 

obesidade e as doenças causadas por ela como diabetes tipo II, hipertensão arterial, colesterol e 

triglicerídeos aumentado e até outras doenças cardiovasculares mais grave, além de poder 

conscientizar seus familiares através dessas informações. Futuramente, novos estudos podem ser 

realizados, afim de verificar quais foram o grau de sensibilização dos profissionais e realizarem 

novas abordagens.
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