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Resumo: O estudo investigou as representagdes sociais sobre alimentacdo saudavel de familias e
criangas em idade escolar. Foi um estudo de casos multiplos, com entrevistas semiestruturadas e
desenhos. Participaram oito familias de classe socioecondmica média e baixa, cinco com condigdes
de seguranga e trés de inseguranca alimentar. A analise revelou que a alimenta¢do do campo, na
infancia dos pais, foi uma época dificil, porém, considerada mais saudavel. Embora as familias
expressassem concepgdes normatizadas de alimentagao saudavel, varias forgas, proximais e distais,
tencionavam suas praticas atuais em outra direcdo. O acesso facil a alimentos pouco saudaveis
e as restricdes financeiras, se somavam a vida corrida das familias e a significados prazerosos
associados as “porcarias/besteiras” como modo de sair da rotina. Os achados apontam que as
representagdes sobre alimentagdo saudavel abarcam diferentes contextos de sociabilidade da crianga
e sdo atravessados pelo contexto historico e cultural das familias, desafiando nog¢des baseadas no
conhecimento formal.
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Healthy eating in childhood: Social representations of families
and children in school age

Abstract: The study investigated social representations about healthy eating of families and children
in school-age. It was a multiple study-case, using semi-structured interviews and children’s drawings.
Participated eight families from middle and low socioeconomic class, among whom five had food
safety and three had unsafe food indicators. The analysis revealed that the history of countryside
eating habits was remembered by parents as a difficult time, but considered healthier. Although
families pointed toward a normalized healthy eating discourse, both proximal and distal strengths
push their actual eating habits on other direction. The easy access to unhealthy foods and financial
constraints were linked with the busy life and the pleasure associated with “junk food” consumption
as a way out of routine and to get satisfaction. These findings indicate the representations about
healthy eating embrace different child’s sociability contexts and are influenced by the families’
historical and cultural context, challenging notions based on formal knowledge.
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Introducao

A preocupagdo com habitos alimentares e de vida saudaveis reflete a transi¢do
nutricional que afeta especialmente paises em desenvolvimento e se caracteriza pela
redugdo da desnutri¢do e da fome e aumento do sobrepeso e da obesidade, inclusive entre
criangas (Conde & Monteiro, 2014). A analise dos dados de seis pesquisas nacionais
entre 1974 ¢ 2009 mostrou um aumento de 8,3% para 33,8% de criangas entre seis e 11



anos com IMC acima do recomendado para a idade (Conde & Monteiro, 2014). Entre
familias urbanas mais pobres, constata-se maior consumo de alimentos industrializados
e menor consumo de frutas e vegetais, emergindo um quadro paradoxal de desigualdades
sociais (Canella et al., 2018).

Além da obesidade, considerada epidemia global, crescem as taxas de doencas
cronicas ndo-transmissiveis (DCNT), como as cardiovasculares, diabetes tipo II, e cancer,
que se associam a ingestao excessiva de alimentos ricos em agticar e gordura saturada, a
reducdo na ingestao de frutas, vegetais, carboidratos complexos e fibras e ao sedentarismo
(Gayathri, Ruchi, & Mohan, 2017). Assim, o comportamento alimentar ¢ elemento central
na prevencao e no tratamento das DCNT e a promocao de habitos saudaveis entre criangas
tem recebido grande atengdo de pesquisadores e gestores (Ministério da Saude, 2014;
Gayathri et al., 2017).

E na infancia que muitos dos habitos de vida se formam e quando héa condigdes
favoraveis para promover mudancgas que repercutam em escolhas saudaveis na adultez
(Scaglioni et al., 2018). A crianga nasce em um contexto alimentar consolidado, sendo
socializada pelos habitos familiares, conforme os recursos socioecondmicos, ambientais,
crengas e valores culturais de sua comunidade (Scaglioni et al., 2018). Assim, os habitos
alimentares da familia e os primeiros aprendizados alimentares influirdo, em longo prazo,
0 comportamento alimentar.

As praticas alimentares sdo eminentemente sociais, ou seja, as pessoas agem,
falam, simbolizam e se engajam em relagdes mediadas pela comida e estas abarcam
varios significados socioculturais que permeiam o ato de nutrir, desde a selegdo até sua
ingestdo. A alimentacdo envolve representagdes sociais envoltas em memdrias e afetos
pessoais (Leonel & Menasche, 2017; Lima, Neto, & Farias, 2015).

O conceito de Representacdes Sociais (RS) vem sendo utilizado em varias areas do
conhecimento, iluminando “niveis de complexidade, individuais e coletivos, psicologicos
e sociais” dos fenomenos sociais (Jodelet, 1985 p. 13). As RS veiculam formas de
apreender, interpretar e reconstituir a realidade historica, social e pessoal pelos sujeitos,
indicando sua orientagdo e praticas frente a vida e revelando dimensdes individuais e
coletivas das significacdes (Garcia, 1997a; Jodelet, 1985). Assim, estudos de RS no
campo da satde tem contribuido para evidenciar divergéncias entre as politicas publicas
e como os individuos e coletividades compreendem e operam sobre as praticas de saude
(Moura & Shimizu, 2017). Nessa perspectiva, o comportamento alimentar expressaria
a interrelacdo de aspectos voliveis ao tempo e espago tais como: socioecondmicos,
politicos, histdricos, religiosos, psiquicos, estéticos, costumes e tradi¢des, crengas e até
da composi¢ao nutricional dos alimentos, diferengas regionais e o simbolismo atribuido
aos alimentos e preparagdes (Baido, 2007; Bosi, Prado, Lindsay, Machado, & Carvalho,
2011; Leonel & Menasche, 2017). O comportamento alimentar inclui tanto as praticas
alimentares (o que, quanto, como, quando, com quem, onde comemos € 0 que devemos
comer), como aspectos socioculturais e subjetivos relacionados a busca de prazer e
satisfacdo (Garcia, 1997a, 1997b).

Com isso, o estudo buscou compreender as RS sobre a alimentacao saudavel na
infancia de pais e de criancas em idade escolar de classes economicas média e baixa.
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Ainda, foram investigadas estratégias usadas pela familia na promocao de habitos
alimentares saudéaveis das criangas, além das aproximagdes e/ou distanciamentos entre
suas concepcdes de alimentacdo saudavel e as praticas das criangas.

Método

Tratou-se de estudos de casos multiplos (Yin, 2010) de carater qualitativo e
exploratorio com oito familias de escolares no primeiro ano do ensino fundamental de
escolas municipais de uma cidade da regido metropolitana de Porto Alegre/RS.

As familias foram selecionadas a partir do banco de dados dentre os participantes
de um projeto de levantamento epidemioldgico, ndo tendo, porém, sido utilizados dados
desse projeto na presente pesquisa. Foram escolhidas familias das classes C, D ¢ E
(Associagao Brasileira de Empresas de Pesquisa [ABEP], 2018), a fim de abordar as
contradi¢des sociais importantes quanto a transi¢ao nutricional. A presenca de Seguranga
ou Inseguranga Alimentar (Corréa, Escamilha, Maranha, & Sampaio, 2003), que designa
a preocupagdo com a falta de alimentos e a qualidade da alimentagdo, e o Indice de Massa
Corporal (IMC), também foram utilizados na selegdo das familias visando uma maior
heterogeneidade entre os casos. Por fim, priorizaram-se criangas que estavam no 1° ano
do ensino fundamental durante a pesquisa.

As familias foram selecionadas dentre 868 casos do banco de dados sorteando-se
aleatoriamente dois casos por vez dentre quatro categorias (Seguranca ou Inseguranga
Alimentar versus IMC eutrofico ou IMC sobrepeso/obesidade). As familias selecionadas
eram contatadas por telefone e convidadas a participar do estudo. A tabela 1 apresenta
alguns dados das familias. Foram entrevistadas duas avds maternas que eram responsaveis
pelo cuidado diario das criangas. Por isso, quando se fizer referéncia aos “pais” das
criangas, inclui-se as avos.

Os pais responderam a entrevistas semiestruturadas com perguntas fechadas e
abertas, nas suas residéncias. A entrevista continha quatro perguntas norteadoras: 1) como
era a alimentagdo da familia no dia-a-dia; 2) como foi a alimentagao dos pais na infancia;
3) a visdo sobre comida ou alimenta¢ao saudavel; e 4) o que consideravam importante
para ter uma alimentagdo saudavel. As criangas também eram solicitadas a elaborar trés
desenhos sobre: 1) o que comiam na sua casa no dia-a-dia; 2) o que gostariam de comer
mais vezes no seu dia-a-dia; e 3) e quais alimentos consideravam mais saudaveis. Depois,
se pedia as criangas que comentassem os desenhos, suas preferéncias, alimentos que
menos gostavam de comer, lugares onde costumavam comer, o que comiam na escola,
porque achavam que um alimento era bom ou nio para a saude e o que achavam da
alimentac@o na sua casa. As entrevistas foram gravadas e transcritas e as producdes de
desenhos, fotografadas e digitalizadas. As impressdes da pesquisadora foram registradas
em um didrio de campo.
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Tabela 1
Caracteristicas das familias participantes do estudo.

Casos Crianca Pais/Responsaveis ~ Educacio Ocupacio Situagiio conjugal  N° filhos

Inseguranca alimentar moderada a grave e crian¢a eutrofica

Marta, 26 anos EM Inc. Doméstica
Caso 1 Carla
7 Casados 2
anos Fernando, 38 anos EM Inc. Pedreiro
Inseguranca alimentar moderada a grave e crianga sobrepeso/obesidade
Gabriela, 32 anos EM Com Prod. Metaltrgica
Caso 2 Bianca Divorciados
Mateus, 33 anos EF Inc Frentista 1
8 anos
Rosa, 55 anos-Avo EF Inc Aposentada Viava
Caso 3 Renata Marlene, §5 anos- EF Inc Aposentada Viava 1
6 anos Avo
Seguranca alimentar e crianca eutrofica
L. Roberta, 39 anos EF Inc Dona de casa
Caso 4 Leticia
7 anos Casados 2
Vinicius, 38 anos ES Inc Guarda municipal
. Paula, 37 anos EM Com Aux. Escritorio
Caso 5 Francine
6 anos Casados 2
Eduardo, 46 anos EF Com Metalurgico
Seguranca alimentar e crianca com sobrepeso/obesidade
Silvana, 46 anos EM Inc Dona de casa
Caso 6 Samanta
6 anos Casados 2
Rodrigo, 46 anos EM Inc Motorista
Daniela, 26 anos EM Com Estudante
Caso 7 Ana
6 Casados 1
anos Gabriel, 27 anos EM Com Aux. Farmacia
. Elis, 37 anos EM Com Auxiliar contabil
Caso 8 Henrique
7 Casados 1
anos Leonardo, 40 anos EM Com Consultor técnico

Legendas: EF: Ensino Fundamental; EM: Ensino Médio; ES: Ensino Superior; Inc/Com: Incompleto/Completo.
Fonte: elaborado pelas autoras.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Vale
do Rio dos Sinos (n° 12/094) e todos os pais leram e assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido antes da coleta de dados, obtendo-se também o aceite das criangas.

Foi realizada uma analise tematica (Minayo, 2014) programa NVivo2 visando
compreender as RS sobre a alimentagdo saudavel na infancia dos pais e das proprias
criangas. Primeiro, o material textual e visual foi organizado e lido exaustivamente
buscando identificar significados comuns entre os casos, sendo elaboradas categorias
baseadas nas interpretagdes e na literatura. Apesar de pontuar particularidades e
semelhancas, o presente estudo priorizou o relato dos achados dos eixos tematicos
construidos na analise, em detrimento do foco pormenorizado dos casos (Yin, 2010).
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As analises resultaram em duas categorias tematicas centrais que serdo apresentadas e
discutidas a seguir.

Resultados e Discussao

Entre sabores do passado e do presente: historia, saberes e prdticas alimentares na
infancia

As reflexdes da presente categoria abarcam as ligagdes entre a historia alimentar na
infancia dos pais, seus saberes quanto ao que seria, para eles, uma alimentagdo saudavel
e as praticas das familias. Além dos profissionais da satide, da escola ¢ da midia, as
historias familiares e contextos sociais da infancia dos pais eram parte fundamental do seu
entendimento de alimentagdo saudavel e se mostraram entrelagados, ora em consonancia,
ora em oposi¢do, com suas praticas cotidianas.

Por exemplo, os pais de seis familias viveram da agricultura familiar no interior do
Estado na sua infancia. Na visao deles, a alimentag@o “campeira”, “da colonia” ou “de
fora” era mais saudavel, por incluir alimentos isentos de agrotdxicos e insumos agricolas,
e da criagdo caseira de animais, consoante a outro estudo com familias do meio rural
que entendiam essa alimentagdo como mais “forte” ¢ “natural” (Leonel & Menasche,
2017). Ao comparar a alimentagdo atual com a de sua infancia, alguns pais referiam que
hoje os alimentos estdo prontos para consumir ¢ ¢ preciso compra-los, enquanto antes
precisavam cultiva-los (Tabela 2). Além do facil acesso, notava-se a independéncia da
relagdo de consumo dos alimentos e do controle sobre sua procedéncia (o quintal de casa).
A autonomia no campo também dependia de mais trabalho e esforco fisico, associando-se
a saide. Ainda, a alimentagdo do campo era mais saudavel porque os alimentos tinham
gosto mais acentuado.
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Tabela 2
Sintese dos resultados da categoria “Entre sabores do passado e do presente: Historia, saberes e praticas
alimentares na infancia”.
Principais achados Vinhetas ilustrativas
Agui ¢ uma cidade grande, tudo td ali, £ 59 i no mercado, Id no interior

Alimantagio saudavel ndo [ ] a alimsntagdo continua assim coma certa, sla tem um controls
lizada a historia da vida ainda sabs? Porgus tuvaild, t coltheo aipin, tu colhe a bamta, a came 2

no campo tw alimenta o hicho, tu mata. (Marta-Cl)
Az persoa agui ndo tem satds que nemia. [ ] O tomats a fruta assim qus
a genis come £ genis ndo sente aguels gosto 1d da terra, gue saiu da
1 coldnia. Ah, su sstranhs muito guando eu vim pra cidads. (Marlene-C3)

Plantava de tudoe: wva, batata-docs, tude a gents plantava, entdo jd

Alirnentos valorizados  pegava o milhe, ndo compravafarinha, ja ia moer. [ ] Fazia o pdo de

pelo esforgo e autenomia  mithe com a farinha, trigo também sra dificilments comprava, nds

para sua obtengio plantava, ja colhia. .. ]Carne também era tudo criado. [..] Eva uma
alimsntagde bem mais sauddvel do que hajs. " (Rodrige-Cd)

Vinda para cidade Antes sra maiz comida né, agora tem bem mais porearia, £55as coisas
industrializou mais industrializadas gue tem pra comer. E salsicha, aguelss... ahh,
alimentagio panstons, agusiss bife smpanade. (Danizla, C7)

Ficeram uma pesguiza gus aguelaverdsa azeitona s [bom para a sauds].

E uma coisa que eu gosto ng coisagqus ey ndo comia. [ ] Fago aguels

Exposigio a nogdes capim cidrd com maracya, limds, qus & dtimo, aprendi s55e suco umaves

ciantificas de com um medics, qUS NOS SASIASUGUE £ UM SUCo natural & EOSI050 AtE pros
alimentagio sauddvel  nervo. (Rosa-C1)

Alirnentagio tradicional O sxenplo su acho ques influencia bastants, principalments porgus a gots

como sandaval nota que tudo gus a gents faz sles tentam imita. [ ] A gente influencia &

‘.. tentay mostrd gue a gents também faz o que & saudavsl (Elis-C8)

Cri s rapatiam 1o A vo disse gue sempre verdura & bom ¢ o fejido tambem. [..] Nio faz

P e muita coisa qus tem govdura, muits sal (Bianea-Cl)

Alimentagdo considerads  Ew eccondo, fipo a conowra, £ couve, coisa, su cosinho a basrrabadentro

saudaval do fejido, dat fica a vitamina ali dentro. (Robarta-C4)
1 E meio chato porguesls ndo come nenhum tipe de ralada [ ] verdura
Dificuldades & ndo vai, ndo adianta, tentsi forgar, de vez em quando da_ [ ] Parque

nespeiapdn no disa-dia crianga tu nde tem como botd goela abaixe. " (Elis-C8)

Nem que ndo queira, tem que dizer que gosta. Que a vida da mulher £
Fotina alimentar essa. Cuis casa [..] tem gue assumi as pansla. (Marlana-C3)
controlada palas A Leticia [filha] vai no embalo dopai, belezura, o pai ¢ 0 gueidinho. [ |
mulheras A Lsticia jd prefere gue sls faga o sanduiche porgus su ndo bote keichup,
ela ama sla gosta. Ele & muite bonzinho. (Rebsrta, C4)
Az duas [mde s filha] jd e controlam mais, sla segpe mais na risca dat
MEzs mais rigorosas & Agora, s=eu 8 em casa daijd & mais, dai fica diferents. [ ] Pano pro
pais cozinham sm refrigerants, daise & 53 slas vai mais o suco ¢ sla acompanha. Eu sou
ocasifies aspeaciais mais do sstrage! (Fodrige-C6)
” Cuande a prafessora tava falando desse tema de alimsrtagdo saudave as
Escola como influéneia g, [filha ] tenta em casa sabs, acho qus pra poder chegar la depois dizsr
tanto positiva qua:uhg praprofeszora: "oh professorasu comiizzo, su comi aguils gque tu falon
negativa na alimentagio  gue sra bom (Elis-C8)
Crape, sorvsis, ds ves tem pastel, terrada € salgadinho (na canting).
(Samanta, Cf}

Fonte: elaborado pelas autoras.

Expressoes para denotar a dimensao temporal e espacial mostraram a distancia
entre a alimentagdo que era possivel no campo e as condi¢des que a limitavam na vida

CLINNT3

urbana atual, com o uso de termos como “la fora”, “la no interior”, “naquele tempo”,
“antigamente”, em oposi¢do ao “hoje em dia”, “agora”, “aqui”. Por outro lado, apesar da
alimentagéo no campo ser considerada mais saudavel, mencionou-se que, nesta época, sua
variedade era limitada: “Nao era fartura de ter de tudo, ndo. Tinha dias que nds tinha s
laranja pra comer, nos comia so laranja, se tinha s6 pao nos tinha que agradecer e comer

s6 0 pao” (Marta-C1). Além da pouca variedade, alguns pais referiram ter passado fome
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na sua infancia. Nota-se, portanto, que a simbologia em torno dos alimentos contempla
a comida da lembranga, do trabalho e da sobrevivéncia (Lima et al., 2015), sendo que os
significados da alimentagdo compdem uma histdria que envolve os afetos da infancia e
o sofrimento pela falta de recursos, marcando uma identidade social comum.

Morar na cidade foi um modo de buscar melhores condigdes de trabalho e de vida,
mas também gerou mudangas na alimentacdo das familias, pois, segundo elas, ficaram
mais expostas a alimentos ricos em gorduras e aglicar, pouco frequentes na infancia dos
pais. O trabalho fora de casa contribuiu para isso e o almogo passou a ser algo rapido
(Tabela 2). A alimentacdo fora de casa tornou-se comum e a variedade de alimentos
no mercado foi pontuada. A globalizagdo provocou a diversificagdo de produtos ¢ a
substituicao da cozinha tradicional pela industrializada, levando ao desenraizamento e a
perda da peculiaridade da alimentagdo tradicional (Leonel & Menasche, 2017). Alimentos
tipicos de uma regido podem hoje ser consumidos em qualquer parte do mundo, sendo
que o meio urbano, seu comércio, modos de vida e cultura, determinam o que as pessoas
irdo comer (Garcia, 1997b).

Os saberes sobre alimentagdo saudavel sdo adquiridos ao longo da vida nas relagdes
com a comunidade, familia, pelas politicas do pais e os meios de comunicagio (Leonel
& Menasche, 2017; Lima et al., 2015). Assim, a televisao era fonte de informagdes sobre
alimentacdo para algumas familias, ensejando a influéncia da ciéncia sobre o tema (Tabela
2). Alimentos fritos, doces e refrigerantes eram fortemente associados pelas familias a
prejuizos a satde e ao risco de doengas, enquanto que uma alimentagdo saudavel teria
uma composicao dita tradicional: arroz, feijdo, verduras e carne. Informagdes mais
técnicas também foram referidas como a atribuigao da satde a genética, o que, por vezes,
justificava a ingesta mais livre de alimentos: “Se tu nasceu pra durar, tu vai durar, se tu
nasceu pra morrer [cedo], tu vai morrer ” (Vinicius, C4).

Além do saber “formal” sobre alimentacdo saudavel, a racionalidade humana
convive com valores simbolicos, prazeres gustativos, subjetivos ou sociais associados a
comida envolvendo, portanto, o contexto sociohistorico e cultural das praticas alimentares
(Bosi et al., 2011). A infancia atualiza essas influéncias de modo privilegiado, ja que a
crianga se apropria, criativamente delas. As criangas aprendem com o que presenciam
em casa e, também na escola, sendo que varios pais enfatizaram seu papel como modelos
alimentares para os filhos.

Consoante ao discurso dos pais, as criangas desenharam alimentos como frutas,
verduras, arroz, feijao, carne e dgua dentre os mais saudaveis, afirmando que estes as
orientavam a ter uma alimenta¢do que consideravam saudavel, fornecendo modelos ou
condicionando-as pelos héabitos da familia. Contudo, podiam existir incongruéncias entre
o discurso dos pais e o que era percebido pelas criangas (Tabela 2).

Duas criangas (C7 e C6) tiveram dificuldades para responder sobre o que entendiam
como uma alimentac¢ao saudavel, pois talvez seja mais facil, nessa idade, discriminar os
alimentos do que explicarem os motivos disso. Porém, outra crianga arriscou explicacdes
detalhadas, citando a importancia de se exercitar para ser saudavel e usando sua
imaginagdo para entender o efeito dos alimentos:
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Pesquisadora: “O que tu acha que a gente come que nao ¢ muito bom pra saude?”’
Henrique: “Batom [chocolate]. [...] Porque batom é uma coisa muito gordurosa.”
Pesquisadora: “E coisas gordurosas o que fazem no nosso corpo?” Henrique:

Ah... destrata o nosso corpo dai acontece que nosso corpo fica todo machucado.
[-..] O arroz ele deixa todos os ossos fortes. [...] O feijdo, a cenoura e o alface
é tudo a mesma coisa, deixa tudo forte. A agua eu acho que quando se tu toma
dgua vem mais sangue.

As maes/avos relataram varias estratégias para facilitar a aceitacao de alimentos que
consideravam saudaveis, mudando a textura dos alimentos, fazendo sucos, reaproveitando
a 4dgua do cozimento dos vegetais ou cozinhando-os junto a outras preparacdes,
buscando contemplar os desejos e preferéncias das criancas (Tabela 2). Algumas também
comentaram que era preciso incentivar as criangas a experimentar novos alimentos,
mesmo que ndo gostassem e outras duas familias (C2 e C7) utilizavam premiagdes ou
competigdes. Ao associarem os alimentos a recompensas, os pais podem ter um efeito
imediato positivo, mas em longo prazo, essa atitude pode influenciar negativamente a
preferéncia da crianga (Goldthorpe, Ali & Calam, 2018).

No geral, percebeu-se que as estratégias de promocao a alimentacdo saudavel
referidas pelos pais foram reproduzidas pelas criangas nos desenhos, pois indicaram o
consumo cotidiano de refei¢des tradicionais tais como arroz, feijao, carnes, saladas e frutas.
Alguns desenhos também pontuaram alimentos como refrigerantes, balas, mamadeira,
bombons e pipoca no dia-a-dia. Apesar das criangas referirem a ingestdo de verduras e
frutas, era dificil para os pais manter o consumo desses alimentos, sendo que referiram
varias estratégias para lidar com isso (Tabela 2). Por exemplo, uma mae (C8) referiu que,
muitas vezes, simplesmente servia o prato da crianca e tentava fazé-lo comer. Algumas
maes tentavam negociar e conversar e outras (C5 e C8) admitiram que a falta de tempo
e paciéncia tornava dificil manter uma alimentacdo variada, incluindo verduras. Negar
alimentos pouco saudaveis para o filho fazia com que Elis (C8) se sentisse culpada:
“Quando ele quer o doce, quer alguma coisa que assim tu ta negando, parece que tu que
¢ malvada. [...] Nao quer deixar comer aquela coisa boa, que ele ta querendo”.

Ainda sobre praticas alimentares, o habito de comer assistindo a televisdo foi
citado pela maioria, pois quase todas as residéncias possuiam cozinha e sala conjugadas
ou, entdo, televisdo na cozinha. O estudo de Garcia (1997a) revelou que a programacao
da televisdo era vista como companhia durante a refei¢do, principalmente nos dias de
semana. Ja o estudo de Baido (2007) revelou que comer e assistir televisdo eram quase
inseparaveis, por trazerem momentos de lazer, descanso e mais prazer ao ato de comer.
No presente estudo, esse habito foi percebido pelos pais como uma influéncia negativa
na alimentagao da crianga, seja porque a distraia, seja porque estimulava alimentos pouco
saudaveis, como uma metanalise corroborou (Russell, Croker, & Viner, 2019).

Outro desafio para a maioria dos pais era fazer as compras nos supermercados, pois
criangas pediam “guloseimas”. Uma familia (C5), realizava combinag¢des com a crianga
antes das compras e nas familias com indicador de inseguranga alimentar (C1, C2 e C3)
essa necessidade se devia as restrigdes financeiras.
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Sobre a rotina alimentar, os achados sublinharam a multiplicidade de papéis
assumida pelas mulheres, maes, trabalhadoras e donas de casa, salientando a dimensao de
género nesse cenario (Garcia, 1997a; Lindsay et al., 2009; Pires, 2013; Trotholz, Schulte &
Berge, 2018). As maes e avos centralizavam as compras, 0 preparo e a oferta das refei¢des,
revelando sua maior participacdo nos cuidados e na formagdo dos habitos alimentares
das criangas. Similarmente, Lindsay et al. (2009) apontaram que as maes planejavam,
cozinhavam e decidiam o que os filhos comiam, tendo até interferéncia das avds,
sendo o papel dos homens restrito a compra de alimentos. No presente estudo, algumas
entrevistadas sentiam-se na obrigacao de cozinhar, mesmo sem gostar, resignando-se com
a tarefa. Por outro lado, grande parte dos pais assumia o papel de cozinheiro de final de
semana, dia de alimenta¢ao diferenciada e festiva. Assim, a cozinha masculina referia-se
a ocasides especiais, sendo que refeicdes cotidianas eram tarefa feminina (Romanelli,
2006). Quanto as praticas educativas de pais e maes sobre a alimenta¢do das criancas,
divergéncias apareceram sendo que, no geral, as maes tinham um papel mais rigoroso,
enquanto os pais tendiam a ceder as suas vontades.

Além da rotina em casa, o ambiente escolar era visto como influenciando tanto
positiva como negativamente a alimentacao das criangas. A maioria das criangas disse levar
lanches de casa como frutas, sucos, biscoitos e bolos, até salgadinhos e bolacha recheada.
As escolas municipais ofereciam merenda e as criancgas das familias com inseguranga
alimentar (C1, C2 e C3) contavam com ela ou entdo levavam de casa. Ja nas familias
com seguranga alimentar, as criangas compravam lanches, embora com restrigdes das
maes, pois as opgdes envolviam, quase sempre, guloseimas e lanches fritos. Os relatos
corroboraram evidéncias de que as escolas tém dificuldades para promover a alimentagao
na perspectiva da cidadania e da emancipacdo e ndo apenas fornecer a merenda de modo
assistencialista (Silva, Amparo-Santos, & Soares, 2018).

A categoria mostrou que as RS sobre a alimentacdo saudavel estdo intimamente
relacionadas as praticas das familias e expressam um texto cultural que fala do corpo, da
familia, do trabalho, de relagdes sociais e das visdes de mundo (Leonel & Menasche, 2017).
Perpassam a historia de vida dos pais, para muitos, vinculada ao campo, e fundamentam a
educacao dos filhos. Conjugando esses saberes com a vida e a midia urbana atual, essas
familias formaram novos habitos que incluiam uma alimentagao considerada saudavel
concomitante a guloseimas e fast-foods. Os pais buscavam orientar suas praticas em uma
concepgao normatizada de alimentagdo saudavel, apesar das dificuldades na ingestao de
frutas e verduras (como se vera a seguir) ou pela facilidade e preferéncia por alimentos
considerados menos saudaveis.

Saindo da linha: impasses sociais, culturais e afetivos da alimentag¢do saudavel na
infdncia

Como se viu na categoria anterior, as defini¢des das familias sobre alimentagao
saudavel envolviam o equilibrio na ingestdo de frutas, verduras e legumes com os
carboidratos e proteinas das preparacdes tradicionais como arroz, feijao e carnes, sendo
que entendiam que esses habitos se associavam a uma boa saiude. Porém, apesar de
alguns alimentos serem considerados ruins para satde, os mesmos se ligavam a contextos
relacionais significativos (como refei¢des de final de semana) e corporificavam um modo
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de enfrentar o cotidiano de limita¢des (de tempo, dinheiro) e até mesmo das proprias
prescrigdes sociais da vida saudavel, dificeis de compatibilizar no dia-a-dia. Nesse eixo
analitico discute-se como os relatos das familias evidenciaram a busca por certa modulagao
entre satisfazer os desejos e liberar-se quanto a comida e, por outro lado, a restringir-se
e manter uma alimentagao alinhada aos seus ideais de satude.

Era como se a adesdo a alimentacdo saudavel fosse vista como uma prescricao,
sobre a qual se impunham desafios de ordem pratica e financeira. Restrigdes financeiras
dificultavam que a alimentagao dita pelas familias como saudéavel e variada, principalmente
entre aquelas com indicador de inseguranga alimentar, corroborando outros achados
(Bezerra, Olinda, & Pedraza, 2017; Ferreira, & Magalhaes, 2017; Pires, 2013) (Tabela 3).
Em particular, a situagdo econémica de Rosa (C2) a impedia de comprar alimentos que
gostava e ndo ter dinheiro suficiente para ter mais variedade lhe causava constrangimento
e desvalia: “Eu me sinto pobre se tiver que fazer massa duas, trés vez na semana. |...]
Eu digo pras guria: ‘Que miséria, deus que me perdoe . A estocagem pode ser comum
em familias de menor renda, em func¢ao das instabilidades financeiras e para aproveitar
promogdes. Com isso, tanto a dificuldade em estocar pereciveis, como a falta de um
freezer, por exemplo, impedem o armazenamento dos alimentos.

Tabela 3
Sintese dos resultados da categoria “Saindo da linha: Impasses sociais, culturais e afetivos da alimentag¢do
saudavel na infancia”.

Principais achados Vinhetas ilustrativas

A verdura que é uma coisa que todo mundo, ai, tem que comé verdura.
[...] Mas se torna caro porque todo o dia, tu ndo tem dinheiro pra todo
dia ir la e comprar, e tem muitas coisa que ndo duram. [...] Eu ndo tenho

Alimentagdo saudavel ligada a
boa satde (“remédio”)

l freezer pra aqui. [...] Vamos dizer que ndo é todo dia que a gente tem a

Desafios financeiros (Familias
com inseguranga alimentar)

carne, ndo é todo dia que a gente tem a verdura. (Rosa C2)
A gente aqui ndo pode sustentar com muita verdura, porque a verdura é
muito cara. Muitas vez ficava semanas e semanas sem fruta. (Marlene-C3)

Limita¢des no consumo de
frutas, verduras e legumes

]

Contexto determina “escolhas”

A gente vai no mercado que a gente olha assim, da vontade a gente pega
e traz, as vezes ndo traz porque td feio. (Paula, C5)

Nao é porque é um lugar de a maioria pobre, vocés [funciondrios do
mercado] acham que tem que comer so cenoura e chuchu, ndo pée uma
verdura uma coisa ou outra? Dai é o mercado que a gente pode comprar é
mais longe pra mim ir. (Rosa, C2)

“Porcarias” e exageros

!

Prazer, partilha e descontragio

Ela [filha] adora frita também, é que fica mais gostosa mesmo né, é muito
gostosa a polenta-frita. [...] Eu fago frito, dai ja ndo é o mesmo que tu
fizesse cozido ou assado. (Silvana-C6)

Ele [filho] gosta realmente, salgadinho que ele gosta é o queijo nacho,
aquele que fica aquela colorag¢do bem amarela, que os dedo dele também
ficam bem amarelo, que tem muito tempero, isso que ele adora. (Elis-C8)

Alimentos gordurosos e doces:
subversdo e culpa

Tu vé a gordura ali sabe, mas mesmo assim a gente come né, mas que é
ruim é. [...] Aqui nos ja semo bem fora do peso por causa dessas, desses
momentos de... ai vamo fazé farra hoje, vamo la come cachorro-quente,
comé xis, ou comprd uma pizza, comé uma pizza, comprda um frango
assado cheeio [énfase] de tempero e gordura, e vamo comé com um litrdo
de refri. (Marta-C1)
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Principais achados Vinhetas ilustrativas

Alimentagdo “saudavel” exige  Ih, pobre é dificil! [risos] [...] Eu ndo gosto de comer coisas de fora,
sacrificio e disciplina porque eu sei fazer. [...] As vezes queremos pizza, digo: ‘Ndo, vamo fazer
uma rodada de pizza’. [...] Uma rodada de cachorro-quente, ou uma
rodada de xis. (Rosa-C2)
Domingo ndo pode ser feijdo e arroz com batata [risos]. Tem que ser
l diferente. [...] A gente sai ou a gente faz dai uma carninha assada, uma
coisinha mais melhorada. (Roberta-C4)
Na sexta, que dai a gente da uma ‘aberturazinha’ pruma coisa que ndo
seje tdo tradicional ou faz um pastel, uma outra coisa, uma pizza. Por
Linhas de fuga: para sair da causa que eu levo almogo meio-dia e meu marido também [dias de
rotina e pertenga social semana] (Elis-C8)

Fonte: elaborado pelas autoras.

Ja as familias com seguranca alimentar tinham menos dificuldades na compra de
alimentos, porém, pontuaram a baixa qualidade e variedade de vegetais nos comércios
proximos de casa. Os bairros onde as familias moravam contavam com mercados menores,
em que esses alimentos eram pouco acessiveis (Tabela 3). Ficou claro que a realidade
social engendrava as escolhas alimentares das familias, imbricando limita¢des financeiras
e a “pobreza” do comércio ¢ dos bairros. Mesmo desejando ter uma alimentagdo que
achavam mais saudavel, alinhando-se ao ideal contemporaneo, permaneciam varios
entraves objetivos a essas praticas.

Alimentos e refei¢des sdo parte de encontros e das relagdes cotidianas com a
familia ou amigos, enlagando as escolhas alimentares a aspectos afetivos e culturais
(Romanelli, 2006). Por isso, alguns alimentos, mesmo avaliados como “porcarias/
besteiras”, eram consumidos pelas familias nos finais de semana ¢ durante a semana,
pois se associavam a experiéncias de prazer e alegria imediatos, em detrimento dos
prejuizos, vistos como possibilidade eventual e futura. A sensagao de conforto e prazer
que alimentos, considerados pela ciéncia como nutricionalmente pobres, trazem endossa
a nogdo de que o que ¢ proibido ou deve ser evitado ¢ mais gostoso e desejado (Garcia,
1997a). Preparagdes tradicionais, como o churrasco, eram cultivadas com certo orgulho
em poder oferecé-las a familia, sendo que a celebracdo dos “exageros” desse costume
e a identificacdo cultural que proporciona se sobrepde ao discurso dos cuidados com a
saude. O modo tradicional e corriqueiro de preparar alguns alimentos, como as frituras,
apesar de visto como danoso, também era, por vezes, o preferido (Tabela 3).

Contudo, tais “subversdes” ndo eram vividas sem culpa, evidenciando o conflito
entre a prescri¢do social de alimentagdo saudavel ¢ os alimentos ditos prejudiciais mas
apreciados, principalmente em momentos de diversao e descontragdao. Segundo Castiel
(Castiel, Ferreira, & Moraes, 2014), essa ‘culpabiliza¢do da vitima’ faz parte da nogao de
que o individuo ¢ o unico responsavel pela sua saude e pela adog@o de habitos saudaveis,
sendo que o sedentarismo e a ma alimentagdo tornam-se o ‘os principais inimigos da
saude publica’ na atualidade. Cabe refletir o quanto pode ser dificil para as familias
manterem atitudes saudaveis e ainda arcar com a culpa de se expor a habitos “danosos”.
Marta (C1) percebia estar influenciando os habitos e preferéncias alimentares dos seus
filhos, sugerindo a transmissao de “legados” que definem o grupo familiar. O habito de
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“sair da linha” chegou a ser considerado por esta mae como uma compulsao, refor¢ando
o carater moralizante da alimentacdo e a necessidade de justificar a “transgressao” como
sendo algo fora de controle:

Ninguém toma refiigerante dizendo: “Ai, coisa boa!” Toma porque é um vicio. [...]
O refii também eu aaamo [énfase], entdo agora eu compro assim até demais, dai até
deu uns ‘poblema’de pressao, colesterol, tudo né, meu marido disse: “ohh, vamos
maneirar”. Porque eu tenho problema de diabetes também, eu tomo remédio tudo,
mas eu ndo consigo, eu disse pro médico: [...] “Nao diga que é pra mim parar de
comer doce”. [...] As vezes é meia noite, uma hora da manhd me dé vontade de
comer doce. Eu tenho que comer, ndo, juro por Deus, é uma obsessdo por doce
sabe. [foi pegar um refri nesse momento]. (Marta-C1)

As criangas desejavam consumir alimentos que diziam ser menos saudaveis (picolé,
batata-frita, chocolate, salgadinho e sorvete), pela curiosidade, por ver outros comendo
ou pelas propagandas que assistiam. Os seus desenhos mostraram sua preferéncia por
frituras e guloseimas, mesmo coadunando com o discurso dos pais sobre o que era
uma alimentacdo saudavel. Muitos pais tinham dificuldades em estimular habitos que
consideravam melhores e tinham prazer em poder satisfazer as vontades dos/as filhos/
as o que, por sua vez, refletia o proprio contexto de socializa¢@o alimentar da familia no
qual, influenciado pela dimensdo afetiva e os padrdes culturais vigentes, as opinides e
vontades das criangas t€ém importancia crescente (Oliveira, Czeresnia, Vargas & Barros,
2018; Scaglioni et al., 2018). Tais entraves se relacionavam tanto a aspectos praticos e
financeiros como ao fato de que o ideal de alimentagdo saudavel ndo se associar a vivéncias
de prazer (Canesqui & Garcia, 2005), mas a sacrificio e disciplina.

As “porcarias/besteiras” eram, por vezes, alternativas para a merenda na escola. Em
algumas escolas havia o “dia da porcaria”, quando as criangas podiam levar alimentos
gordurosos e agucarados para o lanche. Assim, tanto os pais como as criangas reafirmavam
a tendéncia de que era preciso, vez por outra, “sair da linha”. Percebe-se que acdes de
incentivo a alimenta¢do saudavel no espago escolar (Ministério da Satude, 2014) ainda
ndo sdo uma realidade, sendo um fator de vulnerabilidade programatica, em particular
entre os mais pobres (Silva et al., 2018).

Ha uma diversidade de significados, contextos sociais e relacionais envolvidos
nas praticas alimentares das criangas que, por vezes, incluem alimentos e preparagdes
consideradas pela ciéncia como arriscadas e prejudiciais (Pires, 2013). Igualmente,
estilos de vida saudéveis sdo perseguidos como ideais pelos individuos, pois ndo haveria
como ‘fugir’ diante das multiplas opg¢des atuais (Castiel et al., 2014). Castiel et al.
(2014) enfatizam as dimensdes morais ¢ utilitaristas em torno das recomendagdes sobre
a alimentacdo saudével, as quais encobrem os jogos de interesse e poder que promovem
modos de sujei¢ao subjetiva em torno do controle de peso na sociedade atual. Ademais, as
prescri¢des de vida saudavel, as quais incluem a alimentacao, sdo individualizantes, como
se s0 ndo as realizasse quem ndo quer, gerando culpa e encobrindo as desigualdades sociais
que as dificultam (Oliveira et al., 2018). Nessa perspectiva, entendemos que a comida liga
o mundo das coisas e das ideias, sendo que o que se ingere encarna ou materializa o ambito
relacional e moral do comportamento alimentar (Bosi et al., 2011). Ao “sair da linha” e
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consumir alimentos menos saudaveis, as familias se defrontam com a materializagdo da
culpa diante da consciéncia social generalizada sobre os riscos a saude, embora o prazer
conectado aos mesmos supere a opressao do discurso da vida saudavel e até proporcione
alivio. Tais representagdes se naturalizam na esteira do processo sociohistorico de
racionalizacdo cientifica do comer e alimentar-se (Castiel et al., 2014).

Outra via urbana de “sair da linha” é a realizacdo das refei¢des em restaurantes ou
lanchonetes. No estudo, familias com melhores condi¢des financeiras comiam fora com
mais frequéncia, enquanto as mais pobres preparavam pratos de restaurantes e lanchonetes
em casa como se o consumo dessas preparagdes exprimisse a adesdo a uma identidade
social urbanizada.

Corroborando achados de Garcia (1997a), os relatos das familias revelaram diferengas
simbdlicas importantes entre a comida do dia-a-dia e a do lazer, mais propriamente a do
final de semana. Essa era outra linha de fuga ao discurso da alimentagdo saudavel, sendo
os finais de semana os dias da “besteira” nas familias; dia da refeicao sem tantas regras, de
“sair da rotina” (Tabela 3). Em contraposic¢ao, alimentos com baixa palatabilidade, como
vegetais, por exemplo, eram, em geral, oferecidos em contextos neutros ou de imposi¢ao
(negativos), ao contrario daqueles ricos em agucar, gordura e sal, ofertados em festas,
celebracdes ou como forma de recompensa (Goldthorpe et al., 2018).

O desvio da alimentagao do dia-a-dia, considerada mais saudavel, era admitido com
constrangimento, como uma “transgressao”. Uma das familias justificou explicitamente
a alimentagdo menos saudavel do final de semana pela necessidade de quebrar a rotina
dos dias de trabalho do casal (Tabela 3). O cansaco da semana também respondia pela
alimentagdo fora do padrdo no final de semana e independente da situagdo econdmica
familiar, esse era o0 momento para sair da rotina alimentar, ligando-se ao lazer e a
descontracdo em rituais de encontro familiar (Garcia, 1997a).

Para Canesqui e Garcia (2005), a alimentaco, além do bioldgico, conforma-se a
atos socioculturais resultantes de sistemas alimentares complexos constituidos por fatores
ecoldgicos, histéricos, culturais e economicos. Portanto, se percebe que as escolhas
alimentares das familias eram perpassadas por RS que corporificavam suas restricdes
socioecondmicas e dos contextos em que viviam, habitos culturais e historicamente
enraizados, o discurso da vida saudavel e a busca de prazer e liberagao pelos alimentos,
como forma de resisténcia e gozo da vida.

Consideracoes Finais

Os achados do estudo enfatizam o quanto as RS e praticas alimentares de
familias com criangas em idade escolar se entrelagam de modo complexo com cenarios
socioecondmicos, culturais, ambientais, historicos e afetivos. Ficou claro que as mudangas
nos padrdes alimentares modificaram os habitos das familias, principalmente daquelas
oriundas do campo. Essas familias entendiam que, apesar das agruras e dificuldades
da vida no meio rural na época, tinham habitos mais saudaveis por utilizar alimentos
do préprio cultivo e criagdo, em sua maioria, livres de agrotoxicos e fertilizantes, com
acesso facil a varias frutas e verduras. Em contraste, a alimentagio atual era marcada
pela urbanizagdo, sendo comuns alimentos industrializados e guloseimas. Mesmo em
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familias com inseguranga alimentar, houve melhora nas condi¢des de vida, exposicao as
propagandas e consumo de varios alimentos o que, por sua vez, associava o consumo de
alimentos industrializados a prosperidade e a uma melhor posi¢ao social.

Contudo, ao passo que a compreensao das familias, enraizadas na sua histéria e
enfatizadas pelo discurso cientifico atual, apontavam na dire¢do de uma alimentacao dita
saudavel e mais tradicional, varias forcas, tanto proximais como distais, tencionavam suas
praticas em outra direcao. Por exemplo, o maior acesso logistico e financeiro a alimentos
industrializados, doces e comidas rapidas, mas também as restricdes financeiras e a
“pobreza” de opcdes consideradas saudéaveis proximas de casa se cruzavam com a rotina
corrida das familias, os significados prazerosos associados ao consumo de “porcarias/
besteiras” como forma de ““sair da rotina”, obter relaxamento e gozo da vida. Em varios
aspectos, negociar essas diferentes dimensdes das praticas alimentares na busca por uma
vida saudavel ndo era facil e, com as criangas, isso envolvia a tarefa educativa como
um todo, sendo evidente a busca por conformar-se ao papel de bons pais coadunando
com a tendéncia de medicalizacao da alimentagdo saudavel. Os impasses e até a culpa
pela preferéncia e consumo de alimentos “ndo-saudaveis” marcava as RS dos pais e das
criangas, indicando transmissao dessas significacdes e do seu carater moral.

Outra dissonancia se revelou na escola, pois as criangas tanto podiam ter merendas
ou refeigcdes balanceadas (dadas pela familia e/ou escolas, beneficiando especialmente
criangas em situag@o de inseguranga alimentar), como também consumiam refrigerantes,
frituras e lanches pouco nutritivos. Assim como na escola as criangas tinham o “dia da
porcaria”, as familias “saiam da linha” nos finais de semana, pontuando linhas de fuga
ao discurso da alimentacdo saudavel e as multiplas facetas das RS.

Algumas limitagdes do estudo podem ser pontuadas. Primeiro, o fato a entrevista
com a crianga ter acontecido contigua a entrevista dos pais pode ter influenciado seus
relatos e algumas se mostraram retraidas e tiveram dificuldades para comentar seus
desenhos. Ainda, ndo foi possivel uma inser¢do aprofundada no contexto social das
familias, sendo que etnografias poderiam fornecer novos insights quanto as praticas
cotidianas de alimentacdo nos diversos ambientes e relacdes da crianga.

Os achados do estudo apontam a necessidade de abordagens integrais e
compreensivas visando a promogao da alimentagdo saudavel na infancia que coadunem
com a complexidade de significagdes e praticas envolvidas. Intervengdes e agdes baseadas
apenas na orientagao sobre alimentagdo saudavel nao tém se mostrado suficientes para
deter o crescente nimero de criangas e pessoas em situagdo de sobrepeso e obesidade
(Bleich, Segal, Wu, Wilson & Wang, 2013), enquanto que intervencdes baseadas nas
escolas e/ou nas comunidades tém se mostrado mais promissoras (Bleich et al., 2018;
Trude, Surkan, Steeves, Porter, & Gittelsohn, 2019). Mais do que isso, abordagens focadas
apenas no individuo podem acabar por culpabilizar individualmente as pessoas pelo
seu infortinio (Castiel et al., 2014). Sdo necessarias politicas de incentivo a produgao
agricola sustentavel, com menores custos ao produtor e ao consumidor, com a elaboragao
de agdes para populagdes em maiores dificuldades de adquirir alimentos saudaveis. Em
particular, quanto as criangas, ¢ preciso abarcar seus contextos de sociabilidade primaria
(a familia) e extensa (principalmente, a escola), visando incorporar praticas alimentares
saudaveis como algo prazeroso e acessivel (Canesqui & Garcia, 2005; Romanelli, 2006).
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Para tanto, ¢ essencial conhecer os significados, afetos e saberes envolvidos nas praticas
alimentares das familias, drea ainda pouco explorada por estudos brasileiros e para o qué
a presente pesquisa buscou contribuir.
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