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RESUMO
Este estudo transversal avaliou o impacto do aleitamento materno, da

introducao alimentar e seus efeitos no estado nutricional e saude bucal de 50
criancas de 3 a 7 anos em Guarapuava-PR. Foram coletados dados por meio
de questionarios com os pais, afericdo de medidas antropométricas, além de
busca em prontuario sobre a ocorréncia de caries. Os resultados mostraram
que 34% das criangas estavam com sobrepeso ou obesidade, 6%

apresentaram baixa estatura, 52% nao foram amamentadas exclusivamente
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até os seis meses. Em relagcdo a saude bucal, 86% das criancas
apresentaram caries, mas nao houve associagcdo significativa entre
aleitamento, introdugéo alimentar, estado nutricional e caries. Conclui-se que
a pratica adequada de aleitamento materno e a introdugdo alimentar no
momento adequado s&o essenciais para o desenvolvimento saudavel das
criangas, e mais estudos sao necessarios para aprofundar o impacto desses
fatores.

DESCRITORES: Avaliacdo nutricional. Obesidade. Carie dentaria. Crianga.
ABSTRACT

This cross-sectional study evaluated the impact of breastfeeding, the
introduction of food and its effects on the nutritional status and oral health of
50 children aged 3 to 7 in Guarapuava-PR. Data was collected via
questionnaires with parents, anthropometric measurements and a search of
medical records on the occurrence of cavities. The results showed that 34% of
the children were overweight or obese, 6% were underheight, 52% were not
exclusively breastfed up to six months old. With regard to oral health, 86% of
the children had cavities, but there was no significant association between
breastfeeding, introduction to food, nutritional status and cavities. It can be
concluded that the proper practice of breastfeeding and the introduction of food
at the right time are essential for the healthy development of children, and more
studies are needed to deepen the impact of these factors.

DESCRIPTORS: Nutritional assessment. Obesity. Dental cavities. Children..
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INTRODUCAO

aleitamento materno é amplamente reconhecido como uma pratica

essencial para a saude infantil, transcendendo a fung¢do nutricional ao

contribuir de forma significativa para o desenvolvimento do sistema
imunoldgico’. Nesse contexto, a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), juntamente
com o Ministério da Saude do Brasil, recomenda o aleitamento materno exclusivo até
os seis meses e complementado até os dois anos ou mais?3.

Apesar dessas recomendagdes, a introducdo precoce de alimentos
complementares ainda € uma pratica recorrente em diversos contextos, estando
associada a desfechos negativos para a saude da crianga. Entre os principais
prejuizos, destacam — se maior vulnerabilidade a infec¢des, maior risco de desnutrigdo
e a reducgao da tolerancia gastrointestinal.

Contudo, a partir dos seis meses de vida, a introdugcéo adequada de alimentos
complementares torna-se indispensavel, uma vez que coincide com o
desenvolvimento de sinais de prontidao, maior eficiéncia na absorcao de nutrientes e
aprimoramento na capacidade de distingdo entre fome e saciedade’.

Um estudo realizado no Brasil com 50 criangas entre 7 e 48 meses demonstrou
que os alimentos mais frequentemente oferecidos as criangcas com menos de um ano
incluem: agucar refinado, biscoito doce, bolo, gelatina, leite fresco, produtos lacteos
do tipo petit suisse, iogurte, leite fermentado com lactobacilos vivos e pdo®. A oferta
desses alimentos, ricos em sacarose, antes dos seis meses de vida esta associada
ao desenvolvimento de cérie dentaria®.

Outro estudo brasileiro, conduzido com criancas de quatro a seis anos,
evidenciou que a introdugcdo precoce de acucares livres esta associada a maior
prevaléncia de carie na primeira infancia, bem como a ocorréncia de complicacoes
pulpares em criancas pré-escolares®.

Diante disso, o Guia Alimentar para Criangas Brasileiras Menores de Dois Anos
recomenda que a oferta de alimentos e bebidas agucaradas ocorra apenas apés os
dois anos de idade, uma vez que o consumo excessivo desses produtos tem sido
vinculado a riscos a saude bucal, como carie dentaria, além de contribuir para o
desenvolvimento precoce de habitos alimentares inadequados, os quais podem

resultar em sobrepeso e obesidade infantil’.
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Portanto, a alimentagdo saudavel nos primeiros anos de vida é fundamental,
pois € o periodo crucial para o crescimento, o desenvolvimento e a consolidagéao de
habitos alimentares duradouros’. Diante disso, o presente estudo teve como objetivo
avaliar a influéncia do aleitamento materno e da introducéo alimentar sobre o estado
nutricional e saude bucal de criangas de 3 a 7 anos, residentes em Guarapuava,

Parana.

METODO

Trata—se de um estudo transversal realizado em uma Unidade Basica de Saude
(UBS) e um Centro de Especialidades Odontolégicas (CEQO), ambos situados no
municipio de Guarapuava, Parana.

Foram convidadas a participar da pesquisa criangas com idades entre trés a
sete anos, que buscaram atendimento odontologico nos referidos servigos de saude
durante o periodo de junho a setembro de 2024. A inclusdo na amostra ocorreu
mediante a anuéncia dos pais ou responsaveis legais, formalizada por meio da
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), previamente a
realizagao da entrevista.

A coleta de dados foi realizada por meio de dois instrumentos. O primeiro
consistiu em um questionario estruturado, elaborado pelas autoras, contendo
perguntas relativas ao tempo de aleitamento materno exclusivo e a idade de
introducao de diferentes alimentos como mingau com leite, agua e cha, frutas, sucos,
comidas de panela, entre outros. O segundo instrumento utilizado foi o questionario
dos Marcadores do Consumo Alimentar para a Atengdo Basica®, validado pelo
Ministério da Saude. Esse instrumento foi aplicado com pequenas adaptacoes
linguisticas para facilitar a compreensado por parte dos responsaveis, sem que
houvesse alteragdo no conteudo original, preservando, assim, sua validade de
aplicagao.

O estado nutricional das criangas foi avaliado por meio de mensuragdes
antropométricas de peso e estatura. Para a afericdo do peso, utilizou-se uma balanca
digital calibrada da marca Multi Saude®, com capacidade maxima de 180 kg e
precisdo de 0,2 kg. As medidas antropométricas foram realizadas conforme as

orientagdes estabelecidas pelo Ministério da Saude do Brasil, disponiveis em material
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online, de modo a padronizar a avaliagao nutricional e assegurar maior precisao nos
dados coletados®.

Apos a afericao do peso e da estatura, as criangas foram classificadas segundo
o seu estado nutricional. Para tanto, os dados antropométricos foram analisados com
base nos indicadores de indice de Massa Corporal (IMC) para idade (IMC/I) e estatura
para idade (E/I), sendo a classificagao realizada por meio das curvas de crescimento
estabelecidas pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS)°.

A coleta de dados relacionados a saude bucal das criancas foi realizada
durante as consultas odontolégicas, por meio da analise dos prontuarios
odontologicos. Nessas fontes, foram verificados o tipo de tratamento recebido

(preventivo ou terapéutico) e a presenga ou auséncia de carie dentaria.

Os dados obtidos foram tabulados em planilha do Microsoft Excel®. A
verificacdo da normalidade da distribuicdo das variaveis continuas foi realizada por
meio do teste de Shapiro-Wilk. As variaveis relacionadas ao aleitamento materno e a
introdugéo alimentar foram apresentadas em frequéncia absoluta (n) e relativa (%),
enquanto as variaveis continuas foram descritas por mediana, bem como dos valores
minimo e maximo observados.

A associagao entre aleitamento materno e introdugao alimentar com o estado
nutricional e a presenca ou auséncia de carie dentaria foi analisada por meio do teste
exato de Fisher, adotando-se um nivel de significancia de 5% (p<0,05). Todas as
andlises estatisticas foram realizadas utilizando o software IBM SPSS (Statiscal
Package for the Social Sciences), versao 25.0.

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Estadual do Centro-Oeste, sob o parecer n® 6.948.715.

RESULTADOS

No total, foram avaliadas 50 criangas com idades entre 3 e 7 anos (mediana =
5), das quais 58% do sexo masculino. Em relagao a classificagéo do indice de massa
corporal para a idade (IMC/I), 34% apresentaram diagndstico nutricional inadequado,
sendo 24% com sobrepeso e 10% com obesidade.

Observou -se que a maioria das criancas apresentava estatura adequada para
a idade (94%), enquanto 6% foram classificadas com baixa estatura.

Em relagdo ao aleitamento materno, verificou -se que 52% das criangas nao

receberam aleitamento materno exclusivo até os seis meses. Além disso, a
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alimentagcao complementar foi introduzida de forma precoce em 22% das criangas
avaliadas. Dentre os alimentos oferecidos antes dos seis meses, destacaram — se

agua e o cha, consumidos por 42% das criangas (Tabela 1).

Tabela 1. Caracterizacdo da introducdo da alimentacdo complementar e dos
marcadores do consumo alimentar em criangas de 3 a 7 anos no municipio de
Guarapuava, Parana (n= 50).

Alimentagdo complementar Frequéncia Porcentagem (%)
Fase da introdugao da < 6 meses 11 22
alimentacéao
Complementar 2 6 meses 39 78
nao oferecido 0 0
Introdugao alimentar < 6 meses 6 12
mingau com leite
2 6 meses 22 44
nao oferecido 22 44
Introdugao alimentar < 6 meses 21 42
agua e cha
2 6 meses 27 56
nao oferecido 2 4
Introdugao alimentar < 6 meses 0 0
leite
2 6 meses 2 4
nao oferecido 48 96
Introdugao alimentar < 6 meses 12 24
férmula infantil
2 6 meses 1 2
nao oferecido 37 74
Introdugao alimentar < 6 meses 9 18
suco de fruta
2 6 meses 35 70
nao oferecido 6 12
Introdugao alimentar < 6 meses 9 18
Frutas
2 6 meses 40 80
nao oferecido 1 2
Introdugao alimentar < 6 meses 10 20
comida panela
2 6 meses 26 52
nao oferecido 14 28
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Consumo alimentar no dia Frequéncia Porcentagem (%)
anterior
Feijao sim 40 80
nao 10 20
Frutas frescas sim 36 72
nao 14 28
Verduras e/ou legumes sim 23 46
nao 27 54
Hamburguer e/ou embutidos sim 10 20
nao 40 80
Bebidas adogadas sim 42 84
néao 8 16
Macarrao instantaneo, sim 16 32
salgadinhos de pacote ou
biscoitos salgados nao 34 68
Biscoito recheado, doces ou sim 35 70
guloseimas
nao 15 30

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2025.

Ao avaliar os indicadores de consumo alimentar (Figura 1), observou-se uma
maior prevaléncia do consumo de verduras e/ou legumes e feijao entre as criancas
com 3 anos de idade. Por outro lado, o consumo de biscoitos recheados, doces ou
guloseimas, macarrao instantdneo/salgadinhos de pacote, bebidas adogadas,

hamburgueres e embutidos, bem como o de frutas frescas, foi mais elevado entre as

criangas com 6 anos.
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Figura 1. Prevaléncia de consumo de cada alimento no dia anterior a entrevista,
estratificada por faixa etaria das criancas, Guarapuava, Parana (n = 50).

Biscoito recheado, doces ou guloseimas 17.1 17.1 143 37.1 143
n=35
Macarrdo instantaneo, salgadinhos de pacote ou biscoitos salgados m 6.3 18.8 43.8 12,5
n=16
Bebidas adocadas 214 16.7 (s 26.2 19.0
n=42
Hambirguer ¢/ou embutidos 20 y 50 10
n=10
Verduras e/ou legumes 348 21,7 8.7 21,7 13.0
n=23
Frutas frescas 19.4 13.9 27.8 16,7
n=36
Feijio 19.5 17.1 17.1 19.5
n=40
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
B3 anos “4anos ®5anos ®G6anos 7 anos

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2025.

Em relagédo a saude bucal das criangas entrevistadas, observou -se que 86%
(n = 43) apresentaram registro de carie dentaria em uma ou mais consultas
odontoldgicas. Conforme apresentado na Tabela 2, ndo foi identificada associagéo
estatisticamente significativa entre o aleitamento materno exclusivo (AME), a

introducao alimentar, o estado nutricional e a presenga de carie dentaria.

Tabela 2. Associagao entre aleitamento materno, introdugcdo alimentar e estado
nutricional e prevaléncia de carie dentaria em criangas do municipio de Guarapuava,
Parana (n = 50).

Eutrofia Excesso Valor-p Carie Carie Valor - p
de peso (nao teve) (teve/tem)
Interrupg¢ao do n (%) n (%) n (%) n (%)
AME
< 6 meses 19 (73,1) 7 (26,9) 0,373 5(19,2) 21 (80,8) 0,420
> 6 meses 14 (58,3) 10 (41,7) 2(8,3) 22 (91,7)

Introducgio da Alimentagao Complementar

< 6 meses 9(81,8)  2(18,2) 0,292 5(12,8) 34 (87,2) 0,641

> 6 meses 24 (61,5) 15 (38,5) 2(18,2) 9 (81,9)
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Introdugao Mingau

< 6 meses 5(83,3) 1(16,7) 0,640 0 (0,00) 6 (100) 1,000
> 6 meses 15 (68,2) 7 (31,8) 2(9,1) 20 (90,6)

Introdugdo Agua

< 6 meses 17 (81) 4 (19) 0,750 5(23,8) 16 (76,2) 0,215
> 6 meses 15(55,6) 12 (44,4) 2(7,4) 25 (92,6)

Introdugdo Férmula infantil

< 6 meses 8 (66,7) 4 (33,3) 1,000 2(16,7) 10 (83,3) 1,000
> 6 meses 1(100) 0(0,0) 0 (0,00) 1(100)

Introdugao Suco

< 6 meses 6 (66,7) 3(33,3) 1,000 2(22,2) 7(77,8) 0,586
> 6 meses 25(71,5) 10 (28,6) 4(11,4) 31 (88,6)

Introdugéao Fruta

< 6 meses 27 (67,5) 13 (32,5) 1,000 1(11,1) 8 (88,9) 1,000
= 6 meses 6 (66,7) 3(33,3) 6 (15,0) 34 (85,0)

Introdugdo comida de panela

< 6 meses 7 (70,0) 3 (30,0) 0,716 1(10,0) 9 (90,0) 1,000
= 6 meses 16 (61,5) 10 (38,5) 3(11,5) 23 (88,5)

Introducéo outros alimentos

< 6 meses 9 (75,0) 3(25,0) 0,726 1(8,3) 11 (91,7) 0,655
> 6 meses 24 (64,9) 13 (35,1) 6 (16,2) 31 (83,8)

AME= aleitamento materno exclusivo;
Fonte: elaborado pelas autoras, 2025.

Rev. Saude Publica Parana (Online). 2025 Set.;8(3):1-17

9



DISCUSSAO

Os resultados obtidos neste estudo reforcam a relevancia do aleitamento
materno e da introducédo alimentar adequada para o estado nutricional de criangas
com idades entre 3 e 7 anos, ao evidenciar que 34% da amostra apresentava
sobrepeso e obesidade. Tais resultados estdo alinhados com os dados do Sistema de
Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN), que indicam que 29,31% das criangas
entre 2 e 5 anos apresentaram risco de sobrepeso ou obesidade. No estado do
Parana, essa prevaléncia foi de 32,82% para a mesma faixa etaria, enquanto no
municipio de Guarapuava o percentual alcangou 32,12%"".

Por outro lado, observou -se também um quadro de desequilibrio nutricional
evidenciado pela baixa estatura para a idade em 6% das criangas avaliadas,
possivelmente associada a ma nutrigao e/ou a condi¢cbes de saude desfavoraveis. De
forma compativel, um estudo realizado com 413 criancas na regido Nordeste do Brasil
identificou um perfil epidemioldgico nutricional caracterizado por taxas expressivas de
baixa estatura e sobrepeso/obesidade em criangas com menos de cinco anos'2. Ainda
segundo o estudo, os principais fatores associados a esse perfil foram: idade
gestacional, peso ao nascer, estatura materna, situacdo socioecondémica, idade da
crianga, o indice de massa corporal (IMC) da mae e o suporte social?.

Além disso, embora seja amplamente reconhecido que o aleitamento materno
exclusivo até os seis meses oferece diversos beneficios a saude infantil, e que a
introducéo de alimentos complementares deve ocorrer apenas apds esse periodo?,
este estudo revelou que 52% das criangas n&o receberam aleitamento materno
exclusivo até os seis meses. Diversos fatores tém sido associados ao risco de
interrupcao precoce do aleitamento materno exclusivo, especialmente antes dos trés
meses de vida, como a percepgao materna de baixa producao de leite, dificuldades
no ganho de peso adequado do bebé, episddios de mastite e o retorno da mae ao
trabalho'. Paralelamente, outro estudo demonstrou que o apoio do parceiro e a
auséncia de retorno precoce ao trabalho estdo positivamente associados a maior
duragdo do aleitamento materno exclusivo'.

Um estudo realizado na China, no ano de 2022, evidenciou o efeito protetor do
aleitamento materno sobre o estado nutricional da crianga, evidenciando uma
associacao inversa entre a amamentacido e o desenvolvimento de obesidade em

criangas com idade entre 2 a 6 anos'®. No que se refere a alimentagdo complementar,
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o referido estudo constatou que 22% das criangas tiveram a introdug¢ao de alimentos
complementares antes dos seis meses de vida. Dentre os alimentos mais oferecidos
as criangas participantes do presente estudo, destacaram-se a agua e o cha, resultado
semelhante ao observado em outras pesquisas brasileiras'®:17.

Os alimentos oferecidos durante a fase de introducdo alimentar exercem
consideravel influéncia sobre os padrdes e as preferéncias alimentares das criangas
em etapas posteriores da vida. Ademais, a analise do consumo alimentar referente ao
dia anterior, realizada com as criangas avaliadas, evidenciou padrdes alimentares
distintos entre as diferentes faixas etarias, especialmente nas idades de 3 e 6 anos.
Aos 3 anos, observou-se um maior consumo de vegetais e frutas, ao passo que, aos
6 anos, a preferéncia tende a se voltar para alimentos industrializados (Figura 1).

Dados recentes demonstram que o maior consumo de vegetais e frutas por
criangas menores de trés anos esta relacionado, sobretudo, a influéncia que os pais
exercem na alimentagao, sendo observado que realizar as refeicdbes com os familiares
aumenta a receptividade a esses alimentos. Ademais, a percepcdo de uma dieta
saudavel por parte dos pais influencia as escolhas dos alimentos saudaveis a serem
oferecidos aos seus filhos'19. A medida que a crianca cresce, passa a receber
influéncia de fatores ambientais, sendo observado que um maior tempo de
permanéncia na escola e um maior tempo de exposi¢ao as telas estdo associados a
um maior consumo de alimentos ultraprocessados por criancgas de 4 a 7 anos?°.

Uma pesquisa brasileira revelou que 57,7% dos anuncios de alimentos
ultraprocessados utilizam estratégias abusivas direcionadas a criangas e
adolescentes, sendo que 98,6% deles nao fornecem informagdes adequadas e claras
sobre o produto?!. Outro estudo analisou a publicidade infantil em 25 canais do
Youtube, constatando uma predominancia de propagandas de alimentos
ultraprocessados em videos voltados para o publico infantil, especialmente aqueles
conduzidos por youtubers mirins?®?. Nesse contexto, o uso prolongado de midias
digitais por criangas e adolescentes esta associado a uma maior preferéncia por
alimentos doces, gordurosos e salgados, além do aumento do consumo de fast food?3.

Conforme evidenciado em um estudo realizado nos Estado Unidos, criancas
expostas a uma maior quantidade de frutas e vegetais até os nove meses tendem a
consumir quantidades mais elevadas desses alimentos aos seis anos. Da mesma
forma, criangas que foram expostas precocemente a doces e sobremesas, aos nove

meses, apresentam uma ingest&do excessiva desses itens na mesma faixa etaria 2.
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De modo semelhante, outro estudo indica que a introdug¢ao de sucos artificiais antes
dos seis meses de vida esta associada ao aumento do consumo de sucos
industrializados, biscoitos recheados e refrigerantes durante a fase pré-escolar 25.

Este estudo identificou um elevado consumo de bebidas adogadas e alimentos
industrializados entre as criangas no dia anterior a consulta odontologica. Nesse
contexto, outra pesquisa, que avaliou o impacto do consumo de alimentos
cariogénicos na saude bucal de criangcas entre 18 a 36 meses, por meio de
marcadores do consumo alimentar, demonstrou que a ingestao elevada de alimentos
ricos em agucares livres esta associada a uma maior prevaléncia de carie dentaria
nao tratada®®.

Nao foi observada associacao entre a introducao alimentar, o estado nutricional
e a carie. Em contrapartida, um estudo realizado na regido Sul do Brasil identificou
uma relagao entre o estado nutricional e a presenga de carie dentaria, demonstrando
que criangas com essa condi¢cao apresentaram um indice de massa corporal (IMC)
mais elevado em comparacao aquelas livres da doencga?’.

A grande maioria das criangas entrevistadas nesta pesquisa apresentou o
diagnostico de carie dentaria. A ocorréncia precoce dessa condicdo na infancia é
influenciada por diversos fatores, entre eles os alimentos introduzidos a dieta infantil
e ao tempo de aleitamento materno. A introdug¢ao antecipada de alimentos ricos em
acUcar esta associada a um maior desenvolvimento de carie dentaria?®. Nesse
sentido, outro estudo identificou que a oferta de alimentos agucarados aos seis meses,
bem como a disponibilidade desses produtos no ambiente doméstico aos trés anos,
esta relacionada a uma maior prevaléncia de carie dentaria em criangas aos seis anos
de idade®®. No entanto, apesar das evidéncias existentes, o presente estudo nio
encontrou associagdes estatisticamente significativas entre a introdugdo alimentar e o
aleitamento materno com a ocorréncia de carie dentaria.

O comportamento dos pais durante as refeicoes exerce uma forte influéncia no
desenvolvimento de habitos alimentares infantis e no risco de sobrepeso. Um estudo
demonstrou que as criangas cujos pais adotam praticas alimentares saudaveis, como
oferecer refei¢gdes equilibradas e evitar distragées durante o momento da alimentagao,
apresentam menor risco de desenvolver sobrepeso®.

Uma das limitagdes deste estudo diz respeito ao tamanho reduzido da amostra
(n =50), selecionada por conveniéncia entre usuarios de servigos odontolégicos. Essa

caracteristica compromete a possibilidade de generalizagcdo dos achados, uma vez
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que a amostra pode nao refletir adequadamente a populacéo infantil do municipio,
tampouco de outras regides com caracteristicas distintas. Ademais, a baixa frequéncia
de consultas odontologicas preventivas pode ter influenciado os resultados,
especialmente no que se refere a identificacdo de criangas sem caries.

Além disso, a auséncia de informagdes mais detalhadas sobre os
responsaveis, como escolaridade, renda, ocupacgao e o tipo de escola frequentada
pelas criangas, limitou a contextualizacdo dos achados e a analise de possiveis
fatores associados aos desfechos avaliados. Essas variaveis sdo fundamentais para
a compreensao das desigualdades em saude e de sua influéncia na nutrigdo e saude
bucal infantil.

As limitagdes metodologicas aqui descritas, em especial o tamanho amostral
restrito e a auséncia de controle para variaveis de confusao, podem ter contribuido
para a nao deteccao de associagdes estatisticamente significativas entre aleitamento
materno, introdug¢ao alimentar, estado nutricional e presenga de caries. Tais aspectos
devem ser cuidadosamente considerados na interpretacao dos resultados.

Dessa forma, recomenda-se que futuras investiga¢gdes contemplem amostras
maiores e mais representativas, incluindo variaveis sociodemograficas relevantes e a
aplicacao de analises multivariadas, como a regressao logistica, a fim de aumentar a
robustez dos achados e possibilitar inferéncias mais precisas. A continuidade de
estudos nessa area é fundamental para subsidiar estratégias de prevencédo e

promogao da saude embasadas em evidéncias cientificas.

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciaram uma elevada prevaléncia de
sobrepeso/obesidade (34%) e carie dentaria (86%) em criangas de 3 a 7 anos
atendidas em servigos publicos de saude. No entanto, ndao foram observadas
associagdes estatisticamente significativas entre o tempo de aleitamento materno, a
introducao alimentar e os desfechos avaliados (estado nutricional e saude bucal).
As limitagdes metodoldgicas, como o tamanho amostral reduzido, a selegado por
conveniéncia e a auséncia de variaveis sociodemograficas relevantes, possivelmente
contribuiram para a ndo deteccado de associagdes, comprometendo o controle de
fatores de confusao.

Recomenda-se que futuras pesquisas sejam realizadas com amostras mais
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representativas, delineamentos analiticos mais robustos e a inclusdo de variaveis
contextuais, com o objetivo de aprofundar a compreensdo das relagdes entre as
praticas alimentares na primeira infancia, o estado nutricional e a saude bucal. Esses
estudos sdo fundamentais para subsidiar politicas publicas e orientar acdes
multiprofissionais voltadas a promocéao da saude infantil.

Embora n&o tenham sido identificadas associagbes estatisticamente
significativas, os dados deste estudo reforgam a relevancia de intervengdes praticas
por parte de profissionais da Atencdo Primaria & Saude. E fundamental que
nutricionistas, odontélogos e demais integrantes da equipe multiprofissional ampliem
as acgdes educativas voltadas ao incentivo do aleitamento materno, a promocéo da
alimentacdo saudavel e a prevencdo da carie dentaria, tanto em atendimentos
individuais quanto em atividades coletivas com familias. A articulagao entre os setores
da saude e da educacdo, por meio de estratégias implementadas nas escolas e
Unidades Basicas de Saude, revela—se uma abordagem promissora para fomentar
habitos saudaveis desde a infancia e prevenir precocemente agravos nutricionais e

bucais.
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