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ALIMENTACAO SUPLEMENTAR DO LACTENTE
DAS CAMADAS DE BAIXA RENDA DO RECIFE

Mabel Ann Black de Albuquerque
Sacidloga

INTRODUCAQ

A alimentagdo do lactente engloba ndo somente a lactdncia, mas,
também, a oferta de outros produtos, constituindo estes a alimentagdo suple-
mentar.

A andlise do suplemento alimentar fornecido a crianga € importante
na medida em que a alimentacGo materna é capaz de preencher as necessida-
des do organismo infantil apenas durante os 4 ou 6 primeiros meses de vida.
A partir desta idade, o leite materno vai se tornando cada vez mais insuficien-
te, com 0 esgotamento das reservas de sais minerais acumuladas durante o
perfodo neonatal, tornando-se necessdrio fornecer um suplemento especial-
mente rico em prote(nas, de acordo com as nutricionistas e os pediatras.’

Estudos tém demonstrado que a alimentagdo suplementar dos lac-
tentes nas camadas de baixa renda é, o mais das vezes, inadequada, inclusive
quando comparada & alimentagdo dos adultos, devido a concepgdo que a mae
tem do que constitui alimento adequado & criancga e/ou também porque elas
tendem a privilegiar o chefe por ocasido da distribuigdo de alimentos.
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46 Alimentagho suplementar do lactente das carmadas de baixa renda do Recife

Este trabalho, parte de um estudo mais amplo sobre ‘Condicfes de
Vida e Alimentagdo do Lactente””,2 pretende verificar até que ponto os ali-
mentos introduzidos pelas maes para complementar ou substituir o leite ma-
terno, se aproximam ou se afastam do padrdo alimentar do adulto caracte-
ristico das camadas de baixa renda, bem como avaliar a sua adequacdo 3s ne-
cessidades nutritivas da crianga,

Os dados utilizados foram coletados através de um questionério apli-
cado de janeiro a fevereiro de 1974, a uma amostra constituida por maes ou
responsdveis de criangas de 0-12 meses, cujo cdnjuge ou pessoa responsdvel
pelo sustento familiar tivesse uma renda entre um a trés saldrios minimos
mensais. A entrevista teve por objetivo apreender as priticas alimentares se-
guidas com a crianga mais nova.

1. A DIETA OFERTADA AO LACTENTE

Com o objetivo de especificar como e quando ocorre a suplementa-
¢do ou substituigdo do leite materno, examina-se, em primeiro lugar, o com-
portamento da m&e ou entrevistada em relagdo 3 oferta ou ndo de leite ma-
terno.

Pediatras e nutricionistas 3 tém salientado que o desmame deve se
iniciar a partir do guinto més, substituindo-se, entdo, a cada més, progressiva
e lentamente, uma mamada pelo leite artificial ou outro alimento, de modo
que, no fim do primeiro ano de vida, seja ela completada. Prolongar a ama-
menta¢do materna gté o fim do primeiro anc ou mais é, scbretudo, recomen-
dado para aqueles lactentes cujos pais nfo tém recursos para adquirir os ali-
mentos de comprovado valor nutritivo, fundamentais a este perfodo de vida.

A impossibilidade de suprir o lactente com os alimentos bésicos ao
seu desenvolvimento normal faz com que o perfodo de introdugdo da alimen-
tagdo suplementar seja considerado um dos mais probleméticos nos pafses
subdesenvolvidos, nas camadas de baixa renda. Indimeras pesquisas tém de-
monstrado que & justamente nesta época que se acentua a taxa de Mortalida-
de Infantil, como conseqiiéncia da falta de vitaminas, sais minerais e protei-
nas na alimentagdo suplementar oferecida ao lactente, visto que ela, em geral,
€ pouco diversificada, restringindo-se, basicamente, a um cereal ou tubérculo.

Para verificar quando & como ocorre a suplementag&o ou substituicdo
do leite materno, centra-se a andlise na dieta alimentar a que o lactente esta-
va submetido na ocasifo das entrevistas. Tal decisfo fundamenta-se no pres-
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suposto de que a descrigdo do comportamento alimentar do aqui e agora pos-
sibilita uma apreensio mais objetiva e real do padrfo alimentar do lactente,

Esta dieta serd examinada em dois momentos, dizende, o primeiro,
respeitc a4 suplementagdo ou substituicdo do leite materno por outro tipo de
leite, e se referindo, o segundo, 3 introducdo dos alimentos sélidos ocu semi-
sblidos.

Suplementacdo ou substituico do leite materno por outro tipo de
feite — Os dados referentes 3 dieta alimentar do lactente (tabela 1} revelam
que 27,75% das maes ou responsdveis davam leite materno quando eram en-
trevistadas. Um exame mais detalhado deste subgrupo indica que este tipo
de leite é recebido com exclusividade sobretudo pelos Jactentes com menos
de um més de idade (56,00%). A partir deste momento, torna-se cada vez
mais freqlente a suplementagdc do leite materno por leite de vaca em pé
ou "in natura”, sendo, entretanto, aquele, o principal suplemento do leite
materno. Isto indica que o suplemento do feite materno por leite artificial
ocorre bem cedo, cu seja, j& no primeiro més de vida, vez que, apenas 8%
dos que tém esta idade, 16% dos de 2 meses, e 4% dos de 3 meses, recebem
leite materno com exclusividade.

Essa mesma tabela mostra que ndo somente ocorre muito cedo a su-
plementacdo do leite materno, mas, também, que o perfodo de lactincia ma-
terna é muito curto, vez que, a introdugdo de outro tipo de leite representa,
no mais das vezes, a substituigdo do leite materno. De fato, a partir do pri-
meiro més de vida, mais da metade dos lactentes recebe leite de vaca em p6
ou "'in natura’’, como substituto do leite materno. Alids, 25,00% dos lacten-
tes que tém menos de um més de idade, j& ndo recebem leite materno.

Tal ocorréncia é prejudicial ao lactente porque os nutricionistas
afirmam que a introducdo de outros alimentos antes dos 5 meses é neces-
saria sempre gue continuem sendo suplementos, e ndo substitutos de leite
me*erno, vindo a se agravar mais ainda quando a situacdo econdmica ndo
permite a aquisicdo dos alimentos adequados & crianga, como, alids, seria o
caso das maes aqui entrevistadas. Demonstrado ja foi que, nas camadas de
baixa renda, leite em pé ou “in natura’ nJo é oferecido em quantidade sufi-
ciente a crianca, e que, além disso, o suplemento alimentar € pobre em pro-
tefnas animais, considerando-se este fator como responsdvel por uma forma
de desnutricdo conhecida como distrofia ou desnutri¢cdo calérico-protéica,
chamada por alguns de doenga da falta de leite.*

Os dados aqui obtidos mostram que a oferta & crianca de leite de vaca
artificial ou "'in natura’’, quer como suplemento ou substituto do leite mater-
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no, parece ocorrer mais cedo do que em outras regifes das Américas. Pelo
menos é isto que se deduz quando eles sdo comparados com aqueles encon-
trados por MENCHU e colaboradores, 5 em seis palses da América Central.

Tal resultado aproxima-se, entretanto, daqueles da Investiga¢do Inte-
ramericana de Mortalidade Infantil,® que apresenta a cidade do Recife como
aquela, dentre as cidades americanas estudadas, com o perfodo de lactdncia
mais curto.

Introducdo de alimentos semi-sélidos e sélidos — Da masma maneira
que o leite materno é suplementado ou substituido, desde cedo, por leiteem
pdé ou leite de vaca “in natura’’, os alimentos sélidos ou semi-sélidos sdo in-
troduzidos prematuramente na alimentacdo do lactente, 0 que se constata
quando se examina, ainda, a tabela 1.

Com efeito, observa-se que 25,8% dos lactentes, antes de completa-
rem um més de idade, jd4 recebem alimentos semi-sélidos como- suplemento
ou substituto do leite materno, chegando esta proporgdo a 52% entre os lac-
tantes com um més de idade, e a 60,60% entre aqueles que t6m dois meses,
sendo que a partir dos seis meses, mais de 90% dos lactentes, em cada més de
vida, passam a receber alimentos sélidos ou semi-sélidos, agora, sobretudo,
como substitutos do leite materno,

Com o objetivo de detalhar o padrio dietético, examina-se, mais es-
pecificamente, a natureza desses alimentos semi-sélidos ou sélidos, forneci-
dos ao lactante da amostra, com base nos dados inscritos na tabela 2.

Os alimentos s6lidos ou semi-s6lidos mais ofertados aos lactentes sdo,
em ordem decrescente: banana prata, arrozina, laranja, batata-inglesa, chu-
chu, maizena, cenoura, jerimum e arroz. Dentre estes, apenas a oferta da
banana é relativamente significativa, desde que ela faz parte da dieta alimen-
tar de cerca de 40% dos lactentes, vindo o restante a ser bastante baixa. Arro-
zina, laranja, batata-inglesa, chuchu, maizena e cenoura sdo ofertados por
apenas mais ou menos 20% das mdes entrevistadas, enguanto o jerimum e o
arroz por pouco mais de 15%.

Fica patente, assim, a extrema pobreza da dieta dos lactentes cujas
mées ou responsdveis foram objeto de entrevista na presente investigacdo.
Isto, alids, € mais claramente percebido guando se analisa especificamente
esta dieta por grupos bésicos de alimentos, conforme classificagdo tradicio-
nalmente usada por estudiosos da alimentacdo infantil, tal como apresenta-
das nas tabelas 2, 3 e 4. Entretanto, vale ressaltar que este exame é feito
apenas em relagdo & presen¢a ou ndo, na dieta do lactente, dos alimentos
classificados nos quatro grupos bésicos.
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50 AlimentacSo suplementar do lactente das carnadas de baixa renda do Recife

TABELA 2
CONTEUDC DA DIETA OFERTADA AQ LACTENTE

mA?fq_.j 0o t 2 3 4 B Subtatat 6 ?| B9l 11| 12| Subtowl -3 Towl gersl %
Afirnentos . . ey
Grupo
Laite Matirna 3 172 18 ] T 0 77 Ies 8 7 2 el 4] 4 4 34 18,50 111 27.7%
Laits 3¢ wen
orpd 17 21 2 X2 2% 37 |162 €513 M 6 |22 12142825 173 8398 | 335 83,75
Leite i viecn “in
natura”™ - 1 - 3 2 1 T A&l 3le|2]277( 9|3 14,56 k1 9,26
Grupo
Ovos - 1 - . 1 1 3 1,55 1 1 1 2 1 1 4 |1 5,30 4 350
Carme N 1 - - . a 4 206 3 s |7 |S5| 3| 8|17 |48 23.0 52 13.00
Felifo - .. - - - - 1 5 |4 | 4| 4] T{w0 ]| 35 16.99 as B.76
Grupa )
Chuchu - 1 - 3 8 7 17 876 |10 14 |6 [ 8| 9113|186 | 76 36,89 83 2238
Cenours - 1 2 4 8 9[22 11,34 |11 n Y|5; 88|14 | B4 ne? 8BS 21,50
Batate-Ingiesa 1 - 4 5 7 18 9,28 8 12 | & |1 T 2|16 75 36.41 93 23.25
Tomae . 2 12 B B8 17 876 7 7 4 2 71 4 8 EH 11.86 56 14,00
Jerimum . EE | & 8N 5,67 B N 7|8 881 5] 2013 n 17,76
Inhame - T . A 1 1 0.48 1 0.25
Brterrate - - - - - |- ] 2 0,97 2 9,50
Abacats - - - - . .. - - - 29 - 2 0,97 2 0.50
Laranis - 3 2 g T 14|35 1804 8 1 4 7|10 59 28.64 o4 2350
Corarduols - - - 1 - 3 4 2,06 - 1 . . 2 1 . 4 1,94 2.00
Banana - 1 1T 1Y 14 12 ¥ 2040 (19 1 W6 115 |16 |72 |18 {127 61,65 166 41,50
Mack - t - - - . 1 .52 - 1 - - - i} - 2 0.97 3 0.75
Grupo IV
Macurio . . . . 2 IR ERT 6.80 14 .50
Armox 1 . - . - 1 0.52 3 13 | 6 5118 |18 | &4 31.07 65 16,28
Maizena 1 3 3 [ ] [:] -] 28 1443 g n 5| 4 9|13 |14 64 .07 a2 23.00
Asaruts 1 - 1 10,52 - 1 . . . - i 2 097 2 0.50
Crema de Arvaz . PR . R T St 2 0,97 2 0.50
Arozing -3 J 1 %6 8 9 ;5 229 |12 1N 7|85 6| 4)52 25,24 103 2575
Farroz - 2 - 1 . - a #,55 1 - - - - - - 1 0,49 4 1.00
Farinha Lictes - 1 - 1 1 2 .55 | - 1 - 2 - 2|2 7 3,40 10 2.50
Neston - - - - - 1 1 052 2 - 2 1 5 2,43 6§ 1.50
Farinhs de trigo - - - - . . . - - - - . L 1 049 1 0.26
Fuinta dy Mandocs - - 1 4 -] 3,09 - - 1 1 - 1 1 4 1,94 10 250
Muciton - - 3 4 1 1 ] 4,64 1 3 |- - 2 1 1 ] 383 17 425
Cramogema T - B <. 1 - 1 049 1 0,28
Farinha de Avein . . - . . - - - - 1 - 1 Q.49 1 0,25
Farinha de Asror - 1 1 - - 1 3 1.55 L - r|- 1 - - 3 145 ] .50
Bixwoitw - 1 - - - 1 2 1.03 2 2 3 5 4 7 3 n 15,05 3 8,25
Plo - - - - - . - - 112t 2 ] 2.9 L] 1,50
¥ 1 - - 1 3 s - - |- -] . 3 1,45 a 078

* Base de percenagern 194 (actantas com 0-5 muses). ** Base da percentagem 206 [Isctentis tom 6 meses o +) *** Base ds percentagem 400
{totel ce lactentes).

TABELA
NOMERG OF LACTENTES Ent CADA MES DE ¥IDA FOR GAUFOS SASICOS DE ALWENTOS

rebasidall @ 1 2 3 4 .8 Swmwd g & T N w w17 Seww S Tow__pom

e | D M P M X N WM XX B B D M M OB W N6 10000 400 0000%
Gryps M - | - - 01 e L] 108 o nnon W o 17 19 ors kY- 0.50%
[e— -~ ® @ s 17 o o wIY M T ® N M™Mom oW wm e m re%
Grupe iV s 11 18 X oM e Bal® 4 M W oM N M ;17 s o nhawos

* Samde percevemgam 184, ™ Ome du pecivgems 206, °* Aums db fircmcgem S00
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Em rela¢do aos alimentos classificados no grupo !, constata-se que to-
dos os lactentes os recebem (tabela 3}, sendo que a maioria consome apenas
um tipo de leite {tabela 4), tanto antes dos seis meses quanto ap6s, demons-
trando isto que o leite &, por exceléncia, um alimento infantil, embora estu-
do realizado, recentemente, na cidade do Recife, sobre hdbitos alimentares
das camadas de baixa renda,? demonstre que o leite estd praticamente au-
sente da dieta do adulto dessas camadas.

No que se refere aos alimentos do grupo Il, aqueles constituintes do
corpo, isto é, fonte de proternas, observa-se que, tanto os de origem animal,
como vegetal, tém participacdo extremamente baixa na dieta do lactente em
todos os meses de vida, pois, apenas 20,5% deles recebiam estes alimentos de
suas mdes ou responsdveis. Ainda que esta percentagem seja mais elevada
quando se considera os lactentes de 6 meses e mais, s§o poucas as criancas
que recebem estes alimentos, ou seja, menos da metade (36,89%), a partir
desta idade (tabela 3). Saliente-se que a maior parte das mes que ministram
alimentos destes grupos oferecem somente uma parte deles (79,27%}, mesmo
aquelas que tém filhos com 6 meses e mais (78,95%), o que mostra como &
pouco diversificada a dieta ministrada ao lactente, pelo menos no que se re-
fere aos alimentos do grupo I, conforme pode ser visto através da tabela 4.

Quando se analisa o conteudo da dieta ofertada no que diz respeito acs
alimentos deste grupo, constata-se que apenas 3,50% e 13,00% das mdes da
amostra oferecem, respectivamente, ovos e carne as criancas e, mesmo assim,
essa oferta sé beneficia os lactentes com mais de 5 meses, constituindo exce-
¢80 apenas uma unica crianga de um més, gue chega a receber ambos (tabe-
la 2).

Essa caréncia de alimentos ricos em proteinas pode ser explicada pe-
las condig8es de vida desfavordveis, vez que, como tém demaonstrado algumas
pesquisas, no Brasil ndo hd, como em outras sociedades, muitas restrigGes ali-
mentares de base magico-religiosa, encontrando, tal interpretacdo, forte
apoio em diversos estudos realizados sobre o consumo de alimentos, que
mostram como produtos animais, tais como ovos e carne, praticamente no
sdo consumidos pelas camadas de baixa renda.

O feijdo, importante fornecedor de proteinas vegetais, também quase
ndo € consumido pelos lactentes da amostra, mas, aqui, o dado interessante é
que, ac contrario da carne e do ovo, esta leguminosa é parte importante da
dieta das camadas de baixa renda.8 Embora ndo se tenha elementos que per-
mitam descrever a composicio da dieta familiar, n§o hd razdo para duvidar-se
qgue o feijdo ndo seja consumido pelos membros adultos das familias dos lac-
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tentes cujas maes ou responsdveis so aqui analisados. Deste modo, a baixa
fregiiéncia da oferta de feijdo nfo pode ser explicada como resultante de
condicdes de vida desfavordveis, que impedem a aquisicio deste produto
nestas camadas.

0 fato de 91,25% das entrevistadas acharem que os lactentes nfo de-
vem receber todos os alimentos dados aos adultos e mesmo aqueles que sio
oferecidos &s criangas maiores, parece indicar que padrdes culturais respons4-
veis pela concep¢do que a mée tem do que seja alimento adequado para a
crianga, explicariam a pequena propor¢do de lactentes que recebem feijdo,
mostrando, as justificativas apresentadas quanto ao tipo de alimento que de-
ve ser dado ao lactente, que o adulto e ndo a crianga é usado como ponto de
referéncia. Ndo predomina, entre estas mies, a idéia de que a alimentagdo da
crianca deve ser melhor, tanto do ponto de vista dos nutrientes, como no que
se refere & higiene, mas se faz presente, sobretudo, a idéia de que o lactente
"’ndo deve’’ receber a alimentagdo que é caracterfstica do adulto, mas uma
que fhe € prépria. Contraditoriamente, isto significaria apenas consciéncia da
fragilidade do organismo infantil, motivo pelo qual, determinados alimentos,
considerados pesados, inadequados 4 idade etc., estariam exclufdos de sua

dieta. Entretanto, os padr8es culturais correspondem 3s necessidades, tais
comao assegurar a determinados membros de um grupo o direito sobre certos
bens escassos. Como os alimentos nas camadas de baixa renda ndo sfo acces-
sfveis em quantidade suficiente para atender a todo grupo familiar, restrigSes
sdo impostas ao consumo de certos produtos, com o fim de garanti-los aos
membros produtivos, que os necessitam para assegurar a manuten¢do da fa-
milia.

Assim, 0 reduzido consumo pelo lactente do feijdo, leguminosa que, tra-
dicionaimente, é parte dos habitos alimentares das camadas de baixa renda,
significaria, mais do que preocupacdo com a fragilidade infantil, a garantia
do seu consumo por parte dos membros adultos da familia.

Uma vez feita a exposicdo da participagdo na dieta do lactente dos
alimentos de origem animal e vegetal, classificados no grupo Il, passa-se a
andlise dos alimentos que comp8em o Grupo Il (frutas e verduras), indica-
dos contra as avitaminoses e as caréncias de sais minerais.

O exame do tipo de frutas e verduras ofertadas aos lactentes mostra
que, entre as frutas que, com mais freqiiéncia aparecem como alimentos su-
plementares, encontram-se a banana e a laranja, vez que, 41,50% e 23,5% das
criancas de 1 a 12 meses de idade, as recebem respectivamente (tabela 2).
Semelhante resultado foi encontrado, recentemente, por uma pesquisa rea-
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fizada sobre Consumo Alimentar,® onde se constatou que as frutas mais
consumidas eram, justamente, banana e laranja. No presente trabalho é bas-
tante baixo o consumo de outros tipos de frutas, tais como o abacate
{0,50%), a carambola (2,00%} e a ma¢d (0,75%).

Observa-se, pois, que a ingestdo de frutas é relativamente pequena,
mesmo em se tratando da banana, o alimento sélido mais freqliente, ofereci-
do apenas por um pouco menos da metade das maes. Apesar da baixa oferta
de frutas, este tipo de alimento estd presente com mais freqliéncia na dieta
alimentar do lactente de 6 ou mais meses (61,65%).

No que se refere ds verduras e aos tubérculos, os mais comuns sdo a
batata-inglesa (23,25%) e o chuchu (23,25%), seguindo-se a cenoura
(21,60%) e o jerimum (17,75%). E praticamente nula a oferta de outros ti-
pos de verduras além das citadas e, da mesma maneira que no caso das frutas,
as verduras so dadas com mais freqiiéncia as criangas de mais de 6 meses.

A tabela 2 mostra que, embora a oferta destes alimentos seja mais
satisfatoria do que aquela referente aos alimentos do Grupo |1, ainda assim
& bastante baixa, pois, apenas um pouco mais da metade dos lactentes os
recebem (58,25%) (tabela 3). Entretanto, do mesmo modo que no caso an-
terior, & medida que se passa dos lactentes mais jovens para aqueles mais ve-
Ihos, observa-se que cresce, progressivamente, o consumo de frutas e verdu-
ras, de tal modo que, 32,99% dos lactentes até 5 meses recebem tais alimen-
tos, enquanto a@ maior parte das criancas de 6 meses e mais, ou seja, 82,04%
os recebem (tabela 3). Isto difere substancialmente do caso anterior, mos-
trando que a oferta de alimentos do Grupo |ll é consideravelmente mais sa-
tisfatoria para as criancas de 6 meses e mais.

Entretanto, quando se separam as frutas das verduras, observa-se que
a oferta de tais alimentos &, sobretudo, deficiente no caso das frutas, como
para o grupo de lactentes de 6 meses e mais, visto que, apenas 52,43% dos
que tém esta idade recebem algum tipo de fruta, enquanto 71,36% recebem
verduras, Além disso, a maior parte das mies oferece uma qualidade de fru-
ta (72,67%) as criangas de 8 meses e mais, sendo que 75,23% oferta de dois
a quatro tipos de verduras a seus filhos de 6 meses e mais.

Fica evidenciado que hd uma maior propor¢do de lactentes receben-
do mais frutas e verduras do que alimentos de origem animal e vegetal, ricos
em prote(nas, nfo sendo, ainda, esta proporg¢do, adequada para que se possa
considerar a dieta, que em geral as mies ou responsdveis ofertam, suficiente
para suprir as necessidades do lactente.
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Conclui-se, também, que a variedade de tais alimentos é bem maior
do que os do Grupo li, visto que, apenas 30,90% das mies que dispGem de
alimentos deste Grupo, ministram apenas um. A maioria das criancas recebe
de 2 a 5 (60,95%) somente, um pequeno ndmero recebe de 6 a 7 (8,16%).
Também é bem maior a variedade de frutas e verduras oferecidas as crian-
¢as maiores: assim, enquanto 60,97% das criancas de 5 meses recebem até
dois tipos de alimento, mais da metade (56,80%) das de 6 meses e mais rece-
be trés ou mais alimentos (tabela 4).

A auséncia de certas frutas e verduras da dieta que o lactente recebe,
pode ser explicada, em parte, pela sazonalidade da producdo destes alimen-
tos, que, determinando sua quantidade ou escassez no mercado, influencia
a sua oferta ou ndo, mas, se essa sazonalidade fosse o nico fator a explicar
tal ocorréncia relativamente as criancas de 0-12 meses de vida, dever-se-ia
encontrar uma alta proporgdo de lactentes recebendo os produtos, da ‘‘épo-
ca’’. Ora, no caso, isto nfo foi confirmado: na verdade, tem-se, em geral,
uma baixa propor¢do de oferta de tais alimentos, o que nos leva a supor a
inferéncia de outros fatores que nJo a simples presenca desses alimentos no
mercado devem influenciar a sua participagdo na dieta que a mae ou respon-
sdvel oferece & crianca mais nova.

Entre estes fatores destacam-se os hdbitos alimentares da populagio,
que parecem ter sua origem na época colonial, visto que, como assinalaram
Freyre 10 ¢ Castro, 11 por exemplo, a monocultura latifundidria, voltada pa-
ra o mercado externo, seria responsédvel, em parte, pela pequena disponibili-
dade de determinados produtos de origem animal e vegetal.

Ora, a agricultura, ainda hoje voltada para o mercado externo, con-
tinua responsavel pela inadequada producio de determinados alimentos, co-
mo as frutas e verduras, isto ocorrendo porque o capital financeiro e a tecno-
logia mais avangada se dirigem para aqueles setores da economia mais renté-
veis, economicamente, que no caso do setor agropecudrio, s§o as monocultu-
ras de exportacfo. Santos, '2 analisando os fatores que poderiam explicar as
deficiéncias alimentares da regido do cacau, apontou o econdmico, mais es-
pecificamente, “‘a monocuitura do cacau que, como toda monocultura, afas-
ta o lavrador de atividades menos rendosas, como costuma ser a da agricultu-
ra alimentar’’, Assim, em geral, nas zonas de latifandios, é rara a producio
de frutas e cereais, e, sobretudo, a de legumes e verduras.

Estes produtos, destinados ao mercado interno, por serem de pouca
rentabilidade financeira, s§0, na maioria dos casos, cultivados em médias e
pequenas propriedades, cuja produtividade média é baixa, devido 3 supera-
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bundincia de mic-de-obra e 4 pouca racionalizagfo da producdo. Some-se
a isto a rdpida deterioracfo das frutas e hortaligas, o deficiente sistema de
transporte e as dificuldades de comercializa¢co, que determinam altos pregos
nos centros de consumo, reduzindo, consideravelmente, a possibilidade de
aquisicdo desses produtos pelos setores da populacdo de baixa renda, e per-
mitindo, conseqiientemente, a persisténcia de hdbitos alimentares tradicio-
nais.

O problema ¢ particularmente grave, porque O escasso consumo de
frutas e verduras conduz & hipovitaminose A, fato, alids, freqlientemente
observado na populacdo infantil dos estratos de baixa renda, como indicam
inimeros estudos realizados por nutricionistas. De tode modo, a propor¢do
dos alimentos do Grupo |1l parece indicar que eles, sobretudo as verduras,
sfo tradicionalmente usados na inféncia.

Até agora foi examinado o conteido da dieta infantil em relagdo aos
alimentos construtores do corpo e protetores das avitaminoses e sais mine-
rais. A seguir, analisa-se a dieta que & ofertada ao lactente petas mé&es ou res-
ponsdveis que foram aqui entrevistadas, no que se refere acs alimentos que
comp8em o Grupo 1V, ou seja, fornecedores de hidrato de carbono e gordu-
ras: massas, cereais e farindceos.

Os cereais e farindceos constituem o tipo de alimentacdo mais barata,
por isto sdo parte importante da dieta fornecida aos lactentes das camadas de
baixa renda nos pafses subdesenvolvidos, pois satisfazem a fome da crianga,
tendo, porém, um contetdo nutritivo baixo, fazendo com que o regime ali-
mentar a que estd submetida grande parte destes lactentes seja deficiente.

Nestas investigagBes constatou-se, em comparagcdo com oS demais
grupos j4 analisados, uma presenga mais diversificada de alimentos que con-
1ém tais nutrientes, na dieta qué as mées oferecem ao lactente, mas, apesar
disto, destacam-se entre os classificados neste grupo, como de maior oferta, a
arrozina (25,75%), a maizena (23,00%) e o arroz (16,25%), sendo os demais
ofertados em pequena proporg¢do. Salienta-se que s50 sobretudo os farindceos
de mais baixo preco, que sfo ofertados; aqueles de mais alto prego, tais como
Neston, Mucilon e Farinha Ldctea, entre outros, estdo quase ausentes da die-
ta alimentar oferecida ao lactente (tabela 2}.

O fato dos farindceos estarem presentes na dieta do lactente antes
mesmo do primeiro més de vida, permite supor que eles podem estar suple-
mentando o leite em p6, fornecido numa proporgdo bastante diluida.
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Ficou constatado, ainda, que os alimentos deste grupo, depois do
leite, sdo os mais disponfveis, tanto aos lactentes que tém menos de 6 meses
(66,19%), guanto dqueles que vio além dessa idade {85,92%) (tabela 3).
Além disso, a variedade de oferta destes alimentos a crianga é menor do que
a dos alimentos do Grupo |1, considerando-se que a maior parte delas recebe
apenas de 1 a 2 produtos deste grupo (tabela 4).

Tudo isto mostra que, de um modo geral, a dieta oferecida ao lacten-
te caracteriza-se por uma pequena variedade de produtos, tanto de ofigem
animal como vegetal, indicando, os resultados, que os alimentos ricos em
protefnas, quer fagam parte ou ndo do padrdo alimentar das camadas inferio-
res de renda, em geral nfo sdo dados 4s criangas, possivelmente porque eles
580 a base da dieta dos adultos. Em troca, alimentos ricos em vitaminas e
sais minerais, como verduras e frutas, sobretudo os primeiros, parecem que
sdo considerados alimentos prdprios s6 & infdncia, o mesmo acontecendo
com o leite e farindceos, exceto a farinha de mandioca, que também parece
ser considerada alimento de adultos, podendo isto estar bastante ligado as
condi¢cdes de vida das entrevistadas, que, impedindo o acesso numa quanti-
dade suficiente para atender todos os membros da familia, restringiriam sua
oferta aos lactentes.

A auséncia de determinados produtos na dieta ofertada ao lactente,
entre as familias mais pobres, poderia resultar do desconhecimento de prati-
cas alimentares mais adequadas, bem como, do seu valor nutritivo, o que se
agravaria pelas dificuldades de terem elas uma orientagdo médica, explican-
do-se, assim, em parte, esse desconhecimento. De fato, 60,75% das entrevis-
tadas estavam fornecendo, aos lactentes, alimentos sem orientagio de pessoas
especializadas, e destas, 52% resolveram, por elas mesmas, que tipo de ali-
mentacio dar ds criangas, e 5,75% aceitaram as sugestSes de familiares e co-
nhecidos.

A dieta infantil é, sobretudo, composta a partir das experiéncias pes-
soais ou de terceiros, o que talvez explicaria a oferta de uma alimentag¢do
pouco diversificada e pobre em determinados nutrientes necessdrios a um
bom desenvolvimento infantil, devendo-se registrar que o apelo 3 orientacdo
médica para compfida é assinalado por apenas 39,00% das entrevistas,

2. A DIETA ALMEJADA

Para apreender até que ponto as entrevistadas. percebem as deficién-
cias qualitativas da alimentag8o que oferecem a seus filhos mais novos, in-
dagou-se, inicialmente, se a modificariam, caso dispusessem de melhores con-
dic8es de vida, objetivando-se captar ndo sormente se elas tinham esta percep-
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¢80, mas, também, se encaram estas deficiéncias como dependendo de suas
condic8es de vida.

A esse respeito observa-se que as maes se dividem em dois grupos
quase iguais: 47,25% dariam os mesmos alimentos, 52 50% dariam outro ti-
po, e apenas 0,25% ndo expressaram opinido, indicando isto que, mais da me-
tade, parece perceber as deficiéncias da dieta que oferecem ac lactente.

Ao se cruzar as respostas dadas a esta questdo com a renda familiar,
verifica-se que sdo as entrevistadas que tém condigdes de vida mais desfavo-
rdveis que afirmam, com mais freqliéncia, que modificariam a dieta alimentar
caso sua renda se elevasse. Aplicando-se 0 x2' observa-se gue hd relagdo signi-
ficativa entre estas duas varidveis mesmo a nivel de 0,01%, parecendo indicar
que, estas mies, percebem que as deficiéncias qualitativas da dieta ofertada
ao lactente estdo relacionadas ds suas condi¢Bes de vida.

Entretante, através da andlise das verbalizagBes que justificam o
desejo de modificar a dieta ofertada ao lactente, é que. se pode captar mais
acuradamente até que ponto as entrevistadas percebem as deficiéncias da
alimentagéo que oferecem a crianga.

O exame destas verbalizagGes indica que, efetivamente, as maes ou
responsdveis percebem, por elas mesmas, a pobreza qualitativa da alimenta-
¢do oferecida, visto que, apenas 4,27%, trocariam a alimentagdo por recomen-
dagbes médicas e, as demais, o fariam para fornecer alimentos ‘'mais fortes'’
e “mais sadios’’” do que agqueles que atualmente oferecem, ou porconsiderar
estes insuficientes.

A primeira posigdo é tormada por 61,61% das entrevistadas, que mo-
dificariam a alimentaco atualmente oferecida, enquanto a dltima, por
23,23% dessas mesmas entrevistadas.

Parece, pois, se confirmar a suposi¢do de que elas percebem a dieta
que seguem, em relagdo ao lactente, deficiente em certos alimentos, refor-
¢ando isto a idéia de que a auséncia de determinados alimentos ac lactente,
refletiria padrSes culturais engendrados por condigdes de vida mais desfavo-
réveis,

O grupo das maes que nfo modificaria a dieta do lactente caso a ren-
da familiar melhorasse, parece ndo perceber as deficiéncias da alimentagdo
que fornece, Pelo menos & isto que se apreende, quando se analisam as ver-
baliza¢Bes apresentadas para justificar tal posigdo, visto que, 66,67%, corres-
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pondente a mais da metade, nfo o fariam por ja estar oferecendo alimenta-
¢do conveniente & sua idade, 15,34% ndo dariam outros tipos de alimentos
diferentes dos que estfo fornecendo, por ndo considerarem necessério, vez
que o lactente estd se dando bem com a dieta oferecida, e, apenas, 10,58%
ndo dariam outros alimentos porque aqueles que estdo fornecendo foram re-
comendados pelo médico, o que, em princfpio, significaria uma dieta adequa-

da as necessidades do lactente.

Embora a andlise das verbalizagdes indique que as mdes que modifica-
riam a dieta parecem perceber que esta é deficiente em certos alimentos, isto
ndo significa que tais mdes introduziriam produtos adequados as criangas.
E através do exame dos tipos de alimentos, que estas mdes gostariam de for-
necer ags lactentes, que se pode apreender mais cbjetivamente até que pon-
to elas tém uma nog¢do mais real das necessidades do lactente.

Verifica-se, através da tabela 5, que as frutas ocupam um lugar de
destaque entre os alimentos que seriam fornecidos aos lactentes, casc a mae
melhorasse suas condicBes de vida, pois, 91,43% seriam frutas, chamando a
aten¢do &' alta percentagem de magh (23,33%), que, juntamente com a pera
{3,33%) e a uva {9,62%), compreendem 36,18% das frutas mencionadas.
Estas, com excegdo da uva, que ja apresenta uma produgdo regional, séc im-
portadas e, por isso mesmo, mais caras que as regionais.

N&o se pode explicar esta aspiragdo pela publicidade, visto que, no
que se refere a tais frutas, ela & praticamente nula, sé sendo possivel pensar
que as entrevistadas estejam sendo influenciadas “‘pessoalmente’” pelos ha-
bitos de compra das mdaes de niveis de renda mais altos, através de contato
informal. Ora, se os lactentes cujas familias tém melhores condi¢Oes de
vida recebem mac8, uva e pera, € se eles sdo criangas sadias, as entrevistadas
podem pensar que estes produtos sfo mais ‘‘fortes’’ e “melhores’”” do que
aqueles ofertados por elas a seus filhos lactentes. Assim, é bem provdvel que
a pretensio de adquirir tais frutas esteja ligada 3 aspiragdo de ter filhos sa-
dios, como o sfo aquelas criangas das camadas de renda mais alta, tal como
parece acontecer também com a substituicdo do leite materno pelo leite em
pé, como j4 mencionado em capitulos anteriores.

As verduras ocupam o segundo lugar entre os alimentos que as mies
gostariam de fornecer aos lactentes e devem ser oferecidas ds criancas sobre-
tudo em forma de sopas, observando-se que tais alimentos ocupavam o ter-
ceiro lugar entre os mais ofertados, levando a acreditar que os resultados en-
contrados, parecem mostrar que as mies percebem que precisam alimentar o
lactente com mais verduras, indicando, ainda, os dados aqui obtidos, clara-
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TABELA 5
A DIETA ALMEJADA

Allmeantan No. de MSes %

1. Leite o Darivados

Cutro leits 20 9,52
Cuefjo 1 0.48
Sutnoty N 10.00

2. Produtos Anicnais ¢ Vegetais ficos em
Proteinas {exceto iaite o derivados)

Carre de bol 18 867
Figada L] 2,86
Galinha 5 2.38
Paixe 4 1.80
Bacalhau 1 0.88
Ovos e 2,86
Subtowl L] 18,05
3 Frutes e Vordurm
Fruta:
Frutes sm gers) B3 .52
Macd 49 23,33
Uha o 8,52
Pera H 3,33
Leranja 13 518
Bansra 10 4,76
Mamso 2 nes
Abscare 2 o8s *
Suco de caju 2 D95
Margs 1 0,48
Lima t 0,48
Agua de coco 2 088
Subnotl 192 #1.43
Verduras:
Vardurss am garal 26 12,23
Suct du canours 1] 524
Suco ds tomate 8 386
Sope &b vevcursl 38 18,10
Puré de batotes 2 0,95
Batsrraba 1 0,48
Subrtotal [T 40,95
4.  Cereeis, Farindcocs, Mecos & Doces
Cornals g Farindceos:
Avaly 13 818
Farinha Lictes 14 8,67
Farirtus viteminodas a 3.81
Mucilon a 1,43
Noston 8 286
Cramogema 1 0.48
Farinha de mandiocs 1 048
Amrox 1 0.48
Macarrfo 1 0,48
Biscoita 10 4,78
Subntota ] 7.62
Doces u refrigerantes:
Doca de Ieits 1 048
Docas de lata o geral F3 0.95
Karg 1 048
el de sbatha F] 095
Guarand 2 0,85
Gala de mocoth 14 867
Sutrorsl 2 10,48
Alimar
Comidss da Nestlé 10 4,76
O que 0 médico mandasse 3 2,38

Bae di parcaritagem 2100
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mente, que uma melhoria nas condigSes de vida, as levaria ndo s6 a diversifi-
car mais a qualidade das frutas e verduras, mas, também, a introduz{-las na
dieta do lactente.

O exame do padrio dietético seguido pelas mées em refacfo ao lac-
tente revelou um baixo consumo de produtos de origem animal, exceto o
leite. Em vista disso, esperava-se que, entre os produtos mencicnados como
aqueles que as entrevistadas gostariam de fornecer s criangas, as carnes, 0s
ovos e o feijdo ocupassern um lugar de destaque, mas, estes, sfo citados, ape-
nas, numa propor¢cdo de 19,08%, encontrando-se abaixo deles somente ©
leite e derivados. A baixa freqiiéncia com que o leite é almejado, justifica-se
pelo fato dele j ser um produto habitualmente usado na dieta da crianga e,
as mdes que o citaram, apenas pretendiam substitui-lo por um melhor.

No que se refere d carne, ovos e feijdo, a baixa propor¢gdo com que
sdo citados poderia ser explicada pela concepgdo do que é alimentagdo ade-
quada a crianga, podendo isto significar que eles estfo sendo encarados como
alimentos para adultos. Assim sendo, possivelmente uma melhoria nas condi-
¢Ses de vida somente conduziria & introdugio de tais alimentos, na dieta da
crianca, quando satisfeitas as necessidades por parte dos adultos.

As modificacdes que as méies introduziriam na alimenta¢do do lacten-
te parecem relacionadas com o prego dos produtos alimentfcios, isto vindo
a ser considerado como um dado a mais de que sdo as condi¢Ses de vida que
fornecem os fundarmentos das concepgdes do que é alimentagdo adequada 3
crianca. Na verdade, os dados obtidos em relag8o aos alimentos que as maes
gostariam de fornecer, revelam uma escala de prioridade que tudo indica se
construir a partir do prego dos diferentes produtos almejados, pois, sdo cita-
dos, mais constantemente, os alimentos do grupo |1l {frutas e verduras), se-
guindo-se os cereais e farindceos, os produtos de origem animal, e, por Glti-
mo, os doces e refrigerantes, deixando-se de considerar leite e derivados. Por-
tanto, com excec¢do dos doces e refrigerantes, produtos supérfluos, os alimen-
tos do grupo Il, ou seja exatamente Os mais caros, estdo entre os menos dese-
jados.

No caso dos farindceos, apesar de indmeros estudos terem demons-
trado que as farinhas sfo parte da dieta de crianga pobre, justamente por
causa de seu baixo preco e porque "‘enchem a barriga’” e enganam a fome,
eles ocupam o segundo lugar, sendo citados numa proporg¢io de apenas
21,92%.

Assim, aparentemente ndo se confirmaria a existéncia de uma escala
de prioridade fundada no prego, mas, o fato de que as pretensdes dds maes
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se dirigem, sobretudo, para as farinhas industrializadas do tipo Neston,
Farinha Lédctea, Mucilon, etc., que s§o mais caras, indica que € o prego dos
produtos que condiciona a composi¢do da dieta almejada.

Estes resultados levam a crer, também, que uma melhoria nas condi-
¢des de vida nem sempre significaria oferta de alimentos mais nutritivos ou
essenciais ao desenvolvimento da crianca, como no caso dos doces e refrige-
rantes, visto que, o problema fundamental da pobreza da dieta recebida pelo
lactente nfo parece decorrer apenas do desconhecimento do valor nutritivo
dos diversos alimentos e das reais necessidades do lactente, mas de padrfes
culturais elaborados e retacionados ao restrito orgamento familiar, como
bem indicam os tipos de produtos desejados e as razSes dadas pelas entrevis-
tadas para a escolha desses produtos. Desse modo, campanhas de divulgagdo
do valor nutritivo dos alimentos, se bem ajudassem a uma melhor selecdo
alimentar, porque poderiam fornecer elementos que permitiriam a reelabo-
racdo dos padrdes culturais, somente teriam éxito até onde as condi¢Ges
de vida favorecessem a modificagfo desses padrdes.

Embora mais da metade das mies entrevistadas admitissem modificar
a dieta do lactente se sua condi¢io de vida melhorasse, apenas 13,25% aboli-
riam alguns alimentos usados no momento da investigagdo. Apesar desta pro-
porgio ser relativamente pequena, o tipo de alimento que seria abolido re-
forca a idéia de que as mies percebem as deficiéncias da alimentacdo oferta-
da pelo menos no que se refere a certos alimentos, vez que, agueles que dei-
xariam de ser fornecidos s§o exatamente os de baixo custo e alto valor caléri-
co, apenas capazes de fornecer carboidratos, necessdrios, mas nfo suficien-
tes, para nutrir as criangas, destacando-se, dentre estes, os farindceos, citados
numa proporcio de 43,40%, e também,numa propor¢doc de 20,75%,
0 mingau de dgua(maizena e 4gua).

Além disso, entre os produtos que seriam abolidos pelas entrevista-
das, o leite é citado numa percentagem de 32,08%, sendo que, numa propor-
cio de 9,43%, o leite materno seria substituido por leite em pd, sendo que,
16,98%, o leite em pd, e, em 5,67%, o leite de vaca *'in natura'’, que estavam
fornecendo, seriam substituidos por outros mais adequados, ou seja, conside-
rados como “‘mais fortes’’ pelas entrevistadas.

Apesar de, na maioria dos casos, as pretensGes das maes serem de su-
bstituir alimentos inadequados por adequados, algumas retirariam da dieta
do lactente o feijdo {7,565%) e a banana (15,09%}, alimentos ricos em pro-
tefnas e vitaminas, e, por conseguinte, importantes para a crianca.
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3. A DIETA IDEAL

Um outro modo de demonstrar que ndo é somente o desconhecimen-
to das praticas alimentares mais adequadas ao desenvolvimento do lactente
que leve as maes a ndo inclufrem, na dieta ofertada, certos alimentos de alto
valor nutritivo, é através das verbaliza¢cOes das entrevistadas a respeito dos
alimentos que elas consideram capazes de bem alimentar seus filhos. Estas
verbalizacBes mostram que, na dieta idea!, teriam maior peso os alimentos de
maior valor nutritivo, pois os alimentos do grupo |1V encontravam-se entre 0s
mais ofertados, pelas maes, depois do leite, o mesmo ndo ocorrendo na dieta
ideal, vez que, apenas 37,50%, os indicam como alimentos que consideram
capazes de bem alimentar seus filhos. Isto, por si 6, j4 revelaria que as maes
percebem o baixo valor nutritivo dos alimentos do grupa 1V, particularmente
dos farindceos, ficando mais evidente ainda, quando se constata que, dentre
os produtos do grupo |V, os cereais sfo citados numa propor¢do de 61,21%.
Alids, resultados de inquéritos sobre hdbitos de consumo realizados em védrias
partes do Brasil indicam que, quando ocorrem elevagSes na renda familiar,
os amildceos, particularmente o arroz, s3o os mais importantes substitutos da
farinha.

Também & importante salientar que, embora menos da metade das
mées (33,5%), tenha incluido entre os alimentos capazes de alimentar bem
a crianga aqueles pertencentes ao grupo |, a propor¢do agora encontrada é
bem mais expressiva, sobretudo quando se leva em conta que estes alimentos
estio praticamente ausentes da dieta ofertada ao lactente, bem como, da al-
mejada. '

Do mesmo modo que no caso dos alimentos do grupo 1, as frutas
passam a ser citadas por uma maior propor¢do de mées {80,75%), o que evi-
dencia, também, que o prego destes produtos parece constituir o principal
obstadculo & sua inclusfo na dieta ofertada ao lactente.

Tais resultados, de um modo geral, parecem mostrar gue a maior
parte das mées entrevistadas ndo desconhece as reais necessidades alimentares
do lactente, o que leva a supor que, a auséncia destes alimentos, resulta de
condicBes de vida desfavordveis, parecendo isto encontrar suporte no fato de
42,25% das maes afirmarem ndo poder ministrar regularmente os alimentos
que elas consideram necessdrios para que a crianga fique bem alimentada.
Esta impossibilidade € justificada pela falta de dinheiro em 84,96% dos casos,
em 9,73% por terem muitos filhos e, em 5,3%, porque tais alimentos sfo
"‘comida de rico’’. Em suma, tal impossibilidade provavelmente se reduz 4s
condigGes de vida, vez que o ndmero de filhos e o preco dos alimentos ndo
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constituiriam maiores problemas acaso dispusessem de uma renda familiar
favoravel,

Adequacdo do Suplemento Alimentar Ofertado ao Lactente — Ante-
riormente, entre outros aspectos, examinou-se a dieta alimentar do lactente
segundo os tipos de alimentos ofertados, mostrando-se que a dieta que esta-
va sendc ministrada 3s criangas por ocasido da investigacdo era, qualitativa-
mente, pobre em determinados alimentos, particularmente agueles de origem
animal e vegetal, ricos em protefnas. Resta, entretanto, verificar que méaes
ofertam uma dieta que, do ponto de vista nutricional, pode ser considerada
ajustada 3s necessidades de desenvolvimento normal da crianga.

Como para a maior parte dos nutricionistas, conforme j& menciona-
do, a alimentagcfo suplementar s6 se faz necessdria a partir dos 6 meses,
quando se esgotam as reservas de sais minerais e vitaminas que o lactente
acumulou durante o perfodo neonatal, a andlise referente 3@ adequagfo quali-
tativa da dieta ofertada centra-se nagquela que as maes estavam ofertando a
seus filhos que tinham 6 meses e mais, por ocasido da coleta de dados.

Para avaliar isto, utiliza-se a classificacdo que reane os alimentos em
quatre grupos bdsicos a partir dos princfpios nutritivos que eles contém. As-
sim, a dieta oferecida ao lactente serd considerada satisfatdria quando conti-
ver, pelo menos, um alimento de cada um dos quatro grupos bdésicos, e seré
considerada insatisfatéria quando dela estiver ausente pelo menos um alimen-
to de um ou mais de um dos quatro grupos bdsicos de alimentos que com-
pdem a classificagdo adotada.

_ Convém, entretanto, salientar que, tal exame, apenas indica a ausén-
cia ou presenga dos princfpios nutritivos na composigdo da dieta e ndo a
quantidade que lhe é oferecida de cada alimento.

Embora pretenda-se analisar, aqui, fundamentalmente, a adequacdo
qualitativa da dieta ofertada ao lactente de & meses e mais, apresenta-se, de
infcio, uma visdo geral da qualidade da dieta oferecida as criangas de 0 a 12
mesas, com a finalidade de apreender o padrdo alimentar caracterfstico dos
lactentes da amostra, justificando-se esta decisdo pelo fato de que, segundo
alguns pediatras, é preciso fornecer s criangas sucos ou purés de frutas e
verduras, @ mesmo ovos e carne em pequenas quantidades, antes dos 6 meses
de vida, independente do fato do leite materno ser capaz de satisfazer as
necessidades do organismo infantil até esta idade. 13
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A andlise dos dados contidos na tabela 6, transcrita mais adiante,
maostra que 30,93% dos lactentes de 0 a 5 meses recebem apenas leite, en-
quanto 36,60% tém uma dieta @ base de alimentos classificados nos grupos |
e IV. Assim, a maior parte dos lactentes de 0 a 5 meses da amostra ndo rece-
be, suplementando o leite, alimentos dos grupos Il e Il], considerados co-
mo mais nutritivos do que os do grupo |V, Estes estdo presentes conjunta-
mente na dieta somente em 3,09% dos casos. Os alimentos do grupo 1H sfo
ingeridos, associados ao leite, por 11,34% dos lactentes de 0 a 5 meses e,
associados ao ieite e farindceos, por 18,04%, o que significa uma percenta-
gem de 32,48% de lactentes até 5 meses recebendo alimentos do grupo (1.

Verifica-se, pois, a impossibilidade de determinar a predominéncia de
uma compaosi¢do alimentar caracterfstica do lactente de 0 a 5 meses.

No que diz respeito aos alimentos oferecidos aos lactentes de 6 meses
e mais, a tentativa de apreender ¢ padrfo alimentar tipico revela que, a maior
parte, recebe dieta deficiente em um ou mais de um dos principios nutritivos
bdsicos, visto que, apenas 35,84% tém uma dieta satisfatdria. As deficiéncias
dizem respeito, sobretudo, aos alimentos do grupo Hl {carnes, ovos, legumi-
nosas secas), dado que 63,10% ndo os recebem. Também sio constatadas de-
ficiéncias quanto aos alimentos do grupo |l e IV, que ndo sdo ministrados,
respectivamente, a 17,96% e 11,66% dos lactentes. Constata-se, portanto,
que os principais alimentos ausentes da dieta s8o aqueles ricos em proteinas
animais e vegetais {(grupo 1), o que ja foi consignado por outras pesquisas
realizadas em camadas de baixa renda. 14

Esta auséncia de prote(nas na alimentagdo infantil constitui um pro-
blema grave, por gerar caréncias que ndo somente impedem o desenvolvimen-
to normal da crianca, reduzindo sua capacidade fisica e mental, mas, tam-
bém, por ser responsdve! pelos altos (ndices de mortalidade infantil nas cama-
das de baixa renda. Um dos motivos pelos quais tem-se insistido no prolonga-
mento da alimentagio materna nestas camadas é que, através dela, seria ga-
rantido ao lactente a quota de proteinas que lhe é necessdria. Considerando
que, para 0 grupo aqui estudado, o perfodo de lactdncia é extremamente
curto {2,18 meses), as deficiéncias de proteinas animais se tornam ainda mais
graves,

Semelhantemente aos lactentes de 0 a 5 meses, também no gue diz
respeito aos de 6 a 12 meses ndo & possivel apreender uma composi¢do ali-
mentar tfpica, pois, apesar de 76,70% deles receberem uma dieta composta
de alimentos de trés ou quatro grupos bdsicos, nfo hd predomindncia de de-
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TABELA 6
PADRAD ALIMENTAR DO LACTENTE, POR IDADE

_Eail wh- wh | wotal

Grupas [+] 1 2 3 4 8 total 6 7 a 9 10 11 12 total geral

Bisicos

] 23 12 13 4 4 4 60 k] 1 1 2 2 1“ | 10 70
74,19% {48,0% |2939%| 11,11% | 13.3a% {10,26% ( 30.83% | 9.37% [3.03% [435% |8.0% | — §71% | 2,86%| 4,85% | 17,50%

1Ln - 2 2 2 9 7 22 3 4 2 2 2 1 14 38

8o |so06 6,56 300 1786 [ 11,34 937 1292 | -~ (B0 870 | 571 2,86 | 880 |90

1LV 8 8 17 17 10 10 Tt 5 & 2 1 1 4 6 24 95
26,81 [96,0 51,52 | 47.22 | 33,33 |2564 | 3560 16,63 [15.15 {870 [4.0 435 11,43 17,14] 11,85 uqum

1 2 3

[NINY - - - - - - - - — | = (40 8,70 - -1 146 075
- 1 1 13 8 14 as 16 12 -] 10 12 |18 8 82 "7
L, v 40 303 | 3811 20.00 ]35,88 | 18,04 500 {3637 |39,13 |40,0 |5217 [42,86 22,86| 39.80 | 29.25
[T - 1 - — ' 4 08 6 1" " -] 8 |12 19 72 79
4,0 333 {1026 3,08 15,63 |33.33 (47.82 |36.00 |26,08 |34.29 54,29 | 3544 | 18,76

Totsl N 25 33 36 0 a8 194 32 n 23 5 23 | 28 35 206 | 400
% 100,00} 100,00} 100,00]100,00 100,00| 100,00 | 100,00 | 100,00,|100,00{100,00] 100,00{100,06]100,00 | 100,00 | 00,00 | 100,00
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terminadas composi¢des, De fato, a dieta composta por alimentos do grupe
I, 11l e 1V é oferecida a 39,80%, e, aquela constituida por alimentos dos qua-
tro grupos bdsicos, estd presente em 35,44% dos casos. Os demais recebem,
numa proporc¢io de 24,76%, dietas compostas por um ou mais alimentos dos
quatro grupos aqui considerados.

O exame do padr8o dietético dos alimentos ofertados a lactentes de 6
meses e mais, mostra que apenas 1/3 das criangas recebem uma alimentacdo
gue, do ponto de vista qualitativo, pode se considerar adequada, ou seja, com
todos os nutrientes indispensdveis ao seu crescimento e ao seu equilfbrio vi-
tal, revelando, também, que dentre as caréncias da alimentagdo fornecida,
uma das mais graves diz respeito as protefnas, visto que a maior parte dos lac-
tentes, com excegfo do leite, recebe, sobretudo, alimentos de baixo valor
protéico,

Considerando que os dados aqui encontrados podem ser generaliza-
dos para a populac8o do Recife, ndo & de estranhar a alta incidéncia de Mor-
talidade Infantil nesta cidade, nem a alta predisposicdo das criancas a enfer-
midades que, na sua maioria, s8o de origem carenciais.

Analisou-se, acima, a dieta do lactente em relagdo aos alimentos que
compdem a “‘cesta’’ padrio, de alimentos ofertados, a que as mies gostariam
de ofertar e a que consideram ideal,

Posteriormente, apresentou-se o padrdo dietético dos alimentos ofer-
tados aos lactentes, com a finalidade de apreender que proporgio de mies
ministrava pelo menos um alimento de cada um dos quatro grupos bésicos
que comp8em a classificagdo aqui utilizada, para apreender a qualidade dos
alimentos oferecidos.

Ao se examinar a dieta suplementar ofertada, pretendeu-se verificar
ndo somente seu conteldo, como também, a importdncia relativa de cada
produto alimentar nesta dieta, de modo a obter uma indicagdo, mesmo a
nivel muito geral, do comportamento predominante das mies para com os
lactentes.

O estudo da dieta que as mdes gostariam de dar e da que consideram
ideal, permitiria apreender até que ponto o desconhecimento de préticas ali-
mentares mais adequadas e do valor nutritivo dos diversos géneros aliment(-
cios, levava 3 oferta de certos alimentos & crianga, visto que, caso estes fato-
res fossem elementos importantes na determinagdo da dieta oferecida, tanto
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a dieta almejada, quanto a ideal, praticamente nio difeririam daquela de fato
ministrada pelas mies a seus filhos lactentes.

Comparando-se a dieta ideal com a ofertada, nota-se que o desconhe-
cimento de praticas alimentares mais adequadas 3 crianga e do valor nutritivo
de certos alimentos, no parece constituir fator fundamentalmente responsé-
vel pela auséncia de certos alimentos, de parte dos lactentes. Pelo menos isto
é certo no que se refere ds frutas e verduras, vez que, embora, apenas,
68,25% das mies oferecessem estes alimentos a seus filhos, eles sfo citados
por B0,75% das maes como devendo entrar na composigdo de uma dieta que
é a ideal para o factente. Além disso, 91,43 % das mdes que modificariam a
dieta do lactente caso sua situagio financeira melhorasse, acrescentariam es-
tes alimentos 3 dieta que ofertariam {tabela 5).

A pequena proporcfo de mades que mencionou os farindceos
37.60%} entre os alimentos que devem compor uma dieta ideal e entre aque-
les que seriam introduzidos na alimentagdo da crianga {21,92%), a partir de
uma situaggdo financeira mais favordvel, parece reforgar a constatagio de que
o desconhecimento de prdticas alimentares mais adequadas & crianca € do va-
lor nutritivo de certos alimentos, ndc constituem fatores que explicam a au-
séncia de certos alimentos da dieta oferecida ao lactente, reforgando-se esta
idéia ainda mais quando se constata que, a preferéncia da mae, tanto quanto
compunha a dieta ideal, quanto a almejada, dirigia-se, sobretudo, para os ali-
mentos do grupo IV, mais rico do ponto de vista nutricional, ou seja, os ce-
reais e farinhas industrializadas, alimentos praticamente njo fornecidos ao
lactente.

O exame comparativo das trés dietas mostra, também, que os alimen-
tos ricos em protefnas, tais como carnes, ovos e leguminosos secos (feijfo},
encontram-se ndo somente entre os menos ofertados mas, também, entre os
menos mencionados pelas maes para compor a dieta ideal, ¢, mesmo, para
acrescentar 3 dieta fornecida ao lactente. Estaria, assim, indicado que as mées
desconhecem o real valor nutritivo destes alimentos ou eles nfo sfo conside-
rados adequados ao lactente? Esta (ltima suposicio parece ser a mais perti-
nente, como ficard claro mais adiante.

As trés dietas vistas sob este aspecto ddo a entender, pois, que parece
existir um padrdo de comportamento alimentar das maes para com a crianga
pequena, uma vez que a escolha dos alimentos gue sfo fornecidos ndo parece
ser feita aleatoriamente, valorizando, este padrio, o leite e as frutas e verdu-
ras como alimentos tipicamente infantis, sendo estes Gltimos mais importan-
tes mesmo que os farindceos, embora depois do leite, eles sejam os mais ofer-
tados.
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Realmente, a alta proporgdo da participacdo das frutas e verduras na
dieta ideal e entre os alimentos que seriam fornecidos & crianca caso a mae
tivesse mais dinheiro, indica, claramente, que estas parecem conhecer a sua
importéncia para o lactente, sendo possivel supor que, se eles no participam
na dieta ofertada na mesma proporg3o da ideal, é porque fatores outros que
ndo o desconhecimento de seu valor nutritivo fazem com que estejam au-
sentes daquela oferecida. Até gque ponto tal fator ndo seria o restrito orga-
mento familiar, o que, na verdade, é apontado pela maioria das maes como
um dos empecilhos 3 oferta da dieta que elas consideram ideal?

Mais uma vez comprova-se que o processo de desnutric§o das criancas
estd ligado predominantemente a condigdes econdmicas desfavoraveis, sendo
elas que, na realidade, parecem determinar a persisténcia de certos ‘‘padrB8es
culturais’’, qual seja, a auséncia de frutas e verduras da alimentacdo didria
da maioria dos lactentes objeto deste estudo.

O fato de que o desconhecimento do valor nutritivo dos alimentos
ndo constitui fator que explicaria a composigdo da dieta ministrada, fica,
também), evidente, quando se constata que os alimentos do grupo |V perdem
posicdes nas dietas ideal e almejada.

Assim, é possivel que as m&es os oferecam & crianca porque s§o mais
acesslveis ao restrito orf¢amento familiar, devido a seu baixo custo, e, além
disso, embora ndo nutram adequadamente a crianga, ‘‘enchem barriga’’,
enganando a fome. :

Os alimentos do grupo I, ao contrdrio das frutas e verduras, nio
parecem ser encarados como alimentos infantis, visto que estdo praticamen-
te ausentes das trés dietas analisadas. Como explicar esta auséncia? O prego
dos produtos af incluidos ndo parece resposta satisfatéria, dado que eles
sequer sdo mencionados de maneira-significativa nas dietas ideal e almejada.

_ Afigura-se, pois, que esta auséncia se deve a “padrBes culturais’’,
exclusivos destes produtos da alimentacdo infantil. Exemplo disto, seria
a2 exclusdo do feijfo, alimento didrio das camadas de baixa renda.

O que marcaram estes “padrées culturais’? Provavelmente, visam as-

Segurar o sustento do chefe e, conseqiientemente, a propria sobrevivéncia do
grupo familiar,
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