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RESUMO

Introducao A nutricdo materno infantil tem papel fundamental na formacéo
biolégica, social e ambiental da criancga, através de habitos alimentares saudaveis
e continuos, serd possivel obter-se um desenvolvimento adequado. O folheto
educativo € um instrumento que pode ser utilizado para se obter resultados
positivos na disseminacdo de conhecimentos acerca de aleitamento materno
exclusivo e alimentacdo complementar, visto que muitas ddvidas surgem durante
0 primeiro ano de vida da crianca. A validagdo do material informativo é um
procedimento de grande importancia para que este seja implementado de forma
adequada, responsavel e segura, no intuito de fornecer informacéo de qualidade
ao publico alvo. Objetivo Validar um folheto informativo para maes, sobre
alimentacdo no primeiro ano de vida. Método O presente estudo € do tipo
transversal e foi dividido em etapas de elaboracdo de questionario, coleta de
dados no Hospital Universitario de Brasilia, andlise dos dados e modificacdes no
folheto informativo para melhorar a qualidade do material que sera fornecido no
HUB. A amostra € homogénea, sendo composta por um total de 50 méaes que
iniciardo alimentacdo complementar em seus filhos que se encontram no primeiro
ano de vida. O questionario foi previamente elaborado baseado em OLIVEIRA, et
al., 2014, aplicado e analisado com auxilio de software para producéo de grafico e
tabelas para realizagdo de resultado e discussdo. Resultados. O folheto
educativo foi validado conforme questionario, e parte significativa da amostra
relatou que o material continha contetdo pertinente as dlvidas que acompanham
essa fase da vida em que a crianga se encontra. A terminologia “mucosa gastrica”
nao € adequada para esse tipo de material, visto que a maior parte da amostra
ndo compreende termos técnicos. Informacdes sobre a quantidade sal e agucar
foram adicionadas conforme requisitadas por uma parcela do publico alvo.
Concluséo A validacdo do material foi realizada, e de acordo com os resultados,
as modificacdes na fonte, nas ilustragdes, no contetdo foram efetivadas para que

0 material se tornasse mais util, eficiente e claro.

Palavras chave: Validacdo de cartilha. Alimentacdo complementar. Material

informativo.
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INTRODUCAO

A alimentagcdo desenvolve papel fundamental durante o primeiro ano de
vida de uma crianca. E de conhecimento concreto que a crianga receba
aleitamento materno exclusivo por 6 meses e ap0s esse periodo, passe a ter suas
necessidades energéticas supridas por uma alimentacdo complementar
adequada, sera essencialmente importante no desenvolvimento mental e motor e
na formacgao de habitos alimentares que se perdurardo ao longo da vida . (ALLEO
et al., 2014).

O processo que ocorre posteriormente ao aleitamento materno exclusivo
deve ser realizado de forma continua, e progressiva, de forma que a mae esteja
ciente que o seu bebé podera rejeitar as primeiras ofertas de alguns alimentos,
persistindo deste modo, trabalhando diferentes métodos de cocc¢éo e preparo dos
mesmos. (ENPACS-MS, 2012)

A necessidade do fortalecimento e da manutencdo de informacoes
principalmente para méaes de baixa escolaridade sobre aleitamento materno
exclusivo e alimentacdo complementar é crucial para evitar problemas futuros,
como por exemplo, a geracdo de distlrbios gastrointestinais causados pela
introducéo alimentar precoce, doencas cronicas como diabetes melittus tipo 2 e
obesidade infantil. (NIQUINI et al., 2010).

A Nutricdo € uma ciéncia muito estudada atualmente no Brasil e no mundo
gue tem por caracteristica integrar as esferas biolégica, social e ambiental. A
nutricdo materno-infantil se encontra inserida nesse meio, com atencao voltada as
gestantes, mées e criancas. Novas pesquisas e estudos possibilitam que
diariamente sejam reconhecidos outros métodos e instrumentos que podem ser
utiizados a fim de melhorar a qualidade de vida dessa populagao.
(VASCONCELOS, 2010)

O folheto educativo impresso € um instrumento muito utilizado na area da
saude publica, pois ele possibilita a orientacdo de individuos que possivelmente
nao tem acesso a informacdo adequada, sendo se uso uma pratica comum no

Sistema Unico de Salde. Esse tipo de material tem demonstrado resultados



expressivos na disseminacdo de conhecimento, contribuindo para a atividade
educativa na populacdo. (REBERTE et al., 2012)

O folheto impresso também €& considerado uma alternativa de
acessibilidade dentro do contexto do Hospital Universitario de Brasilia, visto que
em 2015, segundo relatério publicado pela Organizacdo das Nac¢des Unidas, 57%

dos brasileiros ainda ndo tem acesso a internet. (ONU, 2015)

Destaca-se o fato de que informacdes dispostas em internet, por exemplo,
podem possuir grau de manipulacdo em qualquer estagio ndo sendo
consideradas apropriadas. Para que seja fornecido um dado, esclarecimento ou
uma informacdo acerca de algum tema, esses devem ser criteriosamente
avaliados e qualificados quanto a veracidade e legibilidade do conteudo. (LOPES,
2004)

O Hospital Universitario de Brasilia promove atendimento gratuito e
universal dentro do SUS na intengédo de dar apoio social e fortalecer o cuidado
integral, eficiente e continuo da atencdo a saude da populacéo do Distrito Federal.
Os frequentantes desse hospital sdo individuos de baixa renda atendidos por
alunos em estagio orientados por professores, profissionais de saude. (HUB,
2017.)

A validacdo do material informativo € um procedimento de grande
importancia para que este seja implementado de forma adequada, responsavel e
segura no intuito de fornecer informacao de qualidade ao publico alvo. (DODT, et
al., 2012)

Destacando se a indispensabilidade de fornecer informacédo de qualidade a
populacdo, o presente trabalho tem intuito de validar folheto educativo
desenvolvido previamente para maes e gestantes para esclarecer duvidas sobre

alimentacao durante o primeiro ano de vida da crianca.
OBJETIVOS

Objetivo Geral:

Validar folheto informativo para maes a respeito da alimentacdo no primeiro ano

de vida da crianca.



Objetivos Especificos:

Elaborar questionério para validacao de folheto informativo;
Detectar se o nivel de escolaridade influencia na compreensédo do material;
Constatar possiveis interpretacbes ambiguas ou duvidas geradas;
Contemplar a clareza e a objetividade do material,
Aperfeicoar o material de acordo com a necessidade;
Acrescentar informacéo julgada pertinente ao novo material;

MATERIAIS E METODOS

O presente estudo trata- se de um estudo transversal para validar o folheto
informativo para maes e puérperas relativas a alimentacdo no primeiro ano de
vida da crianca. O trabalho foi realizado no periodo de maio a outubro de 2016.
Foi dividido nas seguintes etapas: elaboracdo de questionério, coleta e analise
dos dados e modificagbes no folheto informativo.

1. Elaboracao de questionéario

Primeiramente, realizou-se uma revisao bibliografica sobre o tema, a partir
de pesquisa em banco de dados — Scielo, Biblioteca Virtual em Saude e Pubmed.
Utilizaram-se os termos de pesquisa “validacdo de -cartilha” “alimentagao
complementar” “material informativo” para que se pudesse encontrar

embasamento tedrico para a realizacao da validacao de forma adequada.

N&o foi encontrada literatura que propusesse um questionario genérico
para validacdo de folhetos e cartilhas, portanto o questionario foi elaborado de
forma a atender a necessidade individual do folheto produzido previamente na
Universidade de Brasilia e a demonstrar resultados significativos para esse

estudo.

O questionario foi elaborado baseado nas perguntas propostas em
(OLIVEIRA. et al., 2014) e encontra-se em apéndice |, sendo composto por nove
questdes fechadas onde tem-se trés opcdes de resposta: sim, ndo e parcialmente

e uma ultima questao aberta.



2. Coleta de dados

Fizeram parte desse estudo, maes que frequentam a pediatria do HUB e
que iriam iniciar em seus filhos a alimentagdo complementar, que voluntariamente
concordaram em participar durante a consulta pediatrica. Durante o periodo de
coleta de dados, dez dias Uteis em outubro, foi possivel obter respostas de um

total de 50 maes.

Apoés orientacbes dadas a cada uma das mées que iria responder ao
questionario, foi-lhes entregue o folheto informativo impresso, colorido, para que
pudessem ler e manipular o material de acordo com a vontade delas. Conforme
foram terminando de ler, foi-lhes entregue o questionario elaborado previamente
para que fosse respondido de préprio punho, no tempo que julgassem necessario
e com possivel consulta ao material. As maes realizaram esse procedimento
dentro de um periodo médio de vinte e cinco minutos. Pela caracteristica desse

estudo foram excluidas da amostra as maes qua nao sabem ler ou escrever.
3. Analise dos dados

O periodo que sucedeu a coleta foi a realizacdo de analise das respostas.
Todos os questionarios foram organizados para que os dados fossem gerados e
posteriormente produziram-se graficos e tabelas para facilitar o entendimento dos

resultados e das discussdes no software Microsoft Excel 2010.

Analisou-se a variavel de escolaridade para que pudesse ser verificado se

esse fator influenciaria a compreensao e a utilidade das informagdes fornecidas.
4. ModificagOes no folheto informativo

O procedimento de modificagcdo do folheto foi realizado baseado nas
analises estatisticas e a partir dos graficos gerados pelo software Microsoft Excel,

2010, de acordo com as respostas obtidas no questionario.

A Ultima questdo do questionario, uma questdo de cunho qualitativo, foi
realizada para que pudessem ser adicionadas informacfes e duavidas ainda
pertinentes ao publico alvo ao material informativo, a fim de melhorar a qualidade

do mesmo; e essa etapa foi executada com o auxilio de ferramentas de imagem
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como os softwares Microsoft Word 2010, Adobe Indesign 12.0081 e Adobe
Photoshop cs6..

RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra do presente estudo, que € composta por 50 maes que iniciariam
alimentacdo complementar em seus filhos demonstrou perfil caracteristico de
meédia de idade de 28 anos, (desvio — padrao: 7,0). A tabela 1 demonstra o grau
de escolaridade das mées entrevistadas, a quantidade de pessoas que relataram

ter esse grau e a relacao percentual desses dados.

Tabela 1 — Grau de escolaridade das maes entrevistadas.

GRAU DE ESCOLARIDADE MAES %
Ensino superior completo 9 18
Ensino superior incompleto 6 12
Ensino médio completo 16 32
Ensino médio incompleto 12 24
Ensino fundamental completo 5 10
Ensino fundamental incompleto 2 4

O publico analisado que frequenta o Hospital Universitario de Brasilia
demonstra que mais de 60% da amostra possuia 11 anos ou mais de estudo.
Segundo dados de 2014 do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE),
o0 grau de instrucdo escolar aumentou em aproximadamente 9% de 2007 até
aguele ano sendo que o grupo avaliado foi 0 das pessoas que possuiam 25 anos
ou mais de idade e tinham no minimo 11 anos de estudo. Além disso, constatou-
se que a populacdo feminina escolarizada manteve-se mais elevada que a

masculina.

O nivel de alfabetizacdo € essencialmente importante para que o leitor
compreenda a mensagem gue o emissor deseja que seja assimilada. Os textos e
a linguagem devem estar dispostos e organizados de forma simples que se
aproximem da realidade das pessoas que serdo entrevistadas (ARAUJO, et al,
2010)
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O questionario aplicado teve por composi¢cdo nove questdes quantitativas
onde as respostas poderiam ser: sim, ndo e parcialmente. E uma questdo
qualitativa para que pudessem ser adicionadas informacdes que fossem
pertinentes a alimentacdo complementar no primeiro ano de vida da crianca na
forma de alcancar e sanar a maior quantidade possivel de duvidas com este

material.

A primeira questdo quantitativa do questionario foi realizada para que se
obtivessem resultados sobre a clareza do material fornecido e se as informacdes
contidas nos textos eram compreendidas facilmente pelo publico alvo. Os

resultados da andlise das respostas podem ser observados no Grafico 1.

Grafico 1- Primeira questdo do questionario: Os textos parecem claros e

compreensiveis?

Os textos parecem claros e compreensiveis ?

2%

0% ESIM
H PARCIALMENTE
i NAO

Do total da amostra, 98% responderam sim para essa pergunta, 2%
responderam parcialmente. Para que uma informacdo seja passada de emissor
para receptor torna-se essencialmente importante que os textos contidos nessa
mensagem possuam linguagem adequada, que forneca clareza, evitando deste
modo a interpretacdo ambigua acerca dos temas pelo publico que se deseja
instruir, para que iSso nao ocorra, existem estudos e ferramentas de comunicacao

para que esse processo seja facilitado. (BERGSTROM, 2009).

A segunda questdo quantitativa do questionario foi produzida a fim de obter
resultados sobre o aspecto estético do folheto informativo, se as cores e letras
utilizadas nesse material eram legiveis. Os resultados podem ser observados no

grafico 2
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Grafico 2 - Segunda questdo do questionario: As cores e letras utilizadas sao

legiveis?

As cores e letras utilizadas sao legiveis ?
0%

HSIM
H PARCIALMENTE
i NAO

A estética visual do material € influenciada por diversos fatores como tipo
de fonte utilizada, tamanho da fonte, cores, posicionamento das ilustracdes. A
tipografia esta relacionada com a forma, o uso e a composicao da letra. Existem
fontes que sdo mais adequadas para um publico que tem habito de leitura menos
frequente, existem também fontes que sdo capazes de estimular a leitura do
material, entre outras func¢des. Portanto, é necessario que se tenha o
conhecimento do tipo de publico ao qual se aplicard o material para dessa forma
torna-lo mais eficiente. (BERGSTROM, 2009)

A terceira e a quarta questdo quantitativa do questionario foram propostas
para que se obtivessem resultados acerca das ilustragfes utilizadas a fim de
perceber se elas estariam adequadas e se motivariam a leitura do material. Os

resultados podem ser observados nos grafico 3 e 4 .

Para 22% da amostra as ilustragcdes estdo parcialmente apropriadas ou
inapropriadas, isso pode ser devido ao tamanho da ilustracdo ou até devido ao

critério utilizado na escolha. Quanto a motivacdo, 32% respondeu que as

ilustragbes motivaram parcialmente a leitura.
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As ilustragcoes estao apropriadas ?
2%

HSIM
H PARCIALMENTE
M NAO

As ilustragoes e os textos te motivam na

compreensao do tema proposto ?
0%

HSIM
B PARCIALMENTE
i NAO

Fazendo-se uma analise correlacionando a amostra e as imagens
apresentadas no folheto informativo foram possiveis detectar um grupo bem
diversificado em relacéo principalmente a idade e caracteristicas fisicas. A cartilha
apresenta imagens com maes de idade semelhante, estereétipos comerciais.
Sugere-se que isso tenha acontecido por ndo ter havido um estudo prévio da

amostra para a escolha das imagens.

Quando questionadas sobre a relevancia das informacdes contidas na
cartilha sobre a introducdo alimentar no primeiro ano de vida da criancga, foi
possivel observar os resultados apresentados no Gréfico 5.

Grafico 5- Quinta questdo do questionario: Em sua opinido, o contetdo da
cartilha apresenta informacdes relevantes sobre alimentacdo durante o primeiro

ano de vida?
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Em sua opiniao, o conteudo da cartilha
apresenta informacgoes relevantes sobre
alimentacao durante o primeiro ano de vida ?

o,
0%  SIM

H PARCIALMENTE
i NAO

Pode-se perceber que mais de 80% da amostra afirmou que a cartilha
apresentava informacdes julgadas relevantes para as méaes. Quando perguntadas
se a cartilha havia trago alguma informacédo nova, obteve-se um total de 56% de

respostas sim conforme apresentado no Gréfico 6.

Grafico 6- Sexta questdo do questionario: O material informativo trouxe alguma

informacé&o nova para vocé?

O material informativo trouxe alguma
informac¢ao nova para vocé ?

ESIM
i PARCIALMENTE
i NAO

Atualmente no Brasil, informacdes sobre alimentacdo e nutricAo nos
primeiros dois anos de vida s&o divulgadas por toda parte em sites populares. Um
estudo publicado por (MONTEIRO, et al, 2016) constatou que de 50 sites
analisados, apenas 10% da informacdo divulgada em blogs, sites de empresas,
entre outros apresentou recomendacgdes adequadas de acordo com o Guia
Alimentar Brasileiro. Sendo que apenas 36% faziam alerta adequados ao leitor

guanto aos alimentos que devem ser evitados no primeiro ano de vida.
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Em Outro estudo realizado por (SILVA, et al, 2010) onde 103 sites
brasileiros foram analisados para que se verificasse a qualidade da informagé&o
fornecida sobre aleitamento materno e alimentacdo complementar concluiu-se
gue a maior parte das informacdes sobre aleitamento materno exclusivo estéo de
acordo com o recomendado pelo Ministério da Saude, mas em contrapartida as
informagOes sobre alimentagcdo complementar na sua maioria contrariam o0

indicado.

O papel do profissional de saude € de fomentador de conhecimento
guando ele é capaz de assistir a comunidade, transformando termos técnicos em
linguagem simples e acessivel de acordo com o nivel de escolaridade do publico
atendido.

A internet € uma ferramenta tecnoldgica de disseminacdo de informacdes,
por meio dela busca-se acesso ao conhecimento em diversas areas estudadas
atualmente. (MENDONCA, et al, 2015). O Brasil vem se desenvolvendo e com
esse avancgo técnico- cientifico, 0 acesso a internet pode ser constatado em 2015
por mais de 50% da populacdo, segundo relatério publicado pela Organizacéo
das Nacodes Unidas.

Porém o que preocupa os profissionais de saude nos dias de hoje é que
muitas informacfes sdo manipuladas desde o emissor até o leitor. Esse excesso
de informacdo pode ser prejudicial e deve ser criteriosamente avaliado e filtrado
para evitar danos futuros. (LOPES, 2004)

O primeiro ano de vida da criangca é um estagio acompanhado de muitas
duvidas e receios por parte dos responsaveis. Um estudo realizado por
(SCHINCAGLIA. et al, 2015) em Goiania com 362 puérperas demonstrou que
mais de 30% das mées forneceram chas aos bebés no primeiro més de vida, e
19% ofereceram agua; esse niumero aumentou para mais de 54% no quarto més
de vida da crianca. Percebe-se que apesar do acesso ao conhecimento, a
populacdo mantem-se introduzindo precocemente liquidos e alimentos que
podem prejudicar o desenvolvimento normal e adequado nessa fase. (GIULIANI.
et, al, 2011)
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Para analisar a compreensdo de alguns termos utilizados no folheto
informativo foram realizadas perguntas a respeito do entendimento do termo
alimentacdo complementar, do termo frutas citricas e por ultimo, do termo mucosa

gastrica por parte das leitoras. Os resultados podem ser observados no Grafico 7.

Gréfico 7 - Compreenséo das terminologias utilizadas no folheto.
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Alimentacdo complementar € um tema muito divulgado na secao pediatrica
dos hospitais, por contemplar um estagio importante na vida da crianca que esta
em desenvolvimento. E crucial que se entenda o que é, e como deve ser
realizada da forma adequada (ALLEO, et al, 2014). Assim como demonstram 0s
resultados desse estudo para essa pergunta, 98% das maes informaram que

compreendiam o termo, e 0s outros 2% relataram compreender parcialmente.

O acido ascorbico, conhecido popularmente como vitamina C, € uma
vitamina hidrossoluvel e termolabil que tem atuacdo direta no correto
funcionamento das células além de ter acdo cicatrizante esta presente
principalmente nas frutas citricas. (MANELA-AZULAY, et al, 2003.) A utilizagdo de
vitamina C de forma adequada na dieta também tem demonstrado possivel efeito
protetor no desenvolvimento de tumores nos seres humanos, além de ser um
componente antioxidante, atua na regeneragcdo celular e ainda auxilia na

absorcao de ferro pelo organismo. (MORAES, et al, 2006)
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Apesar da importancia dessa vitamina, quando questionadas a respeito do
entendimento de frutas que sé&o ricas em vitamina C, 24% da amostra respondeu
que entendia parcialmente ou ndo entendiam o termo “frutas citricas” utilizado no

folheto.

Analisando as respostas da terceira terminologia “mucosa gastrica”, foi
possivel constatar que 62% ndo entendem o que significa o termo, 18%
responderam que entendiam parcialmente. Foi analisado também que dos 20%
das mées que responderam que compreendiam o termo, 90% possuiam grau de
escolaridade mais alto que a média das méaes entrevistadas, (ensino superior
completo). A partir dessas andlises sugere-se que “mucosa gastrica” pode ser um
termo inadequado para compreensdao do texto pelas maes, no Hospital

Universitario de Brasilia.

No intuito de fazer acréscimos pertinentes ao material previamente
elaborado realizou-se uma questdo qualitativa onde deveria ser adicionado
possiveis duvidas que as maes julgassem importantes de serem esclarecidas no

material e os resultados estdo apresentados na Tabela 2 abaixo.

Das 50 mées que compunham a amostra, apenas 15 responderam a essa

guestao e os dados foram organizados de acordo com 0s seus percentuais.

Tabela 2 - Informagdes importantes que poderiam ser acrescentadas,

segundo mées entrevistadas, e seus percentuais.

O QUE DEVE SER ACRESCENTADO AO FOLHETO? MAES %
Informacdo sobre a quantidade de sal que deve ser utilizada; 5 33
Exemplos de frutas que possuem vitamina C, frutas citricas; 3 20
Informacdo sobre a utilizacdo do acucar; 3 20
Informacdo sobre a utilizacdo do mel durante a infancia 1 7
Exemplo de um cardapio adequado 1 7
Mais informacdes sobre alimentacao antes dos 6 meses; 1 7
O intervalo entre as refeicOes dever ser feito em quanto 1 7

tempo;
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O sal é um condimento muito utilizado quando se fala em temperos,
entretanto € importante que as maes compreendam que ele pode ndo ser o Unico.
Vale ressaltar que a quantidade adequada de sal deve ser a minima possivel,
observando a aceitacdo pela crianca e levando em consideracdo que elas
tenderdo a memorizar essa quantidade que sera oferecida inicialmente.
(MINISTERIO DA SAUDE, 2009)

Um reviséo literaria proposta por (SALGADO, et al, 2003) constatou que o
consumo excessivo de sal na infancia pode ocasionar casos de hipertensao
arterial nesse estagio da vida, que € atualmente um problema de saude publica,

além disso pode ser fator secundério para o desenvolvimento de outras doencas

Como alternativa para temperos, pode-se utilizar cebola, alho, horteld,
alecrim, cebolinha, manjericdo, limdo entre outros. Além de promover uma
alimentacdo complementar adequada, aumenta-se dessa maneira a amplitude de
nutrientes fornecidas. Deve-se evitar alimentos industrializados, por esses serem
repletos de aditivos como corantes e conservantes e ainda possuirem uma adicao
exacerbada de sodio. (CAETANO, et al, 2010)

Pela andlise desses resultados, foi possivel notar que 33% das maes que
responderam a ultima questdo do questionario acreditam que a quantidade de sal
€ uma informacéo relevante e que gera duvidas. Dessa forma sugere-se que essa
informacdo seja adicionada ao novo material, a fim de sanar a davida dessa
parcela e de outras mées que frequentam a pediatria do Hospital Universitario de
Brasilia.

Dentro da amostra de 15 méaes que responderam a questdo qualitativa,
20% delas achou pertinente que se exemplificasse as frutas citricas que possuem
vitamina C. Segundo a Tabela Brasileira de Composi¢cao dos Alimentos (TACO,
2011) dentre as frutas citricas que tem uma quantidade consideravel de no
minimo 60 mg por 100 gramas temos acerola, kiwi, lim&o, laranja, abacaxi,
mexerica. Porém outras frutas que ndo tem sabor acido, mas também fornecem

acido ascorbico ao organismo sédo: mamao, goiaba, manga.

Outro ponto importante que pode ser observado pelas respostas de outros
20% das méaes foi a questdo relativa a quantidade adequada de consumo de
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acucar e mel. O agucar ndo deve ser consumido antes do primeiro ano de vida da
crianca pois além de modificar o paladar da crianca, favorece a ndo aceitacdo de
outros sabores e seu consumo excessivo aumenta significativamente o risco de

sobrepeso e obesidade e doencas associadas. (ALLEO, et al, 2014).

O transtorno de déficit de atencdo/ hiperatividade (TDAH), € uma das
condicbes de desordem neuro comportamental mais comum entre as criangas
segundo YU, Ching-Jung et al, 2016 marcado por impulsividade, desconcentracao
e hiperatividade. Recentemente tém-se sugerido que as criancas que possuem
uma alimentacdo com consumo reduzido em vegetais e frutas e outros grupos
alimentares, caracterizando-se deste modo uma alimentagc&o pobre em nutrientes
como ferro, zinco e 6mega-3 e rica em agucar e aditivos industrializados estara
mais propensa a desenvolver desordens neurais tais como o TDAH, embora essa
associacao ainda deva ser mais bem explorada. (WOO H.D, et al, 2014) (YU, C.J,
et al, 2016)

O mel é um alimento que também deve ser evitado no primeiro ano de vida
considerando que a criangca ainda ndo possui sistema imunoldgico maduro
suficiente para inibir a contaminagcdo de seu organismo por esporos de
Clostridium botulinum que comumente se desenvolvem nesse alimento. S&o
esporos extremamente resistententes a temperatura e podem gerar o botulismo

por origem alimentar, prejudicando a saude dessa crianca. (CERESER, 2008)

CONSIDERACOES FINAIS

O nivel de escolaridade das mées parece ter influéncia na compreenséo
do material, visto que aquelas com grau maior grau de instrugdo nao
encontraram dificuldades no entendimento dos termos e das informacdes
contidas no folheto educativo, segundo a analise dos dados obtidos.

Observou-se que ainda restaram algumas davidas quanto a utilizacéo e
a quantidade adequada de sal e acucar, portanto informacdes que esclarecam
esse tema foram adicionadas ao novo modelo do folheto.

N&o havia sido feito um estudo prévio da amostra para escolha das

ilustracdes, logo se sugere que a representatividade poderia estar inadequada
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nas ilustracdes e modificou-se o folheto para que essencialmente alimentos e
ilustracOes pertinentes representassem o tema de alimentac&o e nutrigdo.

O folheto educativo foi validado e parte significativa da amostra relatou
ser um material que traz informacfes a respeito das duvidas pertinentes
acerca da alimentacao durante o primeiro ano de vida da crianca.

Devem ser realizados outros estudos para detectar se, a longo prazo, a
utilizacdo desse tipo de instrumento educacional na pediatria do Hospital
Universitario de Brasilia teria efeitos significativos na vida das maes e no bom

desenvolvimento das criangas que sao assistidas pelo HUB.

APENDICE |
DuP% UnB | HUB

Questionario para realizacao de Trabalho de Conclusao de Curso
em Nutricéo

Idade:

Escolaridade:

1. Os textos parecem claros e compreensiveis?
( )SIM ( )NAO ( )PARCIALMENTE

2. As cores e as letras utilizadas sao legiveis?
( )SIM ( )NAO ( )PARCIALMENTE

3. As ilustracdes estédo apropriadas ?

( )SIM ( )NAO ( )PARCIALMENTE

4. As ilustracbes e o0s textos te motivam na compreensdao do tema

proposto?

( )SIM ( )NAO ( )PARCIALMENTE
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(

(

(

(

(

5. Em sua opinido, o conteudo da cartilha apresenta informacdes
relevantes sobre alimentag&o durante o primeiro ano de vida?
) SIM ( )NAO ( )PARCIALMENTE

6. O material informativo trouxe alguma informacao nova para vocé?
) SIM ( YNAO ( )PARCIALMENTE

7. Vocé compreende o que € alimentagcdo complementar?
) SIM ( )NAO ( )PARCIALMENTE

8. Vocé sabe o que sao frutas citricas?
) SIM ( YNAO ( )PARCIALMENTE

9. Vocé entende o0 que € mucosa gastrica?
) SIM ( YNAO ( )PARCIALMENTE

10. Vocé sentiu falta de alguma coisa? Se sim, o qué?

Mais alguma davida que vocé acha que deveria ser acrescentada?
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