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Resumo 

O objetivo desta revisão é analisar os fatores alimentares associados à obesidade em crianças 

brasileiras de 0 a 2 anos. Trata-se de uma revisão narrativa, na qual foram inicialmente identificados 

906 estudos nas bases de dados. Após a leitura de títulos e resumos e a aplicação dos critérios de 

inclusão e exclusão, 11 estudos foram selecionados para análise. A revisão reuniu evidências de 

estudos brasileiros publicados entre 2018 e 2022, que abordam fatores alimentares associados à 

obesidade infantil nessa faixa etária. Os estudos incluídos apresentaram tamanhos amostrais 

variando de 22 a 14.326 crianças. Os resultados demonstraram alta prevalência de práticas 

alimentares inadequadas, com destaque para a introdução precoce de alimentos ultraprocessados 

antes dos seis meses de idade. Também foi identificado o comprometimento do aleitamento materno 

exclusivo, com a introdução precoce de outros alimentos e líquidos nos primeiros meses de vida. 

Este estudo evidenciou que práticas alimentares inadequadas nos primeiros dois anos de vida estão 

fortemente associadas ao risco de obesidade infantil no Brasil. A introdução precoce de alimentos 
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ultraprocessados e o desmame antes dos seis meses, contrariando as recomendações de 

aleitamento materno exclusivo, são fatores críticos que comprometem o crescimento saudável e 

favorecem o desenvolvimento de doenças crônicas ao longo da vida.  

 

Palavras-chave: aleitamento materno; alimentos ultraprocessados; obesidade. 

 

Abstract 

The objective of this review is to analyze the dietary factors associated with obesity in Brazilian 

children aged 0 to 2 years. This is a narrative review in which 906 studies were initially identified in 

the databases. After reading titles and abstracts and applying inclusion and exclusion criteria, 11 

studies were selected for analysis. The review gathered evidence from Brazilian studies published 

between 2018 and 2022 that address dietary factors associated with childhood obesity in this age 

group. The included studies had sample sizes ranging from 22 to 14,326 children. The results showed 

a high prevalence of inadequate dietary practices, with an emphasis on the early introduction of 

ultraprocessed foods before six months of age. Early cessation of exclusive breastfeeding was also 

identified, with the early introduction of other foods and liquids in the first months of life. This study 

highlighted that inadequate dietary practices in the first two years of life are strongly associated with 

the risk of childhood obesity in Brazil. The early introduction of ultraprocessed foods and weaning 

before six months, contrary to the recommendations for exclusive breastfeeding, are critical factors 

that compromise healthy growth and favor the development of chronic diseases throughout life. 

 

Keywords: Breastfeeding; ultraprocessed foods; obesity. 

 

 

1. Introdução 

 A obesidade é uma doença multifatorial e metabólica, com a presença do 

excesso de gordura corporal, que vem sendo exponencialmente constante no 

mundo contemporâneo, tornando-se um problema para a saúde pública no Brasil. 

Por conseguinte, práticas alimentares irregulares na presença desses infantis vêm 

sendo visualizadas (Wanderley; Ferreira, 2007).  

A demanda da oferta do consumo de alimentos ultraprocessados para a 

população juvenil, um dos fatores principais para uma prevalência de pandemia 

mundial e das causas de doenças crônicas não transmissíveis por serem com alto 

valor energético, com uma elevada quantidade de açúcar, sódio e gorduras e baixa 

presença de macronutrientes e micronutrientes, alimentos in natura e minimamente 
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processados (WHO, 2003; Louzada et al., 2015; Monteiro et al., 2010). Essa 

mudança desse comportamento alimentar influenciou o perfil nutricional, ocorrendo 

uma transição alimentar, haja vista que, patologias como diabetes, obesidade e 

hipertensão, propuseram-se a enfermidades com carências nutricionais 

(Vasconcelos; Batista Filho, 2011).  

Apontam que os produtos ultraprocessados expressam uma maior 

quantidade calórica, com alto teor de gordura, grandes quantidades de açúcares e 

sódio e diminuição de fibras. Logo, devido toda manipulação e preparo acabam 

sendo satisfatórios, com maior duração e mais prático para o consumo. Diante 

disso, possui um maior interesse, comparado com produtos de melhor teor 

nutricional, além de ser de menor preço (Louzada et al., 2015). 

Nessa perspectiva, o grupo dos alimentos ultraprocessados é de aroma 

agradável, fácil acesso, são palatáveis e atraentes para o consumidor, fazem com 

que as crianças aceitem mais rápido, assim desprezando os alimentos ricos em 

nutrientes, vitaminas e minerais que possibilitam um melhor desenvolvimento para 

esse público. Sendo assim, é imprescindível a importância da amamentação 

exclusiva nos seis meses de vida, assim iniciando com alimentação complementar, 

fazendo que a criança tenha o primeiro contato com o alimento saudável, que seja 

ofertado amassado ou com tirinhas, haja vista que a criança sinta o sabor, crie 

habilidades e conhecimentos, além de tudo ter sua própria autonomia (Silva et al., 

2018). 

Para controlar a obesidade infantil é fundamental que as crianças reduzam o 

consumo de alimentos ultraprocessados com alto teor de açúcares,  sem 

nutrientes, e  incentivar atividade física precocemente, evitando o excesso de 

líquidos durante a alimentação, distanciar o consumo excessivo de alimentos como 

frituras, bebidas calóricas, nesse sentido, fazendo com que a criança passe a ter 

hábitos saudáveis evitando problemas futuros de saúde (Nascimento et al., 2022). 

Diante disso, o objetivo desta revisão é analisar os fatores alimentares associados 

à obesidade em crianças brasileiras de 0 a 2 anos no Brasil. 

 

2. Métodos 

Trata-se de uma revisão narrativa.  
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2.1. Estratégia de busca  

Foi realizada a metodologia de revisão narrativa da literatura, com os 

seguintes buscadores: Electronic Library Online (Scielo) e LILACS. Termos 

utilizados: (“consumo alimentar” OR "hábito Alimentar") AND (“obesidade infantil”).  

2.2. Critérios de inclusão e exclusão 

Foram incluídos estudos científicos que abordaram a temática proposta sobre 

os fatores alimentares associados à obesidade em crianças de 0 a 2 anos de idade. 

Foram excluídos os estudos que não estavam presentes no tema escolhido e 

aqueles que não incluíam o público infantil com obesidade. 

2.3. Seleção de estudos 

A seleção de estudos foi realizada a princípio pela leitura dos temas, sendo 

selecionados os artigos que tratavam da obesidade infantil. 

2.5 Extração de dados 

Foram extraídos dos estudos incluídos: etiologia, epidemiologia, diagnóstico, 

tratamento, tratamento dietético, práticas alimentares das crianças associado ao 

alto consumo de alimentos ultraprocessados e os desafios para perda de peso 

infantil. 

2.6 Análise de dados  

 A análise dos dados resultou ao início por meio de artigos e textos escolhidos, 

com base no tema em geral. Sendo uma pesquisa de caráter qualitativo. 

2.7 Síntese e discussão 

 Os estudos evidenciados foram expostos na revisão narrativa, referenciando 

autores, anos das publicações, e locais que foram desenvolvidos. Diante disso, a 

síntese foi realizada. 

 

3. Resultados e Discussão 

 

Foram identificados 906 estudos nas bases de dados, após a leitura de títulos 

e resumos, e aplicação dos critérios de inclusão e exclusão, foram incluídos 

restaram 11 estudos (Figura 1). 
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Figura 1. Fluxograma dos estudos incluídos. 

 

 

A presente revisão da literatura reuniu evidências de estudos brasileiros 

publicados entre 2018 e 2022, que abordam os fatores alimentares associados à 

obesidade em crianças de 0 a 2 anos. A análise abrangeu 11 estudos, com 

tamanhos amostrais variando de 22 a 14.326 crianças (Quadro 1). 

 

 

 

Quadro 1. Descrição dos estudos incluídos. 

Autor, ano País 
Tamanho da 

amostra 

Faixa 

etária 
Principais resultados 

Pereira et al., 

2022 

Brasil 4.275 crianças  24 meses A alta média de alimentos ultraprocessados 

consumidos e a introdução precoce de 

alimentos ultraprocessados na alimentação 

infantil. 

Maciel et al., 

2021 

Brasil 94 crianças 0 a 2 anos 

 

O estudo mostrou que a amamentação das 

crianças de 0 a 6 meses está comprometida 

com a introdução precoce de alimentos que 

não o leite materno.  
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Vasconcelos 

et al., 2021 

Brasil 321 crianças menores 

de 2 anos 

O padrão “misto” incluiu alimentos 

saudáveis, que devem compor a 

alimentação de crianças menores de dois 

anos, como frutas, vegetais, cereais e 

tubérculos, carne, frango, peixe e ovos. 

Entretanto, foram incluídos também grupos 

de alimentos não recomendados, como 

açúcares e ultraprocessados 

 

Melo et al., 

2021 

Brasil  12 (54,5%) de 

crianças 

do  sexo  mas

culino  e 

10(45,5%) do 

feminino. 

  

6 meses 

 

Foi possível verificar nos resultados que a 

maior  parte  das  crianças  recebeu  alime

ntos  além  

do leite materno antes dos seis meses de 

idade, o 

que é considerado introdução alimentar 

precoce. 

 

Flores et al., 

2021 

Brasil 4.863 crianças crianças 

menores 

de 24 

meses 

Observou-se associação entre os padrões 

alimentares em cada faixa etária, 

principalmente com cor da pele, sexo, 

escolaridade do chefe da família, zona de 

residência e região. Um quarto das crianças 

de 12 a 23 meses ingeriu refrigerantes, mais 

de um terço sucos artificiais e quase metade 

doces no dia anterior à entrevista. Foram 

identificados três padrões alimentares os 

alimentos com   cargas fatoriais >0,3 estão 

destacados. O padrão de “alimentos 

saudáveis” caracterizou-se pelo consumo 

de frutas, legumes e verduras, carnes e 

ovos, batata/mandioca, cereais, bolachas e 

feijão. O padrão de “leites” foi caracterizado 

pelo consumo de leite materno, outros leites 

e mingau. E, ainda, o padrão de “alimentos 

não saudáveis” consistiu em consumo de 

doces, refrigerantes e sucos 
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artificiais,   além de observar introdução 

alimentar precoce em crianças menores de 

seis meses de idade. 

Passanha et 

al., 2021 

Brasil 14.326 

lactentes 

6-11,9 

meses 

 O consumo de FLV (frutas, legumes e 

verduras) foi menos prevalente entre filhos 

de multíparas (p < 0,001) e entre aqueles 

acompanhados no sistema público de 

saúde (p < 0,001); porém, estes dois grupos 

apresentaram maiores prevalências de 

consumo de alimentos ultraprocessados 

(respectivamente: p < 0,001 e p = 0,001). 

Ainda, a variável contextual referente ao 

porte populacional mostrou relação dose-

resposta positiva para FLV (p < 0,001), e 

negativa para alimentos ultraprocessados 

(p = 0,081). Destacam-se grupos que 

deveriam ser priorizados nas ações 

nutricionais educativas sobre alimentação 

de lactentes 

Souza et al., 

2020 

Brasil 283 crianças Menores 

de 24 

meses 

Após os seis meses, o consumo regular de 

alimentos in natura aumentou 

consideravelmente, fazendo parte de forma 

expressiva da alimentação dessas crianças, 

sendo esse consumo maior do que o dos 

alimentos processados e ultraprocessados. 

Lopes et al., 

2020 

Brasil 545 crianças Menores de 

24 meses 

O consumo de alimentos ultraprocessados 

está presente precocemente na 

alimentação das crianças menores de 24 

meses de idade, substituindo alimentos 

considerados naturais e saudáveis. 

Rebouças et 

al., 2020 

Brasil 2541 crianças 12 a 23 

meses 

Verduras/legumes e grãos foram os 

alimentos que mais deixaram de ser 

consumidos enquanto houve uma alta 

exposição à alimentação com a presença 
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de alimentos processados e 

ultraprocessados, com uma prevalência 

extremamente alta  

Giesta et al., 

2019  

 Brasil 300 crianças 4 a 24 

meses de 

vida 

Verificou-se que apenas 21% das crianças 

ainda não haviam recebido nenhum tipo 

de alimento ultraprocessado, sendo que 

56.5% recebeu algum destes alimentos 

antes dos seis meses 

Lopes et al., 

2018 

Brasil 427 crianças   menores de 

24 meses 

 Ao completarem 180 dias de vida, 4,0% das 

crianças estavam em aleitamento materno 

exclusivo, 22,4%, em aleitamento materno 

predominante, e 43,4%, em aleitamento 

materno complementar. As crianças já 

recebiam água (56,8%), suco 

natural/fórmula infantil (15,5%) e leite de 

vaca (10,6%) no terceiro mês de vida. Aos 

12 meses de idade, o suco artificial foi 

oferecido para 31,1% das crianças e 

50,0% já consumiam doces 

 

 

Os resultados demonstraram alta prevalência de práticas alimentares 

inadequadas, com destaque para a introdução precoce de alimentos 

ultraprocessados antes dos seis meses de idade (Giesta et al., 2019; Melo et al., 

2021). Em diversos estudos, observou-se que a maioria das crianças com menos 

de 24 meses já consumia alimentos como doces, refrigerantes e sucos artificiais 

(Flores et al., 2021; Rebouças et al., 2020; Lopes et al., 2020). 

Também foi identificado comprometimento do aleitamento materno exclusivo, 

com introdução precoce de outros alimentos e líquidos nos primeiros meses de vida 

(Maciel et al., 2021; Lopes et al., 2018). Em contrapartida, alguns estudos relataram 

aumento no consumo de alimentos in natura após os seis meses de idade, embora 

esse padrão ainda fosse menos prevalente que o consumo de alimentos 

ultraprocessados (Souza et al., 2020). Além disso, fatores socioeconômicos e 
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contextuais, como a escolaridade do responsável, número de filhos e tipo de 

atendimento em saúde, influenciaram diretamente os padrões alimentares e o risco 

de excesso de peso (Passanha et al., 2021; Flores et al., 2021). 

Em síntese, os estudos convergem ao apontar a alimentação inadequada na 

primeira infância como fator determinante para o desenvolvimento precoce da 

obesidade infantil, ressaltando a importância de ações educativas e políticas 

públicas voltadas à promoção da alimentação saudável desde os primeiros meses 

de vida. 

A partir da análise dos estudos selecionados, é possível afirmar que os fatores 

alimentares associados à obesidade em crianças brasileiras menores de dois anos 

estão profundamente relacionados ao padrão de aleitamento materno, à introdução 

precoce de alimentos inadequados e ao consumo elevado de produtos 

ultraprocessados. O aleitamento materno exclusivo (AME), recomendado até o 

sexto mês de vida, tem se mostrado uma prática cada vez mais negligenciada, 

mesmo sendo amplamente reconhecida por sua eficácia na promoção da saúde 

infantil e na prevenção de doenças crônicas não transmissíveis (DANTAS; 

NASCIMENTO; RIBEIRO, 2021). 

Diversos estudos apontam que a interrupção precoce do AME favorece a 

introdução de líquidos e alimentos que não são apropriados para a faixa etária, 

como sucos artificiais, leite de vaca e fórmulas infantis, o que pode comprometer a 

imunidade, o crescimento e o desenvolvimento cognitivo da criança (MACIEL et al., 

2021; LOPES et al., 2018). Além disso, o aleitamento complementar — que deve 

ser iniciado a partir dos seis meses com alimentos in natura, mantendo-se o leite 

materno até, pelo menos, os dois anos — nem sempre é realizado com qualidade 

nutricional adequada (MELO et al., 2021). Muitas mães, por falta de orientação ou 

apoio institucional, acabam oferecendo alimentos com baixo valor nutricional, como 

doces e refrigerantes, o que contribui significativamente para o risco de obesidade 

infantil. 

Os grupos alimentares introduzidos precocemente exercem influência direta 

no estado nutricional da criança. A literatura científica evidencia que dietas pobres 

em frutas, hortaliças, leguminosas e cereais, aliadas à presença de alimentos com 

alto teor de açúcar e gordura, impactam negativamente a formação de hábitos 
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alimentares saudáveis (OLIVEIRA et al., 2012; ANDRADE et al., 2022). O consumo 

inadequado de alimentos desde os primeiros anos de vida promove preferências 

alimentares desbalanceadas, sendo frequentemente motivado pela conveniência, 

custo e preferência da criança. Esse comportamento é, muitas vezes, reforçado 

pelo ambiente familiar e pela falta de conhecimento dos pais ou responsáveis sobre 

práticas alimentares saudáveis (VASCONCELOS et al., 2021; FLORES et al., 

2021). 

Outro fator determinante é a elevada ingestão de alimentos ultraprocessados 

pelas crianças brasileiras. Esses alimentos, ricos em açúcares, gorduras saturadas, 

sódio e aditivos químicos, apresentam alta densidade energética e baixo teor de 

fibras, proteínas e micronutrientes, e seu consumo tem sido associado a um maior 

risco de sobrepeso e obesidade (LOPES et al., 2020; PEREIRA et al., 2022). 

Estudos apontam que a introdução precoce desses produtos na alimentação infantil 

não apenas substitui alimentos mais nutritivos, mas também afeta negativamente a 

saciedade, contribuindo para o descontrole do apetite e favorecendo o ganho 

excessivo de peso (GIESTA et al., 2019; REBOUÇAS et al., 2020). 

A crescente substituição de alimentos in natura ou minimamente processados 

por ultraprocessados reflete uma tendência global, mas que, no contexto brasileiro, 

está fortemente associada à vulnerabilidade socioeconômica, baixa escolaridade 

materna e uso do sistema público de saúde (PASSANHA et al., 2021). Esses 

fatores estruturais influenciam diretamente a qualidade da alimentação infantil, 

sendo fundamentais para o planejamento de políticas públicas que visem a redução 

das desigualdades e a promoção de práticas alimentares saudáveis desde os 

primeiros anos de vida. 

Frente a esse cenário, torna-se imprescindível o fortalecimento das políticas 

de promoção, proteção e apoio ao aleitamento materno, bem como a 

implementação de estratégias educativas sobre alimentação complementar 

saudável, com foco na prevenção da obesidade infantil. A atuação de profissionais 

da saúde, em especial enfermeiros, nutricionistas e agentes comunitários, é 

essencial para orientar e capacitar as famílias quanto às práticas alimentares 

adequadas (RODRIGUES et al., 2021; MARTINS et al., 2018). A inclusão de 

campanhas de educação alimentar e nutricional nas escolas, na atenção primária 
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e nos meios de comunicação pode auxiliar na conscientização da população sobre 

os riscos do consumo precoce de alimentos ultraprocessados e na importância do 

aleitamento materno exclusivo e da alimentação saudável nos primeiros dois anos 

de vida. 

 

4. Conclusão 

Este estudo evidenciou que práticas alimentares inadequadas nos primeiros 

dois anos de vida estão fortemente associadas ao risco de obesidade infantil no 

Brasil. A introdução precoce de alimentos ultraprocessados e o desmame antes 

dos seis meses, contrariando as recomendações de aleitamento materno exclusivo, 

são fatores críticos que comprometem o crescimento saudável e favorecem o 

desenvolvimento de doenças crônicas ao longo da vida. 

A insuficiente orientação familiar sobre alimentação infantil adequada 

contribui para a adoção precoce de padrões alimentares não saudáveis. Diante 

disso, destaca-se a necessidade de ações efetivas de educação alimentar e 

nutricional, voltadas à promoção do aleitamento materno e ao incentivo ao consumo 

de alimentos in natura ou minimamente processados. 

Por fim, políticas públicas intersetoriais, integrando saúde, educação e 

comunicação, são fundamentais para a prevenção da obesidade desde os 

primeiros anos de vida, promovendo saúde e qualidade de vida a longo prazo. 
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