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RESUMO

O transtorno do espectro autista (TEA) ¢ uma condi¢do do neurodesenvolvimento
comum, marcada por comportamentos e padroes de atividade atipicas. Sabe-se que os individuos
com TEA tém maior risco de apresentarem dificuldades relacionadas ao comportamento
alimentar. O objetivo do estudo foi identificar as caracteristicas da alimentacdo e a associagao
dos marcadores da alimentagao saudavel com o excesso de peso de criancas com TEA. Foram
incluidas no estudo 90 criangas, com idade entre dois e dez anos, diagnosticadas com Transtorno
do Espectro Autista (TEA) e atendidas por uma instituicdo de referéncia na microrregiao de
saude de Vigosa, Minas Gerais. Realizou-se um estudo transversal, analitico, por uma aplicagao
de questionario semiestruturado e recordatério de 24 horas (trés dias ndo consecutivos). Foi
utilizada a classificagdo NOVA para identificagdo dos alimentos ultraprocessados e analise
da composi¢dao de nutrientes e calorias dos alimentos consumidos. O estado nutricional foi
avaliado pelo Indice de Massa Corporal (IMC)/Idade (IMC/I). Foi evidenciado um consumo
de alimentos ultraprocessados por todas as criangas com TEA, como o achocolatado, iogurte,
biscoito maisena, suco em pd e suco de caixinha. Ademais, verificou-se no modelo final da
analise de regressao logistica que a auséncia de consumo de frutas se associou ao excesso de
peso nessas criangas. Este estudo evidencia a importancia da culinaria no ambiente alimentar
de tais criangas, pela frequente exposicao aos alimentos, apontando para direcionamentos de
estratégias que possibilitem aos cuidadores disponibilizar alimentagdo saudavel e acessivel as
especificidades comportamentais de criangas com TEA.
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ABSTRACT

Autism Spectrum Disorder (ASD) is a common neurodevelopmental condition
characterized by atypical behaviors and activity patterns. Individuals with ASD are known to
be at greater risk of experiencing difficulties related to eating behaviors. This study aimed to
identify dietary characteristics and examine the association between healthy eating markers
and overweight status among children with ASD. The study included 90 children aged between
two and ten years who had been diagnosed with Autism Spectrum Disorder (ASD) and were
receiving care at a reference institution in the health microregion of Vigosa, Minas Gerais,
Brazil. A cross-sectional analytical study was conducted using a semi-structured questionnaire
and 24-hour dietary recalls collected on three non-consecutive days. The NOVA classification
system was used to identify ultra-processed foods and to analyze the nutrient and caloric
composition of the foods consumed. Nutritional status was assessed using the Body Mass Index-
for-Age (BMI-for-Age) indicator. Consumption of ultra-processed foods was identified among
all children with ASD, including chocolate-flavored milk powder drinks, yogurt, cornstarch
biscuits, powdered juice drinks, and boxed fruit juices. Furthermore, the final logistic regression
model demonstrated that the absence of fruit consumption was associated with overweight
status in these children. This study highlights the importance of culinary practices within the
food environment of children with ASD, given their frequent exposure to foods, and points to
the need for strategies that enable caregivers to provide healthy diets tailored to the behavioral
specificities of children with ASD.

Keywords: Autism Spectrum Disorder. Diet Quality. Ultra-Processed Foods. Overweight.

1 INTRODUCAO

O transtorno do espectro autista (TEA) ¢ uma condi¢cdo do neurodesenvolvimento
comum, marcada por comportamentos e padroes de atividade Atipicos (Hyman et al., 2020). Nos
Estados Unidos, estima-se que cerca de uma em cada 36 criangas de oito anos seja diagnosticada
com TEA (Maenner et al., 2023). Acredita-se que essa tendéncia também esteja presente em
paises como o Brasil, apesar das limitagdes atuais de dados epidemioldgicos confidveis no
territorio nacional (IBGE, 2021). As criangas com TEA estdo mais propensas a apresentarem
dificuldades alimentares, como recusa ou preferéncia por certos alimentos, padrdes rigidos,
disfung¢des motoras orais, padrdes de rigidez, inquietacao, insatisfagdo e seletividade (Lazaro et
al., 2019; Sousa, 2022). Atualmente, tem crescido o interesse em compreender as relagdes entre
esses comportamentos e a qualidade da alimentacdo, bem como o estado nutricional de pessoas
com TEA (Molina-Lépez et al., 2021; Dubourdieu et al., 2022).

A dieta dessas criancas pode ser extremamente restrita, levando a riscos de deficiéncias
nutricionais e distirbios gastrointestinais (Hyman et al., 2020). Por outro lado, criangas com
Transtorno do Espectro Autista tendem a ter maior frequéncia de excesso de peso em relacao
a populacao geral (Quedas et al., 2020; Molina-Lépez et al., 2021; Dubourdieu et al., 2022).

Os padrdes de alimentagao estdo mudando rapidamente na grande maioria dos paises, em
particular naqueles economicamente emergentes (Santos et al., 2020). O atual padrao alimentar
apresenta ingestao excessiva de alimentos pobres em fibras e de alta densidade energética, ricos
em agucares, gordura saturada, sodio e aditivos quimicos (Brasil, 2014).

Devido a alta associacdo do consumo desses alimentos com o risco de excesso de
peso corporal, a NOVA classificacdo dos alimentos propde que alimentos ultraprocessados
e hiperpalataveis sejam evitados, como forma de prover uma alimentacdo mais adequada e
saudavel (Monteiro et al., 2019).
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Oshabitosalimentaresinadequadospodemcomprometerocrescimentoedesenvolvimento
das criangas com TEA (Caetano; Gurgel 2018). Estudos em uma revisdo integrativa indicam
uma possivel relacdo entre mé alimentagdo com o excesso de peso de criangas com autismo
(Santos et al., 2021), fazendo com que se aumente o interesse por pesquisas na area, capazes de
contribuir para melhores condutas clinicas.

Diante disso, o objetivo do presente estudo foi investigar a associagdo dos marcadores
da alimentagdo saudavel com o excesso de peso de criancas com autismo.

2 METODOLOGIA

2.1 Desenho do estudo

Realizou-se um estudo transversal exploratorio entre agosto e dezembro de 2022, por
uma aplicagdo de questionarios estruturados a maes de criangas diagnosticadas com TEA. As
criangas eram acompanhadas na Associagdo de Pais e Amigos dos Excepcionais de Vigosa/
Centro Especializado em Reabilitacdo III (APAE/CER III de Vigosa), que assiste a nove
municipios pertencentes a microrregido de saude de Vigosa, Minas Gerais.

Antes de realizar a coleta de dados, foi feito um estudo piloto com dez maes de
criangas que nao possuiam TEA assistidas na mesma instituicao para fins de aperfeicoamento
dos instrumentos e reducdo de erros. A intengdo de se realizar o estudo piloto com maes de
criancgas sem TEA foi a de ndo reduzir o nimero de criangas a serem incluidas na amostra final,
considerando que a pesquisadora principal possuia longa experiéncia de atendimento a criancas
com TEA, sendo entdo conhecedora das especificidades inerentes ao atendimento a esse grupo.
Apds o aperfeigoamento dos instrumentos e capacitagdo dos entrevistadores, deu-se inicio a
coleta de dados.

Durante a coleta de dados, as maes de criangas com TEA foram convidadas a participar
do estudo por ligacdes telefonicas e pelo agendamento de entrevistas para explicagdo sobre a
pesquisa e aplicacao dos questiondrios. O recrutamento foi feito pela identificacdo do cadastro
das criangas nos prontuarios eletronicos da instituicdo. As maes que ndo puderam ser contatadas
por ligacao telefonica e/ou tiveram dificuldades de deslocamento até a instituicao para realizagao
das entrevistas, foram visitadas pela equipe de pesquisadores e/ou realizaram a entrevista por
video chamada. Todas as avaliagdes antropométricas foram realizadas na sede da instituicao,
com 0s mesmos equipamentos e avaliador.

A pesquisa foi conduzida obedecendo aos critérios éticos, apos aprovacao pelo
Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Federal de Vigosa (n°
56933622.3.0000.5153) e pela assinatura do termo de Ciéncia da Instituicdo. Os responsaveis
pelas criangas assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e o Termo de
Assentimento (TA). Ao final foram apresentados os dados e a importancia do acompanhamento
nutricional, além do retorno das consultas e orientagdes especificas, segundo a demanda de
cada crianga.

2.2 Amostra

Foram incluidas no estudo todas as criangas com TEA, de ambos os sexos, que tinham
recebido o diagnéstico de acordo com a Classificacdo Internacional de Doencas CID-11
(WHO,2022), com idade entre dois e dez anos completos e que possuiam prontudrios ativos
na instituicdo no momento da coleta. Nao foram incluidas na amostra criangas que possuiam
autismo secundario por sindromes genéticas e/ou paralisia cerebral, devido ao impacto da doenga
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primaria sobre os parametros avaliados. Os critérios de exclusao adotados foram: presenca de
doenga intestinal e/ou que exige dietas de restri¢do.

Considerou-se uma populacao total de 99 criancas com TEA (total de criancas com
TEA na faixa etaria do estudo com prontudrios ativos na instituicdo).Das 99 criancas que
atenderam aos critérios de inclusdo no estudo, nenhuma possuiu critério de exclusdo. Seis maes
se recusaram a participar do estudo e trés abandonaram o estudo antes do término da coleta (n
= 9; percentual de perda de 9%), sendo a amostra final composta com 90 criangas.

2.3 Variaveis investigadas

As variaveis de identificagdo, como nome, data de nascimento, cor ou raga e sexo foram
coletadas a partir da consulta aos prontudrios eletronicos. As varidveis sociodemograficas,
como escolaridade materna, profissdo materna, presenca de companheiro, idade materna atual,
numero de residentes e local de domicilio foram identificadas por aplicagdo de questionario
estruturado. Foi realizada uma classificagdo socioecondmica, segundo o critério da Associagao
Brasileira de Empresas de Pesquisa (ABEP, 2021). Para a classificagdo da cor ou raca, adotou-
se os critérios do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica nas suas pesquisas domiciliares
(IBGE, 2019).

2.3.1 Estado nutricional

Para a avalia¢do do estado nutricional das criancas, foram aferidos o peso e a estatura,
seguindo a metodologia recomendada pela WHO (1995). Para a afericao do peso, foi utilizada
uma balanga eletronica digital (capacidade maxima: 150 kg; precisdo de 0,1kg) e a estatura
aferida na posicao ortostatica com o auxilio de estadidmetro portatil (marca GPM®, precisdo:
0,1 cm).

Foi calculado o Indice de Massa Corporal (IMC), pela formula peso (kg)/estatura (m?).
O indice IMC/Idade (IMC/I) foi usado para a classificacdo do estado nutricional, com o auxilio
dos programas WHO-Anthro (2011) (para criangas entre dois e cinco anos) e WHO-Anthro Plus
(2011) (de cinco a dez anos). Os valores gerados de escore-Z foram utilizados para as analises.
Valores de escore-Z < -2 para o indice de IMC/I caracterizaram magreza, valores de escore-Z >
+2 foram indicativos de excesso de peso (WHO, 2006, 2007). Para a classifica¢ao das criangas,
o IMC/I foi dividido em magreza acentuada/magreza, eutrofia, sobrepeso, obesidade/obesidade
grave (Brasil, 2011).

2.3.2 Alimentacao

Foram aplicados Recordatorios Alimentares de 24h em trés dias ndo consecutivos, sendo
um dia correspondente ao final de semana. Para determinar os valores e tamanhos das refei¢des/
alimentos, foram utilizados 4lbuns fotograficos com por¢des de alimentos e refei¢cdes (Lopez,
2008; Crispim et al., 2014). Todos os alimentos e bebidas ingeridos foram registrados com
detalhamento dos tipos das preparagdes, quantidades e marcas. A digitacdo foi realizada em
duplicata. Os relatérios com a composic¢ao calorica foram gerados com o auxilio do software
DietPRO® e as tabelas utilizadas foram a Tabela brasileira de composicao de alimentos (TACO),
tabela do software DietPRO® e National Nutrient Database for Standard Reference (USDA),
em sequéncia, caso nao apresentassem o alimento referido no recordatorio alimentar.

A qualidade da alimentacdo foi analisada pela identificagdo do consumo de alimentos
ultraprocessados (Monteiro et al., 2019). As verificacdes da quantidade de ultraprocessados
consumidos, foram com base na caloria total ingerida por dia (Hoffmann et al., 2002).
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Para avaliar o consumo de frutas, verduras e legumes foram seguidas as diretrizes do
Manual de Marcadores de Consumo Alimentar na Atenc¢ao Basica para Criangas com Dois Anos
ou Mais (Brasil, 2015). Seguindo essas recomendagdes, sucos de frutas ndo foram incluidos na
contagem de frutas, pois a forma liquida pode afetar a saciedade e a composi¢do nutricional.
Da mesma forma, tubérculos como batata, mandioca, aipim, macaxeira, cara ¢ inhame nao
foram considerados legumes, pois sdo fontes de carboidrato. Assim, a andlise focou apenas em
hortalicas que ndo sdo ricas em amido e frutas frescas ou minimamente processadas, garantindo
uma avalia¢do mais precisa da alimentagdo das criangas.

2.4 Analise estatistica

O banco de dados foi digitado no software Microsoft Office Excel. As analises
estatisticas foram realizadas utilizando-se o software Stata® (versao 14.0, 2015), adotando-
se um nivel a de 5%. Os dados foram agrupados em categorias para as seguintes variaveis:
cor ou raca (branca e preta/parda) e IMC/idade (com excesso de peso e sem excesso de peso).
Para avaliar o consumo de alimentos ultraprocessados, foi calculada a contribui¢ao percentual
desses alimentos em relacdo ao consumo calérico total. A partir de entdo, a amostra foi dividida
entre aquelas criangas que consumiram mais ou menos de 50% do total calorico sob a forma de
alimentos ultraprocessados.

A distribuicdo das varidveis numéricas foi avaliada por histogramas, coeficientes de
assimetria, curtose, e pelo teste de normalidade de Shapiro Wilk. As varidveis categoricas foram
expressas em frequéncia absoluta e relativa. Varidveis quantitativas foram expressas como
média e desvio padrdo ou mediana e intervalo interquartil.

Foram utilizados modelos de regressdo de Poisson com variancia robusta para calcular
a razao de prevaléncia (RP) e os seus respectivos intervalos de confianga de 95% (IC95%).
Foi avaliada a associagdo do consumo de ultraprocessados, frutas, verduras/legumes (varidveis
de exposicao), com o excesso de peso de criangas (variaveis de desfecho). Todos os modelos
foram ajustados por potenciais fatores de confusdo, selecionados por uma revisao de literatura,
ajustados por sexo, idade, cor ou raca, classe economica e valor calorico total.

A adequacao dos modelos foi avaliada pelo teste de Hosmer e Lemeshow (goodness of
it test). Em todos os testes de hipotese, foram utilizados o nivel de significancia de 5%.

3 RESULTADOS

3.1 Caracterizacio

NaTabela 1, sao descritas as caracteristicas sociodemograficas, duragdo da amamentacao
e o estado nutricional das criangas do estudo. Dentre as 90 criangas, 23,3% sao do sexo feminino
e 76,7% masculino. Em relagdo a cor ou raga, 53,3% sao brancas, enquanto 46,7% se classificam
como pardas ou pretas. A distribuicao da classe econdmica mostra que a maioria das criangas
(28,9%) pertence as classes DE, seguida por 23,3% na classe B2. A duracdo da amamentacao
revela que 26,7% das criangas foram amamentadas por mais de 24 meses, embora 11,1% nao
tenham sido amamentadas. Quanto ao IMC por idade, 56,7% das criangas estao em eutrofia,
21,1% apresentam sobrepeso e 20% sao classificadas como obesas ou com obesidade grave,
indicando uma preocupagao significativa com o estado nutricional desse grupo.
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Tabela 1 - Caracterizacdo sociodemografica, do estado nutricional e duracdo da amamentacao
das criancas (2 a 10 anos) com Transtorno do Espectro Autista atendidas na APAE/CER III de
Vicosa-MG (2022)

Caracteristicas n (%)
Sexo
Feminino 21 (23.,3)
Masculino 69 (76,7)
Cor ou Racga
Branca 48 (53,3)
Parda/Preta 42 (46,7)
Classe econdmica
B1 7(7.,8)
B2 21(23,3)
C1 15 (16,7)
C2 21(23,3)
DE 26 (28,9)
Duragdo da Amamentagao
Nao amamentou 10 (11,10)
<1 més 7(7,77)
< 6 meses 14 (15,55)
6 a 12 meses 12 (13,33)
> 12 meses 23 (25,55)
> 24 meses 24 (26,70)
IMC/Idade
Magreza acentuada/Magreza 2(12,2)
Eutrofia 51(56,7)
Sobrepeso 19 (21,1)
Obesidade/Obesidade grave 18 (20,0)

Notas: A classe econdmica foi definida de acordo com (ABEP, 2021), cor ou raga (IBGE, 2019)
e IMC/I: Indice de Massa Corporal por idade (Brasil, 2011)
Fonte: Elaborada pelas autoras (2024)

3.2 Alimentacao

A Tabela 2 apresenta os marcadores da alimentagdo saudavel de criancas de 2 a 10
anos com transtorno do espectro autista. Todas as criancas avaliadas consumiam alimentos
ultraprocessados e para 24,4% das criangas, o consumo desses alimentos representou 50% ou
mais do seu consumo caldrico diario, indicando uma prevaléncia preocupante desse tipo de
alimento na dieta. Em relagao ao consumo de frutas, 72,2% das criangas relatam ingestao,
enquanto 27,8% ndo consomem esse grupo alimentar nos trés dias avaliados, sugerindo uma
oportunidade para intervengdes que promovam o aumento da oferta de frutas. Quanto ao
consumo de verduras e legumes, 68,9% das criangas incluiram esses alimentos na sua dieta,
com 31,1% nao os consumindo nos trés dias avaliados.
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Tabela 2 - Marcadores da alimentagdo saudéavel das criangas (2 a 10 anos) com Transtorno do
Espectro Autista atendidas na APAE/CER III de Vigosa-MG (2022)

Marcadores n (%)

Consumo de Ultraprocessados
Sim 90 (100,0)
Nao 0(0)
Consumo de Frutas

Sim 65 (72,2)

Nao 25 (27,8)
Consumo de Verduras/Legumes

Sim 62 (68,9)

Nao 28 (31,1)

Fonte: Ultraprocessados (Monteiro et al., 2019); verduras/legumes e frutas (Brasil, 2015)

NaTabela 3, sdo apresentados os alimentos ultraprocessados identificados na alimentacao
das criangas e a frequéncia de criangas com consumo de cada alimento em, pelo menos, um
dos dias investigados. Os dados mostram que o achocolatado ¢ o alimento mais consumido,
com 83% das criangas relatando a sua ingestao, seguido pelo iogurte (68%) e biscoito maisena
(61%). Outros alimentos com alta frequéncia incluem suco em po (54%) e suco de caixinha
(50%), evidenciando uma preferéncia por bebidas agucaradas. Bolos (48%), pao de forma
(47%) e produtos de carne processada, como linguica (42%) e presunto (14%), também estao
entre os itens consumidos. O consumo de refrigerantes atinge 36%, enquanto produtos como
biscoito recheado (29%) e salgadinho industrializado (11%) sdo populares entre as criancas.

32 Revista Apae Ciéncia, v. 25 n°. 1 - jan/jun - 2026



Tabela 3 - Alimentos ultraprocessados consumidos por criangas (2 a 10 anos) com Transtorno
do Espectro Autista atendidas na APAE/CER III de Vigosa-MG (2022)

Alimento Frequéncia de
criancas com
consumo (%)

Achocolatado 83
logurte 68
Biscoito maisena 61
Suco em po 54
Suco de caixinha 50
Bolos 48
Pao de forma 47
Linguica 42
Biscoito polvilho 38
Margarina 38
Refrigerante 36
Biscoito dgua e sal 33
Manteiga 31
Chocolate/doce 30
Biscoito recheado 29
Chiclete/bala/pirulito 22
Suco concentrado 21
Sorvete/picolé 20
Bebida lactea de chocolate 20
Pao liso 19
Queijo Petit Suisse 18
Farofa pronta 16
Pao de queijo 14
Presunto 14
Rosquinha doce 14
Batata palha 13
Requeijao 13
Pizza 11
Salgadinho industrializado 11

Macarrao instantaneo, steak de frango, salsicha, mortadela,

maionese, bebida lactea, gelatina, torrada industrializada, bacon,

ketchup, achocolatado em pd morango, pasta de amendoim <10
industrializada, leite fermentado, bife de hamburguer, casadinha,

geleia industrializada, pao de batata

Fonte: Andlise de alimentos ultraprocessados (Monteiro et al., 2019)

A Tabela 4 apresenta o modelo final da analise da regressdao de Poisson, que revelou
que o consumo de frutas esta associado a um menor risco de excesso de peso, tendo uma razao
de prevaléncia (RP) de 0,14 (IC 95%: 0,30 — 0,89) e significancia estatistica (p = 0,018). Em
contraste, a ingestdo de ultraprocessados ndo mostrou associacao significativa com o excesso
de peso, assim como o consumo de verduras/legumes.
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Tabela 4- Modelo Final de Regressdo de Poisson para Marcadores de Alimentagdo Saudavel e
Excesso de Peso em criangas (2 a 10 anos) com Transtorno do Espectro Autista atendidas na
APAE/CER 1III de Vigosa-MG (2022)

Caracteristicas IMC/Idade
Com excesso de peso
Ultraprocessados RP (IC95%)
0,30 (0,58 — 1,84)
0,917
Frutas RP (IC95%)
0,14 (0,30 -0,89)
P 0,018*
Verduras/legumes RP (IC95%)
0,20 (0,49 — 1,32)
P 0,387

Nota: 1C95%: intervalo de 95% de confianca. Variaveis de ajuste :Sexo, idade, cor ou raga,
classe econdmica e valor calorico total. Significancia estatistica (p <0,05)
Fonte: Elaborada pelas autoras (2024)

4 DISCUSSAO

No presente estudo, a alimentacdo das criangas com TEA se caracterizou pela presenga
de alimentos ultraprocessados como o achocolatado, iogurte, biscoito maisena, suco em po e
suco de caixinha. Ademais, verificou-se que o consumo de frutas se associou inversamente
ao excesso de peso nessas criangas. Esses resultados ressaltam a necessidade de estratégias
nutricionais voltadas para a inclusdo de alimentos sauddveis na alimentacdo das criancas com
TEA, visando a melhoria da satde e bem-estar, destacando a relevancia das frutas na dieta das
criancas com TEA.

A alimentacdo de criancas com TEA apresenta consumo de alimentos ndo saudéaveis, em
que o consumo de ultraprocessados aliado a baixa ingestao de frutas, verduras e legumes podem
gerar problemas relacionados ao excesso de peso e as deficiéncias nutricionais, prejudicando
o crescimento e o desenvolvimento (Rocha et al., 2019; Aragjo et al., 2022). Outros estudos
também observaram que a baixa ingestdo de frutas, verduras e legumes pode proporcionar
uma diminui¢do da ingestdo de micronutrientes, levando, consequentemente, a inadequacao
nutricional (Silva et al., 2022).

Os alimentos ultraprocessados sdo reconhecidos pela baixa qualidade nutricional
e possuem atributos de atratividade, palatabilidade, bem como longa vida util, podendo ser
consumidos em qualquer hora ou lugar (Monteiro et al., 2018). O consumo aumentado destes
alimentos tem sido evidenciado em criangas com TEA (Almeida et al., 2018; Rosa; Andrade,
2019; Silva et al., 2020), sendo descrito como maior nessas criangas, em relagdo as criangas
tipicas (Vissoker et al., 2019; Rocha et al., 2019; Adams et al., 2022).

Estudos indicam que as criangas com TEA tém grande dificuldade em comer frutas,
vegetais crus e/ou cozidos e, por isso, escolhem alimentos ndo sauddveis, aumentando o
consumo de doces, salgadinhos e guloseimas, sem diferengas entre as idades, podendo a sua
alimentagdo se restringir muitas vezes a apenas o consumo de um grupo de alimentos em todas
as refei¢des (Rosa; Andrade, 2019; Rodrigues et al., 2020). Tal condicao aponta para o risco de
inadequacdes nutricionais e alimentares nesse grupo e evidencia a importancia de estudos que
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foquem a qualidade alimentar, para a proposi¢ao de medidas para a promocdo da alimentacao
saudavel nesse grupo populacional.

Almeida et al. (2018), estudando criangas com TEA em Sao Luis, Maranhdo, com idades
entre 3 e 12 anos, observaram que as hortali¢as e os alimentos minimamente processados foram
menos consumidos pelas criangas e que os alimentos mais consumidos foram os biscoitos
(salgado e doce) responséaveis pelo maior aporte calorico. No presente estudo, os principais
representantes dos alimentos ultraprocessados, foram o achocolatado em po6 e iogurte de
diversos sabores, demonstrando que a influéncia da regionalidade também pode ser um fator de
interferéncia entre os tipos de alimentos ultraprocessados mais consumidos pelas criancas com
autismo.

Em relagdo ao estado nutricional de criancas com transtorno do espectro autista, Gama
et al. (2020), observou que 55,6% estavam eutroficas, ndo sendo um valor t3o positivo quando
comparado aos 41,9% que apresentaram excesso de peso.

Os resultados ressaltam uma dieta predominantemente rica em ultraprocessados, o que
pode estar associado a riscos elevados para a satide, como sobrepeso e obesidade, destacando
a urgéncia de intervencdes nutricionais que incentivem uma alimentacdo mais saudavel e
balanceada.

5 CONCLUSAO

Este estudo destaca a qualidade da alimentag@o das criangas com TEA, marcada por
uma elevada ingestao de alimentos ultraprocessados, que representam riscos nutricionais. Além
disso, foi observada uma associagdo inversa entre o consumo de frutas e o excesso de peso.

Esses achados evidenciam a importincia da culinaria no ambiente alimentar dessas
criangas, sugerindo estratégias que ajudem os cuidadores a oferecer opgdes saudaveis que
atendam as necessidades comportamentais das criangas com TEA.

E essencial que os profissionais de saide orientem familias e cuidadores sobre os
maleficios dos alimentos ultraprocessados, trabalhando em conjunto com nutricionistas para
desenvolver estratégias que proporcionem preparagdes € alimentos saudaveis, adequados as
caracteristicas de cada crian¢a com autismo.
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