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RESUMO 

Introdução: A alimentação é fundamental para a saúde e bem-estar das crianças. 
Hábitos alimentares inadequados podem levar a desequilíbrios nutricionais, doenças 

intestinal. Objetivos: Investigar a associação entre os marcadores de consumo 
alimentar e constipação intestinal em crianças de idade escolar. Métodos: Estudo 
transversal da Coorte de Lactentes de Botucatu (CLaB), com dados coletados entre 
2015-2016 e 2023-2024. Realizaram-se entrevistas domiciliares sobre consistência 
fecal (Escala de Bristol) e hábitos sanitários das crianças conforme critérios Roma IV. 
O consumo alimentar foi avaliado por dois questionários aplicados por telefone: 
SISVAN (marcadores do dia anterior) e VIGITEL (frequência de consumo de alimentos 
in natura e ultraprocessados). Com os dados do SISVAN, calcularam-se os escores 

Com o VIGITEL, calcularam-se escores de consumo de alimentos in natura e 
ultraprocessados para dias da semana e finais de semana. Frequências de consumo 
semanal foram categorizadas em consumo cinco ou mais dias. Análises descritivas 
incluíram frequências, médias, testes qui-quadrado, t de amostras independentes e 
comparação de médias. As análises foram realizadas no SPSS v.29.0 e SAS com 
significância de p<0,05. Resultados: Participaram 394 crianças, com média de 7,9 
anos. A prevalência de constipação foi de 10,2%, sendo que a maioria (68,5%) das 
crianças evacuava diariamente, sendo a consistência fecal tipo 3 a mais comum 
(43,8%). O feijão foi o alimento mais consumido (5,1 dias/semana, 69,4%). O consumo 
de feijão (p<0,001) e hortaliças (p=0,001) foi maior durante a semana, enquanto 
bebidas adoçadas foram mais consumidas nos finais de semana (p<0,001), sem 
diferença entre crianças constipadas e não constipadas. O escore de consumo 
saudável e não saudável teve média de 3,7 (DP 1,45), sem diferença significativa entre 
crianças com e sem constipação. Houve associação negativa entre escore não 

-0,10; IC95% -0,18 a -0,02), mas não com a
presença de constipação. O consumo de alimentos in natura foi menor aos finais de 
semana (p<0,001), com escores mais altos durante a semana (p<0,001). Conclusão: 
A prevalência de constipação foi de 10,2%, com sintomas como fezes endurecidas e 
baixa frequência evacuatória, confirmados pela Escala de Bristol. Apesar de não haver 
associação direta entre consumo alimentar e constipação, o escore não saudável se 
associou negativamente à consistência fecal. O estudo encontrou maior consumo de 
alimentos in natura durante a semana e de ultraprocessados nos finais de semana. 
Intervenções nutricionais são essenciais para reduzir o consumo de ultraprocessados, 
reforçando a necessidade de políticas públicas e educação alimentar neste âmbito. 
Palavras-chave: Consumo alimentar; Constipação Intestinal; Fezes; Saúde da 
criança. 



ABSTRACT 

Introduction: Nutrition is fundamental for the health and well-being of children. 
Inadequate dietary habits can lead to nutritional imbalances, chronic diseases, and 
functional gastrointestinal disorders (FGIDs), such as intestinal constipation. 
Objectives: To investigate the association between dietary intake markers and 
intestinal constipation in school-aged children. Methods: Cross-sectional study from 
the Botucatu Infant Cohort (CLaB), with data collected between 2015 2016 and 2023
2024. Home interviews were conducted to assess stool consistency (Bristol Stool 
Scale) and children's bowel habits according to the Rome IV criteria. Dietary intake 
was evaluated using two telephone-administered questionnaires: SISVAN (previous-
day dietary markers) and VIGITEL (frequency of consumption of fresh and ultra-

scores for the consumption of fresh and ultra-processed foods were calculated 
separately for weekdays and weekends. Weekly consumption frequencies were 
categorized as consumption on five or more days. Descriptive analyses included 
frequencies, means, chi-square tests, independent samples t-tests, and mean 
comparisons. Analyses were conducted using SPSS v.29.0 and SAS, with a 
significance level of p<0.05. Results: A total of 394 children participated, with a mean 
age of 7.9 years. The prevalence of constipation was 10.2%, with the majority (68.5%) 
of children having daily bowel movements, and fecal consistency type 3 was the most 
common (43.8%). Beans were the most consumed food (5.1 days/week, 69.4%). 
Consumption of beans (p<0.001) and vegetables (p=0.001) was higher during the 
week, while sweetened beverages were more consumed on weekends (p<0.001), with 
no difference between constipated and non- constipated children. The healthy and 
unhealthy consumption score had a mean of 3.7 (SD 1.45), with no significant 
difference between children with and without constipation. There was a negative 
association between the unhealthy score and fecal consistency (  = -0.10; 95% CI -
0.18 to -0.02), but not with the presence of constipation. Consumption of in natura 
foods was lower on weekends (p<0.001), with higher scores during the week (p<0.001). 
Conclusion: The prevalence of constipation was 10.2%, with symptoms such as hard 
stools and low bowel movement frequency, confirmed by the Bristol Stool Scale. 
Although there was no direct association between dietary intake and constipation, the 
unhealthy score was negatively associated with fecal consistency. The study found 
higher consumption of in natura foods during the week and ultra-processed foods on 
weekends. Nutritional interventions are essential to reduce the consumption of ultra-
processed foods, reinforcing the need for public policies and food education in this 
context. 
Keywords: Food consumption; Constipation; Feces; Child Health. 
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APRESENTAÇÃO 

Me formei em Nutrição na Universidade do Sagrado Coração (USC) em 

janeiro de 2021, a escolha pelo curso se deu pelo propósito que tinha em cuidar do 

outro, além da atenção à minha alimentação, desde meus 8 anos de idade, após ser 

diagnosticada com Hipoglicemia. 

Quando finalizei a faculdade, no mesmo ano ingressei na Especialização 

no Hospital das Clínicas na Faculdade de Medicina de Botucatu (HCFMB), na área de 

criança e adolescente, obtendo contato com diversos ambulatórios, mas 

principalmente o da Gastroenterologia Pediátrica. A paixão pela área escolhida 

ista Materno Infantil, então fui tocada pelo 

encantamento dela ao ensinar. 

A escolha por fazer o Mestrado veio muito antes de definitivamente 

de pedir de presente para meus pais, uma calculadora com bobina e uma lousa para 

poder dar aula para os meus alunos imaginários. O exemplo para essa resposta, foi 

ver o amor de minhas tias maternas e paternas, ao relatarem sobre seus trabalhos e 

na realização do também sonho delas. 

Já a escolha pelo tema proposto do meu Mestrado se iniciou durante a 

especialização quando houve a possibilidade de estudar sobre a constipação intestinal 

(quadro bem recorrente nos atendimentos), porém, posteriormente, percebemos a 

dificuldade que teríamos com a coleta de dados, já que o ambulatório, ainda sofria 

consequências da pandemia, com consultas bem espaçadas dos pacientes. Assim, 

optamos por uma revisão de literatura com FODMAPs. Então, ao entrar em contato 

com a minha orientadora Caroline, descobri que a segunda fase da Coorte de 

Lactentes de Botucatu (CLaB), estava iniciando e assim, incluímos questões que 

possibilitariam a investigação da constipação intestinal e dos hábitos intestinais das 

crianças. 
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Estive presente na pesquisa desde as reuniões para treinamento das 

entrevistas, das discussões de onde podíamos melhorar no nosso questionário com 

objetivo de fácil entendimento e a melhor aplicação possível. Porém, a teoria se tornou 

um pouco diferente de prática, já que tivemos famílias não tão solícitas como nos 

treinamentos que fazíamos com os envolvidos na pesquisa, ou outros casos, onde as 

pessoas eram até mais abertas, por se sentirem especiais por estarem participando 

de um estudo da UNESP e nos dava a impressão de que fazíamos parte da família. 

O processo de procura dessas famílias fluiu muito no início, porém ao longo do tempo 

foram ficando de mais difícil acesso ou percebíamos o estresse das mesmas, por 

estarem sobrecarregadas dentro do lar ou fora dele, além de desconfiarem, achando 

que era um trote, pois algumas não se recordavam da primeira fase. Em contrapartida, 

ter o contato com esses participantes, ver as diferentes realidades, os relatos das 

dificuldades diárias que encontravam e ainda sim, perceber o amor, a dedicação e o 

cuidado com seus familiares, me dava uma injeção de ânimo para continuar e tentar 

fazer a diferença através da pesquisa, pois vi que quanto mais estudamos sobre a 

população, podemos mudar uma parcela daquela realidade, através de políticas 

públicas, acesso à saúde e um atendimento de qualidade ou apenas pela companhia 

de passar algumas horas naquela casa e assim, saímos de uma  e conhecendo 

o mundo real.

Por fim, com o ingresso no Mestrado e com esse estudo me senti realizada 

por completo já que estava realizando o início de um sonho de criança e estudando o 

tema que me traria realização. 
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1 INTRODUÇÃO 

A alimentação é um dos principais determinantes da saúde e bem-estar ao 

longo da vida, influenciando diretamente o estado nutricional e a qualidade de vida 

dos indivíduos. Em especial na infância, a formação de hábitos alimentares 

adequados é fundamental, pois afeta o crescimento, o desenvolvimento e a prevenção 

de doenças. No entanto, transformações nos padrões alimentares globais têm 

resultado em preocupações crescentes, como o aumento do consumo de alimentos 

ultraprocessados e o declínio na ingestão de alimentos ricos em fibras, frutas, 

verduras e legumes. Esses fatores têm sido associados a uma série de desfechos 

adversos, como a constipação intestinal, especialmente entre crianças em idade 

escolar (de Moraes et al., 2023). 

A constipação intestinal funcional é uma condição comum na pediatria, 

caracterizada por evacuações dolorosas e pouco frequentes, e associada a múltiplos 

fatores, incluindo hábitos alimentares inadequados (Hyams et al., 2016). Estudos 

indicam que o consumo elevado de alimentos ultraprocessados e o baixo consumo de 

fibras estão entre os principais fatores associados à constipação, além de hábitos 

como baixa ingestão hídrica e sedentarismo. Esses fatores não apenas afetam a 

saúde gastrointestinal, mas também podem ter implicações para a saúde mental e o 

desempenho escolar das crianças. 

No Brasil, mudanças significativas nos padrões alimentares têm contribuído 

para a transição nutricional, marcada pela coexistência de desnutrição e obesidade. 

Esse cenário é ainda mais preocupante na população infantil, que apresenta 

prevalências crescentes de excesso de peso e condições relacionadas, como a 

constipação intestinal (Batista Filho e Rissin, 2003). Apesar da alta prevalência dessa 

condição, ainda há lacunas no entendimento de como os marcadores de consumo 

alimentar se associam à constipação e à consistência das fezes nessa faixa etária. 

Diante disso, o presente estudo busca investigar a associação entre os 

marcadores de consumo alimentar e a constipação intestinal em crianças de idade 

escolar. Com base na hipótese de que o consumo frequente de alimentos in natura e 

ricos em fibras está associado a menores taxas de constipação, enquanto a ingestão 

de ultraprocessados contribui para sua maior prevalência, espera-se contribuir para a 

identificação de estratégias preventivas e terapêuticas que promovam a saúde infantil. 
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