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RESUMO 

Ações educativas voltadas à promoção da saúde contribuem para o desenvolvimento de práticas 

de vida saudáveis. Na infância, período de desenvolvimento fisiológico e funcional, é importante 

a aplicação de estratégias de promoção da saúde. Dessa forma, propõe-se o desenvolvimento de 

oficinas de culinária, como ação educativa, para promoção da aceitação de alimentos saudáveis 

entre escolares, contribuindo para prevenção de doenças crônicas. Participaram 332 crianças (7 a 

10 anos), na elaboração de 5 oficinas de culinária com hortaliças menos aceitas por elas, realizada 

de forma lúdica e ativa. As oficinas foram bem aceitas e as preparações apresentaram índice de 

aceitabilidade elevado. Conclui-se que a oficina de culinária como ação educativa é eficaz para 

aumentar a aceitabilidade de hortaliças pouco aceitos pelo público infantil. 
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ABSTRACT 

Educational actions aimed at health promotion contribute to the development of healthy living 

practices. In childhood, a period of physiological and functional development, it is important to 

apply health promotion strategies. Thus, it is proposed to develop cooking workshops, as an 

educational action, to promote the acceptance of healthy foods among schoolchildren, 

contributing to the prevention of chronic diseases. Three hundred and thirty two children (7 to 10 

years old) participated in the elaboration of 5 cooking workshops with vegetables less accepted 

by them, carried out in a playful and active way. The workshops were well accepted and the 

preparations had a high acceptability index. It is concluded that the culinary workshop as an 

educational action is effective to increase the acceptability of vegetables that are little accepted 

by children. 

 

Key-words: Child. Education. Health. 

 

INTRODUÇÃO 

Educação e intervenções voltadas à promoção da saúde contribuem para o 

desenvolvimento de práticas de vida saudáveis. Ações educativas em saúde são 

responsáveis pelo compartilhamento de saberes, conscientização e prevenção de diversos 

problemas relacionados ao bem estar e saúde (VIEIRA et al., 2017). A abordagem 

pedagógica na realização dessas atividades deve ser contextualizada ao público-alvo e 

seguir uma metodologia lúdica e ativa de ensino, além de considerar os conhecimentos 

prévio do público e relacionar a atividade com o cotidiano, aumentando a efetividade da 

intervenção educacional (SILVA et al., 2017; AZEVEDO et al., 2018). 

A infância, período de desenvolvimento fisiológico e funcional, é uma etapa em 

que importantes processos de aprendizagem estão em desenvolvimento, influenciando 

nos aspectos cognitivos e sociais para formação do indivíduo (SOUZA et al., 2013). Nessa 

fase, há a construção e solidificação dos hábitos e atitudes a serem seguidas na vida adulta 

(VIEIRA et al., 2017). Assim, a fase escolar, que compreende crianças com idade entre 7 

aos 10 anos (GAJDA, 2016), é considerado um período importante para a aplicação de 

estratégias de promoção da saúde, favorecendo a incorporação de atitudes saudáveis 

(SOUZA et al., 2013).  

O ambiente escolar pode ser considerado um local favorável e importante para a 

realização de ações educativas em saúde, pois é possível desenvolver uma ideologia pela 

transmissão de conhecimento e valores (VIEIRA et al., 2017; VASCONCELOS et al., 

2018). A escola também permite a prática de ações interdisciplinares, favorecendo a troca 

de informações e conhecimentos, transformando em um local de promoção de saúde, 
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consequentemente, minimizando fatores de risco (AZEVEDO et al., 2018). 

É predominante no público infantil a preferência por alimentos com elevados 

teores de gordura, açúcar e sódio (FILGUEIRAS et al., 2019; MORAN et al., 2019) e 

baixa consumo de frutas e hortaliças, fontes de fibras, vitaminas, minerais e antioxidantes 

(SEPTEMBRE-MALATERRE et al., 2018; KONING-BACKUS et al., 2019). Esses 

hábitos alimentares estão relacionados ao desenvolvimento de doenças crônicas não 

transmissíveis (DCNT), como a obesidade. Diante disso, intervenções educativas 

voltadas à promoção da alimentação saudável em escolares é fundamental para formação 

de hábitos alimentares adequados, que refletirá durante toda a vida, prevenindo o 

surgimento de DCNT (SILVA et al., 2017). Dessa forma, propõe-se o desenvolvimento 

de oficina de culinária, como ação educativa, para promoção da aceitação de alimentos 

saudáveis em escolares, contribuindo para uma alimentação saudável. 

 

1. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA 

Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS), a definição de saúde não é 

apenas a ausência de doença, mas também considera um estado de completo bem-estar 

físico, mental e social do indivíduo (OMS, 2006). Incentivar práticas de vida saudável, é 

uma das formas de educação em saúde para promoção da saúde, pois busca encontrar 

soluções para os diversos problemas relacionados e vivenciados no cotidiano. Essas ações 

levam à sensibilização e conscientização sobre determinado assunto, resultando em atos 

que possam prevenir o surgimento de possíveis problemas de saúde (FIGUEIREDO; 

OLIVEIRA, 2020). 

Intervenções educativas com foco na prevenção são consideradas vantajosas em 

relação às ações curativas, uma vez que podem diminuir a incidência de doenças, 

consequentemente, reduzindo os custos e assistência em serviços de saúde de maior 

complexidade (FIGUEIREDO; OLIVEIRA, 2020). A promoção de hábitos alimentares 

saudáveis é considerada de grande importância, principalmente voltada ao público 

infantil (HORST et al., 2014), pois apenas 9% das crianças consome a recomendação de 

frutas e hortaliças (PUBLIC HEALTH ENGLAND, 2017), que é de 5 porções diárias, o 

equivalente a 400 g (WHO, 2003). 

Os altos teores de fibras, vitaminas, minerais e fitoquímicos presentes nas 
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hortaliças e frutas influenciam na prevenção de doenças crônica, sendo que o baixo 

consumo desses alimentos pode ser considerado um dos principais fatores de risco de 

mortalidade (SEPTEMBRE-MALATERRE et al., 2018). O baixo consumo de frutas e 

hortaliças entre as crianças aumenta a preocupação em saúde e a importância de 

intervenções para incentivo e mudança de hábitos. Atividades voltadas para uma 

alimentação saudável são uma maneira eficaz de encorajar as crianças para uma maior 

ingestão de frutas e hortaliças, auxiliando na formação de bons hábitos 

(LOEWENSTEINA et al., 2016). 

O consumo de frutas e hortaliças por crianças está associado a determinantes 

pessoais e sociais. Dessa forma, são importante intervenções que seja bem-sucedidas na 

abordagem desses fatores, que colaborem na modificação das preferências alimentares e 

no compartilhamento de informações e de conhecimento sobre a variedade e benefícios 

das frutas e hortaliças (HAß; HARTMANN, 2018). É fundamental que essa abordagem 

mantenha um envolvimento ativo das crianças, resultando em mudança de 

comportamento persistente, para além do período da intervenção (LOEWENSTEINA et 

al., 2016). 

A educação nutricional é uma abordagem interdisciplinar, incluindo a ciência 

alimentar, nutricional, sensorial, pedagógica, comportamental, entre outras. Por isso, é 

necessário que se estabeleça os conteúdos e diretrizes a serem abordados durante a ação, 

adaptando-os à realidade e ao público alvo. Assim, será possível promover um espaço de 

diálogo para expressar as sensações e experiências alimentares das crianças, tornando-se 

uma atividade promissora para melhorar a dieta e a ingestão alimentar das crianças 

(SANDELL et al., 2016). Diversas atividades que apresentam essa abordagem ativa, têm 

sido realizadas e estudadas com o objetivo de melhorar a qualidade de vida e bem-estar 

das crianças (ALLIROT et al., 2016, 2018; GRIFFIN et al., 2017; FLORACKA et al., 

2018; OVERCASH et al., 2018; BINDER et al., 2019). 

Muitos estudos direcionados ao público infantil utilizam técnicas promissoras de 

demonstração, preparação de alimentos entre pais e filhos, aulas de educação nutricional 

(OVERCASH et al., 2018), estímulos audiovisuais (BINDER et al., 2019), workshops de 

compra de alimentos (ALLIROT et al., 2018), oficinas de culinária e degustação 

(ALLIROT et al., 2016), programas de promoção de estilo de vida saudável (GRIFFIN et 

al., 2017) e jogos para estimular uma alimentação saudável (FLORACKA et al., 2018). 
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Todos os estudos apresentaram metodologia de interação e participação ativa das 

crianças, sendo bem recebidas pelos envolvidos. As consequências dessas ações 

educativas foram o direcionamento de escolhas alimentares saudáveis, aptidão para 

provar novos alimentos, melhora da qualidade da dieta, aumento do consumo de frutas e 

hortaliças, estímulo ao comportamento alimentar saudável (GRIFFIN et al., 2017; 

ALLIROT et al., 2018; OVERCASH et al., 2018; BINDER et al., 2019) e dos fatores 

psicossociais entre pais e filhos (OVERCASH et al., 2018). 

 

2. METODOLOGIA 

O trabalho foi composto por 332 crianças participantes, com idade entre 7 a 10 

anos, matriculadas entre o 2º e 5º ano em escolas públicas da área urbana de Guarapuava, 

PR, Brasil. As oficinas de culinária foram desenvolvidas a partir da aplicação de um 

questionário de aceitação alimentar, com intuito de verificar os alimentos nutritivos 

menos aceitos. O questionário foi elaborado contendo desenhos de alimentos pertencentes 

a todos os grupos da pirâmide alimentar (PHILIPPI, 2014), que eram comercializados na 

região de Guarapuava, PR, de baixo custo e acessíveis às crianças, além de serem 

oferecidos habitualmente na merenda escolar. Os 5 alimentos mais nutritivos e saudáveis 

que tiveram a menor aceitação pelas crianças foram utilizados em receitas elaboradas nas 

oficinas de culinária (PEREIRA; SARMENTO, 2012). O intuito era utilizar as oficinas 

de culinária para aumentar a possibilidade de inserção na dieta habitual desses alimentos 

menos aceitos. 

Os 5 alimentos selecionados foram hortaliças (berinjela, acelga, agrião, rabanete 

e chuchu), sendo aplicadas 5 oficinas de culinária (cookie de berinjela, muffin de acelga, 

pão de agrião, panqueca de rabanete e esfiha de chuchu) em cada escola participante, 

durante 3 meses (outubro a dezembro 2018). A duração média de cada oficina foi de 1 

hora. Os produtos foram elaborados na cozinha e/ou refeitório das escolas por pequenos 

grupos de alunos (entre 25 a 30). Foi utilizado uma metodologia lúdica e ativa para 

realização das oficinas (LOEWENSTEINA et al., 2016; HAß; HARTMANN, 2018). Para 

poderem participar da atividade, os escolares foram paramentados com toucas e aventais 

descartáveis (Figura 1), além de receberem orientação sobre a higienização correta das 

mãos. 
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Figura 1 – Escolares paramentados para a realização das oficinas de culinária 

 

Fonte: (Autores, 2020) 

 

Inicialmente, foi explicada a importância nutricional do consumo do alimento 

menos aceito utilizado na preparação. O alimento foi apresentado à criança para que 

observasse suas características. Esse processo foi realizado de forma lúdica e interativa, 

em que as crianças expressavam suas considerações e dúvidas, além de poderem 

manusear o alimento. Após, foram realizadas as oficinas de culinária, promovendo a 

participação direta das crianças na elaboração das receitas. Cada criança ficou 

responsável por uma etapa da preparação, relacionadas ao corte e mistura de ingredientes, 

durante a preparação, instruções verbais eram fornecidas, buscando aumentar a 

compreensão do participante em cada etapa da elaboração. 

Para avaliar se a intervenção foi eficaz, os produtos produzidos nas oficinas de 

culinária foram avaliados em relação à aceitabilidade sensorial. Ao final da oficina as 

crianças receberam uma porção de cada preparação (aproximadamente 15 g), em 

recipiente branco e descartável, e avaliaram sua aceitação por meio de uma escala 

hedônica facial estruturada mista de 7 pontos (1 “super ruim” a 7 “super bom”), adaptada 

de Resurreccion (1998). Foram avaliados os atributos sensoriais de aparência, aroma, 

sabor, textura e cor. Além disso, foi aplicado um teste de aceitação global, analisado por 

meio de escala hedônica facial estruturada mista de 5 pontos (1 “desgostei muito” a 5 

“gostei muito”) (CECANE, 2010; MINIM, 2013). 

Todas as oficinas foram realizadas nas escolas em dias previamente agendados 

com a direção. A pesquisa foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa Envolvendo 
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Seres Humanos (COMEP) da UNICENTRO, sob parecer nº 3.089.447/2018. Ressalta-se 

que todos os preceitos éticos de pesquisa com seres humanos foram adotados, conforme 

recomenda a Resolução nº 466/2012 do Conselho Nacional de Saúde (CNS). 

 

3. RESULTADOS ALCANÇADOS 

 As oficinas de culinária realizadas nas escolas foram avaliadas constantemente 

com base em discussões e interações durante a atividade. Percebeu-se que as oficinas 

foram bem aceitas pelos escolares, devido ao interesse e participação ativa. Durante as 

oficinas os escolares expunham seus conhecimentos prévios, dúvidas e se apresentavam 

dispostos a aprender sobre as técnicas culinárias. Os alimentos saudáveis que tiveram a 

menor aceitação pelas crianças foram a berinjela (85,25%), acelga (81,94%), rabanete 

(71,53%), agrião (78,82%) e chuchu (66,67%). As crianças geralmente apresentam 

neofobia alimentar e se recusam a experimentar novos alimentos, principalmente as 

hortaliças, devido ao sabor amargo (SEPTEMBRE-MALATERRE et al., 2018). Antes de 

iniciar a oficina, os alimentos eram apresentados para as crianças (Figura 2) a fim de 

instigar a participação, saber qual a forma de consumo mais comum, além de mostrar a 

importância desses alimentos para a saúde. 

 

Figura 2 – Apresentação dos alimentos para as crianças antes da realização das oficinas de 

culinária 

 

Fonte: (Autores, 2020) 
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As crianças participaram de forma efetiva na elaboração dos produtos (Figura 3). 

Cada uma ficou responsável por uma determinada etapa da preparação, como cortar, 

adicionar e misturar os ingredientes, rechear e finalizar as preparações, entre outros. 

 

Figura 3 – Crianças participando na elaboração das preparações das oficinas de culinária 

 

Fonte: (Autores, 2020) 

 

Na avaliação da aceitabilidade (Figura 4), todas as preparações tiveram notas 

médias acima de 5 (bom) para os atributos aparência, aroma, sabor, textura e cor e acima 

de 4 (gostei) para aceitação global. A esfiha de chuchu foi a preparação com maior 

aceitabilidade sensorial. Nas características de textura e cor, o pão de agrião e o muffin de 

acelga, respectivamente, foram aceitos igualmente à esfiha de chuchu. Contudo, menor 

aceitação foi verificada para o pão de agrião (aparência e aceitação global), panqueca de 

rabanete (aroma) e cookie de berinjela (cor). Os produtos elaborados nas oficinas de 

culinária apresentaram índice de aceitabilidade elevados (>70%), demonstrando boa 

aceitação pelos escolares (TEIXEIRA et al., 1987). Resultados similares foram relatados 

em outras pesquisas que utilizaram diferentes estratégias para melhorar o consumo 

alimentar infantil (HORST et al., 2014; CUNNINGHAM-SABO; LOHSE, 2014; 

ZEINSTRA et al., 2018). 

Os resultados da ação educativa mostraram que mudanças no preparo e no 

processamento dos alimentos apresentam influência positiva no consumo alimentar de 
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crianças, o que pode aumentar a ingestão de hortaliças e colaborar para determinar hábitos 

alimentares adequados no futuro. 

 

Figura 4 – Crianças avaliando a aceitação sensorial dos produtos elaborados nas oficinas de 

culinária 

 

Fonte: (Autores, 2020) 

 

CONCLUSÕES 

 A oficina de culinária como ação educativa é eficaz para aumentar a aceitabilidade 

de hortaliças pouco aceitos pelo público infantil. O envolvimento ativo das crianças na 

realização da preparação apresenta efeito positivo sobre a ingestão de alimentos 

considerados menos aceitos. Ressalta-se a importância do trabalho lúdico e participativo 

da crianças para maior eficiência na busca de uma alimentação saudável. 
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