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RESUMO

INTRODUGAO: O consumo de alimentos fora de casa aumentou e as familias usam habitualmente os centros comerciais para
realizar estas refeigdes. Os menus infantis disponiveis nos restaurantes sao caracterizados por conterem alimentos com elevada
densidade energética, ricos em gordura, gordura saturada, &cidos gordos trans e sédio e por uma oferta reduzida de horticolas
e fruta e de alimentos fornecedores de hidratos de carbono complexos, fontes alimentares de fibra e de varios micronutrientes.
OBJETIVOS: Caracterizar a disponibilidade e a qualidade dos menus infantis nos restaurantes de centros comerciais em Portugal.
METODOLOGIA: Foi realizado um estudo observacional de desenho transversal realizado em todos os centros comerciais de 6
cidades de Portugal. Para dar resposta aos objetivos propostos foi elaborada uma ferramenta de recolha de dados que incluiu trés
secoes: A: Identificacdo do restaurante, B: Caracteristicas do restaurante e C: Caracteristicas do menu infantil.

RESULTADOS: Dos 184 restaurantes diferentes avaliados, apenas 44 disponibilizam menu infantil e, destes, 6 oferecem brindes
associados ao mesmo. Os itens mais destacados nos menus séo frango assado ou frito (25%), hamburgueres grelhados ou
fritos (25%), nuggets (18%) e pizza (18%). As batatas fritas sdo as opgdes mais frequentes de acompanhamento (41%). Apenas 6
restaurantes disponibilizam sopa ou horticolas adicionados a refeicado. Embora a agua estivesse disponivel, refrigerantes e sumos
de frutas agucarados também s&o op¢des disponibilizadas. A sobremesa doce é frequentemente disponibilizada no menu.
CONCLUSOES: As opgdes do menu infantil analisadas oferecem alimentos nutricionalmente desadequados e baixa disponibilidade
de horticolas e frutas. Propostas de alteragdes aos alimentos oferecidos nos menus infantis revela-se uma estratégia importante
na promogao de habitos alimentares mais saudaveis nas criangas.

PALAVRAS-CHAVE
Avaliagdo qualitativa, Menus infantis, Restaurantes

ABSTRACT

INTRODUCTION: Out-of-home food consumption has increased and families eating out frequently use shopping centres. Kid’s menus
available at restaurants are characterized by contain foods with excessive energy, fat, saturated fat, -trans-fatty acids and salt and
low vegetables, complex carbohydrate foods, fibre, and various micronutrients.

OBJECTIVES: Characterize the availability and quality of kid’s menus in shopping centre restaurants in Portugal.
METHODOLOGY: An observational cross-sectional study was carried out in all shopping centres of 6 cities in Portugal. To answer the
purposed aims a data collection tool was developed with three-section parts A: Identification of the restaurant, B: Characteristics
of the restaurant and C: Characteristics of the kid's menu

RESULTS: From 184 different restaurants evaluated, only 44 provide a kids menu and from these 6 restaurants offer gifts associated
with it. The most frequently featured items on the menu are roast or fried chicken (25%), hamburgers grilled or fried (25%), nuggets
(18%) and pizza (18%). Potato chips are the most frequent side dish options (41%). Only 6 restaurants offered vegetable soup or
vegetables added to the meal. Although the water was available, soft drinks and sugary fruit juices are also options. Sweet dessert
is a common part of the menu.

CONCLUSIONS: Kids' menu options had poor quality with low availability of fruits and vegetables. Shifting foods offered to children
in restaurants have the potential to improve diet quality, reduce excess energy intake and promote healthy eating habits.

KEYWORDS
Qualitative evaluation, Kids menu, Restaurant menus
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INTRODUGCAO

O aumento da frequéncia do consumo alimentar fora de casa tem tido
inimeras consequéncias na saude publica (1, 2). Diversos estudos tém
documentado a associagao entre o consumo alimentar fora de casa,
particularmente em restaurantes de fast food e 0 consumo excessivo
de energia, de alimentos/refeicdes ricas em gordura, gordura saturada e
sal, e 0 baixo consumo de leite, hortofruticolas, alimentos fornecedores
de hidratos de carbono complexos, fibra e diversos micronutrientes
(1-11). Existe ainda evidéncia cientifica entre 0 consumo de fast food e
a prevaléncia de sobrepeso e obesidade (1, 12,13).

Os restaurantes de fast food sao um local de elei¢éo para a realizagao
de refeicdes por muitas familias. De acordo com os dados publicados
por Batada et al (2012), a maioria dos menus infantis caracteriza-se
por ser de baixa densidade nutricional, com base em critérios como o
teor de vitamina A e C, célcio, ferro, fibra, e auséncia ou oferta reduzida
de frutas, horticolas e cereais (8,14); um elevado valor energético e de
gordura saturada, sodio e agucar (1, 15-17).

O consumo alimentar em restaurantes tradicionais de rua tem vindo
a diminuir, em consequéncia do aumento do nuimero de centros
comerciais, onde as pracas de alimentacao constituem fatores de
diferenciagéo por concentrarem no mesmo local, funcionalidade,
gastronomia e lazer (18).

O consumo alimentar fora de casa parece estar a aumentar, pois,
segundo os Inquéritos aos Orgamentos das Familias, os Portugueses
gastaram em 2016 37,7% do orgamento destinado a alimentacéo em
consumo fora de casa, verificando-se um aumento de 17% e 22% em
relacéo ao ano 2000 e 1990, respetivamente (19).

A maioria dos dados disponiveis tém-se focado nas tendéncias e
a relacéo entre comer fora de casa e os padrdes alimentares, sem
terem sido avaliados a disponibilidade e o valor nutricional dos menus
disponiveis nos restaurantes. Paralelamente, pouca investigacao tem
sido realizada sobre menus de restaurantes, especificamente dirigidos
a criangas (20).

OBJETIVOS

Foi objetivo deste estudo caracterizar a disponibilidade de menus
infantis em restaurantes de centros comerciais portugueses e avaliar
qualitativamente a sua composi¢éo.

METODOLOGIA

Foi realizado um estudo observacional de desenho transversal. A recolha
de dados ocorreu entre fevereiro e outubro de 2019 em todos os centros
comerciais de seis cidades do litoral de Portugal continental: Porto, Gaia,
Aveiro, Coimbra, Lisboa e Faro. A selegéo das cidades alvo foi realizada
por conveniéncia, e por serem considerados centros urbanos com uma
densidade populacional relevante, representando as varias regides de
Portugal continental, de acordo com a NUTS Il, e excluindo o Alentejo,
devido ao reduzido numero de centros comerciais nesta zona.

A ferramenta para recolha de dados foi desenvolvida pela equipa de
investigadores, todos nutricionistas, sendo constituida por trés sec¢oes:
A: identificacdo do local e forma de obtencdo da informagao (local ou
internet), B: caracteristicas do estabelecimento de restauracao e C:
caracteristicas do menu infantil. Relativamente as caracteristicas do
menu infantil foram recolhidas informag¢des como o nimero de opgdes,
itens que compdem 0 menu, a existéncia de opgao vegetariana no
menu infantil, presenca de ofertas colecionaveis, informagao nutricional e
alergénios. Para todas as questdes foram utilizadas respostas fechadas,
dando como op¢des de itens do menu infantil: sopa, carne/pescado/
ovo, arroz/massa/batata, leguminosas, horticolas, sobremesa doce
e fruta e bebida. Adicionalmente, foram recolhidas fotografias dos

menus infantis dos restaurantes analisados, de forma a permitir validar/
completar a informacéao recolhida.

Apoés elaboragdo do questionario, o mesmo foi validado pela
metodologia de Delphi e posteriormente realizado o pré-teste num
centro comercial de uma cidade n&o incluida no estudo. Garantiu-se
que cada restaurante diferente foi visitado pelo menos duas vezes,
para garantir a fiabilidade dos dados recolhidos.

A recolha dos dados foi feita a partir da informacdo que esta
publicamente disponivel para os consumidores nos painéis informativos
dos restautantes e, sempre que possivel, validada confrontando com a
informagao que consta nos web sites de cada restaurante.

Os restaurantes analisados foram agrupados por tipologia, de acordo
com o tipo de prato predominante: Asiatico, Tradicional, Italiano,
Hamburgueria e Outros.

O tratamento estatistico foi realizado com recurso ao Microsoft Office
Excel e posteriormente ao software R, versdo 1.1.453 para Mac, sendo
agrupados por zona geogréfica e tipologia de restaurante.

RESULTADOS

Foi recolhida informagéo de 884 restaurantes. Cerca de 52% dos
restaurantes avaliados foram classificados como sendo do tipo
fast food e 47,7% como restaurantes tradicionais. As 884 recolhas
efetuadas correspondem a 184 restaurantes diferentes sendo que
apenas 44 (24%) possuem menu infantil. Dos 139 estabelecimentos
que nao tém menu infantil, 5 disponibilizam aos pais a possibilidade
de adquirir a mesma refeicdo do adulto, independentemente da
opcao selecionada, numa dose mais pequena e a um preco reduzido,
havendo ainda um estabelecimento que na compra de duas refei¢cdes
de adulto oferece a mesma refeicéo a crianga.

Os restaurantes analisados foram classificados de acordo com a sua
tipologia, observando-se um maior nimero de restaurantes do tipo
tradicional, seguido de restaurante do tipo italiano (Tabela 1).

Tabela 1

Restaurantes com oferta de menu infantil de acordo com a tipologia
de refeicéo servida

Asiatico 8 18
Tradicional 13 30
Italiano 10 25
Hamburgueria 3 7

Outro 10 23
Total 44 100

Os produtos oferecidos no menu que surgem com mais frequéncia
sdo o frango assado ou frito (25%), hamburgueres grelhados ou fritos
(25%), nuggets (18%), pizza (18%), douradinhos (11%) e esparguete
a bolonhesa (11%).

Como acompanhamento, a op¢ao de batata frita € a mais frequente,
surgindo em 41% dos restaurantes. De realgar que apenas seis dos
44 estabelecimentos oferecem sopa e seis oferecem horticolas como
complemento aos restantes componentes do prato, sendo em quatro
sob a forma de salada de alface e dois cenoura ralada ou mini cenoura.
Apenas quatro restaurantes apresentam opgao vegetariana no menu
infantil.

Quanto a bebida, 20 dos 44 estabelecimentos referem a dgua como
uma das opg¢des de bebida no menu infantil, mas a maioria oferece
como alternativa uma gama variada de sumos e refrigerantes, até um
maximo de oito variedades diferentes, onde se incluem refrigerantes,
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sumos de fruta industriais, néctares, colas, cola zero, chas, limonadas
e sumos de fruta naturais. Num dos estabelecimentos € feita referéncia
a disponibilidade, de cerveja e de café no menu infantil. Dos 44
estabelecimentos, trés ndo incluem a bebida no pre¢o do menu.
Observa-se que doze estabelecimentos oferecem sobremesa doce
como parte do menu infantil, dos quais quatro apresentam também
a fruta. Dos quatro estabelecimentos que apresentam fruta como
sobremesa, apenas um a disponibiliza sem alternativa de sobremesa
doce. A oferta de fruta limita-se apenas a uma variedade/opgéo de
fruta (macga, banana, boido de fruta) enquanto existem pelo menos
duas opcdes doces, como gelado, gelatina e mousse de chocolate.
Quanto as ofertas associadas aos menus infantis, seis dos
estabelecimentos oferecem brindes associados ao menu infantil, na
sua maioria brinquedos colecionaveis, existindo um estabelecimento
cujo brinde é guloseimas a base de chocolate.

Em pelo menos trés estabelecimentos a sobremesa tem um custo extra
entre sessenta céntimos e um euro. Em pelo menos dois o custo do
menu permite escolher entre a sopa e a sobremesa.

Apenas dois estabelecimentos fazem referéncia aos horticolas no titulo
do menu, sendo que apenas 10% dos estabelecimentos possuem
opcao vegetariana.

Apenas 12,5% disponibilizam informagéo referente aos alergénios no
menu, nos restantes s6 por solicitagéo do cliente. Igual percentagem
disponibiliza informag&o nutricional no menu.

Os restaurantes asiaticos oferecem como op¢des de menu infantil
temakis, nigiris e sushi, e para além destes, buffets diversificados
que incluem massas, fritos asiaticos e grelhados na chapa. No que
diz respeito aos restaurantes italianos, para além das pizzas, surgem
como op¢des massas com dois a trés ingredientes a escolha, ou com
molho carbonara e ainda lasanha. Nos restaurantes classificados como
“tradicionais”, as opdes mais frequentes incluem cachorros, salsichas,
almondegas, bifes de frango, lombo, bifanas, pregos, bitoque e panados.
Em apenas dois restaurantes aparece a mengao as opgoes de pescado,
num dos quais esta € peixe frito e no outro pescada panada.

No que se refere aos principais métodos de confecao utilizados nas
preparacdes destinadas aos menus infantis, observou-se que 53,6%
das opgoes séo fritas, essencialmente distribuidos entre as opgdes de
carne ou peixe (hamburgueres, nuggets, douradinhos e bifes) e batata
frita. Com percentagens inferiores surgem as opcgdes cozidas com
12,9% (como as massas), mas que sao normalmente acompanhadas
de molhos a base de gordura, seguidos dos grelhados (10%), dos
assados (7,1%), os crus (9,3%) que correspondem as saladas e sushis
e 0s estufados (5%), que dizem respeito as bolonhesas.
Considerando apenas a componente carne ou pescado, o principal
método de confegao € a fritura (69%), seguido de grelhar (20%). No que
diz respeito aos acompanhamentos, o tipo de confegao mais utilizado
€, novamente, a fritura (36%), que diz respeito a batata frita, seguido da
cozedura (27 %), normalmente utilizado na confe¢ao de massa ou arroz.

DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Os resultados deste estudo revelam que a oferta alimentar caracteriza-
-se por carne vermelha e processada, agucares simples, e inexisténcia
ou baixa oferta de horticolas, de frutas, de leguminosas e de cereais
integrais. Diversos estudos demonstram que este tipo de oferta esta
associado a valores elevados de gordura geral, gordura saturada
e trans, sal e pobreza em fibra e micronutrientes (1, 8, 16). Estes
resultados estdo de acordo com o que tem sido observado noutros
estudos, que reportam que a comida servida em restaurantes,
particularmente a destinada a criangas, é de baixa densidade
nutricional, com hamburgueres, batatas fritas e sanduiches com

recheio de alimentos ricos em gordura, como componentes centrais
dos menus infantis em restaurantes e que a maioria dos restaurantes
fornece pouca fruta, horticolas, ou opgdes com baixo teor de gordura
(1, 8, 14-17, 21, 22).

A oferta alimentar, nos restaurantes avaliados, ndo cumpre as atuais
recomendacgdes alimentares, 0 que também ja foi observado noutros
estudos realizados nos EUA, nos quais foi calculado o grau de adesédo
ao Healthy Eating Index (HEI) em restaurantes de fast food populares,
tendo sido verificado que os menus avaliados obtiveram uma pontuagao
inferior a 60, numa escala de 0 a 100, resultando numa oferta alimentar
nutricionalmente pobre, em desacordo com as recomendagoes (23, 24).
Um dos aspetos mais relevantes da ma qualidade da oferta alimentar é o
excesso de fritos, quer associados a componente carne/pescado, quer
associados ao acompanhamento (batata frita), levando a que a oferta
alimentar seja rica em gordura saturada e trans e, consequentemente,
rica em energia, podendo resultar num valor energético acima
das necessidades dos consumidores e em desacordo com as
recomendacdes. Este € um aspeto também observado por McCrory,
et al (2019) que estudaram os menus de fast food num periodo de 30
anos, tendo observado um aumento no tamanho das porgoes, das
calorias e da quantidade de sal (25).

A oferta de um numero muito superior de op¢des de carne versus
pescado também constitui um dos problemas identificados, o qual
podera ser analisado do ponto de vista alimentar/nutricional, mas
também ao nivel do impacto ambiental.

O ultimo Inquérito Alimentar Nacional e de Atividade Fisica refere que a
populagao infantil apresenta um consumo de carne trés vezes superior ao
de pescado, sendo neste grupo que 0 consumo de pescado processado
€ mais elevado (26). Com excecgao dos restaurantes de sushi, apenas
dois estabelecimentos disponibilizam alternativas de peixe, € apenas
quatro oferecem alternativas vegetarianas como fonte de proteina. A
baixa oferta de pescado pode ser resultado de uma cultura instituida, na
qual o consumo de carne é visto pelos pais, educadores e sociedade em
geral como a fonte mais adequada e eficiente de proteina (27, 28). Nos
ultimos anos tém sido desenvolvidas campanhas de sensibilizag&o por
diversos organismos como a Diregao-Geral da Saude (29), a Associagao
Portuguesa de Nutricao (30), no sentido de promover alternativas de
base vegetal (31-33), desmistificando a ideia da carne como fonte de
proteina indispensavel, facto que parece ainda ndo ter chegado a este
tipo de oferta alimentar, onde a promoc¢ao dos produtos de origem
animal permanece.

Aliado a este facto, a baixa oferta de produtos horticolas é também
um problema grave. O consumo de horticolas na populagao infantil
€ baixo, representando menos de um terco do recomendado e dos
consumidos apenas 36% dizem respeito aos horticolas no prato (26).
A promogao do consumo de alimentos deste grupo deve ser realizada
em diversos contextos, nomeadamente, em casa, e nas escolas,
constituindo também a restauracdo um cenario de eleicao ao nivel da
sua promo¢ao (34). No entanto, o que se observa € que apenas seis
dos 44 restaurantes disponibilizam horticolas. O consumo de produtos
horticolas € um dos aspetos com maior impacto sobre a salde, referido
pela Organizagao Mundial da Satude como um dos fatores preventivos
essenciais no desenvolvimento de Doengas Cronicas Nao Transmissiveis
(85). O seu baixo consumo, aliado ao elevado consumo de proteina de
origem animal e de gordura saturada, provenientes sobretudo da carne,
e de agucar, aspetos também presentes nos menus avaliados, contribui
para o desenvolvimento destas doencas, que constituem atualmente
um problema de salde mundial (36).

Apesar de quase metade dos estabelecimentos disponibilizar agua
no menu, todos oferecem alternativas ricas em agucar, em nimero e
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variedade elevadas. Diversos autores, referem o consumo deste tipo de
bebidas como uma fonte de agUcares livres que se associam a diversas
patologias como obesidade, doenga cardiovascular, diabetes tipo 2, entre
outras (37-39). Uma das formas de limitar o consumo destas bebidas,
seria criar um valor extra menu, para a sua aquisicéo, promovendo assim
0 consumo de &gua que estaria incluida no pre¢co do menu.

A disponibilidade de café e cerveja nos menus infantis, apenas registada
num dos estabelecimentos, € completamente desadequada e foi
entendida pelos autores como um possivel erro. Ainda assim, o facto
do mesmo se manter revela falta de atencao e/ou conhecimento quer
por parte dos responsaveis, quer por parte dos consumidores.
Apesar de apenas 12,5% dos restaurantes avaliados apresentarem
informacao nutricional nos seus menus, estudos realizados em
consumidores nos Estados Unidos da América mostraram que a
maioria destes gostaria de visualizar o tamanho das por¢oes e respetivas
informagdes nutricionais (40, 41).

Contrariamente ao observado, face a oferta alimentar disponibilizada,
0s restaurantes poderao ser um ambiente importante para reduzir o
Cconsumo energético excessivo entre as criangas (19, 42), caso a oferta
alimentar, nomeadamente ao nivel dos menus infantis, seja alterada.
A literatura cientifica destaca varios caminhos potencialmente
promissores para intervengdes em restaurantes, nomeadamente
através da associagao a escolha de uma opgao saudavel de um brinde.
Embora esses incentivos tradicionalmente promovam alimentos menos
saudaveis em restaurantes (por exemplo, um brinquedo combinado com
uma refeicao infantil contendo entradas, batatas fritas e refrigerante),
diversos estudos mostram que os incentivos também tém potencial
para promover escolhas alimentares saudaveis (43-45). Uma segunda
abordagem considera 0s pais e 0 papel que estes tém na escolha das
refeicdes dos seus filhos (46, 47).

O encorajamento a compra mediante estratégias direcionadas para
adultos como, por exemplo, 0 recurso a mensagens verbais (48, 49),
sinalética/sinalizacao (50), e a inclus&o de entradas saudaveis nos menus
(51, 52), parece aumentar as vendas (53), e pode promover padrées
de pedidos mais saudaveis.

Varios estudos recentes apontam para uma maior aceitabilidade pelas
criangas de op¢des mais saudaveis (54, 55), como a oferta de menus
mais saudaveis em alguns restaurantes (54-56) e a incorporacao de
alimentos frescos e locais nos mesmos entre as principais tendéncias
da industria da restauracao (57, 58).

Investigacao adicional é necessaria no sentido de testar estratégias
adicionais que possam contribuir para a promogao da oferta de opgdes
saudaveis para criangas nos menus dos restaurantes, ainda que o
presente estudo, pela sua abrangéncia nacional, possa ser relevante
para que a nivel central se definam linhas de orientagao direcionadas
para a restaura¢éo, para que a oferta alimentar em idade infantil possa
ser mais saudavel.

CONCLUSOES

Apenas 24% dos restaurantes avaliados possuem menu infantil e,
globalmente, a qualidade da oferta alimentar destes é ma. Caracteriza-se
fundamentalmente pela oferta de op¢des a base de carne (essenciaimente
vermelha), cujo modo de confecao € maioritariamente a fritura, aplicavel
também aos acompanhamentos. A oferta de horticolas no prato ou em
sopa muito abaixo do desejavel. As bebidas disponiveis s&o igualmente
desadequadas, tendo em conta a oferta de refrigerantes e sumos, e
até bebidas alcodlicas no menu infantil. A associacao destas opgdes
brinquedo colecionavel ou guloseimas promovendo o consumo de
opgdes menos adequadas. Esta estratégia podia ser utilizada para
modelar escolhas mais saudaveis.
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