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Resumo

Preferéncias alimentares. Sacarosebjetivo

na dieta, efeitos adversos.

Keywords

Dental caries, epidemiology.
Food preferences. Dietary
sucrose, adverse effects.

Avaliar as preferéncias pelo sabor doce e sua associacdo com as condi¢des
socioecondémicas e a prevaléncia de carie dentaria em pré-escolares.

Métodos

A amostra foi composta por 572 criangas de 4 a 6 anos, matriculadas em pré-escolas,
dividida em estratos socioecondmicos segundo a procedéncia (um bairro central, um
periférico e Programa de Desfavelamento).

Estudo transversal, foi desenvolvido em duas etapas. A preferéncia pelo sabor doce
foi avaliada através deweet Preference Inventamodificado. A concentragéo das
solugdes variou de 0 a 400 g/litro (0 a 1,17 molar). Foi utilizado o indaspara

verificar a prevaléncia de carie.

Resultados

Foram encontradas diferengas estatisticamente significantes entre as criangas do
Programa de Desfavelamento e dos demais grupos na preferéncia pelo sabor doce e
no consumo de aglcar, bem como associag¢éo entre a procedéncia e o percentual de
criangas livres de carie, sendo o grupo do Desfavelamento o menos favorecido (p<0,05).
Concluséo

Os achados sustentam a hip6tese de que o nivel socioecondmico influencia a preferéncia
por agucar e esta, por sua vez, esta associada a prevaléncia de cérie dentaria na
denticdo decidua.

Abstract

Objective

To assess the preference for sweetness among preschool children and differences
between less and more deprived groups. In addition, to assess whether sweet taste
preference was associated with presence of caries.

Methods

The sample was composed by 572 preschool children aged between 4 and 6, distrib-
uted in three day nurseries of varied socioeconomic background.

Cross-sectional study developed in two steps. Preference for sweetness was assessed
using a modified version of the Sweet Preference Inventory. The solutions varied in
sugar concentration from 0 to 1,17 molar (0 to 400 g / litre). The presence of caries
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was assessed using ttefsindex. The socioeconomic status of the sample was
classified according to the origin of domicile.

Results

The variation in preference for sweetness in our sample was too small. Most children
preferred the sweetest juice. This reduced the ability of this variable to explain varia-
tion in caries prevalence. Despite this limitation, our results showed that socioeco-
nomic level influenced preference for sweetness, which in turn was associated with
caries prevalence.

Conclusion

The socioeconomic status influence the sweetness preference and this, in turn, is
associated with the dental caries prevalence.

INTRODUCAO Catalanottg em1979, analisou a relagao entre o pa-
. i i ladar por sacarose e a suscetibilidade a cérie em crian-
Nas dltimas décadas, o consumo de agucar em SO¢a5. N30 houve diferenca entre o grupo sem cérie e 0

ciedades emergentes tem sido crescente. A substiyrypg suscetivel a cérie quanto a detecgso de agticar
tuicdo de produtos locais por alimentos manufatura- 45 soluges.

dos, particularmente com alto contedido de acucar,

tem sido acompanhada por um aumento na céarie den- Em 1983, Nilsson e Holftestaram o limiar do pala-

tal®s, dar e a preferéncia por acucar. Houve uma diferenca
muito pequena entre as solu¢des com sacarose prefe-

O consumo de alimentos adocados € influenciado igas para os grupos com alta e com baixa quantidade
por uma variedade de fatores biolégicos, psicoldgicos, §e dentes restaurados.

sociais e ambientais. Uma preferéncia por doces tem

sido sugerida como importante fator no consumo Honkala et af, em 1984, analisaram os possiveis
individual de agucaf? Em 1910, Peterson, Raifey  determinantes do consumo de agculcar: fatores
observaram que neonatais demonstravam uma reagcdgociodemograficos, habitos dentais, desempenho
facial de prazer a alimentos doces. Esta preferénciagscolar, dinheiro disponivel na carteira e preferéncia
também ocorreu com criangas maiéres por doce. O consumo de agucar decresce com a idade.

A freqiiéncia d q , , . ant A alta correlacé@o entre a preferéncia por doce das
requencia do consumao de acucar € umimportan ecrian(;as e seus pais vem sendo observada, o que

fat%r na ?,'uqlogla da fcallk Entreitarlto, etm estudos sugere que a preferéncia por doces é, em parte, um
epidemioldgicos, uma fraca correlagéo entre 0 consumoy 4, aprendido.

de acucar e a prevaléncia de carie tem sido encohtrada

Wync et al*®, em 1995, estudaram algumas
caracteristicas (nivel socioecondmico, dieta, uso de

IV, . - chupeta adocicada) de criancas que desenvolveram
variacao individudl Estudos que avaliaram os padrdes |, P ) ) P as g X
carie. A maior prevaléncia de carie em criangas com

de ingestdo produziram resultados comparaveis com . . )
nivel social mais baixo concordou com estudos que

uma demanda "pico” por sacarose de concentragdo deatribuem esta condigdo a falta de orientacéo sobre o
0,3 M (molar), com posterior declifio & &

assunto, uma vez que 0s pais, precocemente, davam
Outras variaveis para a preferéncia por agtcar incluem@0s filhos alimentos doces e em alta frequiéncia ao dia.
sexo, etnia e sensibilidade gustativa

E possivel que a demanda individual por acucar seja
limitada, mas que o ponto final esteja sujeito a grande

Em estudos em que as pessoas sdo entrevistadas
Além dos estudos populacionais que tém relatado aacerca de seus habitos alimentares, a confiabilidade
associagdo entre os padrées de ingestdo de aglicar edas respostas é questionavel. As preferéncias pelo
prevaléncia de cérie, alguns estudos reportam a questadgosto doce supostamente retratam com maior
do paladar ou preferéncia por aclicares como umafidelidade a frequiéncia do consumo diario de agucar
varivel de maior valor explicativo para a ocorréncia de que o relato das proprias pessoas.

carie em diferentes grupos. ) o
A partir desta hipo6tese, o presente estudo tem por

Desor et af.demostraram, em 1975, que o paladar objetivo avaliar os padrdes de preferéncia gustativa
esta relacionado com a sacarose na dieta. Entretantqyelo sabor doce por pré-escolares provenientes de
um individuo que tenha uma leve preferéncia por aglcarvariados estratos socioeconémicos e a associagdo
pode ter uma elevada ingestéo diaria de agucar. entre essa preferéncia e a prevaléncia de carie.
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E Tabela 2 - Solucdes de suco de uva* e respectivas
METODOS concentragdes de aglcar refinado. Bauru-SP, 1997.
A selecio da amostra foi feita através de sorteio de’®'Us° Concer(‘mgl:f’jz/ﬁfrgfar

duas instituicbes publicas de ensino pré-escolar do A 0M y
[ = A ; ; B 0,29M = 100g/litro
municipio de Bauru, Séo Paulo. A primeira foi selecpqada C 0,59M = 200g/litro
entre aquelas localizadas na regido central do municipioe D 0,77M = 300g/litro
a segunda entre as instituicdes da periferia. O terceiro—L 1,17M = 400g/litro

. . g, . A uco de uva, preparado segundo recomendacdes do
grupo foi composto por criangas de nivel sociecondmico fapricante.

mais baixo provenientes do Programa de Desfavelamento

de Bauru. Atotalidade de criancas de 4 a6 anos presenteg,) ez a crianga preferia e ao final do teste ela apontava
nas instituicdes e no Programa de Desfavelamento foiy solugdo de sua escolha.

examinada no dia da visita. Constituiram a amostra do

estudo 572 criangas de 4 a 6 anos de idade, de ambos osUtilizou-se o indiceeo$ para determinar a prevaléncia
sexos, conforme Tabela 1. de cérie na denticéo decidua. O exame foi realizado antes
L i . . i do teste do acucar, para que a bolacha ndo atrapalhasse
A preferéncia por acucar foi avaliada atraves de umg g alizacio das superficies oclusais e para evitar

|nd|c;':1dc3r prt(ejwlamente desefnvolwdo € teﬁstado €Mtendenciosidade do examinador. Este exame foi realizado
populacbes adultasSweet Preference Inventarigste g 1,5 natural, com espelho plano e sonda exploradora,
indicador avalia a preferéncia por 5 dn‘erentesrﬂu(,mdO necessario

concentracdes de uma solucéo acucarada: 0,0 M (se
agucar); 0,15 M; 0,29 M; 0,44 M; 0,59 M. Na andlise dos resultados, as diferencas entre os
grupos foram avaliadas por testes bivariados de

Apos a utilizagdo deste indicador no estudo piloto, associacdo (teste do qui-quadrado), em um nivel de
algumas modificacbes foram efetuadas. O cha do teSt%ignificéncia estatistica de 5% (p<0,05).

original foi substituido por suco de uva, considerando o
clima do Brasil e os habitos preferenciais de crian¢as enResyL TADOS
idade pré-escolar por suco de frutas.
A . , O comportamento quanto a escolha da solugéo foi bas-
A ampla preferéncia das 30 criancas examinadas NGapte semelhante entre meninos e meninas. Nos resulta-
estudo-piloto (74,4%) pela solugdo com maior dos agrupados (Tabela 3), observa-se a distribuicdo da

concentrag:’:\o de agucar sugeriu que o aum_ento da mostra segundo a preferéncia por agUcar e a procedén-
concentragGes das 4 solugdes adogadas poderia °fefeC85. Houve predominéncia da solugdo mais concentrada

maior possibilidade de discriminacédo para as anélisesem aciicar, em todas as idades e em cada grupo. A anélise
propostas (Tabela 2). bivariada, ao agrupar-se as solu¢ées menos concentra-

Embora nenhuma das criangas tenha gostado do sucg?s (A, B, C e D) e comparar sua distribuicdo com a solu-
sem acucar no estudo-piloto, foi decidido manté-lo no $20 mais adomf:adz_;\ (E), observa-se que o grupo
teste para servir como uma referéncia. Desfavelamento é o discrepante (p<0,005); a preferéncia

pela solu¢éo mais doce foi significantemente maior que

O suco de uva com as diferentes concentracBes deos outros grupos.
acuUcar era preparado, no momento do exame, com auxilio ) . .
de um liquidificador. A seguir, era acondicionado emcinco A Prevaléncia de carie apresentou tendéncia crescente

galdes térmicos, identificados por letras. com a idade, em todos 0s grupos. As criangas do
_ . _ Desfavelamento apresentaram os val@essmais
Para a realizagao do teste, cada crianga recebia 0 sUGevados (Tabela 4)

em copinhos plasticos descartaveis (contendo 10 ml), em

sequiéncia crescente de concentracdo de acucar. AntesO numero e percentual de criangas isentas de carie, em
de todas as degustacgdes, para “neutralizar” o paladar, dedas as idades e para criangas de ambos 0s sexos, foi
criangas ingeriam um pedaco de bolacha de agua e saignificantemente menor no grupo Desfavelamento que
Entre uma degustacdo e outra era questionado qualos demais grupos (Tabela 5).

Tabela 1 - Distribuicio da amostra segundo a idade e sexo, por procedéncia. Bauru-SP, 1997.

Masculino Feminino Total
Idade Idade Idade
4 5 6 4 5 6 4 5 6
Procedéncia N % N % N % N % N % N % N % N % N %
Regiao central 32 38,1 46 59,0 39 310 23 31,5 51 50,5 41 37,3 55 35,0 97 54,2 80 339
Periferia 19 226 18 23,1 71 563 19 26,0 31 30,7 56 509 38 242 49 274 127 53,8
Desfavelamento 33 393 14 179 16 12,7 31 42,5 19 18,8 13 11,18 64 408 33 184 29 123

Total 84 1000 78 1000 126 1000 73 1000 101 1000 110 1000 157 1000 179 1000 236 100,0
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Tabela 3 - Distribuicao da amostra segundo a preferéncia por agtcar e idade, por procedéncia. Bauru-SP, 1997.

Regido Central Periferia Desfavelamento
Idade Idade Idade
4 5 6 4 5 6 4 5 6
Solucdo N % N % N % N % N % N % N %o N % N %

A 1 18 10 103 5 63 1 26 2 41 9 71 0 - 0 - 0 -

B 1 1,8 1 1,0 5 6,3 4 10,5 1 2,0 3 2,4 2 31 1 3,0 0 -

C 3 55 7 72 2 24 1 26 1 20 4 31 1 16 1 30 3 103

D 7 12,7 11 114 8 10,0 4 10,5 3 6,1 7 5,5 3 4,7 1 3,0 2 6,9

E 43 782 68 70,1 60 750 28 73,8 42 858 104 819 58 906 30 91,0 24 628
Total 55 1000 97 1000 80 1000 38 1000 49 1000 127 1000 64 1000 33 100,0 29 100,0

Niveis de concentragio de agtcar: A (0,0m — sem acgtcar); B = 0,15m; C = 0,29m; D = 0,44m e E = 0,59m

x?=12,14* p=0,

00232

Entretanto, ao testar a associacéo entre o nimero d@iscriminatoria para apontar suas preferéncias
criancas isentas de cérie e a preferéncia por aglcar, ndgustativas por aglcar. A maioria das criangas apontou
foram observadas diferencas estatisticamentesua preferéncia pela solu¢gdo mais doce (Tabela 3), sem
significantes (Tabela 6). Para a andlise, foram agrupadagariacéo segundo a idade e o sexo.
as 4 solugdes de menores concentragdes de aclcar para

comparacdo com a solu¢gdo mais adocicada e sua

A discriminagdo necessaria para justificar o uso do

distribuicao entre as criancas que n&o apresentavam carie Weet Preference Inventamypodificado foi adequada

no estudo piloto. Uma propor¢éo muito alta de criancas
nas escolas publicas e do grupo de Desfavelamento
escolheu o suco com a mais alta concentracéo de agucar
A preferéncia por sabores doces pode ser detectadaomo sua primeira opgao.
nos recém-nascidé's A discriminagdo quanto a ) o
preferéncia, porém, ocorre com o tempo e é afetada por Na literatura, relata-se que os individuos do sexo
masculino tém maior preferéncia por agtcar que os do
sexo feminin6>° No presente estudo, verifica-se que,
No presente estudo, verificou-se que criangas a partiem idade pré-escolar, esta diferenca nao é evidente.
dos 4 anos de idade apresentam a capacidade

DISCUSSAO

inimeros fatores.

Tabela 4 - indice ceos para as criancas da amostra

segundo a idade e procedéncia. Bauru-SP, 1997.

Idade Regido central

s) ceos DP N

Periferia

Programa de

Desfavelamento

ceos DP N ceos

DP N

3,06 4,97 97

no
4 3,09 679 55
5
6 501 7,24 80

1,71 3,58
2,73 5,67

38 4,20 7,29 64
49 6,33 8,32 33

4,56 5,86 126 9,90 11,60 29

DP = Desvio-padrao
N: Namero de criangas

Os efeitos dos fatores socioecondmicos no consumo
de acucar tém sido relatados por alguns estuHos
observada uma associacdo negativa entre o estrato
socioecondbmico e a preferéncia pelo suco mais
adocicado. Embora a solu¢cdo mais concentrada tenha
recebido a preferéncia da maioria das criancas avaliadas,
no grupo Desfavelamento esta preferéncia destaca-se
dos demais grupos (Tabela 3). A consciéncia dos
efeitos prejudiciais do agucar afetam o padrao de con-

Tabela 5 - Namero e percentual de criangas isentas de carie segundo o sexo e idade, por procedéncia. Bauru-SP, 1997.

Masculino Feminino
Idade Idade

Procedéncia 4 5 6 4 5 6

N %o N %o N %o N %o N %o N %o
Regido Central 18 40,0 5 38,5 2T 36,8 15 36,6 26 48,1 19 441
Periferia 14 31,1 6 46,1 33 57,9 13 31,7 21 38,9 21 48,9
Desfavelamento 13 28,9 2 14,4 3 5,3 13 31,7 7 13,0 3 7,0
Total 45 100,0 13 100,0 57 100,0 41 100,0 54 100,0 43 100,0
x?2=10,39* p=0,005545

Tabela 6 - Numero e percentual de criangas livres de cérie segundo a preferéncia por agtcar, por sexo e idade. Bauru-SP,

1997.
Masculino Feminino
Idade Idade
Solucdao 4 5 6 4 5 6

N % N % N % N % N % N %

A 0 - 3 60,0 4 100,0 2 100,0 3 42,9 2 33,3

B 2 400 1 1000 3 60,0 2 1000 1 50,0 2 667

C 4 100,0 2 66,7 3 42,9 1 100,0 3 50,0 1 50,0

D 3 50,0 3 33,3 2 25,0 4 50,0 4 66,6 1 111

E 36 52,2 24 40,0 45 45,9 32 53,3 43 53,8 37 41,1
Total 45 53,6 33 42,3 57 45,2 41 56,2 54 53,5 43 39,1

x* = 0,05 p=0,81607
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sumo, particularmente nos grupos com mais altos ni-Esta distribuicdo heterogénea de criangas entre os
veis de educacgéo patetna mesmos pode ter trazido prejuizo a analise.

A histdria de carie na denti¢do decidua das crian- Embora uma preferéncia inata por doces seja rela-
¢as examinadas apresenta menores vateesjue tada em diferentes estudos, ndo constitui uma enti-
dados verificados para criangas do municipio dedade estética. Pelo contrario, a preferéncia por agu-
Bauru, em inquérito realizado em 199Contudo, ao  car é altamente influenciada pela exposi¢cdo aumen-
considerar o grupo Desfavelamento isoladamentetada e maior disponibilidade de aglcar associada a
(Tabela 4), observam-se valomssuperiores aos  urbanizacab Isto tem importantes implicagfes para
relatados por Tomita et #.Estas diferencas podem o desenvolvimento de politicas publicas com o ob-
ser devidas a situacao de deprivacdo econdmica aprgetivo de promover uma alimentacao mais saudavel
sentada por este grupo. e de orientac8es aos pais no que se refere a alimen-

_ _ _ tacao infantil.
O percentual de criancas livres de céarie & também E lusdo. n&o h L .
significantemente menor entre as criancas do grupo . =M €ONClUsao, nao houve associagao entre a ausen-

de Desfavelamento (Tabela 5). Algumas transfor- cia de carie e a preferéncia por acucar. Por sua vez, as
macdes ocorridas nos padrdes alimentares de famicriancas do estrato socioecondmico menos favoreci-

lias oriundas de favelas, bem como a inexisténcia ded© (Desfavelamento) apresentaram maior preferéncia

condicdes de fluoretagdo das aguas nos pen’odogelo acucar e também maior prevaléncia de carie, o que

anteriores podem estar associadas a este quadro.MPlica & necessidade de planejar acGes direcionadas
a educacdo em saude e promocao de salde bucal em

Um padrédo gustativo de preferéncia para solucéespopulacdes com privagdes sociais.
mais adocadas e consequiente maior consumo de acu-
car tem sido relacionado a niveis mais altos de°carie AGRADECIMENTOS
Porém, a associacao entre a auséncia de carie e a pre-
feréncia por acucar nao foi observada no presente es- Ao Departamento d®dontologia Social da Facul-
tudo (Tabela 6). Os percentuais de criancas livres dedade de Odontologia de Bauru, pelo apoio logistico, e
carie que relataram preferir a solucdo mais doce oscilaa técnica em higiene dentaria Marta Regina Liporacci
ram entre 40,0% e 53,3%. Nos demais grupos, houveAoki, desse departamento, e as escolas publicas

uma variacao entre 11,1% e 100,0% de isentas de cérieisitadaspela colaboracéo.
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