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RESUMO
Nos últimos anos, verificou-se uma alteração no ritmo de vida da população, que se traduziu numa mudança dos hábitos de 
consumo, com um aumento do consumo de refeições fora de casa, incluindo pelas crianças. Na maioria das vezes, os locais 
escolhidos para realizar as refeições são os restaurantes de fast-food. Geralmente as refeições preparadas neste tipo de restaurantes, 
incluindo as refeições infantis, têm uma qualidade nutricional muito baixa. O comportamento das crianças em relação às suas 
escolhas alimentares, é afetado por vários determinantes de consumo, pelo que o principal objetivo deste estudo foi identificar os 
determinantes das escolhas alimentares infantis em restaurantes de fast-food. De forma a atingir este objetivo, foi elaborado um 
questionário, disponibilizado online dirigido a pais de crianças com idades compreendidas entre os 6 e os 12 anos. Observou-se 
que para as crianças, os fatores determinantes na escolha do restaurante de fast-food e da refeição consumida, foram, por ordem 
de importância: a oferta de um brinquedo colecionável/promocional, as opções disponíveis e o sabor agradável da refeição. Para 
os pais, os fatores mais relevantes no momento da escolha do restaurante de fast-food e da refeição infantil consumida, foram a 
conveniência do local, o preço acessível, o sabor agradável e as preocupações com a saúde, respetivamente. Os resultados deste 
estudo evidenciam a necessidade de reformular e desenvolver refeições infantis equilibradas sem comprometer a palatabilidade, 
associando a estas opções equilibradas a oferta de brindes colecionáveis.
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ABSTRACT
In recent years people are eating more out home, and children are no exception. Most often, the places chosen to have meals away 
from home are fast-food restaurants. Generally, foods prepared in this type of restaurant, including children's menus, have a very 
poor nutritional quality. The behavior that each child has in relation to their food choices is a process that is affected by several 
determinants of consumption. The main objective of this study is to identify the determinants of children's food choices in fast-food 
restaurants. To achieve these objectives, an online questionnaire, directed to parents with children aged between 6 and 12 years 
old, was developed and applied. It was observed that for children, the determinant factors in choosing the fast-food restaurant and 
the meal consumed were, in order of importance: the offer of a collectible / promotional toy, the options available and the pleasant 
taste of the meal. For parents, the most relevant factors when choosing the fast-food restaurant and the consumed children's meal 
were the convenience of the place, the affordable price, the pleasant taste and the health concerns, respectively. There were some 
contradictory results that were indicative of parents' illiteracy in terms of food and nutrition, which also highlighted the need to apply 
measures to encourage the choice of healthier children's meals in fast-food restaurants. The results of this study show the need 
to reformulate and develop balanced children's meals without compromising palatability, associating these balanced options with 
the offer of collectible gifts.
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INTRODUÇÃO
Em Portugal, os hábitos alimentares inadequados, são o 
fator de risco modificável que mais contribui para a perda 
de anos de vida saudável (15,4%) (1).
O Inquérito Alimentar Nacional e de Atividade Física 2015-
2016, indica uma grande inadequação no consumo de 
fruta e produtos hortícolas nas camadas mais jovens da 
população portuguesa - 72% das crianças (3-9 anos) e 

78% dos adolescentes (10-17 anos) consomem menos 
de 400 g de fruta e hortícolas diariamente, não cumprindo 
as recomendações da Organização Mundial da Saúde (2).
O mesmo estudo avaliou a prevalência do consumo 
diário de um ou mais refrigerantes ou néctares (≥220g/
dia) na população portuguesa, tendo verificado que os 
adolescentes, com idades entre os 10 e os 17 anos, 
eram o grupo etário com prevalência mais elevada (42%), 
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seguido do grupo das crianças, com idades entre os 3 e os 9 anos 
(22%). Os refrigerantes contribuíam em 11,9% para a ingestão diária 
de açúcares livres (2). 
Oliveira, et al. (2015), avaliaram a ingestão de sal em 163 crianças 
portuguesas, com idades entre os 8 e os 10 anos, tendo observado 
que quase todas as crianças (93%) excediam as recomendações 
da OMS relativamente à ingestão diária de sal (no máximo 5g de 
sal diárias), para além de que, 25% consumia o triplo do valor 
recomendado (3, 4).
Nas últimas décadas, as mudanças nos hábitos de consumo são 
reflexo de um ritmo de trabalho cada vez mais intenso, que leva as 
famílias a passar cada vez mais horas fora de casa, o que condiciona 
o tempo disponível para a obtenção, preparação e confeção das 
refeições familiares (5). 
Os restaurantes de fast-food são dos locais mais escolhidos para a 
realização de refeições fora de casa, caracterizando-se por serem 
locais que vendem refeições rápidas, que podem ser consumidas no 
local ou podem ser levadas para casa, em que os alimentos vendidos 
são preparados de forma rápida e fácil. Geralmente estes alimentos 
apresentam um elevado valor energético e maior densidade em 
gordura saturada, estando o seu consumo associado a uma menor 
ingestão de micronutrientes, nomeadamente de vitamina C e ferro, e 
a uma qualidade da dieta inferior, comparativamente aos alimentos 
preparados e ingeridos em casa (6-8).
Um estudo português, que comparou a composição dos menus 
infantis de três restaurantes de fast-food em relação às recomendações 
da Roda dos Alimentos para crianças dos 6 aos 10 anos, concluiu 
que relativamente aos grupos “fruta”, “hortícolas” e “leguminosas” 
as quantidades de alimentos disponibilizadas eram inferiores aos 
recomendados, enquanto que nos grupos “carne, pescado e ovo” e 
“gordura e óleos” as quantidades eram superiores aos recomendados 
(9). Para além das inadequações verificadas comparativamente às 
recomendações, um estudo que comparou a qualidade nutricional 
dos menus infantis disponíveis em quatro cadeias de fast-food 
multinacionais e entre as mesmas em cinco países (Austrália, Canadá, 
EUA, Reino Unido e Nova Zelândia), verificou inadequação entre os 
níveis de sódio e energia total nos menus infantis, não só entre as 
diferentes cadeias de fast-food, mas também na mesma cadeia de 
fast-food em diferentes países (10).
O consumo de fast-food entre as crianças relaciona-se com o aumento de 
peso,  índice de massa corporal e risco de obesidade (11), considerando-
-se essencial compreender quais os fatores que determinam o consumo 
de refeições infantis em restaurantes de fast-food. 

OBJETIVOS
Este estudo teve como objetivo identificar os determinantes das 
escolhas alimentares infantis em restaurantes de fast-food. 

METODOLOGIA
Para atingir os objetivos propostos neste estudo, foi desenvolvido um 
questionário online através da plataforma digital LimeSurvey. 
Participantes: Como critérios de inclusão para a participação no estudo 
foram considerados apenas os participantes com filhos, com idades 
compreendidas entre os 6 e os 12 anos, inclusive, que frequentassem 
restaurantes de fast-food. 
Recolha de Informação: O questionário online foi estruturado em 
6 secções principais. Na primeira secção foram apresentados os 
objetivos do estudo. Na segunda secção – avaliação do consumo 
alimentar infantil nos restaurantes de fast-food - incluía questões 
relativas à frequência alimentar infantil nos restaurantes de fast-food, 
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identificação do responsável pela escolha do restaurante de fast-food 
e da refeição infantil consumida, identificação dos restaurantes de fast-
food mais frequentados pelas crianças, e caracterização das refeições 
infantis ingeridas (bebida, prato principal e sobremesa). Na terceira 
secção - identificação dos determinantes (para os pais e para as 
crianças) na escolha dos restaurantes de fast-food e das refeições 
infantis consumidas neste tipo de estabelecimentos – incluía questões 
sobre os motivos para seleção dos restaurantes e refeições, avaliados 
através de uma escala de Likert (de 1 a 5, sendo que 1 correspondia 
a “sem influência” e 5 a “muita influência”). 
Na quarta secção avaliou-se o grau de satisfação dos pais relativamente 
às refeições infantis consumidas nestes restaurantes.
Na quinta secção analisou-se a perceção dos pais, relativamente à 
necessidade da aplicação das propostas de melhoria referentes às 
refeições infantis, disponíveis nos restaurantes de fast-food. Por último, 
na sexta secção foram avaliados os dados sociodemográficos dos 
participantes. 
O questionário online esteve disponível por um período de dois meses, 
e a sua divulgação foi feita através da partilha de uma mensagem com 
o link de acesso ao mesmo, através das redes sociais e através do 
envio do questionário por e-mail para a comunidade académica da 
Universidade do Porto. Antes do preenchimento, os participantes foram 
informados dos objetivos do estudo e deram o seu consentimento. 
Os dados que foram recolhidos respeitam o Regulamento Geral de 
Proteção de Dados, são anónimos e foram unicamente utilizados para 
fins de investigação. 
Este estudo foi aprovado pela Comissão de Ética da Faculdade de 
Ciências da Universidade do Porto (Proc. CE2019/1001).
Análise dos Dados: A análise estatística dos dados recolhidos foi 
efetuada através do programa IBM SPSS® para o Windows (versão 
26.0). Na análise descritiva calcularam-se as frequências, médias 
e desvios padrões. A normalidade foi testada através do teste de 
Kolmogorov-Smirnov. Para a comparação de variáveis selecionadas no 
questionário em função de grupos comparados foi utilizada a análise 
de variância (ANOVA), com teste post hoc de Tukey. A hipótese nula 
foi rejeitada, quando o nível de significância crítico foi menor do que 
0,05 (p<0,05).
Considerou-se como frequência adequada de consumo em 
restaurantes de fast-food as opções “ocasionalmente” e 1 a 4 vezes 
por mês”, sendo um consumo igual ou superior a 2 vezes por semana, 
um consumo inadequado (12). 

RESULTADOS E DISCUSSÃO DOS RESULTADOS
Caracterização da Amostra
A maioria dos inquiridos é do sexo feminino (73,1%) e de nacionalidade 
portuguesa (95,8%) com idades compreendidas entre os 24 e os 53 
anos, sendo a média das idades de 41,5 (± 5,7) anos. Verificou-se 
que quase metade dos pais possuem licenciatura (48,8%) e que os 
agregados familiares são constituídos maioritariamente por quatro 
elementos (55,1%), sendo que a maioria tem apenas um filho (76,4%). 
A maior parte dos agregados familiares auferem um rendimento líquido 
mensal superior ou igual a 2401€ (34,2%) e 13% entre 601€ a 1200€ 
(Tabela 1).

Frequência de Consumo e Determinantes do Consumo
A maioria dos pais (53,9%) indicou que os seus filhos consomem 
refeições nos restaurantes de fast-food ocasionalmente, 32,5% referem 
uma frequência de consumo entre uma a duas vezes por mês e 13% 
três a quatro vezes por mês. Globalmente, a frequência de consumo 
de refeições em restaurantes de fast-food é adequada. Um estudo 
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refeição, verifica-se que os motivos que mais influenciam a escolha, 
quer para as crianças, quer para os pais, são o “sabor agradável” 
( crianças=4,32; pais=3,50), seguidos da oferta de um “brinquedo 
colecionável/promocional” para as crianças ( =3,30) e para os pais, 
as “preocupações com a saúde” ( =3,12) (Gráfico 2).
No caso das crianças é evidente a importância da oferta de um 
brinquedo colecionável/promocional tanto na escolha do restaurante 
como da refeição consumida, sendo na maioria das vezes o brinquedo 
o foco da atenção, e não a refeição. Nos anúncios publicitários aos 
restaurantes de fast-food, é dado um grande ênfase à oferta de 
brindes, sendo pouco evidenciada a informação relativa aos produtos 
alimentares (12-15). Esta é uma estratégia de marketing que influencia 
a escolha e o consumo alimentar das crianças (16-19).
As opções disponíveis nos restaurantes de fast-food caracterizam-se 
essencialmente por serem ricas em sal, açúcar e gordura (9). A 
evidência científica refere que as crianças têm um gosto inato 
por alimentos doces e salgados, e sendo expostas a este tipo de 
estímulos, a apetência por estes tende a aumentar ao longo do 
tempo (20-22). Este facto poderá explicar os resultados obtidos neste 
estudo, uma vez que, para as crianças as opções disponíveis, foram 
dos fatores mais importantes no momento de seleção do restaurante 
de fast-food e, por outro lado, o sabor foi o fator determinante no 
momento de seleção da refeição. Para os pais o sabor foi igualmente 
um fator determinante na escolha da refeição infantil, resultados que 
estão de acordo com estudos anteriores (23, 24). 
Os hábitos alimentares e as preferências dos pais, também podem 
influenciar a preferência pelos alimentos tipicamente vendidos nos 
restaurantes de fast-food, uma vez que as crianças veem os pais 
como modelos a seguir (25).
Na escolha do restaurante de fast-food, os pais consideram a 
conveniência do local um fator determinante, o que também foi 
observado noutros estudos (26-30). O preço também é um dos fatores 
apontados pelos pais como relevante, dados também encontrados 
noutros estudos (34). Existe evidência científica que relaciona a 
prevalência da obesidade com um baixo nível sócioeconómico (36). 
Um dos aspetos é o consumo de alimentos de baixo custo com 
elevada densidade energética e pobres do ponto de vista nutricional, 
perfil que caracteriza os menus dos estabelecimentos de fast-food. 
Os pais apontaram ainda as preocupações com a saúde como um 
fator relevante na seleção da refeição infantil, o que é contraditório 
relativamente ao fato de levarem as crianças a este tipo de restaurantes, 
habitualmente associados a consumos desequilibrados (9, 31-33). 
Este facto poderá ser indicador da falta de literacia dos pais nesta área, 
e/ou o viés associado à desejabilidade social, que leva os indivíduos 
a associarem a si próprios atitudes/comportamentos que consideram 
socialmente desejáveis, revelando a necessidade de aprovação social 
(34, 35).
As bebidas mais consumidas pelas crianças na refeição são os 
refrigerantes não gaseificados (30,9%), água mineral (21,3%), refrigerantes 
gaseificados (20,8%) e néctares/sumos 100% naturais (17,4%).
A maioria dos pais (72,0%) referiu que os filhos consomem a refeição na 
totalidade, e apenas 23,2% referiu sobras. Relativamente à quantidade 
que sobrou, 92,2% indicou sobrar entre um quarto e menos de um 
quarto da refeição. Os resultados de estudos recentes parecem indicar 
uma diminuição das porções servidas nos restaurantes de fast-food. 
Um estudo realizado nos Países Baixos estudou a possibilidade da 
redução das porções em articulação com o aumento no consumo 
de hortícolas, tendo concluído que esta é uma estratégia efetiva para 
a redução do tamanho das porções (36). Por outro lado, um outro 
estudo, concluiu que o tamanho das porções dos menus oferecidos 

Caracterização sócio-demográfica

Tabela 1

DADOS SOCIODEMOGRÁFICOS                                                                         N (%)

Sexo

Feminino 122 (73,1)

Masculino 45 (26,9)

Idade M= 41,5 (DP=5,7)

24-34 anos 14 (8,4)

35-45 anos 119 (71,3)

>45 anos 34 (20,3)

Nacionalidade

Portuguesa  161 (95,8)

Brasileira 6 (2,9)

Angolana 1 (0,5)

Habilitações literárias

1º ciclo (1º ao 4º ano)   1 (0,6)

2º ciclo (5º ao 6º ano) 1 (0,6)

3ºciclo (7º ano 9º ano) 2 (1,2)

Secundário (10º ao 12º ano) 23 (13,7)

Licenciatura 82 (48,8)

Mestrado 25 (14,9)

Doutoramento 34 (20,2)

Elementos do agregado familiar (incluindo o próprio)

2 5 (3,0)

3 41 (24,6)

4 92 (55,1)

5 26 (15,6)

6 3 (1,8)

Rendimento líquido mensal do agregado

De 601€ a 1200€ 19 (13,0)

De 1201€ a 1800€ 37 (25,3)

De 1801€ a 2400€ 40 (27,4)

De 2401€ ou mais 50 (34,2)

Número de filhos

1 159 (76,4)

2 43 (20,7)

3 5 (2,4)

4 1 (0,5)

do Reino Unido (n=2342, idade=13 anos) mostrou uma frequência de 
consumo idêntica, 57,7% das crianças consumia fast-food uma vez por 
mês e 10,8% uma ou duas vezes por mês (13). Outro estudo realizado 
na Polónia (n=892, idades=7-14 anos) verificou que 34,3% das crianças 
consumia fast-food uma a três vezes por mês e 10,1% uma vez por 
semana (14). Na Alemanha diversos autores verificaram que cerca de 
75% das crianças (n=14105, idades= 3 -17 anos) consumia fast-food 
uma vez por mês ou menos (15). 
A escolha do restaurante de fast-food para a realização da refeição 
infantil, é em 52,9% dos casos feita pela própria criança e em 33,9% 
dos casos feita em conjunto pelos pais. Adicionalmente, na maioria 
dos casos também é a criança quem escolhe a refeição que consome 
(78,5%). Resultados semelhantes foram observados anteriormente, num 
estudo realizado nos EUA, que verificou que 49% dos pais indicaram 
que são as crianças a escolher o restaurante de fast-food (11).
Relativamente à importância dos motivos para a escolha do restaurante 
de fast-food, verifica-se que, para as crianças, o motivo mais relevante 
( =3,42) é a oferta de um “brinquedo colecionável/brinquedo 
promocional”, seguido das “opções disponíveis” ( =2,54). Por outro 
lado, os pais indicaram como motivos determinantes a “conveniência 
do local” ( =3,61) e o “preço acessível” ( =2,99) (Gráfico 1).
Quando questionados sobre os determinantes da escolha da 
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pouco relevante, apesar de vários estudos terem demonstrado que 
os menus infantis fornecem quantidades excessivas de carne (38-40).
Simultaneamente, os pais atribuem pouca relevância à diminuição 
da quantidade de sal existente nos menus infantis. No entanto, em 
Portugal, estes menus apresentam quantidades excessivas de sal e 
as crianças excedem frequentemente as recomendações relativas ao 
consumo diário (2, 3, 9), evidenciando a necessidade da redução da 
quantidade de sal nestas refeições. 
Foram ainda apresentados pelos inquiridos outras propostas de melhoria 
para as refeições infantis, presentes nos restaurantes de fast-food, 
sendo que algumas destas sugestões são indicadoras de iliteracia 
em alimentação e nutrição. Um exemplo é a sugestão de inclusão de 
batatas fritas sem sal no menu infantil. Esta proposta demonstra a falta 
de conhecimento sobre o impacto da fritura na composição nutricional 
das batatas, nomeadamente o aumento do valor energético, causado 
pela absorção da gordura (41, 42). Ainda que a redução de sal, seja 
imperativa na globalidade dos menus e, pudesse abranger as batatas 
fritas, o consumo deste tipo de alimento, pela quantidade de gordura 
que tem, não deve ser frequente. Paralelamente os pais consideram 
importante a exclusão da batata na sopa do menu infantil, o que reforça 
o mito relativo aos alimentos fornecedores de hidratos de carbono, 
ou seja, a associação da eliminação dos fornecedores de hidratos de 
carbono, a um padrão alimentar saudável e equilibrado.

Propostas de Melhoria
Tendo em consideração os resultados deste estudo, apresentam-se 
algumas propostas de melhoria para os restaurantes de fast-food, tais 
como a oferta de um menu infantil saudável com um preço mais baixo 
relativamente às outras opões, fornecendo as quantidades adequadas 
dos diferentes componentes da refeição (hortícolas, fornecedor de 
hidratos de carbono, fornecedor de proteína, fruta e água) e com teor 
de sal reduzido. Na criação de um menu com estas características 
é imperativo não comprometer o sabor, uma vez que este é um dos 
principais determinantes na escolha e aceitação. A associação de 
brinde/brinquedo colecionável ao menu infantil saudável, assim como 
o desenvolvimento de embalagens mais apelativas (salvaguardando 
as questões de sustentabilidade) para este menu, tornando a opção 
saudável a mais atrativa para a criança no momento da escolha 
pode ser também uma forma de promoção desta opção. Uma outra 
proposta poderá incluir o desenvolvimento de um pack família que 
inclua dois menus de adulto, também saudáveis e dois infantis, 
com composição semelhante, diferindo apenas na proporção das 
porções, de acordo com as necessidades energéticas e nutricionais. 
Para além destas propostas, considera-se ainda relevante a inclusão 
no menu infantil saudável de informação nutricional que seja facil-
mente interpretada pelos pais e pelas crianças, focada nos alimentos 
(Figura 1) (43).

Propostas de melhoria referidas pelos pais

Tabela 2

PROPOSTA DE MELHORIA X (1-5)

Incluir fruta 4,1

Diminuir a quantidade de gordura 3,9

Incluir sopa 3,9

Aumentar a quantidade de hortícolas 3,8

Incluir salada 3,7

Diminuir a quantidade de açúcar 3,7

Diminuir a quantidade de sal 3,6

Diminuir a quantidade de carne 2,5

Influência atribuída aos motivos na escolha do restaurante de fast-food 
para o/a participante e para a criança (Foi utilizada uma escala de Likert 
de 1 a 5, sendo 1 - “sem influência” e 5 - “muita influência”).

Gráfico 1

Influência atribuída aos motivos na escolha da refeição de fast-food 
para o/a participante e para a criança (Foi utilizada uma escala de 
Likert de 1 a 5, sendo 1 - “sem influência” e 5 - “muita influência”)

Gráfico 2

nos restaurantes de fast-food nos EUA tem vindo a aumentar, 
acompanhado de um aumento de energia e sódio (37).

Satisfação e Propostas de Melhoria
No presente estudo, a maioria dos inquiridos referiu estar satisfeito com 
as refeições servidas nos restaurantes de fast-food (77,4%). O grau de 
satisfação médio foi de 3,22.  
Embora os pais reconheçam que a refeição consumida no restaurante 
de fast-food não é nutricionalmente equilibrada, apontam a ida como 
ocasional e, na maioria das vezes, motivada pela oferta do brinde, 
rapidez do serviço, fácil acesso, preço acessível e o sabor dos alimentos. 
Para além disso consideram que as grandes cadeias de fast-food estão 
sujeitas a um controlo de qualidade e higiene alimentar mais rigoroso 
do que os restaurantes tradicionais. 
Os principais aspetos, referidos pelos pais, a melhorar nas refeições 
deste tipo de serviço são a inclusão de fruta ( =4,1), a diminuição 
da quantidade de gordura ( =3,9) e a inclusão de sopa ( =3,9) 
(Tabela 2).
A diminuição da quantidade de carne, é considerada, pelos pais, como 
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Limitações
Identificam-se como limitações deste estudo o tamanho reduzido da 
amostra, que limita a generalização dos resultados encontrados e o 
viés amostral evidenciado pelo predomínio de participantes com graus 
de escolaridade elevada e rendimentos acima da média. 

CONCLUSÕES
Este estudo evidencia que a maioria das crianças consome ocasionalmente 
refeições nos restaurantes de fast-food, sendo que na maioria das vezes 
é a criança a escolher o restaurante e a refeição que ingere.
Os fatores que determinam a escolha do restaurante de fast-food 
e da refeição infantil consumida, pelas crianças são a oferta de 
um brinquedo colecionável/promocional, assim como as opções 
disponíveis no restaurante e o sabor da refeição. Os pais dão mais 
importância à conveniência do local e ao preço acessível aquando da 
escolha do restaurante de fast-food, adicionalmente o sabor agradável 
e as preocupações com a saúde são relevantes quando escolhem 
a refeição infantil.
A maioria dos pais está satisfeita com as refeições infantis servidas nos 
restaurantes de fast-food e considera que as propostas de melhoria 
mais relevantes para as refeições infantis, são a inclusão de fruta e 
sopa e a diminuição da quantidade de gordura. 
Considera-se essencial a aplicação de medidas que promovam e 
incentivem escolhas alimentares mais saudáveis para as crianças nos 
restaurantes de fast-food, nomeadamente a criação de opções mais 
saudáveis, mas igualmente saborosas, associadas à oferta de brinde/
brinquedo colecionável. 
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