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RESUMO: A antropometria € muito utilizada para realizar a avaliacdo nutricional, principalmente devido ao
baixo custo e a facilidade de afericdo. O objetivo do presente estudo foi identificar o perfil antropométrico e
nutricional de escolares. O estudo foi transversal, com a utilizagdo de dados secundarios, coletados no ano
de 2011. Foram avaliados aproximadamente 1058 escolares de 10 a 16 anos de idade, de ambos 0s sexos.
O perfil antropométrico e nutricional dos escolares foi determinado pelos indicadores nutricionais: estatura
para idade (E/l) e indice de massa corporal (IMC). Para classificar o estado nutricional foram utilizados os
valores apresentados pela Organizagdo Mundial de Salde (2007) em escore-z e 0s pontos de corte
propostos pela WHO (2008). Apresentaram peso adequado 61,3% dos escolares, 35,9% excesso de peso e
obesidade e escolares com baixo peso apenas 2,8%. Quanto a estatura 96,2% dos escolares apresentaram
estatura adequada. As andlises foram realizadas utilizando o software Epi Info 3.5.3 e o nivel de
significancia foi fixado em p <0,05. Os resultados tornam mais evidentes o processo de transi¢éo nutricional
gue vem ocorrendo no Brasil.

PALAVRAS-CHAVE: Antropometria, Escolares, Estado nutricional

ABSTRACT: Anthropometry is widely used to perform nutritional assessment, mainly due to the low cost
and ease of measurement. The aim of this study was to identify the anthropometric and nutritional school.
The study was cross-sectional, using secondary data, collected in 2011. We assessed approximately 1058
students 10-16 years of age, of both sexes. The anthropometric and nutritional status of children was
determined by nutritional indicators: height for age (H / A) and body mass index (BMI). To sort the nutritional
values were presented by the World Health Organization (2007) in z-score and the cutoff points proposed by
the WHO (2008). Presented adequate weight 61.3% of students, 35.9% overweight and obesity and
underweight children with only 2.8%. Stature as 96.2% of students had adequate height. Analyses were
performed using Epi Info 3.5.3 and the significance level was set at p <0.05. The results become more
evident the nutritional transition process that has been occurring in Brazil.
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1 INTRODUCAO

A antropometria é muito utilizada para realizar a avaliacdo nutricional
principalmente devido ao baixo custo e a facilidade de aferi¢cdo, tendo como medidas mais
utilizadas peso e estatura, e as associacdes constituem os indices antropométricos
(ZEFERINO, FILHO, BARBIERE, 2003).
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Analisando as medidas antropométricas pode-se identificar a propensédo a riscos
ocasionados tanto pela magreza excessiva quanto pelo excesso de peso (KAY, 2005).
Com o retardo do crescimento infantil pode-se diagnosticar a desnutricdo na infancia, que
€ ainda, apesar da transicao nutricional, um dos maiores problemas de saude enfrentados
por paises em desenvolvimento. A desnutricdo na infancia esta relacionada a um maior
risco de doencas infecciosas e de mortalidade precoce, comprometimento do
desenvolvimento psicomotor, menor aproveitamento escolar e menor capacidade
produtiva na idade adulta (VICTORIA et al., 2008).

O peso dos brasileiros, no entanto, vem aumentando nos ultimos anos, segundo
dados da pesquisa de Orcamento Familiares (POF) 2008-2009, realizada pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) em 2009. Segundo o IBGE (2009), criancas
entre 5 e 9 anos de idade e entre adolescentes, a frequéncia do excesso de peso, que
vinha aumentando modestamente até o final da década de 1980, praticamente triplica nos
altimos 20 anos, alcancando entre um quinto e um ter¢co dos jovens. A obesidade em
menos de duas décadas tornou-se uma epidemia deixando o quadro de desnutricdo grave
para traz (COUTINHO, GENTIL E TORAL, 2008; WHO, 2000). O Brasil nos ultimos anos
vem sofrendo uma transicdo nutricional documentada pela literatura cientifica (CHAVES
et al. 2010). Esta transicdo se deve a inumeros fatores como a urbanizacdo, melhora nas
condicbes de vida da populacdo, mudancas no estilo de vida, ou seja, a populagao
passou a ser mais sedentaria, e a consumir alimentos hipercaléricos (WHO, 2000).

Tendo em vista esta elevada prevaléncia de excesso de peso corporal (EPC),
nota-se um aumento das morbidades associadas a este disturbio, como por exemplo, a
diabetes, hipertenséo, hipercolesterolémica, doencas cardiovasculares e desenvolvimento
da sindrome metabdlica (MORAES et al., 2009). Na infancia e na adolescéncia estes
efeitos adversos da obesidade também sdo bem registrados, levando a um quadro bem
preocupante, devido ser neste periodo que diversos comportamentos sao adquiridos
(MORAS et al., 2009).

2 METODOLOGIA

O estudo foi transversal, retrospectivo, com a utilizacdo de dados secundarios. Foi
realizado com 1058 escolares, de ambos os sexos, com idade entre 10 a 16 anos,
matriculados no ensino fundamental, nas escolas da rede municipal da cidade de Maringa
— PR, no ano de 2011.

Este estudo é parte integrante do Projeto Docente intitulado “Estado nutricional
dos escolares da rede municipal de ensino da cidade de Maringd — PR”, aprovado pelo
comité de Etica em Pesquisa (CEP), do Centro Universitario de Maringé, sob protocolo n°
286/2011.

Foram utilizados dados antropométricos (peso e estatura) e demograficos (sexo e
idade) coletados nas escolas pelos alunos estagiarios do 4 ano do curso Nutricdo do
Centro Universitario de Maringa - CESUMAR, como parte das atividades de estagio na
disciplina de Estagio em Nutricdo Social, no ano de 2011.

As medidas de peso e a estatura, coletadas pelas estagiarias, sdo mensuradas
com base nas técnicas propostas pela WHO (1995). O peso € obtido com balanca digital
da marca Plenna (Wind EAQ07700), com capacidade de 150 kg e precisdao de 100g,
colocada sob superficie lisa. Para a afericdo da estatura séo utilizados esquadro e fita
métrica da marca Sanny (SN — 4010) com capacidade de 200 cm e precisdo de 0,1 cm,
fixada verticalmente com fita adesiva em parede lisa, sem rodapé. Ambas as medidas sao
coletadas duas vezes, de forma consecutiva. O valor considerado é o equivalente a média
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aritmética simples das medidas encontradas. Os dados demogréaficos (sexo e data de
nascimento) foram fornecidos pelas secretarias das escolas.

O perfil antropométrico e estado nutricional foi determinado a partir de indicadores
antropometricos estatura para idade (E/I) e IMC para idade (IMC/I). Foram utilizados como
referéncia os valores de E/l e IMC propostos pela Organiza¢cdo Mundial de Saude (WHO,
2006-2007), em z-score. O estado nutricional dos alunos foi classificado segundo pontos
de corte propostos pela World Health Organization. Training Course on child Growth
Assessment, 2008.

As analises estatisticas foram realizadas com o auxilio do aplicativo estatistico Epi
Info 3.5.3. Foram estimadas as prevaléncias pontuais do estado nutricional, além de
analises estratificadas, segundo sexo e grupo etario (10-12 anos e 13-16 anos). Para
verificar a associacao entre estado nutricional, sexo e grupo etério foi utilizado o teste qui-
quadrado (y?). Para analisar os resultados segundo indice IMC/I foi somado os valores de
subnutricdo com risco para subnutricdo e os valores de risco para excesso de peso com
excesso de peso e obesidade, sendo denominado somente como subnutrido, excesso de
peso e obesidade. Para o indice E/Il somente foram somados os resultados de muita baixa
estatura com baixa estatura, sendo denominado com baixa estatura. Em todas as
analises foi utilizado o nivel de confianca de 5% (p<0,05).

3 RESULTADOS

A amostra do presente estudo foram de 1058 escolares com idade entre 10 a 16
anos, onde 39,8% pertenceram ao sexo feminino e 60,2% ao masculino, com média de
idade de 10,8 anos (dp 0,7).

Tabela 1. Valores de média, desvio-padrao e amplitude da idade, peso corporal, estatura e IMC, segundo
sexo dos escolares do ensino fundamental da rede Municipal de Ensino de Maring4, Parana, 2011.

Variaveis Meninos (n= 637 ) Meninas (n=421)
Média + dp Amplitude Média + dp Amplitude
Idade (anos) 10,6 £0,9 10,0 -15,0 10,5+0,8 10,0-16,0
Peso corporal (kg) 37,0+ 32,9 21,8-82,1 37,4+11,1 19,4-102,4
Estatura (cm) 1,43+£0,1 1,20-1,81 1,43+0,1 1,13-1,64
IMC (kg/m?) 17,8 +13,9 11,0-35,8 18,0+ 4,2 11,7 -50,8

O estado nutricional dos escolares segundo estatura para idade e IMC para idade
esta apresentado na figura 1 e 2.
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Figura 1. Distribuicdo dos escolares, segundo estado nutricional pelo indice IMC por idade. Maringa-PR,
2011.
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Figura 2. Distribui¢cdo dos escolares, segundo estado nutricional pelo indice Estatura por idade. Maringé-
PR, 2011.

N&o foi observada associacdo estatisticamente significativa entre sexo e estado
nutricional segundo o indice IMC/I (tabela 2) e também segundo o indice E/I (tabela 3).

Tabela 2. Distribuigdo dos escolares, segundo IMC por idade e sexo. Maringa-PR, 2011.

IMCJI Feminino Masculino P
N % N %
Subnutrido 2 0,5 5 0,8 0,33
Risco para subnutricdo 7 1,7 15 2,4
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Peso adequado 268 63,7 381 59,8

Risco para excesso de peso 83 19,7 117 18,4

Excesso de peso 53 12,6 95 14,9

Obesidade 8 1,9 24 3,8

TOTAL 421 100,0 637 100,0

Tabela 3. Distribuicdo dos escolares, segundo estatura por idade e sexo. Maringa-PR, 2011.

E/] Feminino Masculino P

N % N %

Muito baixa estatura 3 0,7 1 0,2 0,35

Baixa estatura 11 2,6 16 2,5

Estatura adequada 405 96,2 613 96,2

Estatura elevada 2 0,5 7 1,1

TOTAL 421 100,0 637 100,0

N&o foi observada associacdo estatisticamente significativa pelo indice IMC/I
entre estado nutricional e grupo etario (tabela 4). J4 para o indice E/I foi observado
associacao estatisticamente significativa entre estado nutricional e grupo etario (tabela 5).

Tabela 4. Distribuicdo dos escolares do ensino fundamental da rede Municipal de ensino de Maringa,
segundo IMC/I e grupo etario. Maringa, PR, 2011.

Grupo etario (anos)

IMC/I 10a12 13al6 TOTAL

n % N % n %
Subnutrido 7 0,7 0 0,0 7 0,7
Risco para subnutricdo 19 19 3 5,2 22 2,1
Peso adequado 611 61,1 38 65,5 649 61,3
Risco para excesso de peso 191 19,1 9 15,5 200 18,9
Excesso de peso 142 14,2 6 10,3 148 14,0
Obesidade 30 3,0 2 3,4 32 3,0
TOTAL 1000 100,0 58 100,0 1058 100,0

Teste de associacao significativo p= 1,0000

Tabela 5. Distribuicdo dos escolares do ensino fundamental da rede Municipal de ensino de Maringa,
segundo E/l e grupo etario. Maringa, PR, 2011.

Grupo etério (anos)

E/l 10A 12 13 A 16 TOTAL
n % N % n %
Muito baixa estatura 3 0,3 1 1,7 4 0,4
Baixa estatura 25 2,5 2 3.4 27 2,6
Estatura adequada 966 96,6 52 89,7 1018 96,2
Estatura elevada 6 0,6 3 5,2 9 0,9
TOTAL 1000 100,0 58 100,0 1058 100,0

Teste de associacao significativo p= 0,0007

4 DISCUSSAO
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A adolescéncia é o periodo de transicdo entre a infancia e a vida adulta, e
segundo a Organizacdo Mundial de Saude € o periodo entre a idade de 10 a 19 anos e 11
meses (WHO, 2003).

Também é um periodo de mudanca e transicdo com repercussao sobre 0s
aspectos fisicos, sexuais, cognitivos e emocional sendo caracterizada por profundas
transformacdes e marcada pela aceleracdo de crescimento, aumento das necessidades
de energia e, em geral, de todos os nutrientes. Entdo com todas essas modificagcoes
corporais importantes acontecendo neste periodo, os adolescentes ficam mais
vulneraveis aos desequilibrios nutricionais (Otten, et al. 2006).

Em relacéo as caracteristicas fisicas dos escolares (tabela 1), ndo foi constatado
diferenca estatistica entre os sexos para as variaveis de peso corporal, estatura e IMC, no
entanto as meninas apresentaram peso meédio maior do que 0S meninos sendo
37,4+11,1kg e 37,0+32,9kg respectivamente. Com relagdo a estatura observou-se
igualdade entre os géneros, sendo o valor médio de 1,3+0,1cm para ambos 0S Sexos.
Com relagéao ao IMC, observou-se uma pequena variacdo, mas sem diferenca significativa
nos valores médios apresentados por meninos e meninas. No estudo realizado com
adolescentes por Ruviaro; Novello e Quintiliano (2010), a média de peso entre 0s
adolescentes foi de 53,02+6,95kg para as meninas e 60,92+10,02kg para 0s meninos, a
média de estatura para os meninos foi maior do que para as meninas, sendo 1,72+0,08cm
e 1,62+0,05cm respectivamente. Para os valores de IMC os meninos ficaram com o maior
valor (20,33+2,64kg), e 20,22+2,35kg para as meninas. Neste estudo os resultados foram
mais diferentes entre os sexos provavelmente devido a faixa etaria estudada de 14 a 18
anos, que difere do presente estudo que € de 10 a 16 anos.

Ao analisar o estado nutricional segundo o indice de massa corporal (IMC),
constatou-se que, a maioria dos escolares apresentou peso adequado com 61,3%, mas
verificou-se que a prevaléncia de excesso de peso e obesidade foi bem significativa
(35,9%), com uma prevaléncia de subnutricdo de 2,8%, (figura 1).

Na tabela 2 o estado nutricional dos escolares foi analisado segundo o indice
IMC/I e sexo, no qual as meninas apresentaram maior percentual de peso adequado
(63,7%) do que os meninos (59,8%), Ja a prevaléncia de excesso de peso 0S meninos
ficou com o maior percentual, sendo 37,1% para meninos e 34,2% para meninas. Com
relacdo a subnutricdo a prevaléncia maior também foi para os meninos. No estudo de
Ruviaro; Novello e Quintiliano (2010), as meninas também ficaram com maior percentual
de peso adequado, sendo 69,20% para meninas e 66,30% para 0S meninos, a maior
prevaléncia de sobrepeso, obesidade e baixo peso também foi para os meninos.

Na tabela 3 os escolares foram distribuidos em grupo etario de 10 a 12 anos e 13
a 16 anos onde foi determinado o estado nutricional segundo IMC/I, ndo foi observado
associacao significativa estatisticamente entre os grupos, o0 grupo de 13 a 16 anos
apresentou maior percentual de peso adequado, ja para excesso de peso e obesidade o
percentual maior foi para o grupo de 10 a 12 anos (36,3%), e 29,2% para o grupo de 13 a
16 anos, que teve uma prevaléncia maior do que o grupo de 10 a 12 anos para
subnutricdo. No estudo realizado por Gilglioni, Ferreira e Bennemann (2011), onde o
estado nutricional dos escolares de 6 a 16 anos também foi analisado segundo grupo
etario, constatou-se um maior percentual de peso adequado para o grupo de maior idade
(12 a 16 anos), ja para a prevaléncia de excesso de peso esse mesmo grupo teve
percentual menor , em comparado com 0s outros dois grupo.

Com relacdo a estatura dos escolares, a maioria apresentou estatura adequada
para idade (96,2%), com apenas 0,9% para estatura elevada e 3,0% para baixa estatura
(figura 2). Na tabela 3 pode-se observar que tanto meninas quanto meninos apresentaram
percentual igual para estatura adequada (96,2%), ja para estatura elevada os meninos
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tiveram o maior percentual, ficando para as meninas o maior percentual para baixa
estatura. No estudo realizado por Santos et al. (2007) que avaliou escolares de 7 a 15
anos pelo indice E/l também as meninas tiveram maior percentual para baixa estatura
(8%) do que os meninos (5,6%). Os autores concluiram que a alta incidéncia de baixa
estatura em ambos 0s géneros se deve provavelmente a desnutricdo pregressa nos
primeiros anos de vida.

Na tabela 5 os escolares foram distribuidos segundo estatura para idade e grupo
etario (10 a 12 e 13 a 16 anos), ndo sendo observada associacdo estatisticamente
significativa entre os dois grupos. O grupo de 10 a 12 anos teve maior percentual de
estatura adequada, para baixa estatura o grupo de 13 a 16 anos teve percentual maior
(5,1%), sendo 2,8% para o grupo de 10 a 12 anos. Ja para estatura elevada o grupo de
13 a 16 anos teve o maior percentual.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Apés a analise dos resultados obtidos podemos concluir que apesar da maioria
dos escolares terem apresentado peso e estatura adequada para a idade segundo 0s
indices IMC/I e E/lI, a prevaléncia de excesso de peso e obesidade teve percentual
bastante elevado, ou seja, tanto analisado segundo o grupo todo, quanto segundo sexo e
grupo etario.

Este resultado nos reflete o que ja vem sendo evidenciados por varios autores
gue estudam a questdo da transicdo nutricional, ou seja, também no presente estudo
pode-se constatar esta transicdo através da alta prevaléncia de excesso de peso e
obesidade e consequentemente da baixa prevaléncia de subnutricdo. Este resultado se
confirmou ainda mais quando comparado com estudos anteriores dos diversos autores
gue neste estudo foram citados, podendo entdo concluir que a transi¢cdo nutricional vem
crescendo a cada ano que se passa, deixando a desnutricdo cada vez mais para traz.
Essa mudanca provavelmente se deve a mudanca de habitos da populacdo, que vem
cada vez mais consumindo alimentos industrializados de facil preparacdo, e ricos em
gorduras, sodio, acucares e etc. E também devido ao aumento do sedentarismo que é
consequéncia do avanco das tecnologias, tanto para os adultos quanto para as criancas
gue passam mais tempo parados em frente computadores e televisbes e celulares, e
também por conta de brinquedos que ndo requer muitos movimentos das criangas.

Entdo com base no resultado deste estudo e também de varios outros, espera-se
gue, autoridades e também a sociedade pense em solucdes preventivas e corretivas, para
gue a populagcéo ndo adoeca por questdes nutricionais.
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