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RESUMO

Este estudo teve o objetivo de verificar a associagdo do es-
tado nutricional de criancas matriculadas em escolas da
rede municipal com o género, zona rural e urbana, nos
anos de 2011, 2012 e 2013. Estudo do tipo quantitativo
transversal, com 4221 criangas, de idade entre 2 a 10 anos,
matriculadas na rede municipal de Estrela/RS. A maioria
das criangas encontrou-se em eutrofia, conforme o IMC
para a ldade (56,3%, n=2.375) eem risco de sobrepeso ou
sobrepeso e obesidade (55,9%), n=953) segundo o Peso para
a Estatura. O peso médio das criangas do ano de 2011, foi
significativamente maior que em 2012 e 2013 (p=0,003). Os
resultados demonstram que o sobrepeso e a obesidade estéo
aumentando com o passar dos anos, afirmando o momento
detransicdo nutricional.

PALAVRAS-CHAVE: Nutricgo escolar, nutricdo infantil,
indice de massa corpdrea, obesidade, sobrepeso.

ABSTRACT

This research aimed to investigate the association of nutritional
status of children enrolled in municipal schools with gender,
rura and urban area, in the years 2011, 2012 and 2013. Quan-
titative research of cross-type, with children 4221, aged 2 to 10
years, enrolled in municipal Estrdla/RS. Most children found in
eutrophic, as IMC for age (56,3%, n=2.375) and at risk of
overweight or overweight and obesity (55,9%, n=953) accord-
ing to Weight for Height. The average weight of children of
2011, was significantly higher than in 2012 and 2013
(p=0,003). The results show that overweight and obesity are
increasing over the years, stating the time of nutritiona transi-
tion.

KEYWORDS: School nutrition, child nutrition, body mass
index, obesity, overweight.
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1. INTRODUCAO

Estamos vivendo um periodo de transi¢do nutricional
onde é visivel o aumento do indice de sobrepeso, obesi-
dade e diminuicdo da desnutri¢cdo infantil, influenciado
por fatores sociais, ambientais, econdmicos e principal-
mente de salde (BERTIN et al., 2010; SILVA; FlI-
ETZ,2012). A desnutricdo que era um fator de risco ob-
servado, hoje apresenta uma grande reducdo, mudando o
problema da salde publica, para o sobrepeso e a obesi-
dade. Os nimeros aumentam todos os dias, de forma
muito rapida e dificil de ser contida, hoje, metade da
populacdo total e um terco das criangas de cinco a dez
anos de idade estéo em sobrepeso ou obesidade (MEN-
DES, et al., 2013).

O aumento de sobrepeso e obesidade em criangas re-
lacionado aos hébitos alimentares inadegquados podem
causar doencas como diabetes e hipertensdo arteria
(SODER et al.,2012). A salde e o bem estar, se ddo co-
mo consequéncia do estilo de vida que é desenvolvido a
partir dainfancia, através de atitudes, habitos saudaveis,
acesso a oportunidades e 0 meio em que vivemos
(HENKES et al., 2013).

O desenvolvimento urbano tem interferido ao longo
dos anos na alimentacdo das pessoas, pois a rotina de
trabalho ndo permite a muitos retornarem para suas casas
e realizarem as refei¢cfes de modo saudavel e com ali-
mentos frescos e nutritivos, sendo a alimentag@o sauda-
vel, substituida pelo lanche rgpido, em cantinas, chur-
rascarias e fastfoods (COSTA et al., 2012). A evolucéo
tecnolégica e econdbmica é outro fator que esta modifi-
cando cada vez mais o egtilo de vida das pessoas
(HENKES et al., 2013), e tem propiciado facilidades e
comodidades que favorece a adogéo de um estilo de vida
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pouco ativo fisicamente por criancas e adolescentes
(PETROSKI et al., 2012), onde video games, notebooks,
ipads, celular e iphones sdo substitutos de atividades
fiscas (CHAGAS et al., 2013).

As mudancas do dia-a-dia sdo bem significativas no
percentual de obesidade infantil que vem aumentando
progressivamente nas Ultimas décadas, sendo considera-
da uma epidemia global pela Organizacdo Mundial da
Sauide, e, um diagnéstico nutricional de uma crianga, a
partir de indices antropométricos torna-se fundamental
para o conhecimento das condicoes de salde, principal-
mente na faixa pré-escolar, visto estarem em intenso
processo de crescimento e desenvolvimento (MAIA et
al.,2013).

Este estudo teve como objetivo verificar a associacdo
do estado nutricional de criangas matriculadas em esco-
las da rede municipal de um Municipio do interior do
Rio Grande do Sul (RS) com o género, zona rural e ur-
bana, nos anos de 2011, 2012 e 2013.

2. MATERIAL E METODOS

Este estudo foi do tipo quantitativo transver-
sal,composto por um total de 4221 criangas, destas 1396
do ano de 2011, 1378 de 2012 e 1447 de 2013, de ambos
0s géneros, com idade entre 2 a 10 anos, alunos matri-
culados na rede municipal na cidade de Estrela/RS.

As varidveis secundarias de género, local da escola,
idade, peso e atura foram disponibilizadas para a pes-
quisadora por meio de um banco de dados seguro em
forma de arquivo, pela nutricionista responsavel pela
coleta dos dados aferidos por profissionais treinados e
capacitados da equipe de trabalho, realizada nos anos de
2011, 2012 e 2013, em todas as escolas municipais do
municipio. Os critérios de inclusdo foram os estudantes
avaliados nas escolas municipais, de 2 a 10 anos, nos
anos de 2011, 2012 e 2013. Foram excluidos dados
digitados de formaincompl eta.

As afericBes de peso e altura ocorreram nas escolas
nos anos 2011, 2012 e 2013, por profissionais responsa-
veis, realizada através de uma balanca digital e estadio-
metro portétil marca Avanutri®.As criancas maiores de 2
anos foram pesadas, de costas para a balanca, descalca,
com 0 minimo de roupa possivel, no centro do equipa
mento, ereta, com 0s pés juntos e os bracos estendidos
a0 longo do corpo. Mantendo-se parada na mesma
posicdo. Para afericdo da atura foi posicionada a crian-
¢a,descalca e com a cabega livre de aderegos, no centro
do equipamento. Mantendo-a de pé, ereta, com os bracos
estendidos ao longo do corpo, com a cabeca erguida,
olhandopara um ponto fixo na altura dos olhos (MI-
NISTERIO DA SAUDE, 2011).

A partir do peso e da altura foi calculado o indice de
Massa Corporeapara idade (IMC/I) e peso para estatura
(P/E), e o estado nutricional classificado conforme os
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pontos de corte para criangas. De acordo com a OMS
(2006, apud MINISTERIO DA SAUDE, 2011) para cri-
ancas menores de 5 anos, o estado nutricional conforme
IMCl/le P/E, quando com escore-z menor que -3 € maior
gue -2 foram consideradas magreza acentuada e magreza,
maior ou igual ao escore-z -2 € menor e 0 escore-z -la
crianca se caracteriza como Eutréfico, maior ou igual ao
escore-z -1 e menor ou igual que o escore-z +3 risco de
sobrepeso e sobrepeso e quando foi maior ou igual ao
escore-z +3 obesidade.Sendo agrupadas as classificactes
de magreza e magreza acentuada e risco de sobrepeso e
sobrepeso, para os indicadores e P/E e IMC/I.E para
criancas maiores de 5 anos, sdo classificadas conforme
OMS(2007, apud MINISTERIO DA SAUDE, 2011) o
IMCI/I, quando escore-z ser menor que -3e menor que
escore -2, foram consideradas magreza acentuada ou
magreza, maior ou igual ao escore-z -2 e menor ou igual
a0 escore-z +la crianga caracteriza-se como Eutrdfico,
maior ao escore-z +1 e menor ou igual que o escore-z+2
sobrepeso, quando maior ao escore-z +2 € menor ou
igual ao escore-z +3 serd obesidade e quando maior que
0 escore-z +3 obesidade grave (MINISTERIO DA SA-
UDE, 2011). Sendo agrupadas as classificagdes de ma-
greza e magreza acentuada e risco de sobrepeso e sobre-
peso, parao indicador de IMC/I.

Apbs os dados de atura foram classificados confor-
me OMS (2006, apud MINISTERIO DA SAUDE, 2011)
a estatura para idade (E/1) para criangas menores de 5
anos e para maiores de 5 anos, quando escore-z ser me-
nor que -3, serd considerada muito baixa estatura para a
idade, quando maior ou igual ao escore-z -3 e menor ao
escore-z -2 a crianga caracteriza-se como baixa estatura
para a idade, maior ao escore-z -2serd considerada esta-
tura adequada para aidade.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesguisa (COEP) do Centro Universitario UNIVATES
sob 0 ndmero 531796, conforme Resolucdo CNS
466/2012.

Os dados foram analisados no programa Satistical-
Package for the Social Sciences (SPSS), versao 20.0. O
nivel de significancia adotado foi de 5% (p<0,05). Fo-
ram realizadas estatisticas univariadas descritivas (mé-
dias, desvio-padrdo e frequéncias) e bivariadas (teste
Qui-Quadrado de associagdo, ANOVA e Kruskal-Wallis,
teste t e Mann-Whitney). Utilizou-se o teste de Kolmo-
gorov-Smirnov para avaliar se as variaveis continuas
seguiam a distribuicdo normal. O teste de Qui-Quadrado
foi aplicado para avaiar a associagdo entre os anos de
avaliacdo e o estado nutricional, classificado através do
IMCI/I, PIE e E/I. Os testes de ANOVA e Kruskal-Wallis
foram utilizados para comparar as variaveis continuas
IMC e peso entre os anos de coleta, e os testes t e
Mann-Whitney foram aplicados para comparar as varia
veis continuas supracitadas entre os géneros e entre as
zonasrural e urbana;
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3. RESULTADOS

Foram avaliadas nos anos de 2011, 2012 e 2013 um
total de 4.221 criangas, com idade média foi de 6,28 +
2,42 anos, sendo que 53,9% (n = 2.274) eram do género
masculino. A maioria das criangas era da zona urbana
(83,2%). A maioria das criangas encontrava-se em eutro-
fia conforme o IMC/I (56,3 %, n = 2.375). Ja segundo 0
P/E (criangas de até 5 anos), a maior parcela da amostra
encontrava-se em risco de sobrepeso ou sobrepeso e o-
besidade (55,9 %, n = 953). As caracteristicas gerais da
amostra sd0 apresentadas na Tabela 1.

Tabela 1l — Caracteristicas gerais da amostra

Variaveis[n 4221] N %
Zona

Rural 711 16,8

Urbana 3510 83,2
Ano daAvaliacéo

2011 1396 331

2012 1378 32,6

2013 1447 34,3
Género

Masculino 2274 53,9

Feminino 1947 46,1
Peso/Estatura(<5 anos)

Magreza acentuada e magreza 11 0,6
Eutrofia 739 434

Risco de sobrepeso e sobrepeso 818 48,0

Obesidade 135 79
Estatural/ldade

Muito baixa estatura 6 0,1

Baixa estatura 36 09

Estatura adequada 4179 99,0
IMC/ldade

Magreza acentuadae magreza 30 0,7
Eutrofia 2375 56,3

Risco sobrepeso e sobrepeso 1210 28,7

Obesidade 448 10,6

Obesidade grave 158 37

Fregquéncias descritas em percentual s (%).

Comparando as variaveis continuas IMC e peso entre os
anos de coleta (2011, 2012 e 2013), observou-se dife-
renca significativa de peso entre os anos, de forma que
no ano de 20110 peso médio das criancas foi significati-
vamente maior que em 2012 e 2013 (2011: 26,53 *
10,21; 2012: 25,65 + 9,73; 2013: 25,50 + 10,21, p =
0,003). Ja comparando o peso e 0 IMC entre 0s géneros,
ambos foram significativamente maiores entre os meni-
nos (IMC: 17,68 + 2,89 entre os meninos e 17,46 + 2,99
entre as meninas, p < 0,001; Peso: 26,21 + 10,03 entre 0s
meninos e 25,52 + 10,09 entre as meninas, p = 0,005).
Comparando as zonas rural e urbana, tanto o peso quanto
o IMC tiveram diferenca significativa, de forma que
ambos foram mais elevados entre as criancas da zona
rurad (IMC: 17,49 + 2,84na zona urbana e 17,98 +
3,35na zonarural, p = 0,001; Peso: 24,91 + 9,83 na zona
urbana e 30,73 + 9,82 na zona rural, p < 0,001). Os re-
sultados sdo apresentados na Tabela 2.
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Tabela 2. Comparagéo de peso e indice de Massa Corporal entre os
anos de avaliagdo, géneros e zona urbanaerural.

Ano deAvaliacao

2011 2012 2013
[n 4221] Média+ DP MédiatDP  Média+DP P
Peso Atual (kg) 26,53 £ 10,21 25,65+ 9,73 25,50+ 10,21 0,003
IMC (Kg/m?) 17,57 + 2,93 17,58 + 2,92 17,59 + 2,96 0,940
Género

Meninos Meninas
[n4221] M édia + DP M édia + DP P
Peso Atual (kg) 26,21 + 10,03 25,52 + 10,09 < 0,001
IMC (Kg/m?) 17,68 + 2,89 17,46 + 2,99

Zonada Escola

Urbana Rural
[n 4221) M édia + DP Média + DP P
Peso Atual (kg) 24,91 +£ 9,83 30,73+ 9,82 < 0,001
IMC (Kg/m?)

17,49+ 2,84 17,98 + 3,35 0, 001

DP = Desvio Padréo; indice de Massa Corpora (IMC) = peso em Kg
dividido pela altura em metros a0 quadrado; Testes de ANOVA e
Kruskal-Wallis, teste t e Mann-Whitney para a comparacdo entre as
categorias, considerando significativo p < 0,05 (5%).

Tabela 3. Comparagéo do Estado Nutricional entre os géneros e entre a
zona urbanaerural.

Género p
Variaveis Masculino Feminino
n (%) n (%)

IMC/ldade <0,001

Magreza acentuada e Magreza 14 (0,33) 16 (0,38)
Eutrofia 1226 (29,04) 1149 (27,22)

Risco de Sobrepeso e Sobre- 661 (15,66) 549 (13,00)

Obesidade 262 (6,21) 186 (4,41)

Obesidade grave 111 (2,63) 47 (1,11)
Peso/ Estatura (<5 anos) 0,382

Magreza acentuada e Magreza 3(0,33) 8(0,99)
Eutrofia 389 (43,27) 350 (43,53)
o0 Risco de Sobrepeso e Sobre- 437 (48,61) 381 (47,39)

Obesidade 70 (7,79) 65 (8,08)

Zonada Escola
P
Variaveis Rural Urbana
n
) n oo

IMC/ldade < 0,001

Magreza acentuada e Magreza 8(0,19) 22 (0,52)
Eutrofia 401 (9,50) 1974 (46,77)
o Risco de Sobrepeso e Sobre- 168 (3,98) 1042 (24,69)

Obesidade 94 (2,23 354 (8,39)

Obesidade grave 40 (0,95) 118 (2,79)
Peso/ Estatura (<5 anos)

Magreza acentuada e Magreza 2(2,35) 9(0,55)
Eutrofia 23 (27,06) 716 (4425) g
o0 Risco de Sobrepeso e Sobre- 49 (57,64) 769 (47,52)

Obesidade 11 (12,94) 124 (7,66)

Frequéncias descritas em percentuais (%). Teste de Qui-Quadrado para comparagdo

entre as categorias, considerando significativo p < 0,05 (5%).

Avaliando a associagdo entre ser da zona rural ou
urbana com o estado nutricional, observou-se associagéo
entre as varidveis, de forma que analisando os residuos
gjustados, observa-se que essa associacdo se da de forma
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direta entre a zona rural e obesidade pelo IMC/I (p <
0,001) e entre a zona rural e sobrepeso/obesidade pelo
P/E (p = 0,003). Jaavaliando a associacdo entre 0 género
com o estado nutricional, observou-se associagdo direta
entre ser do género masculino e apresentar obesidade
pelo IMC/I (p < 0,001), ndo havendo associacdo signifi-
cativa entre género e o P/E (p = 0,382). Os resultados
s30 apresentados na Tabela 3.

4. DISCUSSAO

O atua estudo demonstrou que a maioria das crian-
¢as que participaram da pesquisa nos anos de 2011, 2012
e 2013 encontravam-se eutroficas, conforme o IMC/I
(56,3%, n = 2.375), resultados inferiores aos encontrados
por Carvalho e tal. (2014), que encontraram 83% de
eutréficos e Azambuja et al. (2010), que encontraram
75,6%. Em um estudo de prevaléncia globa que Onis et
al., (2010), demonstraram que em todo mundo a obesi-
dade e sobrepeso aumentou 4,2% resultado de estudo
nos anos de 1999 a 2010,e que continuara crescendo,
apontando que até 2020, a prevaléncia sera de 9,1%.

Segundo estudo a populacdo apresentou magreza e
magreza acentuada, ja oestudo realizado por Oliveira et
al. (2011), demonstraram 5,1 %, Nascimento et al.
(2012) demonstraram apenas 0,9 % e Medeiros et al.
(2011) demonstraram 3,5 %, dados apresentados pela
Pesquisa de Orcamentos Familiares (POF) 2008-2009
(IBGE, 2010), Estes dados demonstram o decréscimo na
prevaléncia dos indices de magreza e desnutricdo e o
crescimento do excesso de peso na populacdo, evidenci-
ando o processo de transicdo nutricional que esta ocor-
rendo no pais e no mundo. A Pesquisa de Orgamentos
Familiares (POF) 2008-2009, que foi realizada em todo
o Brasil, apontam a mudanca da evolug@o do peso das
criangas, ato indice de excesso de peso e atentam para
um cuidado especial na alimentac&o de criangas (IBGE,
2010).

Conforme o P/E utilizado para criancas até5 anos, a
maior parcela da populagdo estudada encontrou-se em
risco de sobrepeso ou sobrepeso e obesidade, resultados
diferentes do estudo de Fernandes et al. (2012), que de-
monstraram a 17,92 %, Mendes et al. (2010) (7,1%, n=
94) e,Goes et al. (2012),(22,6 %, n=34).

Os escolares apresentaram estatura adequada para
idade, resultado semelhante ao de Carvalho et al. (2014)
gue encontraram 97,3 % (n = 218), Nascimento et al.
(2012) que encontraram 97,09 % (n = 434), Mendes et
al. (2010) que encontraram 86,2 % (n = 1140) e de Nas-
cimento et al. (2014) que encontraram 97,62 % (n =
697).

De acordo com Oliveira et al. (2010) o IMC médio
para idade entre os meninos, foi significativamente su-
perior a0 das meninas, 16,8 + 2,66 kg/m? e 16,5 + 2,57
kg/m?, respectivamente, semelhante a0 estudo de Ber-
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nardo et al. (2012), onde os meninos apresentaram IMC
de 18,39 kg/m?, significativamente maior do que de me-
ninas, 17,58kg/m? assim como o presente estudo onde
foi encontrado uma média significativamente maior en-
tre 0s meninos do que entre as meninas.

A média de peso apresentou resultado significativa-
mente maior entre 0S meninos no presente estudo, resul-
tados semelhantes ao estudo realizado por Gongalves et
al. (2014) e Oliveira et al. (2011) e diferentes de Krinski
et al. (2011)que encontraram em seu estudo maior média
de peso entre as meninas.

As médias de peso e IMC foram significativamente
mais elevadas entre as criangas da zona rural no presente
estudo, sendo identificada associacdo de obesidade com
as criangas da zona rural, porém Rocha et al. (2013) néo
demonstraram diferenca significativa entre a obesidade e
a éreade moradia, assim como Ferreira e Luciano (2010).
Ja Mendes et al. (2010), encontraram maior prevaléncia
de criangas obesas na zona urbana e a populacéo rural
apresentaram maior prevaléncia de desnutricdo e risco
nutricional .

N&o observou-se associaco significativa entre os
géneros para o indicador de P/E,resultados diferentes do
estudo de Krinski et al. (2011), que apresentaram maior
prevaléncia de excesso de peso entre as meninas. Ja
Bernardo et al. (2012) encontraram indices de sobrepeso
e obesidade mais elevado entre os meninos (36,2 %) em
relacdo as meninas (32,7 %).

Como limitacdo do estudo pode-se considerar que o
resultado sera representativo para 0 municipio onde foi
realizada a pesquisa, e a auséncia de informacOes rela-
cionadas ao consumo alimentar das criangas que poderia
ter relagdo com o estado nutricional.

5. CONCLUSAO

Os resultados deste estudo demonstraram que 0 so-
brepeso e a obesidade estdo aumentando com o passar
dos anos em criangas, afirmando o momento de transi-
¢3o nutriciona que vivemos hoje,sendo na maioria dos
casos a obesidade encontrada em criancas da zona rural
e do género masculino.
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