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Artigo Original

Perfil antropométrico de pré-escolares de uma creche
em Duque de Caxias, Rio de Janeiro

Anthropometric profile of preschool children of a day-care center in Duque de Caxias, Rio de Janeiro, Brazil

Ana Lilian B. dos Santos’, Leila Sicupira C. S. Le&o?

RESUMO

Objetivo: Descrever o perfil antropométrico de pré-
escolares matriculados em uma creche de Duque de Caxias,
Rio de Janeiro.

Métodos: Estudo transversal descritivo, com aferi¢do de
medidas antropométricas (peso e estatura) e preenchimento
de um questiondrio socioeconémico. A populag¢do estudada
foi composta por 33 pré-escolares menores de seis anos de
idade matriculados na creche. A populacdo de referéncia
para comparacio do grupo estudado foi a do National Center
Jfor Health Statistic (NCHS) e da Organizacio Mundial de
Sadde (OMS).

Resultados: Observou-se que a maioria (48,5%) das
criangas fazia parte da classe econdmica C. Nenhuma delas
apresentou deficit pondero-estatural (Z escore<-2) de acordo
com os indices estatura/idade (E/I), peso/idade (P/I) e peso/
estatura (P/E). Entretanto, 21,2% apresentaram risco de bai-
xa estatura (Z escore entre -2 e -1); 15,2 € 9,1% mostraram
risco de baixo peso, segundo os {indices P/I e P/E, respectiva-
mente; 21,2% para sobrepeso (Z escore entre +1 e +2) tanto
para o indice P/I quanto para o indice P/E e, finalmente, 3,0
e 6,1% apresentaram obesidade (Z escore >+2) segundo os
indices P/I e P/E, respectivamente.

Conclusoes: Reflexos da transicdo nutricional foram ob-
servados neste estudo, no qual se encontrou auséncia de deficits
pondero-estaturais indicativos de desnutri¢dao e um considera-
vel excesso de peso, indicativo de sobrepeso e obesidade.

Palavras-chave: antropometria; estado nutricional; es-
tatura; peso corporal; pré-escolar.

ABSTRACT

Objective: To describe the anthropometric profile of
preschool children registered in a day-care center in Duque
de Caxias, Rio de Janeiro, Brazil.

Methods: This cross sectional study enrolled 33 preschool
children less than six years old registered in a day care center.
All families were asked to answer a socioeconomic question-
naire and the children were assessed regarding weight and
height. The National Center for Health Statistic (NCHS)
and World Health Organization (WHO) growth charts were
considered as standards for comparison purposes.

Results: The majority of children belonged to medium
socioeconomic group (C class). None of them presented
height-for-age or weight-for-age deficits with Z score<-2.
However, 21.2% presented risk for low height (-2 to -1 Z
score); 15.2 and 9.1% presented risk of low weight according
to weight-for-age and weight-for-height respectively; 21.2%
of the children had overweight (+1 to +2 Z scores) according
to both indexes, and finally, 3.0 and 6.1% presented obesity
(>+2 Z scores) according to weight-for-age and weight-for-
height respectively.

Conclusions: Nutritional transition seems to be present
in the studied children, with absence of indicators of mal-
nutrition and a considerable frequency of overweight and
obesity.

Key-words: anthropometry; nutritional status; body
height; body weight; child preschool.
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Introducgao

O estado nutricional de uma crianga possui papel funda-
mental para que seu crescimento seja progressivo e para que
ela desenvolva suas aptiddes psicomotoras e sociais. Altera-
¢Oes de deficit ou excesso expdem tais criangas a riscos poten-
ciais de agravos a satide, bem como a futuros problemas de
relacBes interpessoais e funcionais dentro da comunidade.

Os resultados dos trés tltimos inquéritos nacionais sobre
o estado nutricional de criangas brasileiras apontam para
um declinio da prevaléncia de desnutri¢do em criangas me-

(-9 Entretanto, esta tendéncia

nores de cinco anos de idade
encontra-se em um contexto epidemiolégico chamado de
transi¢do nutricional, no qual hd a substituicio dos deficits
pelos excessos nutricionais™>.

No meio urbano, a grande dificuldade das mdes em
compatibilizar o emprego com o cuidado infantil impul-
sionou a cria¢do de espacos destinados ao atendimento das
criangas (creches), que constituem um importante recurso
para viabilizar sua participagdo no mercado de trabalho. A
importincia das creches no perfil de transi¢do nutricional
mencionado anteriormente estd no fato de as criangas per-
manecerem na creche oito a dez horas por dia e, durante
este tempo, receberem dois tercos de suas necessidades
nutricionais®.

Desta forma, o presente trabalho tem como objetivo geral
descrever o perfil antropométrico dos pré-escolares de uma
creche localizada na cidade de Duque de Caxias, Rio de
Janeiro. Os objetivos especificos do estudo sdo: determinar
a freqiiéncia das alteragdes nutricionais de acordo com os
indices estatura/idade (E/I), peso/idade (P/I) e peso/estatura
(P/E); analisar comparativamente a curva de crescimento
pondero-estatural das criangas da creche com as curvas do
National Center for Health Statistic NCHS)” e da Organizacio
Mundial de Saidde (OMS)®; comparar a prevaléncia de deficiz
de peso encontrada na creche com os resultados da Pesquisa
de Orcamentos Familiares® e relacionar o estado nutricional
com a classificacio econdmica da familia, baseada em dados
socioecondmicos (poder aquisitivo da familia e grau de esco-
laridade dos responsaveis).

Métodos
Foi realizado um estudo de delineamento transversal
descritivo para determinar o perfil antropométrico dos pré-

escolares matriculados em uma creche localizada no bairro
de Gramacho, em Duque de Caxias, Rio de Janeiro.
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O critério adotado para a inclusdo dos participantes foi
a autorizagdo do responsdvel, por meio da assinatura de um
termo de consentimento, o preenchimento do questiondrio
sobre informacdes socioecondmicas e a presenca do pré-
escolar nos dias da coleta de dados. O pré-escolar que ndo
atendeu a um desses critérios foi excluido do estudo. O
trabalho foi aprovado pelo diretor da creche onde o estudo
foi realizado, por meio da assinatura de uma declaragdo de
autorizac¢do da realiza¢do da pesquisa na creche.

Dentre as varidveis investigadas, foram consideradas de
interesse neste estudo: estado socioecondmico, sexo, idade,
peso e estatura. A fim de determinar o poder aquisitivo
das familias e o grau de escolaridade dos responsdveis, foi
utilizado o critério de classificacio econdmica proposto pela
Associacdo Brasileira de Empresas de Pesquisa (ABEP) em
20039, A partir deste instrumento, construiu-se um ques-
tiondrio sobre posse de bens e grau de instrucio do chefe de
familia, que foi entregue ao responsdvel para ser preenchido
e assinado.

O registro correspondente ao sexo dos pré-escolares foi de-
finida pela observagio da presenca de caracteristicas préprias
de cada género, enquanto que a idade das criangas em meses
foi definido pela busca do dia, més e ano de nascimento nas
fichas disponiveis na secretaria da creche.

Para a coleta da varidvel peso, o equipamento antropomé-
trico consistiu de balanga portitil digital da marca Plenna®,
com capacidade de 150kg e precisio de 100g. Essa balanga
foi submetida a um teste de calibragdo baseado no método de
comparagdo de pesos-padrao com as indica¢des do instrumento
calibrado, conforme procedimento para balanga eletrdnica,
tendo sido aprovada de acordo com a Portaria 236/94 do
Inmetro"”. A balanca foi colocada sobre superficie plana no
vestidrio da creche, sendo o peso obtido por medi¢do Gnica. As
criangas foram pesadas apenas com roupa intima e sem calgados.
Para isso, permaneciam de pé no centro da balanga, com o peso
corporal igualmente distribuido entre ambos os pés™?.

Para aferir a estatura por medi¢do Unica, foi utilizado
o estadidmetro de madeira com precisdo de 0,1cm, fixado
verticalmente em uma parede lisa e sem rodapé. As criangas
foram posicionadas com calcanhares, gltteos e dorso da cabe-
¢a contra o estadidmetro e bragos para baixo e relaxados. A
cabeca foi posicionada de tal modo que o plano de Frankfort
ficava paralelo ao solo®”. O plano anatdmico de Frankfort
estende-se desde a margem inferior da 6rbita ocular até a
margem superior do meato auditivo?.

A partir das informagdes sobre a estatura, o peso, a idade
e o sexo, determinaram-se os valores de E/I, P/T e P/E. O
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estado nutricional foi avaliado a partir do cdlculo do escore
Z para os indices E/I, P/I e P/E, de acordo com as populag¢des
de referéncia do NCHS"” e OMS®, visto que tais curvas
também foram referéncias nos estudos utilizados na discussdo
deste trabalho.

Para a classificacdo do estado nutricional segundo os in-
dices P/I e P/E, adotaram-se os seguintes pontos de corte:
escore Z<-2=baixo peso; escore Z entre -2 e -1=risco de
baixo peso; escore Z entre -1 e +1=eutrofia; escore Z entre
+1 e +2=sobrepeso e escore Z>+2=obesidade. Jd para a
classificacdo baseada no indice E/I, os pontos de corte foram:
escore Z.<-2=Dbaixa estatura; escore Z entre -2 e -1 =risco de
baixa estatura e escore Z>-1=eutrofia. Quando o indicador
E/1 € alto, ndo possui significado importante para a sadde
publica. Esse indicador normalmente estd atrelado a fatores

s19. Os casos individualizados podem apresentar

genético
algum interesse em termos clinicos, mas ndo em termos de
satide publica. Em fun¢do disso, o indicador E/I alto ndo foi
valorizado nos resultados e na discussao.

Para a andlise estatistica dos resultados, as varidveis foram

inseridas no programa estatistico Excel 2003 e analisadas

Tabela 1 — Classificagdo do estado nutricional dos pré-escolares
da creche segundo o indice estatura/idade (E/l)

E/
Estado nutricional
n %
Baixa estatura 0 0
Risco de baixa estatura 7 28
Eutrdfico 18 72
Total 25 100

Tabela 2 — Classificagéo do estado nutricional dos pré-escolares
da creche segundo os indices peso/idade (P/l) e peso/estatura
(P/E)

Estado nutricional Pl PIE

n % n %
Baixo peso 0 0 0 0
Risco de baixo peso 5 15,2 3 9,1
Eutréfico 20 60,6 21 63,6
Sobrepeso 7 21,2 7 21,2
Obesidade 1 3 2 6,1
Total 33 100 33 100
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no programa Statistical Package for the Social Sciences (SPSS)
12.0. Os resultados foram apresentados como medidas de
tendéncia central e dispersdo. As diferengas entre os géneros
foram comparadas por meio do teste 7 Ze Student.

Resultados

Estavam matriculadas na creche 65 criangas no dia da
coleta dos dados relativos a sexo e data de nascimento. Desse
total, 32 criangas foram excluidas por terem se desvinculado
da creche até o dia da coleta das medidas de peso e estatura
(seis criangas) ou pelo ndo preenchimento do questiondrio de
classificacio econdmica ou assinatura do termo de consenti-
mento pelos responsdveis (26 criangas). Portanto, a popula¢do
estudada constou de 33 criancas, sendo 16 do sexo feminino
e 17 do masculino. Deste universo, 14 (42%) tinham faixa
etaria de 33 a 46 meses, 13 (39%) entre 46,1 a 59 meses e
seis (18%) entre 59,1 a 72 meses. A distribuicdo, segundo o
peso, apresentou 17 criangas (52%) na faixa de pesode 11,6 a
16,8kg, 12 (36%) entre 17,4a 21,4 kg e quatro (12%) entre
22 a 26,2kg. Segundo a estatura, a distribuicdo apresentou
13 criangas (39%) entre 90,5 a 102cm, 17 (52%) com 102,2
all2cmetrésentre 112,8a128,8cm. Tanto a idade quanto
0 peso e a estatura ndo apresentaram diferencas significantes
(9<0,05) entre meninos e meninas, quando as varidveis foram
comparadas pelo teste 7.

Dessa forma, a andlise dos resultados para os {ndices E/I,
P/T e P/E foram aplicadas para a amostra total. Em relagdo
ao indice E/I obtido para cada crianga da creche e compara-
do aos dados antropométricos encontrados na populagdo de
referéncia do NCHS", observou-se uma prevaléncia de risco
de baixa estatura de 28% (Tabela 1). J4 para o indice P/I, a
prevaléncia de sobrepeso (21%) foi maior do que a de risco
de baixo peso (15%), com freqiiéncia de obesidade de 3%
(Tabela 2). Em rela¢do ao indice P/E, constatou-se que, do
total de criangas, 9% apresentaram risco de baixo peso, 21%
estavam com sobrepeso e 6% eram obesas (Tabela 2).

Utilizando os resultados de estatura, peso e idade, fo-
ram construidas trés curvas (E/I, P/I e P/E) para meninas e
meninos da creche. Essas curvas foram comparadas com as
curvas construidas a partir das medianas de estatura e peso do
NCHS? e da OMS® (Grificos 1 a 6). As curvas dos indices
E/1, P/T e P/E geradas a partir das medianas de referéncia
do NCHS" e da OMS® apresentaram comportamentos
semelhantes, tanto para meninas quanto para meninos. Na
comparagdo dos resultados encontrados no grupo estudado

a(7,8)

e nas populagdes de referéncia’”®, pode-se observar a proxi-

Rev Paul Pediatr 2008,;26(3):218-24.
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Grafico 1 — Comparagédo da curva de estatura/idade observada
nas meninas da creche com as curvas NCHS e OMS

Grafico 2 — Comparagao da curva de estatura para idade
observada nos meninos da creche com as curvas NCHS e OMS
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Grafico 3 — Comparagéo da curva de peso para idade observada
nas meninas da creche com as curvas NCHS e OMS

Grafico 4 — Comparagéo da curva de peso para idade observada
nos meninos da creche com as curvas NCHS e OMS
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Grafico 5 — Comparagao da curva de peso e estatura observada
nas meninas da creche com as curvas NCHS e OMS
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Grafico 6 — Comparagao da curva de peso e estatura observada
nos meninos da creche com as curvas NCHS e OMS
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midade entre os valores do indice E/I para ambos os sexos,
o0 que ndo ocorreu com as curvas dos indices P/I e P/E. Para
estes {ndices, as meninas analisadas apresentaram maior
média de peso do que os meninos.

Comparando-se os indices P/I e P/E, observou-se maior
sensibilidade do parimetro P/I na identificacdo dos pré-
escolares com risco de baixo peso e uma maior sensibilidade
do P/E na determinagdo das criangas obesas.

De acordo com o nivel socioecondmico, constatou-se que,
do total de criancas, 16 (49%) pertenciam a classe econdmica
C, 15 (46%) aclasse D e duas (6% ) a classe E. A escolaridade
do chefe da familia de cada crianga mostrou a seguinte dis-
tribuigdo: seis (18,2%) analfabetos, oito (24,2%) possufam
o primdrio completo, seis (18,2%) com o ginasial completo
e 13 (39,4%) com o ensino médio completo.

Discussao

O fato de ndo se ter observado nenhum caso de desnutri¢do
(escore Z.<-2), de acordo com os indicadores P/I, P/E e E/I
nas criangas da creche, pode ser atribuido a cinco aspectos
bdsicos: expansdo da melhoria de condi¢des de saneamento
bésico; expansdo do acesso as condic¢des bésicas de satde;
progressos moderados na renda familiar nacional; oferta de
programas de suplementagdo alimentar e esforco da diregdo
da creche em oferecer as criangas uma alimentagio relativa-
mente equilibrada, na qual estdo incluidos todos os grupos
de alimentos"*!>. Cabe mencionar que o maior risco de deficit
estatural e ponderal ocorre em torno do terceiro més de vida

10 Isso

e cai vagarosamente ao redor do terceiro ano de vida
também pode ter contribuido para o fato de ndo ter sido
observado nenhum deficit (escore Z<-2), de acordo com os
indicadores utilizados, visto que a popula¢do da creche en-
globa pré-escolares entre trés e seis anos de idade.

Sabe-se que o género é um fator biol6gico que interfere no
estado nutricional, determinando o crescimento e o estoque
energético diferenciado entre o sexo feminino e o masculino,
ou seja, menor crescimento estatural e acimulo energético
na forma de gordura para o primeiro e maior crescimento
estatural e maior aporte protéico para o segundo. Entretanto,
pode-se observar semelhanga nas varidveis peso e estatura
quando as criangas foram comparadas segundo o género. Isso
se deve ao fato de as criancas estudadas ainda ndo estarem
na fase pibere (em torno dos 13 anos de idade), quando tais
diferencas comecam a se manifestar'”.

Os resultados encontrados neste trabalho enquadram as
criangas da creche no grupo de baixa prevaléncia de deficiz
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estatural (<20%) e ponderal (<10%), segundo a proposta
de classificagio mundial para esta popula¢ao?. Tais resul-
tados se apresentaram, portanto, positivos na compara¢ao
com as referéncias mundiais para essa popula¢io no que se
refere ao crescimento linear (E/I) e 2 massa corporal relativa
a idade (P/I).

Ao comparar os dados deste estudo com a Pesquisa de
Orgamentos Familiares, pode-se observar que, em relagdo ao
indicador P/I, a auséncia de baixo peso encontrada na creche
diferiu dos resultados observados em criangas brasileiras
(4,6%) e dos estados da regido Sudeste (3,6%). Entretanto,
é importante destacar que, diferentemente do presente estu-
do, na Pesquisa de Or¢amentos Familiares foram incluidas
criangas menores de trés anos de idade, que constituem o
grupo de maior risco para deficit ponderal ¢!,

Em termos de sensibilidade dos indices, pode-se dizer que
o indice P/I apresenta maior sensibilidade para identificar
criangas menores de dez anos de idade com risco de desnu-
tri¢do, visto que, nessa faixa etdria, o peso € o pardmetro que
tem maior velocidade de crescimento. O peso varia mais
em funcido da idade do que do comprimento da crianga, o
que o torna mais sensivel aos agravos nutricionais, sendo o
primeiro a se modificar nestas circunstincias''?. Isto justifica
a utiliza¢do desse indice pelo Ministério da Satde a fim de
identificar criangas com deficit ponderal.

O indice P/E mostra-se mais sensivel para identificar
criangas obesas maiores de trés anos. Nessa fase, o crescimento
global (peso e estatura) é mais lento e constante, predominan-
do o estatural, fazendo com que o peso da crianga varie mais
em funcdo de sua estatura do que da idade"”. Desta forma,
a avalia¢do da relagdo peso e estatura, com valores maiores
de escore Z+2, associa-se melhor com a adiposidade corporal
e, consequentemente, com a obesidade infantil.

Ao comparar os resultados de um estudo realizado pelo
Departamento de Nutri¢do da Universidade de Brasilia
envolvendo criangas de trés creches que fazem parte do pro-
jeto de extensdo comunitiria® com a popula¢do da creche
Maria José Santana, pdde-se observar o mesmo percentual
de criangas obesas (6%), segundo o indicador P/E. Como a
OMS recomenda a utiliza¢do do indice P/E para obesidade
e esta é mais freqiiente em maiores de trés anos na maioria

s?1?2 a prevaléncia similar de obesidade nos dois

dos estudo
estudos é esperada, principalmente em uma populagdo que se
caracteriza por familias pertencentes as classes econdmicas C,
D e E, com um pequeno grau de instru¢do. Destaca-se que
a prevaléncia de sobrepeso (21%) encontrada nas criangas

avaliadas foi superior aos resultados de um outro estudo

Rev Paul Pediatr 2008,;26(3):218-24.
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realizado com as criancas das creches municipais de Duque
de Caxias (3%), segundo o indice P/1®?.

Sendo assim, pode-se dizer que, as criangas da creche nao
apresentaram um resultado desejdvel nos quesitos sobrepeso e
obesidade, tanto na comparacio em nivel mundial e nacional,
quanto em nivel regional e municipal. A alta prevaléncia de
sobrepeso e obesidade observada pode se relacionar a dois
aspectos: atividades em classe e atividades extra-classe, am-
bas influenciadas pelos fatores ambientais, como a ingestdo
energética excessiva e a atividade fisica diminuida®®.

O percentual de pré-escolares com risco de baixa estatura
(21%) foi superior ao encontrado em outros dois estudos:
um com criangas matriculadas em 31 creches municipais
de Maringd, Parand (10%) e outro com criangas das creches
municipais de Vigosa, Minas Gerais (15%), podendo ser
reflexo de piores condi¢des ambientais e nutricionais®’?>.
Estes dados também podem explicar a prevaléncia de obe-
sidade, jd que as criangas n@o cresceram adequadamente em
estatura nos primeiros anos de vida e o peso adquirido ficou
em desequilibrio para a pouca estatura.

Conforme dados do NCHS, existe uma margem esperada
de incidéncia de desnutri¢do de até 2,3%. Pdde-se observar
que, na popula¢do da creche, tal margem ndo foi ultrapas-
sada, apesar da elevada prevaléncia de risco de baixo peso
e baixa estatura’?. Por outro lado, a obesidade se mostrou
como alteracdo nutricional preocupante, visto que o valor
de 6% esté acima do esperado pelo NCHS (até 2,3%)"?. A
prevaléncia de sobrepeso também foi alarmante, uma vez que
este dado é um forte indicio do alto risco de maiores taxas
de obesidade no futuro.

A comparacio da prevaléncia de deficit de peso encontrado
com os resultados da Pesquisa de Or¢amentos Familiares
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mostrou que as criancas da creche analisada apresentaram
resultado favordvel, tanto na compara¢io em nivel nacional
quanto regional. Acredita-se que os determinantes socioeco-
ndmicos influenciaram o estado nutricional dos pré-escolares
estudados, visto que as alteragdes nutricionais observadas
estdo relacionadas ao nivel de instrucdo dos responsdveis e as
condi¢Bes econdmicas das familias. Conclui-se que os reflexos
da transi¢do nutricional foram notados neste estudo, no qual
se encontrou auséncia de deficits pondero-estaturais indicativos
de desnutri¢do e um consideravel excesso de peso.

Cabe mencionar as varias limitagdes do estudo, destacando-
se as perdas de pacientes por questdes éticas, as quais limitaram
o ndmero de criangas incluidas na andlise e a auséncia de infor-
magdo sobre o consumo alimentar, que poderia complementar
a andlise da antropometria. Finalmente, por ser um estudo
transversal, a relacdo de causalidade fica comprometida, mas,
sem dudvida, gera hipdteses a serem testadas em outras pes-
quisas com delineamento adequado para estabelecer este tipo
de relagdo. Destaca-se, a contribui¢do da presente investigagdo
para exemplificacdo do perfil de altera¢des nutricionais que
tém ocorrido na popula¢do infantil brasileira.
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