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1 INTRODUCAO

A obesidade infantil est4d se tornando cada vez mais prevalente em todo o
mundo, e esta tendéncia € vista como um desenvolvimento alarmante pelos
profissionais de saude publica, pois € um forte fator de risco para uma série de
doencas crbnicas (BROWN; SUMMERBELL, 2009; WIJGA et al., 2010).

No Brasil a obesidade esta crescendo de forma preocupante entre a
populacao infanto-juvenil coexistindo com caréncias nutricionais, 0 que caracteriza a
transicdo nutricional. Os inquéritos populacionais mostram, além do aumento do
excesso de peso, a tendéncia continua de reducdo da desnutricdo no pais
(COUTINHO; GENTIL; TORAL, 2008).

A populacdo escolar esta exposta a sérios riscos de agravos a saude e a
situacdes de vulnerabilidade que precisam ser prioridades da agenda publica de
salude e educacédo. Conhecer e lidar com esses fatores com acdes de promocéo e
prevencdo, impactara de maneira positiva na qualidade de vida dos escolares
(BRASIL, 2009).

O objetivo desse estudo foi determinar a prevaléncia de obesidade em
criancas de 6 a 9 anos de idade de ambos os sexos de escolas integrantes do

Programa Saude na Escola (PSE) do municipio de Goiania, Goias.

2 MATERIAL E METODOS
Trata-se de um estudo transversal e analitico em escolares.
A amostra foi composta por 320 escolares de ambos os sexos, com idades
entre 6 e 9 anos (72 — 119 meses), regularmente matriculadas em 4 escolas
publicas integrantes do Programa Saude na Escola, situadas nas regides Norte e

Leste do Municipio de Goiania, Goias, durante o primeiro semestre de 2011.


mailto:renatafh78@yahoo.com.br

Os escolares foram identificados por meio de informagfes prévias, como
nome, data de nascimento e sexo, obtidos por meio das planilhas do elenco de cada
turma nas secretarias das escolas.

Dados antropométricos foram coletados por meio de equipe treinada para
garantir a padronizacéo da coleta de peso (kg) e altura (cm) (HABICHT,1974).

A mensuracédo do peso (kg) foi realizada utilizando balanca eletrénica portatil
(Kratos®) com capacidade maxima de 150 kg e precisdo de 50 g. Durante a coleta
do peso, a crianca foi posicionada em posi¢cdo ortostatica, bracos estendidos ao
longo do corpo, com roupas leves e sem sapatos (MULLER; MARTORELL, 1988).

A altura foi aferida utilizando estadidmetro Seca®, com fita métrica metélica
retratil, com precisdo de 0,1cm, fixado em parede sem rodapé, com a cabeca da
crianca posicionada no plano de Frankfurt (MULLER; MARTORELL, 1988).

Estes dados foram avaliados por meio do indice de massa corpérea para
idade (IMC/I) das criangas, utilizando como referenciais 0s instrumentos propostos
pela World Health Organization (DE ONIS et al., 2007), por meio do software WHO
AnthroPlus + (WHO, 2009).

O sistema de escore-z foi utilizado, considerando os pontos de corte
estabelecidos pela World Health Organization (DE ONIS et al., 2007).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 320 escolares avaliados, 161 (50,3%) eram do sexo masculino e 159
(49,7%) do sexo feminino. A distribuicdo do estado nutricional das criancas
avaliadas encontra-se na Tabela 1.

A prevaléncia de obesidade encontrada nesta amostra foi de 8,12% (26),
sendo que destes 1,6% (5) apresentaram obesidade grave. Essa prevaléncia foi
maior que a observada no Carminho, um estudo realizado na regido Leste de
Goiania, que encontrou 5% de obesidade entre os escolares (MONEGO; JARDIM,
2006), o que confirma a tendéncia cada vez mais prevalente da obesidade infantil.

Outro estudo realizado em Floriandpolis, no sul do Brasil, encontrou uma
prevaléncia média semelhante de 8% de obesidade em criancas de 7 a 10 anos em
escolas publicas e privadas (DE ASSIS, et al.,, 2005). O mesmo ocorreu no
municipio de Maringa, em que 8,3% de criancas com 6 a 7,9 anos de escolas
publicas apresentaram obesidade (OLIVEIRA-NETTO, et al., 2010).



Tabela 1. Distribuicdo do estado nutricional de criancas de 6 a 9 anos do Programa
Saude na Escola das regies Norte e Leste do municipio de Goiania,
Goias, de acordo com o Iindice de Massa Corporea (kg/m?) para idade
(meses), 2011.

Estado Nutricional (Escore — Z) * Total Feminino Masculino
F (%) F (%) | F (%)
Magreza (> Escore-z -3 e < Escore-z -2) 2,0 (0,6) 0 - 2 1,2)
Eutrofia (> Escore-z -2 e < Escore-z +1) 225,0 (70,3) | 121 (53,8) | 104 (46,22)
Sobrepeso (> Escore-z +1 e < Escore-z +2) | 67,0 (20,9) | 29 (18,2) | 38 (23,6)
Obesidade (> Escore-z +2 e < Escore-z +3) | 21,0 (6,6) 8 (5,0) | 13 (8,1)
Obesidade grave (> Escore-z +3) 5,0 (1,6) 1 (0,6) | 4 (2,5)
Total 320 100 | 159 49,7 | 161 50,3

* World Health Organization, 2007; F — Frequéncia

A obesidade tendeu a ser mais frequente entre os meninos (10,6%) do que
entre as meninas (5,6%), apresentando-se quase o dobro maior. Essa tendéncia
também ocorreu em Maring4, onde 8,7% dos meninos e 7,8% das meninas eram
obesos. No Carminho, os meninos (5,3%) também apresentaram-se mais obesos
gue as meninas (4,5%) (MONEGO; JARDIM, 2006).

Nas ultimas duas décadas, a prevaléncia de excesso de peso em criangas e
adolescentes triplicou no Brasil (WANG; MONTEIRO; POPKIN, 2002). Mais
recentemente, a Pesquisa de Orcamentos Familiares 2008-2009 verificou que em
criancas de 5 a 9 anos de idade a prevaléncia de obesidade foi de 14,3%, sendo
11,8% no sexo feminino e 16,6% no sexo masculino (IBGE, 2010).

O excesso de peso que inclui sobrepeso, obesidade e obesidade grave
atingiu 29,2% das criancas estudadas. Os escolares do sexo masculino (34,6%)
apresentaram significativamente maior excesso de peso do que no sexo feminino
(23,9%) (Tabela 2).

Tabela 2. Comparacdo do estado nutricional de escolares segundo sexo, Goiania

2011.
Eutrofia Excesso de Peso Total
N % N %
Feminino 121 76,1 38 23,9 159
Masculino 104 65,4 55 34,6 159
Total 225 70,8 93 29,2 318

OR =1,68 (1,0 - 2,84); p = 0,036



A faixa etaria mais atingida pela obesidade no grupo avaliado foi a de 7 a 8
anos (9,6%) (Tabela 3). Enquanto a faixa etaria de 7 a 8 anos foi a com maior

prevaléncia de obesidade nas meninas, entre os meninos foi entre os 9 e 10 anos.

Tabela 3. Prevaléncia de obesidade em criancas do Programa Saude na Escola das
regides Norte e Leste do municipio de Goiania, Goias, de acordo com o
indice de Massa Corpérea (kg/m?) para idade (anos), agrupados por sexo
e faixa etéria, 2011.

Idade Sexo Obesidade Obesidade Grave
(anos) (n) (escore z > +2)* (escore z > +3)* Total
Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino Masculino n (%)
n % n % n % n %
6|---7 34 28 1 29 2 7,1 0 1 36 4 (6,5)
7]---8 42 62 3 71 5 8,1 0 2 3,2 10 (9,6)
81]--9 53 37 2 38 3 8,1 0 1 27 6 (6,7)
9]---10 30 34 2 6,7 3 8,8 1 33 0 6 (9,9
Total 159 161 8 50 13 8,1 1 06 4 25 26 (8,12)

* World Health Organization, 2007

4 CONCLUSOES

e A prevaléncia encontrada de obesidade maior que a de nove anos atras
confirma a tendéncia cada vez mais prevalente da obesidade infantil também
no municipio de Goiania.

e O excesso de peso foi mais frequente entre as criangcas do sexo masculino.

¢ Nota-se que a magreza nao foi evidente no grupo estudado.

e Esses achados parciais tornam-se relevantes como subsidios para o
desenvolvimento de ac¢des e intervencdes pelo Programa Saude na Escola de

Goiania.
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