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RESUMO

Este estudo teve por objetivo avaliar o consumo alimentar, condi¢des socioecondmicas € o estado
nutricional de 30 criancas de 0 a 10 anos, vinculadas ao Programa de Orientacdo ao Menor Amor e
Razdo do municipio de Barbacena-MG. A avaliacdo do consumo alimentar foi realizado através do
registro de trés dias; para a condicdo sdcio-econdmica foi aplicado um questiondrio com os
responsdveis pelas criancas e na avaliacdo do estado nutricional utilizou-se a circunferéncia do bracgo,
cefélica e tordcica; prega cutinea triciptal.; indicadores peso /idade (P/I), estatura /idade (E/I) e peso
/estatura (P/E) segundo escores-Z. Observou-se que 78,57% pertencem a classe econdmica D e
21,43% pertencem a classe E. Quanto ao estado nutricional 36,66% das criancas apresentavam
desnutri¢do segundo o indice P/I e 36,66% baixa estatura para o indice E/I. Através da circunferéncia
do braco 36,66% das criancas que encontravam-se em obesidade acentuada. 38,46% apresentavam
reducdo significativa de gordura de acordo com a prega cutdnea triciptal. Todos os macros e
micronutrientes encontravam-se abaixo das Dietary Reference Intakes (DRIs). Conclui-se que uma
intervencdo nutricional é de extrema importdncia para a promog¢do de saide e melhor qualidade de
vida dessas criangas.

Palavras-chave: estado nutricional, criangas, anélise socioecondmica.
INTRODUCAO

O Programa de Orientacdo ao Menor Amor e Razao (POMAR) teve seu surgimento através da
Sociedade Espirita Amor e Paz — SEPAZ, 6rgido de utilidade publica municipal que promove
assisténcia social, atendendo a 20 familias carentes com cestas basicas e também trabalhando a
valorizacdo do melhoramento das condi¢des de vida do assistido.

O estado nutricional pode ser expresso dentro de trés modalidades de manifestacdes organicas:
normalidade nutricional — equilibrio entre consumo e necessidades nutricionais; caréncia nutricional —
insuficiéncia quantitativa e/ou qualitativa de consumo de nutrientes em relacdo as necessidades
nutricionais; desequilibrio nutricional — excesso ou desequilibrio no consumo de nutrientes em relagao
as necessidades nutricionais (VASCONCELOS, 2000).

No Brasil, como um todo, do ponto de vista nutricional, ocorreu, nas dltimas trés décadas,
reducdo na prevaléncia de baixa estatura e aumento na de sobrepeso e obesidade, definindo uma das
caracteristicas marcantes do processo de transi¢cdo nutricional no pais (MONTEIRO e CONDE, 2000).

Quanto ao baixo peso, a depender da gravidade, tem-se detectado que, a médio e longo prazo,
pode comprometer o crescimento e o desenvolvimento da crianga (EISENSTEIN, 1999). Para Amorim
et al (2009) a situacdo socioecondmica pode propiciar uma melhor qualidade de vida, possibilitar o
bem-estar nutricional e modificar os padrdes de exposi¢ao e risco das doencas.

O estudo foi realizado com criancas, pois nesse periodo, além de serem biologicamente
vulnerdveis, constituem um dos grupos populacionais que mais necessitam de atendimento,
principalmente quando se trata de criancas carentes. Sendo assim, o objetivo da pesquisa foi avaliar o
consumo alimentar e o estado nutricional de criancas carentes vinculadas ao projeto POMAR do
municipio de Barbacena-MG.

MATERIAL E METODOS
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A pesquisa realizada foi de cardter transversal, desenvolvida com o intuito de avaliar
nutricionalmente 30 criancas de 0 a 10 anos de idade, ambos os sexos, atendidas pelo programa
POMAR do municipio de Barbacena-MG.

Para avaliar o perfil sécio-econdmico das criangas, adotou-se a metodologia de entrevista com
as mdes ou com os responsdveis pelas criancas, por meio da aplicacio de um questiondrio. A
classificacdo econdmica das familias foi adaptada do critério de Classificagdo Econdmica Brasil
(ANEP, 2002) (classes A1, A2, B1,B2,C, D, E).

Para avaliacdo antropométrica foi utilizada balanca “pesa-beb&” da marca Welmy com
capacidade de 16 Kg para pesar as criancas menores de 2 anos, para criancas com idade acima desta,
utilizou-se balanga portatil, digital, marca Plenna com capacidade de 150 Kg. Na avaliagdo da estatura
de criangas menores de 2 anos, o comprimento foi aferido através do infantdmetro e para criangas
maiores de 2 anos utilizou-se fita métrica inextensivel e ineldstica fixada na parede. As circunferéncias
do brago, cefélica e tordcica foram aferidas com o auxilio de uma trena da marca Sanny. As duas
ultimas medidas antropométricas foram utilizadas em criangas de 0 a 60 meses e a circunferéncia do
brago foi utilizada em criangas de 1 a 10 anos. A dobra triciptal foi medida na parte posterior do braco
direito, sobre o musculo triciptal no ponto médio entre o acrdmio e o olécrano, pincando-se a pele e o
tecido subcutdneo entre o polegar e o indicador, onde se aplicou o plicometro da marca Cescorf, 1 cm
abaixo dos dedos que pincavam a prega, sendo a leitura feita apds 2 ou 3 segundos no milimetro mais
proximo. Para a classificagdo do estado nutricional utilizou-se o padrdo antropométrico de referéncia
do National Center for Health Statistic (NCHS) segundo os escores-Z de peso para idade (P/I), peso
para estatura (P/E) e estatura para idade (E/I). O célculo desses indices foi efetuado obedecendo as
recomendagdes da Organizagdo Mundial de Saude (WHO, 1998).

O consumo alimentar foi avaliado utilizando o método de registro alimentar no periodo de trés
dias intercalados. Para Bonomo (2000), uma das principais vantagens deste método € que ele
independe de memoria. Os alimentos consumidos fora do lar como creche e escolas também foram
registrados. Para auxiliar as mdes ou os responsdveis a anotarem o consumo alimentar das criancgas,
utilizou-se o dlbum fotografico (Zaboto et al, 1996).

A andlise dietética foi feita pelo programa Diet Pro versao 4.0. Calcularam-se as ingestdes
absolutas dos macronutrientes (carboidratos, proteinas e lipideos), alguns micronutrientes (vitaminas
A e C, célcio, ferro), colesterol e fibras dietéticas e comparou-se as Dietary Reference Intakes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A idade média das criancas avaliadas foi de 6 anos e dois meses, sendo que 70% pertenciam
ao género masculino e 30% ao feminino.

Quanto a condi¢do sdcio-econdmica, observou-se na Tabela I que 64,28% domicilios possuem
de 5 a 7 moradores. Com relagdo a escolaridade dos responsaveis 57,14% estudaram de 1* a 4* série.
Tratando-se da renda familiar 42,85% recebem um saldrio minimo. Segundo as condi¢des de moradia
85,71% possuem residéncia propria. No saneamento basico: 92,85%; 100% e 92,85% sao atendidos
pela rede publica de dgua, esgoto e elétrica respectivamente, porém, uma das familias participante do
estudo utilizava vela. Mais de 92,85% das familias possuem fogdo a géds, porém 35,71% utilizam
fogdo a lenha. A pesquisa mostrou que somente 50% das familias tém geladeira em sua residéncia;
71,42% contém filtro para tratamento de dgua. O liquidificador estava presente em 57,14% nas
residéncias, aparelho de som em 71,42%, televisdo 85,71% e quase metade das familias (42,85%)
possui aparelho celular. A partir destes resultados observa-se que 78,47% das familias das criancas
avaliadas pertencem a classe econdmica D e 21,43% pertencem a classe E.

Tabela I — Indicadores socioecondmicos das familias cadastradas no POMAR do municipio de Barbacena- MG

Indicadores n %
Niimero de moradores /casa

3a5s 5 35,71
5a7 9 64,28
Escolaridade do responsavel da familia

Analfabeto 1 7,14
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1* a 4° série 8 57,14
5% a 8" série 3 21,42
Ensino médio 2 14,28

Renda familiar

Menos de 1 salario minimo 5 35,71
1 salario minimo 6 42,85
Mais de 1 saldrio minimo 3 21,42
Condicdes de moradia

Prépria 12 85,71
Cedida 2 14,28
Abastecimento de agua

Rede puiblica 13 92,85
Poco 1 7,14
Rede de esgoto

Rede puiblica 14 100
Rede elétrica

Rede puiblica 13 92,85
Outros 1 7,14
Posse de bens

Geladeira 7 50
Fogio a gis 13 92,85
Fogio a lenha 5 35,71
Filtro 10 71,42
Liquidificador 8 57,14
Televisao 12 85,71
Aparelho de som 10 71,42
Aparelho celular 6 42,85
Classe socioeconomica

D 11 78,57
E 3 21,43

A classificac@o do estado nutricional das criancas avaliadas, segundo o critério escores-Z para
os indices P/I e P/E, mostrou os valores de 53,33% e 73,33% para eutrofia, respectivamente. Para o
indice E/I, 63,33% encontravam-se sem comprometimento estatural e 36,66% com baixa estatura.
Considerando-se os indices P/I e P/E respectivamente, 36,66% e 16,66% das criancas encontravam-se
com desnutri¢do leve, Somente para o indice P/I diagnosticou-se desnutricdo moderada com 3,33%.
Para o indice P/I obteve-se como resultado, sobrepeso e obesidade em 3,33%. J4 para o indice P/E
6,66% apresentaram sobrepeso e 3,33% obesidade. Estes dados podem ser analisados na Tabela II.

Tabela II - Classificacdo do estado antropométrico segundo Z-escore de criangas do projeto POMAR do municipio de Barbacena—-MG
Estado antropométrico

Diagnoéstico nutricional PI PE EI

n % n % n %
Desnutricdo moderada 1 3,33 0 0 0 0
Desnutricao leve 11 36,66 5 16,66 0 0
Eutrofia 16 53,33 22 73,33 0 0
Sobrepeso 1 3,33 2 6,66 0 0
Obesidade 1 3,33 1 3,33 0 0
Sem comprometimento estatural 0 0 0 0 19 63,33
Com comprometimento estatural 0 0 0 0 11 36,66
Sem comprometimento estatural 0 0 0 0 19 63,33

De acordo com a Tabela III, verificou-se que 1/4 (25%) das criangas avaliadas apresentavam
risco nutricional para a relacdo circunferéncia toracica/circunferéncia cefélica (CT/CC), utilizando-se
o critério de avaliacdo para criancas menores de 2 anos. O método antropométrico utilizado por meio
da circunferéncia do braco diagnosticou que 36,66% das criancas encontravam-se em obesidade
acentuada e o mesmo valor encontrou para eutrofia. Em contrapartida constatou-se que na prega
cutanea triciptal 38,46% das criancas estavam com reducdo significativa de gordura e 46,15%
eutrdficas. A circunferéncia ou perimetro do braco tem sido um indicativo do estado nutricional em
individuos de diferentes faixas etdrias. Contudo, em fun¢do da inespecificidade, a utilizagdo de tal
medida como fator Unico de avalia¢do, pode ndo apontar de maneira objetiva a quantidade de gordura
ou massa magra deste segmento corporal (POST et al, 2000).
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Tabela III - Classificacdo do estado antropométrico pelas circunferéncias e pregas de criangas do projeto POMAR do municipio de
Barbacena-MG

Estado antropométrico N %
Relagio CT/CC 3
Normal 3 75
Risco nutricional 1 25
Circunferéncia do braco
Normal 11 36,66
Provavel obesidade 8 26,66
Obesidade acentuada 11 36,66
Prega triciptal
Normal 12 46,15
Provével reducdo de gordura 4 15,38

Como se vé na Tabela IV todos os macro e micronutrientes analisados pelo registro alimentar
encontram-se abaixo da Dietary Reference Intakes (DRI's) para todas as faixas etdrias. As DRI’s sdo
valores de referéncia de ingestdo de nutrientes que redinem conceitos e conhecimentos cientificos mais
atualizados e, basicamente, sdo utilizadas no planejamento e avaliacdo das dietas, estimando a ingestdo
alimentar de individuos e de grupos populacionais (IOM, 2000; IOM, 2002).

Tabela IV — Média do consumo alimentar macro e micronutrientes das criancas atendidas no projeto POMAR do municipio de Barbacena-
MG, comparadas com as DRIs

| 7212 meses [ 1a3anos [ 4a8anos | 9210 anos
Nutrientes Média DP DRI Média DP DRI Média DP DRI Média  DP DRI
Carboidrato (g dia) 0 0 95 31,51 6,39 130 50,51 20,1 130 55,68 12,2 130
Proteina (g dia) 0 0 13,5 6,12 0,82 13 10,22 3,53 19 11,9 5,15 34
Lipideos (g dia) 0 0 30 3,83 0,84 ND 6,2 291 ND 7,6 2,58 ND
Colesterol (mg dia) 0 0 <200* 19,39 28,5  <200* 1893 21,72 <200* 40,66 37,89 = <200*
Fibras (g dia) 0 0 ND 1,92 0,97 19 4,36 2,13 25 5,66 291 28
Cilcio (mg dia) 0 0 270 89,84 47,17 500 79,48 51,54 800 65,95 43,39 1300
Ferro (mg dia) 0 0 11 1,24 035 7 1,97 0,85 10 2 0,73 8
Vit. C (mg dia) 0 0 50 7,65 4,74 15 6,53 6,41 52 9,9 4,24 45
Vit. A (ug dia) 0 0 500 48,8 25,28 300 63,48 429 400 14531 135,11 600

*Sociedade Brasileira de Cardiologia
ND = néo disponivel

A literatura tem relatado que a prevaléncia de desnutri¢do no Brasil estd associada com a
distribuicdo geogréfica, sendo que, nas regides Norte e Nordeste, a desnutricdo é pelo menos duas
vezes maior quando comparado a regido Centro-Oeste e, quatro vezes maior que a regido Sul (PNUD,
2003).

A inexisténcia de uma educacdo em saide, a falta de alfabetizacdo e inclusive o nao
planejamento familiar sdo fatores determinantes para o resultado encontrado no trabalho realizado,
este fato pode ser comprovado pela situacdo econdmica menos favorecida (D e E) que as familias das
criancas avaliadas pertenciam. Atrelados a esse contexto, os indicadores socioecondmicos sdo
apontados como um dos possiveis determinantes para essas disparidades (PELEGRINI et al, 2008).

A pesquisa mostrou que houve correlacdo entre a baixa renda familiar, o grande nimero de
moradores por domicilio e a baixa escolaridade dos responsaveis. Tal situacdo pode comprometer o
estado nutricional, principalmente em criangas. Pesquisa realizada por Maria-Mengel e Linhares
(2008) com 120 criangas de 6 a 44 meses, de ambos os sexos, procedentes de uma comunidade
atendida no Nucleo de Saide da Familia IV, da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto, da
Universidade de Sdo Paulo encontrou resultados préximos a este estudo, pois os cuidadores das
criancas apresentavam baixo nivel de escolaridade (em torno de quatro anos de estudo), profissdes
semiqualificadas ou ndo qualificadas, pertenciam a classe socioecondmica D e tinham renda familiar
mediana inferior a dois saldrios minimos vigentes. Resultados semelhantes a esta pesquisa foram
encontrados por Barroso, Sichieri e Salles-Costa (BARROSO et al, 2000) em trabalho realizado no
municipio de Duque de Caxias onde 54,5% dos chefes das familias entrevistadas apresentaram
escolaridade inferior a oito anos de estudo.

Outro ponto importante é que quase 30% das residéncias nio possuem o filtro para tratamento
de 4dgua e também ndo tem o hdbito de ferver a 4gua antes de consumi-la, fato que expde as criancas
mais vulnerdveis as infecgdes. Barroso et al (2008), encontrou resultados mais preocupantes em
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pesquisa realizada no municipio de Duque de Caxias, apenas 57,3% dos domicilios possuiam filtro
para tratamento de 4gua em amostra constituida por 1085 domicilios

Em relagdo ao estado nutricional diagnosticou-se que 36,66% das criancas avaliadas
apresentavam desnutri¢do segundo o indice P/I e 36,66% apresentou baixa estatura para o indice E/I,
ou seja, mais de um terco da amostra. Os resultados encontrados na presente pesquisa corroboram com
estudos realizados em outras regides do Brasil, como, por exemplo, nas regides nordeste e sudeste
onde foi verificada prevaléncia de desnutricdo de 13,2% entre as criancas e também em pesquisa
realizada em uma cidade de pequeno porte no estado do Parani, onde foi verificada prevaléncia
elevada de desnutricdo em escolares de 6 a 10 anos de idade (22,7%).

Em pesquisa realizada por SILVA et al (2000), constatou-se que o déficit estatural das
criangas estudadas (3,5%) foi inferior ao encontrado em pré-escolares (12,5%) assistidos em creches
das diferentes regides do Brasil. O comprometimento da altura foi também observado em 22,5% das
criancas de zero a sete anos, atendidas em periodo integral pelos CEC municipais (centros
educacionais e creches), em Piracicaba, SP. No entanto, o risco nutricional para desnutri¢ao (27,6%
para P/1, 19,5% para P/E e 14,9% para E/I) foi substancialmente maior que o esperado.

Comparando-se o diagnéstico nutricional pelos métodos de escores-Z com a circunferéncia do
braco, pode-se perceber que hd divergéncias entre os resultados, pois no primeiro método a
prevaléncia de obesidade foi de 3,33% tanto para o indice P/I e E/I e no segundo método a prevaléncia
de obesidade foi de 36,66%, tal valor ndo é confidvel, por ser um método que avalia ndo s6 a gordura
corporal, mas também massa magra e estrutura dssea.

A partir da andlise do consumo alimentar das criangas caracterizada pelo registro alimentar
observou-se baixa ingestao de frutas, verduras e carnes. A maior fonte de célcio consumida era o leite,
porém ndo era consumido de forma apropriada, pois era ingerido com café, o qual de acordo com a
literatura, interfere na absorc@o do célcio. Observou-se déficit no consumo de ferro em todas as faixas
etdrias estudadas. Resultado semelhante a esta pesquisa foi observado com escolares residentes na
cidade de Jequié (BA), onde a prevaléncia da anemia observada pode ser explicada também pelo
padrdo alimentar dos investigados, o qual era caracterizado pelo consumo predominante de feijao com
farinha, acompanhado de baixa porcao de alimentos fontes alimentares de ferro heme, a exemplo das
carnes; além da pequena inser¢do no carddpio de frutas e verduras, alimentos favorecedores da
absor¢do do ferro ndo heme (BRITO et al, 2003).

O baixo consumo de frutas e verduras pode associar-se a deficiéncia no consumo de vitamina
A, conforme observado neste trabalho. Portanto, os resultados deste estudo corroboram aqueles que
identificam que a deficiéncia de vitamina A se associa com o estabelecimento da anemia e podem ser
amparados pelas conclusdes de investigacdes, que t€m indicado que suplementacdo com vitamina A
exerce efeito positivo na elevagdo dos niveis hematolégicos de ferro. Essas inadequacgdes alimentares
podem no futuro acarretar anemia ferropriva que interferird nos processos de crescimento e
desenvolvimento neste grupo de risco, com algumas conseqiiéncias que devem ser salientadas:
prejuizos no desenvolvimento mental e motor, alteracdes comportamentais e psicolégicas. Sabendo-se
da importancia da vitamina A e C como poder antioxidante e fortalecedor do sistema imune. Essas
criancas encontram-se susceptiveis a desenvolverem infec¢des e outras doengas epidémicas, tendo
como agravante a condicao higiénica precdria.

CONCLUSAO

A partir dessas informacdes, surge uma questio que merece reflexdo: diz respeito a
contribui¢do na melhoria das condi¢des de satide e nutricio da populacdo, ficando demonstrado que,
embora os profissionais de saide nido possam interferir diretamente sobre a miséria, causa bdsica das
principais epidemias brasileiras, podem contribuir na redu¢do da incidéncia, duracdo e letalidade da
vérias patologias
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