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1. Introducéo

As criancas passam grande parte de suas vida na escola, esse ambiente atua de maneira expressiva na de
construcdo de conceitos e na formacéo opinides, portanto é um local de referéncia para o desenvolvimento
de projetos que visem a educacdo (CAMPOS; ZUANON, 2004).

A nutricao infantil constitui um importante indicador das condi¢ces universais de vida de uma populacédo, o
monitoramento da situacdo nutricional e o controle do crescimento infantil de um pais mostram-se como
instrumentos essenciais para a observacdo das condicbes de vida da populacdo infantil e da sociedade.
Portanto, informacdes sobre a natureza, magnitude, distribuicdo geografica, classes sociais e problemas
alimentares e nutricionais de uma sociedade, constitui 0 componente inicial basico de qualquer estratégia
integral e efetiva para elimina-los (LAURENTINO et al., 2003).

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a prevaléncia de obesidade infantil tem crescido
em torno de 10 a 40% na maioria dos paises europeus nos ultimos 10 anos. A obesidade ocorre mais
frequentemente no primeiro ano de vida, entre 5 e 6 anos e na adolescéncia (MELLO et al., 2004).

Criancas estdo adquirindo habitos sedentarios, como assistir televisdo por um grande nimero de horas e
jogar video game, essas atividades contribuem para uma diminuicdo do gasto calérico diario. Os pais
também induzem ao aparecimento da obesidade quando forcam a crianga a ingerir todo o alimento
oferecido, fazendo assim, com que ela perca seu ponto de saciedade, recorrente quando a fome cessa
(MELLO et al., 2004).

O pouco conhecimento das criangas quanto a nutricdo e habitos alimentares saudaveis, tem demonstrado
gue as escolas, os pais e a midia conduzem mensagens insuficientes e ineficazes de habitos alimentares
mais saudaveis. Para que ocorra a modificacdo do estado nutricional e / ou prevencdo da obesidade, fatores
como ambiente adequado para a pratica de desenvolvimento da qualidade da dieta, sdo fundamentais.
Acdes envolvendo familias, escolas, comunidades e industria alimenticia visando a salde das criancas, sao
necessarias, além de um sistema de saude que priorize a prevencdo de doengas (TRICHES; GIUGLIANI,
2005).

E preocupante o fato da obesidade infantil estar em ascens&o, pois héa risco dessas criancas virem a se
tornar adultos obesos com co-morbidades associadas. Cerca de um terco dos pré-escolares e metade dos
escolares com excesso de peso tornam-se adultos obesos (SILVA et al., 2005).. Problemas ortopédicos,
disturbios respiratérios, o diabetes, a hipertensdo arterial e as dislipidemias, além dos disturbios
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psicossaciais, sdo alguns dos problemas que podem afetar a crianga obesa (SILVA et al., 2005).

A escola é um local ideal para realizar trabalhos de prevencao da obesidade infantil, sendo uma forma
racional e menos onerosa de diminuir significativamente a incidéncia de doencas crbnico-degenerativas.
Uma vez que as criancas fazem pelo menos uma refeicdo nas escolas, facilitando o trabalho de educacéo
nutricional e a promocao de atividade fisica (MELLO et al., 2004).

A comparagdo entre o estado nutricional da crianga antes e apds ingressar numa escola pode nos oferecer
subsidios para identificar se a obesidade infantil se inicia anterior ou posteriormente essa insercao.

2. Objetivos

O presente estudo tem por objetivo comparar o estado nutricional das criangcas ingressantes e nao
ingressantes ao sistema de ensino, em fase pré-escolar.

3. Desenvolvimento

Participaram do estudo 287 criangas matriculados em 5 pré-escolas do municipio de Piracicaba- SP,
considerando que séo ingressantes no Programa de Nutricdo e Alimentacdo Escolar (PNAE) ao ingressarem
na pré-escola.

O estudo foi realizado no periodo de margo - maio de 2005, com autorizacdo prévia dos responsaveis pelos
pré-escolares, por meio do termo de consentimento livre e esclarecido.

Promoveu-se inicialmente uma capacitacdo dos alunos colaboradores para padronizagdo dos dados,
objetivando maior precisdo e confiabilidade do registro destes. As variaveis coletadas foram: peso, altura,
nome completo, nome da mae, sexo, data de nascimento e data de mensuragcdo, se eram ou n&o
ingressantes no sistema de ensino.

Para a obtencédo da variavel peso dos escolares foi utilizada balanca digital eletrdnica onde os pré-escolares
foram pesados vestindo apenas roupas leves e descal¢os, permanecendo eretos, no centro da balanca, com
0s bracos esticados ao lado do corpo, sem se movimentar. Para a afericdo da estatura foram utilizados fita
métrica inelastica e esquadro. Os escolares foram colocados em posicdo vertical, eretos, com 0s pés
paralelos e calcanhares, nddegas, ombros e cabeca encostados na parede.

4. Resultados

Apoés andlise das 287 criancgas, pode-se observar na tabela 1 que tanto os meninos ingressantes quanto 0s
ndo ingressantes (3%) estdo pouco acima do padrdo de referéncia (2,15%) para criangas com baixa
estatura. Para as meninas, principalmente as ingressantes (8%), esse desvio é consideravelmente maior, as
nao ingressantes (4%) também se apresentam acima do padréo.

As meninas ingressantes (11%) e 0os meninos nao ingressantes (12%) apresentam-se abaixo da referéncia (13,59%)

para baixa estatura moderada (-2 > Z > -1), ja os meninos (17%) ingressantes e as meninas nao ingressantes (15%)
estdo acima deste padréo. Esses mesmos resultados se repetem para as criangas com alta estatura moderada.
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Todas as criangas apresentam-se abaixo do padrdo de referencia (68,27%) para eutréfico (-1 < Z < 1) , sendo os
meninos ingressantes (53%) os mais distantes deste padrao.

Apenas as meninas ndo ingressantes (2%) estdo abaixo do padrdo de referéncia (2,15%) para criancas com alta
estatura (Z > 2).

Segundo Kac, (1999), os aumentos em estaturas freqlientemente tém como fatores a melhorias nas
condi¢Bes sanitarias, econémicas e sociais. Porém, influéncias genéticas também sdo de suma importancia.
Sobretudo, dois fatores exdgenos mais relevantes que influenciam o desenvolvimento d4sseo séo
possivelmente a nutricdo e a presenca / auséncia de doencgas.

Ag ayxopdo xop Peppeipa €t aA. (1997), a mpeosvid & TECCOOC O Pal&n sotatupa 1vAIXa Bue 000
valwlBuoa, ao Aovyo 3¢ cuao NioT [ piaac, vio @il oBTEVO0 00 HEIOT VEXETOLHIOT TIIPO OEL OTIPOTIPIODO
XPEOXIHEVTO € OECEVWOAWIUEVTO. ElL €0TUO0 PeaAI{Od0 TEEAO HECHO OUTOP, €L LHA EALEVAA IV TEAO
Mowliuevio 000 Zel Teppa eu Mopto XoAwo  AAayodao, 39,8% dao xplavidio orpeosviowall dlpixIT
VUTPIXIOVAA TIop Bala sotatupa (Z < — 2). Oc WOAOPEC evxXovTpadoo el Mipaxixapa @opap BeR HEVOPEDT,
MO O EOTEXIAAUEVTE €M PEAAIIO OO0 IVYPECCAVTED € 0 0EE0 HOOXUVALVO, V0 de1&a O GEP TIPEOX VTIIVTED.

Na tabela 2 encontra-se um numero maior de meninos (7,5%) e meninas (8%) nao ingressantes abaixo do
padréo de referéncia (2,15%) para baixo peso (Z<-2). Meninas ingressantes (4%) encontram-se pouco acima
desse padrdo, jA os meninos apresentam-se abaixo deste.

Os meninos nao ingressantes (15%) e ingressantes (14,5%) estdo acima do padrdo de referéncia (13,59%)
para baixo peso moderado (-2<Z<-1), ja as meninas ingressantes (13%) apresentam-se pouco abaixo deste
e as ndo ingressantes (9,5%) consideravelmente abaixo.

Para o estado de excesso moderado de peso moderado (1<Z<2), tanto os meninos (14,5%) quanto as
meninas (19%) ingressantes apresentaram-se acima do padrédo (13,59%). Ja os meninos (12%) e meninas
(9,5%) néo ingressantes estdo abaixo desse padréo.

Todos os grupos classificados com excesso de peso (Z>2), apresentaram-se acima do padrdo de referéncia
(2,15%).

Um grande numero de criancas desnutridas pode ser observado quando, segundo Olinto et al., (1993), as
condicbes socioeconbmicas das familias sdo baixas. Além de educacdo dos pais quanto a alimentacéo
adequada e problemas alimentares.

Segundo pesquisa realizada por Abrantes et al., (2002), a prevaléncia de criancas obesas variou entre 6,6%
e 8,4% nas regides Nordeste e Sudeste. No sexo feminino, observou-se prevaléncia de obesidade em
10,3% das crianc¢as e no sexo masculino foi de 9,2%.

Em pesquisa feita por Sotelo et al., (2004), que estudou o estado nutricional de criancas de 6 a 11 anos, foi
observado uma prevaléncia de 11,94% de sobrepeso para o sexo masculino e de 10,29% de obesidade para

0 mesmo sexo. Para o sexo feminino a prevaléncia de sobrepeso foi de 13,67% e de obesidade foi de
11,73%.

5. Considerac¢des Finais

Ao analisar as tabelas concluiu-se que as criancas ingressantes, em especial os meninos, demonstraram um
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percentual de estatura maior que as criancas nao ingressantes. Em relacéo a baixa estatura e baixa estatura
moderada, observa-se maior prevaléncia entre as meninas e 0s meninos ingressantes, respectivamente, em
relacdo aos ndo ingressantes.

Quanto ao peso, finaliza-se que ha um menor ndmero de criancas com problemas de desnutricdo
ingressando nas escolas, sendo que esse numero aumenta consideravelmente para as crian¢as néao
ingressantes. Criangas com problemas de excesso de peso sdo observadas quando estas estdo
ingressando no ensino, tendo esse valor diminuido quando as crian¢as ndo sdo ingressantes.

Em estudo paralelo a este, realizado por Oliveira (2006), encontraram-se resultados semelhantes,
observou-se que a prevaléncia de maior estatura estava entre os meninos de pré-escolas e primeira série.
Também foram encontrados desvios nutricionais para excesso de peso e baixo peso, onde os alunos de
primeira série tinham IMC semelhantes aos dos pré-escolares e superiores aos dos alunos de quarta série,
demonstrando a prevaléncia da obesidade nas criancas em fase pré-escolar e a necessidade de uma
intervengao nutricional.
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Anexos

Tabela 1- Altura para idade (Z AT) dos pré-escolares e escolares conforme a

procedencia (média e desvio padriio).

Meadia/ TP
Ingreszantes
Menino (r=50) 027 +1.33
Menmnaln="=2) nosx1,15
Nio ingressantes
Menmino 1= &7 07 £1,15
Menina n= 52 nloxl,14
Referéncia

L=-1
n (%)

3(3)
& ()

203
214)
2,15%

2=E=-1

. {3}

1517
9 (11)

g (12
g (15)
13,59%

1=%=1

n (%)

48 (53
49 (53

45 (67)
33 (64)
68,27 %

1=%=12 L=1
n (%) %)}
15017 Qr1m
2i11) 50
20121 4 (&)
215 12
13,59% L15%

Tabela 2 — Indice de massa corporal (IMC) dos pré-escolares conforme a

procedencia (media e desvio padrio)

Média/ DP
Ingreszantes
Menino (r=20) L1l 1,28
Menina (n="75) 007+ 1,28
Mio ingreszandes
Memno (= 67) 005 +1,29
Menina (n=52) oo+ 129
Referénria

L=-2
n (3]

2(2)
34

07,5
4 15
2,15%

2=E=-1

n (%)

15(14,5)
1013

1015
S(9,5)
13,59%

A1=E=1

n (%)

55 (81)
46 [ 55

(55
35 (67)
68,274

1=2=12 L=1
n (3] n (%)

13 (14,5] 708
15019 415
201 5005
3 (%3 306)
13,59% 2,15%
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