CARACTERISTICAS ANTROPOMETRICAS DE ESCOLARES DA REDE PUBLICA
MUNICIPAL DE ARAPIRACA, ALAGOAS

VITOR FABIANO DOS SANTOS SILVA

CASSIO HARTMANN

ARNALDO TENORIO DA CUNHA JUNIOR

Laboratorio de Cineantropometria, Atividade Fisica e Promocao da Saude (LACAPS) da
Universidade Federal de Alagoas (UFAL), Campus Arapiraca, Alagoas, Brasil

e-mail: vitorfabiano2@hotmail.com

INTRODUCAO

O Brasil se caracteriza por ser um pais com uma grande &rea territorial, apresentando
discrepancias socioeconémicas e uma imensa diversidade cultural, fatores que resultam em
uma significativa diferenciacdo regional (WALTRICK e DUARTE, 2000) que expdem a
necessidade da realizacao de estudos com criancas e adolescentes residentes em diferentes
regibes, com o objetivo de identificar caracteristicas especificas da populacdo estudada
(GUEDES, 1994; NAHAS et. al.,1992; WALTRICK, 2000; SILVA, 2002).

Muitas caracteristicas podem ser identificadas com a utilizacdo da antropometria, que €
o0 ramo das ciéncias biolégicas direcionada para o estudo dos caracteres mensuraveis da
morfologia humana (SOBRAL e SILVA, 1997; PITANGA, 2008), através da qual se pode
estimar a composicdo corporal, sendo as mais utilizadas a estatura, a massa corporal total, os
perimetros, os diametros dsseos e as dobras cutaneas (LIMA,2009). Convém salientar, que
nesse contexto, a utilizacdo da antropometria ho ambiente escolar vem contribuindo para a
compreensao do crescimento e desenvolvimento humano, possibilitando a deteccdo de
possiveis anormalidades e/ou enfermidades (FRANCA JR., 1993). O método antropométrico é
amplamente utilizado para a identificagdo de fatores de risco relacionados a doengas, como
também, na avaliacdo dos aspectos maturacionais e nutricionais (BOHMEN, 1995; MACHADO
& KREBS, 2001; GAYA et al, 2002; BOUCHARD, 2003; FARIAS & SALVADOR, 2005).

Sendo assim, de acordo com Gouveia (1978), a antropometria € utilizada como método
direto de avaliacao nutricional através das dimens@es das diversas partes do corpo humano em
diferentes idades, apresenta um baixo custo operacional, sendo também possivel investigar as
variacdes nas extensdes fisicas e na composicao geral do corpo humano, a partir de exames
ou medicdes individuais, viabilizando uma indicacao do estado nutricional da populacéo.

Neste sentido, Waltrick e Duarte (2000) relatam que a avaliagdo, controle e
acompanhamento da massa corporal, estatura e quantidade de gordura corporal, tendo como
referéncia as curvas de crescimento, sdo fundamentais para andalise do crescimento humano,
além disto, sdo métodos avaliativos duplamente indiretos, econdémicos e de facil manipulacao.

Conforme a Organiza¢do Mundial de Saude (1995), o indice de Massa Corporal (IMC), é
um dos principais indicadores populacionais para desnutricio e obesidade, sendo
recomendado como a base para estudos antropométricos de desnutricdo e sobrepeso durante
a infancia e a adolescéncia. O mesmo 6rgao também afirma que este é um indicador utilizado
para verificar as variabilidades nutricionais, que apesar de sua efetividade, pode variar de
populacao para populacao.

Outro indicador antropométrico utilizado é o perimetro de cintura anatdmica, que
segundo Sant’Anna et. al. (2009), serve para identificar o padrao de distribuicdo regional da
gordura corporal, e justifica-se em razdo da associacdo entre complicacbes para a saude
decorrentes de disfungBes metabdlicas e cardiovasculares e um maior acumulo de gordura na
regido central do corpo, independentemente da idade e da quantidade total de gordura
corporal.

Intervencbes junto as criancgas, principalmente antes dos 10 anos de idade, ou na
adolescéncia, reduzem mais a severidade de doencas, diferentemente de quando s&o
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realizadas somente na idade adulta, causando, portanto, alteracdes substanciais em fatores de
risco para o surgimento da obesidade, que é motivo em todo o0 mundo de preocupacao devido
a sua alta prevaléncia e sua relacdo com diversas doencas (TROIANO & FLEGAL, 1998).
Nesse contexto, Bouchard (2003), enfatiza que é na infancia e adolescéncia que se deve fazer
o diagnoéstico da gordura corporal, pois geralmente esses individuos irdo se tornar adultos
obesos.

Com base no exposto, 0 estudo objetivou avaliar as caracteristicas antropométricas de
escolares de ambos os sexos, matriculados em uma escola publica municipal na cidade de
Arapiraca, Alagoas no ano de 2010, uma vez que existem poucos estudos nessa regido com
essa populacéo.

METODOLOGIA

O presente estudo € de cunho descritivo com delineamento transversal (THOMAS &
NELSON, 1996). A amostra foi composta de 620 criancas na faixa etaria de 9 anos de idade,
sendo 326 meninos e 294 meninas, matriculadas em uma escola publica do municipio de
Arapiraca-AL no ano de 2010, presentes no dia da avaliacdo e que apresentaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) devidamente assinado pelos pais ou responsaveis.

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal
de Alagoas, com o numero de protocolo 003360/2011-75.

A partir de entdo a coleta dos dados foi realizada entre abril e junho de 2010, nas
dependéncias da escola com prévia autorizacdo da direcdo da mesma.

Para avaliar a massa corporal total (MCT) utilizou-se uma Balangca Techline BAL-
150PA®, devidamente calibrada e aferida, cuja precisdo € de 100 gramas e a escala com
variacdo de 0 a 150kg. A estatura (EST) foi avaliada utilizando-se um Estadiébmetro Personal
Caprice Sanny®, constituido por uma base vertical com uma escala métrica graduada em
centimetros. O perimetro da cintura (PC) anatdmica foi determinado utilizando-se uma Trena
Antropométrica Metélica Sanny®, com 200 centimetros de comprimento e precisdo de 0,1cm.
Por fim, para determinar a gordura corporal relativa foi utilizado um compasso de dobras
cutaneas Sanny® com escala de até 65mm, precisdo de +1lmm e pressdo constante de
10g/mm? em qualquer dobra cutanea. Posteriormente, o crescimento fisico foi analisado por
meio das curvas de crescimento da relacdo estatura pela idade e IMC pela idade propostas
pela OMS (2007), e recomendadas pelo Ministério da Saude do Brasil. O IMC (medido em
kg/m?), foi obtido através da razéo entre a MCT, medida em kg, e o quadrado da EST, medida
em metros, sendo classificado através dos pontos de corte sugeridos por Conde e Monteiro
(2006). Para a classificacdo da gordura corporal relativa utilizou-se as tabelas de referéncia
propostas por Lohman (1987), e por fim, para a classificacdo do perimetro de cintura anatdbmica
foram levadas em consideracao as tabelas propostas por Fernandez et. al. (2004).

Utilizou-se a estatistica de tendéncia central (média, desvio padrdo, valores minimo e
maximo) no sentido de caracterizar a amostra estudada em funcéo das variaveis selecionadas.

RESULTADOS

De acordo com os resultados apresentados na Tabela 1 e as curvas propostas pela
OMS (2007), verificou-se que a EST pela idade (1,34+0,07m) e IMC pela idade
(16,47+2,75kg/m?) dos escolares do sexo masculino encontram-se dentro do padrdo da
normalidade para individuos na faixa etaria avaliada (entre P50 e P85). O valor médio do IMC
(16,47+2,75kg/m?) foi classificado como normal, tendo como referéncia a classificacdo proposta
por Conde e Monteiro (2006). Quanto ao valor médio obtido para o PC anatdbmica
(58,12+5,78cm) e levando em consideracao a tabela proposta por Fernandez et al (2004), que
estabelece em percentis os valores de riscos associados as doencas crbénico-degenerativas,
verificou-se que o valor médio dos escolares avaliados encontra-se entre P25 e P50,
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classificado como baixo risco. Por fim, o valor médio da gordura corporal relativa
(20,21+8,89%) de acordo com tabela proposta por Lohman (2007) foi classificada como nivel
otimo.

Ainda ao se levar em consideracdo os resultados apresentados na Tabela 1 bem como
as curvas propostas pela OMS (2007), pode-se observar que a EST pela idade (1,35 £0,08m) e
IMC pela idade (16,65+3,06 kg/m?) das escolares do sexo feminino se encontram dentro da
normalidade (entre P50 e P85). O valor médio do IMC (16,65+3,06 kg/m?) foi classificado como
normal, tendo como referéncia a classificacdo proposta por Conde e Monteiro (2006). Quanto
ao valor médio verificado para o PC anatémica (57,44+6,70 cm) e levando em consideracao a
tabela proposta por Fernandez et al (2004), que estabelece em percentis os valores de riscos
associados a doencas cronico-degenerativas, verificou-se que o valor médio das escolares do
sexo feminino encontra-se entre os P25 e P50, classificado como baixo risco. Por fim, o valor
médio da gordura corporal relativa (26,41+10,70%) de acordo com tabela proposta por Lohman
(2007) foi classificado como moderadamente alto.

Tabela 1 — Valores médios e desvio padrdo das caracteristicas antropométricas de escolares
do sexo masculino (M) e feminino (F) de uma escola da rede publica municipal de Arapiraca,
Alagoas.

EST MCT IMC PC %G
(m) (kg) (KG/m?) (cm)
M (n=326) 1,34 +0,07 29,69+6,78 16,47+2,75 58,12+578  20,21+8,89

F(n=294) 1,35+0,08 30,44+7,67 16,65+3,06 57,44+6,70 26,41+10,70
LEGENDA: EST. (estatura); MCT (massa corporal total); IMC (indice de massa corporal); PC
(perimetro da cintura anatébmica); %G (gordura corporal relativa). Fonte: Dados da prépria
pesquisa, 2010

DISCUSSAO

Convém salientar que o emprego dos resultados desta pesquisa torna-se limitado, pois
foi baseado em uma amostra de estudantes de ambos os sexos de uma parcela de escolas da
rede publica do municipio de Arapiraca, Alagoas (uma regido especifica de nosso pais). Sendo
Dessa forma, os resultados ndo devem ser extrapolados para a populacdo de criangcas em
geral e a comparacao com outros estudos deve ser cautelosa. Vale ressaltar que também néo
foi levando em conta os habitos alimentares dos avaliados.

Os valores médios da estatura dos escolares de ambos o0s sexos, apesar de estar dentro
do padrédo de normalidade, estdo abaixo dos valores médios encontrados no estudo realizado
em todo o pais por Silva et. al. (2010), e também, abaixo dos valores médios encontrados no
estudo de carater descritivo transversal realizado por Waltrick e Duarte (2000) no estado de
Santa Catarina.

De acordo com os resultados obtidos e levando em consideracdo as curvas estatura
pela idade propostas pela OMS (2007), pode-se observar que os escolares de ambos 0s sexos
apresentaram valores médios dentro do padrédo de normalidade para a faixa etaria avaliada. E
importante relatar que em outro estudo realizado por Silva (2010) na cidade de Arapiraca, com
criangas de escolas publicas na faixa etaria de 10 a 15 anos, foram observados valores médios
entre P50 e P85, evidenciando que em ambos os estudos os escolares apresentaram a
estatura dentro do padrdao de normalidade de acordo com as curvas propostas pela OMS
(2007). A medida que se efetua o monitoramento do crescimento relacionado com a idade
pode-se identificar o padrao de crescimento que sofre a influéncia de fatores genéticos, sociais
e ambientais, fato esse que contribui de forma significativa para a criacao tanto de programas,
como também de estratégias, para a promocao da saude e da qualidade de vida de criangas e
adolescentes (DINIZ et. al., 2006; SOUZA E PIRES NETO,2003; Silva (2010).
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Ao analisar a varidvel massa corporal total dos escolares de ambos 0s sexos, pode-se
observar que os resultados desse estudo estdo préoximos aos resultados relatados nas
pesquisas realizadas por Silva et. al. (2010); Waltrick e Duarte (2000); Soar et. al. (2004), e
também, proximos aos dados apresentados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE, 2008-2009). No entanto, todos os estudos citados identificaram um elevado numero de
criancas acima do peso.

Em relagdo aos valores médios do IMC e considerando-se as curvas IMC pela idade
propostas pela OMS (2007), pode-se verificar que tanto os escolares do sexo masculino quanto
as do sexo feminino apresentaram resultados entre P50 e P85, considerados dentro do padrao
de normalidade para a faixa etaria avaliada. Em um estudo conduzido por Soar et. al. (2004),
com criancas de 7 a 9 anos, observou-se também que valores médios encontravam-se entre
P50 e P85, com o IMC entre 16,18kg/m2 a 16,95kg/m2 em meninos, e 17,13kg/m2 em meninas.
No entanto as meninas apresentaram valores de IMC maiores que 0s meninos, fato esse que
de acordo com a autora do estudo pode ser explicado devido o crescimento precoce observado
no sexo feminino em relacdo ao sexo masculino.

Outra pesquisa realizada em Curitiba - Parana por Mascarenhas et. al. (2007), com
escolares de 9 anos do sexo masculino, observou que os valores de IMC estavam dentro da
normalidade (17,57 Kg/m2), préximo ao valor verificado no presente estudo. Contudo Januério
et. al. (2008), ressalva que o IMC néo pode ser utilizado como o parametro totalmente confiavel
para apontar se as criancas estdo de fato obesas, uma vez que, no estudo citado, 12% dos
meninos foram considerados acima do peso pelo IMC, ao passo que ao se levar em
consideracdo a determinacdo da gordura corporal relativa (%G) através da mensuracdo das
dobras cutanea, pode-se identificar que em torno de 33% dos meninos apresentaram valores
de gordura corporal acima do recomendado.

Em relagdo ao perimetro de cintura anatémica, as criangcas de ambos os sexos desse
estudo apresentaram valores médios considerados dentro do padrdo normal. Por sua vez, um
estudo realizado por Giuliano e Melo (2004), com criancas de 6 a 10 anos na cidade de
Brasilia, obteve valores médios maiores que o0s obtidos nesse estudo, sendo 0s mesmos,
64,2cm entre as meninas e 67,4cm entre 0os meninos. De acordo com Sant’Anna (2009), e
Soar et. al. (2004), valores referentes ao perimetro da cintura anatbmica servem como
indicadores de risco de saude justificado em razdo da associacdo entre complicacBes para
saude decorrentes de disfuncbes metabdlicas e cardiovasculares e um maior acumulo de
gordura na regido central do corpo, independentemente da idade e da quantidade total de
gordura corporal

No que diz respeito a gordura corporal relativa, observou-se que as criangas do sexo
masculino apresentaram valor médio classificado como normal de acordo com classificacao
proposta por Lohman (1987). Esse resultado corrobora com o estudo realizado por Waltrick e
Duarte (2000), que identificou valores médios semelhantes em criancas de 9 anos. No entanto,
o valor médio da gordura corporal relativa das criangas do sexo feminino desse estudo foi
considerado como moderadamente alto de acordo com classificagdo proposta por Lohman
(1987).

Pesquisas realizadas por Giuliano e Melo (2004) na cidade de Brasilia-DF, e Januario et.
al. (2008) em Londrina-PR, com criancas de 06 a 10 anos, mostraram um numero significativo
de criangas com percentual de gordura acima do padréo de normalidade, sendo que a primeira
pesquisa detectou 33% dos meninos e 25% das meninas, enquanto a segunda pesquisa
verificou que cerca de 20% dos meninos e 21% das meninas apresentaram valores
consideravelmente altos em relagcdo a gordura corporal relativa. Entretanto, faz necessario
relatar que no presente estudo, em relagdo ao IMC verificou-se que os niveis de excesso de
peso (sobrepeso e obesidade) foram de 29% entre as meninas, e 16% entre 0S meninos,
respectivamente, e que em relacdo a gordura corporal relativa, foi verificado que 35% das
meninas e 25% dos meninos apresentaram valores considerados muito altos, ressaltando que
hé& criangas de ambos os sexos com valores acima dos padrdes de normalidade de acordo com
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tabelas de referéncias utilizadas, demonstrando a necessidade da realizagdo periddica de
avaliacoes, e também, de controle e acompanhamento da amostra avaliada com o intuito de
verificar as mudancas advindas ao longo do tempo.

Por fim, Souza e Pires Neto (2003) destacam a importancia da realizacdo de estudos
que utilizem varidveis antropométricas, principalmente, com criancas, pois 0 monitoramento e o
controle do crescimento saudavel refletirdo na qualidade de vida deste individuo quando adulto.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo conclui para ambos 0s sexos que 0s escolares avaliados se encontram dentro
do padrdo de normalidade para a estatura pela idade, para IMC pela idade, para perimetro da
cintura anatdbmica e gordura corporal relativa. Sendo assim, é necessario um acompanhamento
freqiente da amostra avaliada, e também, a realizacdo de mais estudos com o intuito de
identificar as possiveis causas que contribuem para que essas criangas possam por ventura,
estarem acima do peso.
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