Nutritional status of children from lower Amazonas: agreement between three classification criteria J Hum Growth Dev. 2018; 28(2):139-147

ARTIGO ORIGINAL

Estado nutricional de criancas do baixo
Amazonas: concordancia entre trés critérios de
classificacao

Nutritional status of children from lower Amazonas: agreement between three
classification criteria

Marcelo Gongalves Duarte', Sueyla Ferreira da Silva dos
Santos'!, Giseli Minatto?, Glauber Carvalho Nobre?3, Jodo
Otacilio Libardoni dos Santos', Thiago Ferreira de Sousa*,
Ismael Freitas Junior®

'Departamento de Educagao Fisica,
Universidade Federal do Amazonas,
Parintins (AM), Brasil

°Departamento de Educacéo Fisica,
Universidade Federal de Santa
Catarina, Florianopolis (SC), Brasil.

SInstituto Federal de Educagao,
Ciéncias e Tecnologia do Ceara,
Fortaleza (CE), Brasil.

“Departamento de Educacéao Fisica,
Universidade Federal do Triangulo
Mineiro, Uberaba (MG), Brasil

SDepartamento de Educacgéo

Fisica, Universidade Estadual Julio
Mesquita Filho, Presidente Prudente
(SP), Brasil.

Autor correspondente:
duartemg@gmail.com

Manuscrito recebido: Dezembro 2017
Manuscrito aceito: Margo 2017
Verséo online: Junho 2018

Resumo

Introdugao: Aavaliacdo do estado nutricional € fundamental
na infancia, pois a desnutricdo, o sobrepeso e a obesidade
sao estagios indicativos de desequilibrios que podem
influenciar o adequado desenvolvimento infantil e interferir
nos processos de saude/doenca.

Objetivo: Determinar a concordancia entre trés métodos de
avaliagéo do estado nutricional de criangas de 2 a 6 anos de
idade da regido do Baixo Amazonas, Brasil.

Método: Estudo exploratorio, epidemiolégico com desenho
transversal de base escolar realizado em 2014 com criangas
do Ensino Infantil da cidade de Parintins. Foi avaliado o
estado nutricional, pelo indice de massa corporal, segundo
trés critérios de avaliagdo: Conde e Monteiro, Cole et al. e
Organizacdo Mundial da Saude (OMS). Aplicaram-se testes
descritivos e de associagao para analise do comportamento
das variaveis e o coeficiente de Kappa para investigar a
concordancia dos resultados entre os trés critérios.

Resultados: Participaram da pesquisa 1.387 criangas
(714 meninos) com idade média de 5 anos. Os meninos
apresentaram maior prevaléncia de sobrepeso emrelagao as
meninas pela classificagdo da OMS, em contrapartida maior
propor¢do de meninas com baixo peso, segundo o critério
nacional. Os melhores niveis de concordancia foram para o
sexo feminino e o protocolo nacional apresentou satisfatéria
concordancia com os protocolos de uso internacional, com
destaque para o proposto pela OMS.

Conclusao: Desse modo, conclui-se que houve
concordancia entre os critérios de avaliagdo do estado
nutricional em criangas do Baixo Amazonas.

Palavras-chave: pré-escolares, indice de massa corporal,
antropometria, avaliacdo nutricional.lactagdo, saude
materno-infantil, aten¢ao primaria a saude.

Suggested citation: Duarte MG, Santos SFS, Minatto G, Nobre GC, Santos JOL, Sousa TF, et al.
Nutritional status of children from lower Amazonas: agreement between three classification criteria.
J Hum Growth Dev. 2018; 28(2):139-147. DOI: http://dx.doi.org/10.7322/jhgd.141627

DOI: http://dx.doi.org/10.7322/jhgd.141627



J Hum Growth Dev. 2018; 28(2):139-147

B INTRODUGAO

A avaliacdo do estado nutricional é fundamental
na infancia, pois a desnutri¢do, o sobrepeso e a obesidade
sdo estagios indicativos de desequilibrios que podem
influenciar o adequado desenvolvimento infantil e
interferir nos processos de satde/doenga'2. Observa-se um
aumento significativo de enfermidades infecciosas, retardo
no desenvolvimento motor, dificuldades no desempenho
escolar, diminuicdo da estatura e da capacidade produtiva
na idade adulta’, decorrentes desse quadro multifatorial.
Fatores sociais e biologicos estdo relacionados com o
déficit ou excesso do consumo de alimentos®*. Portanto,
os fatores genéticos e as caracteristicas ambientais e do
contexto social apresentam importante papel sobre o
estado nutricional’.

Os paises emergentes sofreram intensas
mudangas nos habitos de vida e no estado nutricional®. O
Brasil situa-se entre os paises com maiores prevaléncias
de ma nutri¢do, porém esse aspecto apresenta importantes
disparidades regionais, como apontado na obra “Geografia
da Fome”, de Josué de Castro, citada como uma das
pioneiras e principais sobre o mapeamento da situagdo
alimentar do pais. As regides da Amazonia e parte da
regido Nordeste foram consideradas como expressivas
zonas de fome endémicas®. Nessas regides, a fome ou
deficiéncias nutricionais afetavam metade da populagio®.

Aregido norte do Brasil ¢ uma das mais vulneraveis
aos déficits nutricionais infantis’®, onde também sdo
encontradas as maiores prevaléncias de déficit de estatura’,
aspecto esse preponderantemente associado as precarias

B METODO

Participantes

Estudo  exploratorio, epidemiolégico com
delineamento transversal, desenvolvido em 2014 com
escolares do ensino infantil publico no municipio de
Parintins, Amazonas. A pesquisa foi submetida e aprovada
pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) em seres
humanos da Universidade Federal do Amazonas - UFAM
sob o numero de parecer 860.883.

A populagdo do estudo foi determinada pelo total
de matriculas nas pré-escolas no ano anterior as coletas de
dado. Segundo os dados do Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatisticas (IBGE), 3.955 matriculas foram efetuadas®.
Foi obtido um termo de consentimento dos diretores de
cada instituicdo de ensino incluida na amostra, do mesmo
modo, pais ¢/ou responsaveis pelos alunos envolvidos na
pesquisa assinaram um termo de consentimento livre e
esclarecido autorizando a participagdo de seus filhos.

O total de escolas elegiveis a participagdo na
pesquisa foi 13. Optou-se pela realizagdo de um censo
escolar, sendo incluidas todas as criangas, na analise,
as que atenderam aos seguintes critérios: a) ter idade
de dois a seis anos; b) estar matriculada em escolas do
ensino infantil na zona urbana do municipio de Parintins/
Amazonas no ano letivo de 2014; ¢) ter o consentimento
dos pais ou responsaveis para realizagdo da coleta de
dados. Para os escolares que cursavam o ensino infantil,
mas, nao atenderam ao critério da faixa etaria foram
realizadas as aferi¢des das medidas.

Algumas limitagdes deste estudo devem ser

DOI: http://dx.doi.org/10.7322/jhgd. 141627

Nutritional status of children from lower Amazonas: agreement between three classification criteria

condi¢des de vida'’. Dentre as formas de mensuragdo
do estado nutricional, tem-se o indice de massa corporal
(IMC) como um método comumente utilizado por ser
considerado pratico e de baixo custo!!. Para a avaliagdo
do IMC, dispde-se de diferentes critérios de classificagdo
que permitem estimar os riscos a saude, por meio das
categorias de baixo peso ¢ a obesidade!?>!%. As pesquisas
apontaram que a avalia¢do do estado nutricional diverge
consideravelmente a partir dos critérios empregados'®®,

A Organiza¢do Mundial da Satde' sugere como
critério de classifica¢ao do estado nutricional o escore-z ou
os percentis do peso corporal para a estatura®, tal critério
foi proposto a partir de um estudo realizado em quatro
continentes'®. Cole et al.'** divulgaram novas curvas de
IMC para a faixa etaria dos dois aos 18 anos, por meio dos
dados obtidos em pesquisas nacionalmente representativas
de seis paises de alta e média renda (Brasil, Cingapura,
Estados Unidos, Gra-Bretanha, Hong Kong e Holanda).
Conde e Monteiro'? realizaram um estudo nacional que
avaliou o estado nutricional de criangas e adolescentes'®.

Mediante o exposto, até o presente momento nao
foi evidenciado na literatura pesquisas que analisaram o
uso de diferentes critérios de classificacdo em pesquisas
sobre o estado nutricional de criancas da regido norte do
Brasil. Sendo assim, o presente estudo tem o objetivo de
estimar a concordancia entre trés métodos de classificagao
do estado nutricional, por meio do IMC, em criangas de
dois a seis anos de idade da regido do Baixo Amazonas,
Brasil.

destacadas, como o procedimento de amostragem que,
apesar de selecionar a populagdo de modo aleatorio,
ndo houve selegdo proporcional por local/escola, sendo
excluidas da amostra as escolas municipais localizadas
em regides ribeirinhas e rurais. Por outro lado, o nimero
de criangas participantes representou mais de um terco da
estimativa da populag@o de pré-escolares matriculados em
todo municipio de Parintins, baixo amazonas®.

Procedimentos

A equipe de coleta de dados foi composta por
um professor ¢ dois estudantes de Educagdo Fisica
devidamente treinados e padronizados para realizar as
medidas. Foi realizado um estudo piloto envolvendo 60
alunos de duas turmas de uma escola ndao incluida na
amostra, com o intuito de testagem dos instrumentos e
a logistica do estudo. No decorrer do presente estudo,
pais e/ou responsaveis dos alunos foram informados com
pelo menos um dia de antecedéncia sobre a pesquisa ¢ a
vestimenta adequada para participar da coleta de dados. As
medidas foram realizadas durante as aulas de recreagao,
que ocorriam duas vezes por semana € no mesmo turno
das aulas. As coletas de dados aconteceram nos meses de
agosto a novembro de 2014.

A massa corporal foi aferida por meio de uma
balanca calibrada e com precisdo de 0,1 kg. A estatura
foi coletada com uma fita métrica com precisdo de
0,1 cm, fixada a parede, em superficic plana de apoio
e com auxilio de um esquadro sobreposto a cabeca das
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criangas ¢ apoiado a parede. A medida foi realizada com
vestimentas leves (bermuda ou calga, e camisa da escola)
e descalcas®'. A maioria das aferi¢des foi realizada por um
unico avaliador, com auxilio de outro membro da equipe.
O calculo do IMC foi aplicado por meio da divisdo da
massa corporal em quilogramas (kg) pelo quadrado da
estatura em metros (m).
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A variavel de desfecho do estudo foi o estado
nutricional, classificado segundo trés critérios de IMC para
criangas: Conde e Monteiro'?, Cole et al.'*'*e Organizacdo
Mundial da Saude (OMS)'322, A classifica¢ao do IMC para
o presente estudo foi padronizada conforme apresentado
no Quadro 1, de forma a permitir a comparabilidade entre
os critérios (Figura 1).

Critérios Classificagao agrupamento
Desnutrigdo grau 1
Desnutrigdo grau 2 Baixo peso
Desnutri¢gdo grau 3
Cole et al. »
Eutréfico Normal
Sobrepeso Sobrepeso
Obesidade Obesidade
Baixo peso Baixo peso
. Eutrdéfico Normal
Conde & Monteiro
Sobrepeso Sobrepeso
Obesidade Obesidade
Magreza acentuada .
Baixo peso
Magreza
o Eutrofia Normal
World Health Organization .
Risco de sobrepeso
Sobrepeso
Sobrepeso
Obesidade Obesidade

Figura 1: Descricdo e categorizacdo da variavel indice de Massa Corporal, segundo diferentes critérios de

classificagédo

As variaveis independentes do estudo foram a
faixa etaria, calculada a partir da data de nascimento e
da avaliacdo, posteriormente categorizada em tercis, e
o sexo (masculino e feminino). O programa estatistico
SPSS, versao 15.0 foi utilizado para construgao do banco
de dados e condugao das analises. A estatistica descritiva,
por intermédio da média, desvio padrao (+), frequéncias
absolutas e relativas, foi aplicada para caracterizagdo
do grupo e descri¢do do estado nutricional das criangas
em cada um dos critérios de classificagao adotados. A
associac¢do entre a classificacdo do IMC e o sexo, para os
trés critérios de classificacdo, foi obtida por meio do teste
qui-quadrado.

Anadlise estatistica
As variaveis independentes do estudo foram a
faixa etdria, calculada a partir da data de nascimento e

B RESULTADOS

Das 13 pré-escolas localizadas em Parintins,
oito (61.5%) participaram da pesquisa. Foram avaliadas
1.387 criangas (taxa de resposta de 35.1%) de trés a seis
anos (média: 5.11; £=0.86). A estatura média foi de 1.08
m (+=0.07) ¢ a massa corporal de 17.89 kg (+=3.42)
(Tabela 1).

A maioria das criangas foi do sexo masculino
(51.5%) e com IMC na faixa recomendavel para
saude. Em relagdo a cada critério, observou-se que a
classificacdo de Cole et al.'>'* apresentou prevaléncia
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da avaliacdo, posteriormente categorizada em tercis,
e o sexo (masculino e feminino). Os resultados foram
descritos por meio de média, desvio padrao, frequéncias
absolutas e relativas. O teste qui-quadrado fui utilizado
para verificar possiveis associagdes entre a classificagao
do IMC e o sexo, para os trés critérios de classificagdo.
A concordancia entre os critérios de avaliacao do estado
nutricional selecionados foi verificada pelo teste Kappa
ponderado para a amostra geral e por sexo. O teste de
FleissKappa foi utilizado para verificar a concordancia
entre as categorias de classificacdo (baixo peso,
eutrofico, sobrepeso e obesidade). Foram consideradas
como concordancia discreta os valores entre 0.21 a 0.4;
moderada 0.41 a 0.6; substancial 0.61 a 0.8 e quase
perfeita 0.81 a 1.0023. Adotou-se o nivel de significancia
de 5%.

de baixo peso (26%) distintas dos demais critérios, além
disso, o sobrepeso (12.9%), por meio da classificagdo da
WHO'5?2, apresentou maior prevaléncia (Tabela 2).

A associagdo entre o estado nutricional e o sexo,
segundo os trés critérios de classificagdo do IMC,
demonstrou diferenca entre meninos e meninas, com
maior propor¢do de sobrepeso e obesidade para os
meninos (p=0.006), na classificagio da WHO'>?, ¢ de
baixo peso para as meninas (p=0.004), na de Conde ¢
Monteiro'? (Tabela 2).
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Tablela 1: Caracteristicas antropométricas de criangas de Parintins, Baixo Amazonas, 2014.

Idade Estatura (metros) Massa Corporal (quilogramas)
(anos)
Total Meninos Meninas Total Meninos Meninas

Média (dp) Média (dp) Média (dp) Média (dp) Média (dp) Média (dp)
Geral 1,08 (0,07) 1,09 (0,07) 1,08 (0,07) 17,89 (3,42) 18,30 (3,56) 17,46 (3,21)
3 1,01 (0,04) 1,01(0,05) 0,99 (0,05) 15,98 (2,49) 15,27 (2,18) 15,07 (2,32)
4 1,02 (0,05) 1,05(0,05) 1,04 (0,05) 15,57 (2,25) 16,87 (2,45) 16,28 (2,39)
5 1,07 (0,05) 1,11 (0,05) 1,10(0,06) 17,48 (2,79) 19,14 (3,28) 18,20 (3,32)
6 1,13 (0,05) 1,15(0,05) 1,13(0,05) 19,59 (3,50) 20,83 (3,93) 19,33 (3,00)

Fonte: Autores

Tabela 2: Descri¢cao das variaveis sociodemograficas e classifica¢gdes de estado nutricional de criangas.

Parintins, Baixo Amazonas, 2014.

Variaveis Total (n=1387) Meninos Meninas p valor
(n=714) (n=673)

n % n % n %
Sexo
Masculino 714 51,5 - - - -
Feminino 673 48,5 - - - -
Faixa etaria
1° tercil 491 35,4 255 35,7 236 35,1
2° tercil 423 30,5 215 30,1 208 30,9
3° tercil 473 341 244 34,2 229 34,0
IMC Cole et al, 0,14
Baixo Peso 361 26,0 188 26,4 173 25,7
Normal 897 64,7 452 63,3 445 66,1
Sobrepeso 75 54 38 5,3 37 55
Obesidade 54 3,9 36 5,0 18 2,7
IMC Conde & Monteiro 0,006
Baixo peso 118 8,5 44 6,2 74 11,0
Normal 1151 83,0 609 85,3 542 80,5
Sobrepeso 87 6,3 49 6,9 38 5,6
Obesidade 31 2,2 12 1,7 19 2,8
IMC OMS 0,004
Baixo Peso 69 5,0 31 4.4 38 57
Normal 1140 82,2 571 80,0 569 84,5
Sobrepeso 156 11,2 96 13,4 60 8,9
Obesidade 22 1,6 16 2,2 6 0,9

IMC= indice de Massa Corporal; OMS = Organizacdo Mundial da Satde, Fonte: Autores,

A tabela 3 apresenta a concordancia entre os trés
critérios de classificagdo do IMC, geral e por sexo, com
valores de k=0.473 p<0.001 (discreta) a k=0.707 p<0.001
(substancial). Os menores valores de concordancia foram
observados no sexo masculino, em todos os critérios. O
protocolo brasileiro de Conde e Monteiro'? apresentou
concordancia satisfatéria com as classificagdes da
WHO" 2 e Cole et al.'*!', tanto para o sexo masculino
(WHO" 0.67 e Cole et al."* 0.43), quanto para 0 sexo
feminino (WHO?? 0.72 e Cole et al.'* 0.65). (Tabela 3).
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Asanalises de Fleisskappa mostraram concordancia
moderada e significativa para a maioria das categorias
de classificacao (k=0.520 a 0.691; p<0.001). A categoria
“baixo peso” mostrou baixa concordancia para o grupo
em geral (k=0.384 p<0.001). A classificacdo “sobrepeso”
apresentou concordancia substancial entre os protocolos
no grupo feminino (k=0.809, p<0.001) (Tabela 4).
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Tabela 3: Concordancia do indice de Massa corporal das criancas, de acordo as classificacdes de Conde &
Monteiro™, Cole et al.’*'* e OMS'522, Parintins, Baixo Amazonas, 2014.

Conde & Monteiro Vs Cole Conde & Monteiro Vs Cole Vs WHO
WHO

k (1IC95%) p value k (IC95%) p value k (1IC95%) p value

Geral 0,610 (0,569;0,651) <0,001 0,736 <0,001 0,492 (0,450;0,534) <0,001
(0,694;0,779)

Meninos 0,521 (0,463;0,579) <0,001 0,725 <0,001 0,473 (0,417;0,530) <0,001
(0,651;0,778)

Meninas 0,707 (0,651;0,762) <0,001 0,758 <0,001 0,514 (0,452;0,577) <0,001
(,703;0,814)

K=FleissKappa, IC=Intervalo de Confianga, Fonte: Autores
Table 4: Concordéancia entre as categorias de classificacdo do IMC das criangas. Parintins, Baixo Amazonas,

2014.
Categorias Grupo geral Meninos Meninas
k (1C95%) p valor k (1C95%) p valor k (IC95%) p valor
Baixo peso 0,384 < 0,001 0,315 < 0,001 0,448 < 0,001
(0,354;0,415) (0,273;0,358) (0,405;,492)
Eutrofico 0,520 < 0,001 0,454 < 0,001 0,591 < 0,001
(0,489;0,550) (0,412;0,497) (0,547;0,634)
Sobrepeso 0,660 < 0,001 0,546 < 0,001 0,809 < 0,001
(0,629;0,690) (0,504;0,588) (0,766;0,853)
Obesidade 0,645 < 0,001 0,613 < 0,001 0,691 < 0,001
(0,615;0,675) (0,571;0,656) (0,647;0,735)
Geral 0,513 < 0,001 0,446 < 0,001 0,587 < 0,001
(0,491;0,535) (0,416;0,476) (0,554;0,619)

IC; Indice de confianga. Fonte: Autores.

H DISCUSSAO

Embora evidente transi¢do nutricional que ocorre
no Brasil, o que ocasiona o aumento do sobrepeso e da
obesidade em criangas em idade pré-escolar’*?’, neste
estudo foram observadas prevaléncias elevadas de déficit
nutricional. Notou-se no contexto da regido do Baixo
Amazonas, a dupla demanda de saude direcionada ao
controle do peso corporal e a desnutri¢do infantil.

Ao comparar as medidas de peso e estatura da
amostra de criangas de trés a seis anos, desta pesquisa,
com a estimativa da populac¢do brasileira para a mesma
idade pela Pesquisa de Or¢amentos Familiares (POF), nos
anos de 2008 ¢ 2009%, as caracteristicas antropométricas
das criangas do Baixo Amazonas sdo inferiores em relagdo
a média nacional, para ambos os sexos. As maiores
discrepancias percentuais entre a amostra deste estudo e a
populag@o infantil brasileira foram observadas na idade de
seis anos, com uma diferenca de 3,0 cm para os meninos
e 5,0 cm para as meninas na estatura média, e menos de
1,37 kg para os meninos e de 2,87 kg para as meninas no
peso corporal médio®.

Apesar do reconhecimento das caracteristicas
étnicas indigenas Sateré-Maw¢ (grupo étnico indigena da
Amazonia brasileira que pertence ao tronco linguistico
Tupi e que habitam a Terra Indigena Andira-Marau, na
divisa dos estados do Amazonas e Para, com uma populagio
estimada em aproximadamente 7,5 mil pessoas)®, das
criancas do Baixo Amazonas, o potencial do crescimento
infantil envolve além do componente genético, a influéncia
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de fatores externos e modificaveis, como por exemplo,
aleitamento materno, condigdes de moradia e alimentagao
nos primeiros anos de vida*. Atualmente, mediante o
acumulo de estudos de acompanhamento realizados pelo
Fundo das Nagdes Unidas para a Infancia (UNICEF) com
povos orientais, etnias africanas e os latinos americanos,
torna-se dificil afirmar o poder preponderante do potencial
genético para o crescimento da crianga’.

Pesquisas nacionais com povos indigenas!'®3!#
evidenciaram caracteristicas semelhantes ao observado
nesse estudo. Criangas da etnia Guarani, residentes nos
estados de Sao Paulo e Rio de Janeiro, apresentaram
prevaléncia de baixo peso para a idade de 7,9%%,
semelhante ao observado em criangas de regides
quilombolas e de diferentes comunidades rurais da regido
do Para (6,25%)* e superior a pesquisa realizada no Mato
Grosso com criangas da tribo Xavante menores de 5 anos
(4,5%)%".

Em estudo epidemiolégico realizado em Manaus
com criangas (zero a 10 anos) foi apontado em todas
as faixas etarias prevaléncias de baixo peso acima do
esperado, sendo os déficits de estatura para idade (17,5%)
o mais comprometido8. Em Socoraba, Sao Paulo, uma
pesquisa quase experimental com criangas (trés a 72 meses
de idade) de familias com baixo poder aquisitivo®, foi
observada a relevancia da frequéncia a creche como uma
condigdo determinante para o crescimento das criangas,
¢ a adequac@o do peso para a estatura foi maior entre as
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criangas com idade superior a dois anos.

Os estudos de abrangéncia nacional'® e outros
com populagdes urbanas®*, rurais e indigenas®? da regido
norte alertaram para a influéncia das condigdes de vida
nos aspectos nutricionais e antropométricos, como a
baixa estatura infantil. A adesdo de familias carentes
aos programas de distribui¢do de renda e a melhoria da
qualidade da merenda escolar podem ser apontadas como
estratégias contributivas para a erradicacao da desnutrigdo
infantil e demais deficiéncias nutricionais®.

Aclassificacaode Coleetal.'*", indicouprevaléncia
de baixo peso, estatisticamente superior ao apontado
nas classificacbes da OMS"?? ¢ Conde e Monteiro'.
Esse resultado corrobora com a pesquisa de Barbosa
et al.'®, ao comparar as classificacdes de Cole et al.'>™,
Conde e Monteiro'? e do Centers for Disease Controland
Prevention (CDC). O excesso de peso no presente estudo
foi maior na classificagdo da OMS'%? entre as criangas de
Parintins. Outros estudos com pré-escolares, comparando
diferentes critérios de classificagdo do estado nutricional,
também observaram maiores prevaléncias de sobrepeso
pela classificacdo da OMS'®%, Tais curvas de crescimento
foram apontadas como as mais sensiveis para identificar
a obesidade em uma populacdo de risco cardiovascular
quando comparada as curvas da National Center of Health
Statistics (NCHS) e CDC?".

No inquérito sobre as condigoes de satde e
nutrigdo da populacdo infantil do estado do Amazonas,
as prevaléncias de desnutricio aguda na capital ¢ no
interior foram de 4,6% e 3,5%, respectivamente®*. Quanto
ao excesso de peso para a estatura, as prevaléncias
foram de 7,7% na capital e 4,3% no interior**. Essas
prevaléncias referentes a populagdo infantil do Amazonas
foram inferiores a encontrada nas criancas da regido do
Baixo Amazonas, tanto para desnutrigdo, quanto para o
sobrepeso, o que indica uma importante questio de saude
publica.

Em creches do municipio de Manaus as criangas
(dois a sete anos) das creches privadas apresentaram maior
frequéncia de excesso de peso do que aquelas das creches
publicas. Por outro lado, as criangas de creches publicas
foram mais propensas ao baixo peso para a idade ¢ para
a estatura®®. Em comunidades rurais do estado do Par3,
a prevaléncia de sobrepeso e obesidade foi de 22,9%?%,
0 que caracteriza a alteragdo do estado nutricional das
criangas da regido norte.

Em estudo realizado na regido sudeste, no estado
de Sao Paulo, foi verificado que em criangas de escolas
particulares a prevaléncia de excesso de peso foi de 35,4%,
maior que a média nacional da populagao brasileira®*. Em
pesquisas em escolas publicas e privadas, o excesso de
peso foi de 11,3% entre os pré-escolares, porém houve
diferengas entre o tipo de instituigdo, sendo encontradas
maiores prevaléncias de sobrepeso e obesidade nas pré-
escolas privadas®.

Nesse estudo as criangas do sexo feminino
apresentaram maior propor¢do de excesso de peso
pelo critério da OMS!22) e de baixo peso segundo a
classificagdo de Conde e Monteiro'> para os meninos.
Em pesquisas conduzidas na regido norte ndao foram
encontradas diferengas para estas classificagdes de estado
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nutricional para o sex038. Entre a populacdo indigena foi
encontrado resultado divergente, os meninos indigenas
(dois a 10 anos) Pakanéva (Wari’), de Rondodnia,
apresentaram maior frequéncia de baixo peso, utilizando-
se as curvas do NCHS*.

O critério de classificagdo nacional de Conde e
Monteiro'? apresentou concordéncia satisfatoria com os
critérios internacionais de Cole et al.*'* ¢ OMS'3?2. Na
avaliagdo estratificada por sexo, os dados desta pesquisa
indicaram que os menores coeficientes, para todos os
critérios avaliados, foram para o sexo masculino. Barbosa
et al.'®, em pesquisa com criangas (cinco a 10 anos)
também constataram que a escolha do critério brasileiro
de classificagao do IMC nio interfere na comparagdo com
outros critérios internacionais.

Em estudo internacional com criangas indigenas
em idade escolar, que utilizou os critérios da CDC, OMS,
International Obesity Task Force (IOTF), para averiguar
a adequagdo desses trés critérios, em criancas da faixa
etaria de oito a 14 anos, encontraram maior nivel de
concordancia entre os protocolos do CDC e IOTF, porém,
manteve-se a concordancia substancial da OMS para
IOTF e CDC". Em pesquisa nacional com pré-escolares
do municipio de Vigosa, Minas Gerais, as curvas da OMS
apresentaram maiores valores de sensibilidade quando
comparada a CDC e NCHS, além de boa concordancia
para ambos os sexos para a NCHS',

Assim, conclui-se que dos critérios de classificag@o
do estado nutricional analisados, os melhores indices
de concordancia foram encontrados para o critério
de populagdo nacional de Conde e Monteiro'?, por
outro lado, o nivel de concordancia foi superior para o
sexo feminino em todos os critérios. Sendo assim, os
resultados sugerem o uso do critério nacional de Conde
e Monteiro'? para avaliagdo do estado nutricional de
criangas do Baixo Amazonas ou populacdes semelhantes
que convivem com problemas nutricionais associados a
desnutri¢do e a obesidade de modo concorrente.

O estado nutricional das criangas do Baixo
Amazonas, apontado neste estudo, caracteriza um
cenario de duplo risco de problemas nutricionais: de um
lado o déficit de estatura e desnutri¢do e por outro lado
a prevaléncia de excesso de peso. As criangas do sexo
feminino apresentaram propor¢des significativamente
superiores para ambos os fatores acima mencionados,

pautando-se nos critérios da OMS"™?? Conde e
Monteiro!?.
Cita-se como limitagdo deste estudo o

procedimento de amostragem que, mesmo sendo
de modo aleatorio, ndo foi proporcional por sectores
educacionais e excluiu as escolas localizadas em regides
rurais ou ribeirinhas, por outro lado foi alcancado uma
amostra representativa da populagdo de pré-escolares da
cidade de Parintins, Amazonas. O estudo demonstra a
importancia da selegdo de critérios de avalia¢do do estado
nutricional adequada a populagdo investigada e contribui
na interpretacdo desses indicadores para populagdes em
que ha multiplos riscos nutricionais decorrentes dos
habitos alimentares e fatores socioecondmicos.

Os resultados apontam para a necessidade de
implementagao de intervengdes em satde voltadas para
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a melhoria dos habitos alimentares que provocam o
excesso de peso ¢ obesidade; e a reducdo das iniquidades
sociais que levam ao estado de desnutricdo e déficit

como a qualidade da alimentag@o oferecida nas escolas
e realizacdo de aconselhamento nutricional para os
escolares sdao recomendadas para melhoria do panorama

de crescimento. A manutengdo e¢ melhoria do alcance de estado nutricional das criangas.
de politicas de distribuigdo e geracdo de renda, bem
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Abstract

Introduction: The knowledge of adequate methods to monitor growth and nutritional status during
childhood and adolescence makes possible an early diagnosis of possible problems, such as malnutrition,
overweight or obesity in adult life.

Objective: To determine the agreement between three methods of nutritional assessment status of
children 2 to 6 years old from Lower Amazonas region, Brazil.

Methods: Exploratory, epidemiological, and cross-sectional school-based study conducted in 2014 with
children of Child Education in the city of Parintins. We assessed the nutritional status, body mass index,
according to three criteria: Conde and Monteiro, Cole et al, and World Health Organization (WHO). We
used the Kappa coefficient to investigate the agreement between three criteria.

Results: Participants were 1.387 children (714 boys) with a mean age of 5 years. The boys had a higher
prevalence of overweight than girls by the WHO classification, but higher proportion of girls with low
weight, according to the national criteria. The best levels of agreement were for females and national
protocol showed good agreement with the international use of protocols, highlighting proposed by the
WHO.

Conclusion: We concluded that there was agreement among the criteria for assessing the nutritional
status of children in the Lower Amazonas.

Keywords: preschoolers, body mass index, anthropometry, nutrition assessment.
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