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AVALIAGCAO ANTROPOMETRICA ENTRE ALUNOS NA FAIXA ETARIA DE 7 A 11 ANOS
DE ESCOLAS DA REDE MUNICIPAL DE ENSINO DE GUARAPUAVA-PR

RESUMO

Os fatores associados ao sobrepeso e
obesidade se tornaram problemas
importantes, especialmente na infancia, para
associacdo com riscos de desenvolvimento de
doencgas cardiacas. A prevencdo mostra ser o
principal meio de lutar contra isso, e muitas
areas da saulde buscam formas de avaliar os
riscos antecipadamente. O presente estudo
buscou avaliar o perfil antropométrico das
criangas para a utilizacdo pelos profissionais
responsaveis poderem interagir sobre o0s
resultados. O objetivo da pesquisa foi avaliar o
perfil antropométrico de criangas na faixa
etaria 7 a 11 anos do municipio de
Guarapuava. Foram utilizados os métodos de
avaliagdo: indice de massa corporal (IMC),
relagdo cintura estatura (RCE) e indice de
conicidade (IC). A amostra foi constituida de
2146 alunos de escolas municipais. A
estatistica utilizada foi de média, desvio
padrdo e frequéncia percentilica. Os
resultados agrupados foram para IMC (0,84%-
baixo peso; 68,17%-eutrofico;  19,2%-
sobrepeso; 11,79%-obesidade), RCE (19,05%
na faixa de risco; 80,94% abaixo da faixa de
risco) e IC (22,37% risco elevado; 77,63%
baixo risco). Os resultados foram maiores
quando comparados a outros estudos, o que
deve ser fator de preocupacdo para o0s
responsaveis pela satude do municipio.
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ABSTRACT

Anthropometric evaluation between students in
the age group of 7 to 11 years of schools of
the Guarapuava-PR municipal education
network

Factors associated with overweight and
obesity have become major problems,
especially in childhood, for association with risk
of developing heart disease. Prevention show
to be the primary means of fighting against it,
and many areas of health seek ways to assess
the risks in advance. The present study aimed
to evaluate the anthropometric profile of
children for use by responsible professionals
can interact on the results. The research
objective was to evaluate the anthropometric
profile as a predictor of cardiovascular risk in
children aged 7 to 11 years of Guarapuava.
Methods used of assessment. body mass
index, waist- height ratio and conicity index.
The sample consisted of 2146 students of
municipal schools. The statistic used was the
mean, standard deviation and frequency
percentile. The results were grouped for BMI
(0.84 %, underweight; 68.17 %-normal weight;
19.2%-overweight; 11.79%- obesity), RCE
(19.05 % in the range of risk; 80,94 % lower
risk range) and IC (22.37% high risk, 77.63%
low risk). The results were higher when
compared to other studies, which should be a
factor of concern to those responsible for the
health of the city.
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INTRODUCAO

Os riscos cardiovasculares sédo o
conjunto de algumas doencas associadas
principalmente ao sobrepeso e obesidade.
Tem sido um assunto amplamente discutido
entre os varios campos de conhecimento que
buscam compreender e combater as doencas
relacionadas e suas consequéncias.

A prevencdo mostra ser o principal
meio de lutar contra isso, e muitas areas da
salde buscam formas de avaliar os riscos
antecipadamente (Melo e colaboradores
2004).

Diante dessa situagdo, a Educacgéo
Fisica tem mostrado ferramentas relevantes
na avaliagdo e analise de caracteristicas de
preditores de doengas relacionadas a
obesidade. Com essas ferramentas de analise
o profissional pode o quanto antes,
principalmente em faixas etarias iniciais,
organizar estudos de mensuragdo e
prevencéo destes males.

Sabe-se que o desenvolvimento da
obesidade/sobrepeso pode ser associado a
quatro periodos criticos nos estagios da vida:
vida intrauterina, infancia, periodo de
recuperacao do tecido adiposo (5 a 7 anos) e
adolescéncia (Dietz, 1994).

No periodo da infancia, para avaliar as
possibilidades de sobrepeso, pode-se realizar
a mensuracdo de algumas diretrizes, entre
elas estdo o célculo do indice de massa
corporal (IMC) como sendo um dos métodos
mais utilizados de andlise de obesidade e
sobrepeso (Sigulem e colaboradores, 2000).

Outras duas formas de realizagéo
utilizando-se métodos de mensuragdo sdo o
célculo do indice de conicidade e o calculo da
relacdo entre a cintura e a estatura, que
unidos podem ajudar na constatacdo de
anormalidades decorrentes das regibes
corporais em que 0s riscos aumentam, tendo
como base tabelas de classificagdo de acordo
com as respectivas faixas etarias (Conde,
Monteiro, 2006).

O papel mais importante do
profissional de Educacdo Fisica € o de ser
responsavel em tornar possivel a manutencao
da saude e qualidade de vida enquanto o
individuo ainda mantém essas condicdes.

Para tanto, utiliza-se de fundamentos
cientificos que o auxiliam na realizacdo de
potenciais gerenciamentos de crise, sejam
elas relacionadas ao sobrepeso e obesidade,

ou até a aspectos de -caracteristicas
completamente inversas como baixo peso.

Para tanto, em um primeiro momento
o trabalho conceituou a infancia no Brasil, e a
situagdo atual no que se refere a atividade
fisica das criancas.

Em seguida realizou-se a pesquisa de
forma metodoldgica quantitativa, para analisar
e discutir a respeito dos resultados e compara-
los com a demais regides no qual os estudos
com essa faixa etaria foram feitos.

Dessa forma, diante do contexto
apresentado, este estudo buscou avaliar o
perfil antropométrico como preditor de
doencas cardiovasculares, dentro das
variaveis indice de massa corporal, indice de
conicidade e relacdo cintura estatura de
criangas das escolas publicas municipais na
faixa etaria entre 7 e 11 anos do municipio de
Guarapuava.

MATERIAIS E METODOS
Procedimentos éticos

O estudo foi submetido e aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos da Universidade UNICENTRO -
Universidade do Centro Oeste do Parana ao
atenderem todas as exigéncias pela resolugéo
196/96 do Conselho Nacional de Saude, para
estudos envolvendo Seres Humanos, e a
autorizacdo para participacdo das criancas foi
dada por seus pais ou responsaveis, apos
leitura, explicacdo e assinatura de Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
sendo reservados aos pais ou as proprias
criangas o direito do anonimato de seus
dados, do conhecimento e interpretacdo dos
seus resultados obtidos com o estudo, bem
como de abandonarem o estudo, se assim o
desejassem, a qualqguer momento sem
prejuizos de qualquer natureza.

Sujeitos e selecdo da amostra

Participaram  voluntariamente  do
estudo 2146 alunos com idade entre 7 e 11
anos matriculados nos periodos: matutino e
vespertino, sendo de ambos o0s sexos,
pertencentes a rede publica municipal de
ensino da cidade de Guarapuava-PR, que
segundo o IBGE com dados de 2010, possui
uma populacéo de 167.328 habitantes.
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Os procedimentos utilizados para a
selecdo da amostra obedeceram a uma
sequéncia de etapas, na tentativa de se obter
uma amostragem representativa.

Quanto a escolha das escolas que
foram envolvidas no estudo, decidimos por
avaliar 21 instituicdes de ensino do municipio
que detém alunos com idade que
compreendam a amostra desta pesquisa,
perfazendo um total de 42 instituicbes de
ensino, ou seja, optou-se por 50% das
instituicées.

Os critérios adotados para a excluséo
de algum escolar foram o0s seguintes: (a)
recusa em participar da coleta de dados; (b)
ndo autorizagdo dos pais ou responsaveis; (c)
algum problema fisico que o impec¢a,
temporéria ou definitivamente, de realizar as
medidas; e (d) auséncia as aulas no dia
marcado para a coleta dos dados.

A idade cronolégica dos sujeitos foi
determinada em anos, por meio da
confrontacdo entre as datas de nascimento e
de coleta dos dados. Para andlise dos dados
foram formados dois grupos etarios: 7-9 anos
feminino e masculino e 10-11 anos feminino e
masculino.

Procedimento metodolégico e coletas de
dados

Foram apresentados 0s
procedimentos, protocolos e recomendacdes
para o preenchimento das medidas
antropométricas como forma de uniformizar a
coleta de dados.

A Massa corporal, quanto ao
procedimento, o avaliador posiciona-se em pé
de frente para a escala de medida; o avaliado
em posicao ortostatica, sobe na plataforma,
cuidadosamente, colocando um pé de cada
vez e posicionando-se no centro da mesma,
ombros descontraidos e bragos soltos
lateralmente (Alvarez e Pavan, 2003). O
Material utilizado foi uma balanca com
precisdo de 100 gramas da marca Filizola.

Para avaliar a Estatura o avaliado em
posicdo ortostatica, pés descalcos e unidos,
procurando por em contato com instrumento
de medidas as superficies posteriores do
calcanhar, cintura pélvica, cintura escapular e
regido occipital, com a cabeca orientada no

plano de Frankfurt. O cursor ou esquadro, num
angulo de 90° em relacdo a escala, toca o
ponto mais alto da cabeca no final de uma
inspiracdo, onde se realiza a leitura em metros
(Alvarez e Pavan, 2003). O material utilizado
foi estadidbmetro da marca Filizola acoplado a
balanga com escala em centimetros.

A circunferéncia de cintura (CC) tem
como procedimento: o avaliador posiciona-se
de frente para o avaliado (posicdo ortostatica),
passa-se a fita métrica em torno do avaliado,
tendo-se o cuidado de manter a mesma no
plano horizontal.

A medida é na parte mais estreita do
tronco, no ponto médio entre o Ultimo arco
costal e a crista iliaca anteroposterior. A leitura
€ realizada ap6és uma expiragdo normal
(Norton e colaboradores, 2005). O material
utilizado foi uma trena da marca Sanny.

O IMC também chamado indice de
Quételet, foi calculado considerando-se a
razao entre o peso corporal e o quadrado da
estatura (kg/m2) (Conde e Monteiro, 2006).

Analises estatisticas

Para a tabulacdo e organizacdo dos
dados foi utilizado o programa Microsoft Office
Excel 2010. Na andlise das varidveis sera
utilizada a estatistica descritiva basica: média,
desvio padrdo e percentual, os dados serdo
apresentados através de valores absolutos e
relativos, por meio de tabelas e gréficos.

Para verificar-se 0 comportamento das
amostras estudas em relacdo a prevaléncia de
sobrepeso e obesidade, sera recorrido as
frequéncias percentuais observadas em
relacdo aos indicadores referenciais (Conde e
Monteiro, 2006).

RESULTADOS

A amostra foi constituida por 2146
alunos da rede municipal de ensino do
municipio de Guarapuava, na faixa etaria entre
7 e 11 anos, sendo 1144 (53,30%) do sexo
masculino, e 1003 (46,70%) do sexo feminino
conforme apresentado no grafico 1.

Os alunos foram distribuidos ainda
pela faixa etaria (7 a 9 anos, 74,14%), (10 e 11
anos, 21,90%) sendo apresentados no gréafico
2.
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53,13%

FEMININO

MASCULINO

Gréfico 1 - Distribuicdo da amostra por sexo.

74,14%

7 A9 ANOS 10 E 11 ANOS

Grafico 2 - Distribuicdo da amostra por idade.

Tabela 1 - Caracterizac@o da amostra através da média e desvio padréo.

Total Masculino Feminino
N= 2146 n= 1144 n= 1003
MEDIA (DP) MEDIA (DP) MEDIA (DP)
Estatura (m) 1,34 (+ 0,08) 1,30 (+ 0,50) 1,33 (+ 0,09)

Peso Corporal (kg) 31,90 (+ 8,81) 35,90 (£ 8,90) 31,45 (+8,45)

IMC (kg/m2) 17,63 (£3,35) 18,70 (+3,50) 17,45 (+ 3,24)
RCE 0,46 (+0,06) 0,47 (+0,06) 0,45 (+ 0,06)
IC 1,16 (+0,12) 1,17 (+0,06) 1,15 (+0,16)

Legenda: IMC = indice de massa corporal; RCE = relagéo cintura/estatura; IC = indice de conicidade.

0,84%

SOBREPESO

OBESIDADE

EUTROFICO
Gréfico 3 - Classificacéo através do IMC, segundo Conde e Monteiro (2006).

BAIXO PESO

Na tabela 1 estdo apresentados os
dados de caracterizagdo da amostra de
acordo com as mensuragbes e resultados
obtidos nas variaveis estatura (m), peso
corporal (kg), indice de massa corporal

(kg/m?), relacé@o cintura estatura (m) e indice
de conicidade através da meédia e desvio
padrado distribuidos pelo sexo masculino e
feminino e também estd caracterizada a
amostra do grupo total.
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A classificacdo do grupo total de
escolares participantes da pesquisa através do
IMC, esta apresentada no grafico 3 segundo
Conde e Monteiro (2006), demonstrando o
percentual de criangas em: Baixo Peso
(0,84%), Eutréfico (68,17%), Sobrepeso
(19,20%) e Obesidade (11,79%).

A tabela 2 apresenta os resultados do
grupo masculino, demonstrando de forma
absoluta e relativa os dados de pesquisa,
sendo que, de acordo com a tabela 2, na
classificacdo Baixo Peso pode-se observar os
valores, na faixa etaria de 7 a 9 anos de 7
(0,79%) criancas, e entre 10 e 11 anos 1
(0,38%) individuo.

No grupo Eutréfico encontrou-se 629
(71,31%) avaliados entre 7 a 9 anos e 151
(57,85%) escolares masculinos entre 10 e 11
anos.

No grupo Sobrepeso, dentro da faixa
etaria 7 a 9 anos observa-se os valores 157
(17,80%), e para os meninos de 10 e 11 anos
80 (30,65%).

Para Obesidade a tabela 2, mostra 89
(10,09%) alunos entre 7 e 9 anos, e entre 10 e
11 anos 29 (11,11%) participantes.

A classificacdo do grupo feminino esta
apresentada na tabela 3, e nela pode-se
observar que, para Baixo Peso foram
encontrados 9 (1,13%) meninas na faixa etaria
entre 7 e 9 anos e 1 (0,48%) crianga com
idade entre 10 e 11 anos.

Ja para classificacdo  Eutrdéfico
observa-se que 544 (68,51%) dos avaliados
com idade entre 7 e 9 anos estdo nessa
categoria e 139 (66,50%) daqueles com 10 e
11 anos se classificam como Eutréficos.

No Sobrepeso dentro da faixa etéria
de 7 a 9 anos 126 (15,87%) individuos, e entre
10 e 11 anos 49 (23,44%) estdo inseridos.
Para Obesidade foram classificados, dentro da
faixa etaria 7 a 9 anos 115 (14,48%) criancas,
e entre 10 e 11 anos 20 (9,60%) individuos.

No grafico 4 estdo classificadas as
criangas baseando-se a pesquisa no calculo
da relagdo da cintura pela estatura em todas
as faixas etérias avaliadas, onde observa-se
que acima de 0,5 aparecem 19,05% dos
participantes da pesquisa, e abaixo de 0,5
encontram-se 80,40% das criangas avaliadas.

Tabela 2 - Classificacdo do grupo masculino segundo dados do IMC divididos por idade dentro das
faixas etarias 7 a 9 anos e 10 e 11 anos.

Masculino 7 a9 anos 10 e 11 anos
Baixo Peso N=7 0,79% N=1 0,38%
Eutréfico N=629 71,31% N=151 57,85%
Sobrepeso N=157 17,80% N=80 30,65%
Obesidade N=89 10,09% N=29 11,11%

Tabela 3 - Classificagcdo do grupo feminino segundo dados do IMC divididos por idade dentro das
faixas etarias 7a 9 anos e 10 e 11 anos.

Feminino 7 a9 anos 10 e 11 anos
Baixo Peso N=9 1,13% N=1 0,48%
Eutréfico N=544 68,51% N=139 66,50%
Sobrepeso N=126 15,87% N=49 23,44%
Obesidade N=115 14,48% N=20 9,60%

ACIMA DE 0,5 ABAIXO DE 0,5

Grafico 4 - Percentual de participantes agrupados classificados pela Relacdo Cintura Estatura,
utilizando o ponto de corte segundo Savva (Sant’Anna e colaboradores, 2009).
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Tabela 4 - Classificacdo da populacdo masculina segundo variavel relacao cintura estatura dentro
das faixas etarias 7 a 9 anos e 10 e 11 anos, utilizando o ponto de corte segundo Savva (Sant’anna e
colaboradores, 2009).

Masculino

7 a9 anos

10 e 11 anos

Acima 0,5/RISCO ELEVADO
Abaixo 0,5/BAIXO RISCO

N=166 21,33% N=78 29,88%
N=716 78,67% N=183 70,11%

Tabela 5 - Classificagcdo da populagdo feminina segundo variavel relagdo cintura estatura dentro das
faixas etarias 7 a 9 anos e 10 e 11 anos, utilizando o ponto de corte segundo Savva (Sant’anna e
colaboradores, 2009).

Feminino

7 a9 anos

10 e 11 anos

ACIMA 0,5/RISCO ELEVADO
ABAIXO 0,5/BAIXO RISCO

N=131 16,50% N=34 16,45%
N=663 83,50% N=175 83,54%

RISCO ELEVADO

BAIXO RISCO

Gréfico 5 - Indicador de risco coronariano a partir do indice de conicidade do grupo total de
avaliados, segundo ponto de corte proposto por Pitanga e Lessa (2004).

Tabela 6 - Classificacdo dos participantes do sexo masculino a partir do calculo do indice de
conicidade dentro das faixas etarias 7 a 9 anos e 10 e 11 anos, utilizando ponto de corte segundo
Pitanga e Lessa (2004).

Masculino

10e 11

Risco Elevado N=107 12,13% N=46 17,62%

Baixo Risco

N=775 87,87% N=215 82,37%

Tabela 7 - Classificacdo dos participantes do sexo feminino a partir do célculo do indice de
conicidade dentro das faixas etérias 7 a 9 anos e 10 e 11 anos, segundo ponto de corte proposto por
Pitanga e Lessa (2004).

Feminino

10e11

Risco Elevado N=268 33,75% N=59 28,23%

Baixo Risco

N=526 66,25% N=150 71,77%

Na tabela 4 estdo demonstrados os
resultados das avaliagbes e calculos segundo
relacdo cintura para estatura, e nela observa-
se que os individuos do sexo masculino na
faixa etéria entre 7 e 9 anos acima da relacéo
0,5 séo 166 (21,33%) e aqueles com 10 e 11
anos sdo 78 (29,88%). Ja os individuos
classificados abaixo de 0,5 sdo 716 (78,67%)
na faixa etaria 7 a 9 anos e 183 (70,11%) na
faixa etaria entre 10 e 11 anos.

Na tabela 5 pode-se observar a
classificacdo da populacdo feminina para
relacdo cintura estatura, onde acima de 0,5,
na faixa etaria entre 7 e 9 anos, encontram-se
131 (16,50%) individuos, e entre 10 e 11 anos
34 (16,45%) avaliados. Abaixo de 0,5 pode-se
perceber que na faixa etaria entre 7 e 9 anos
estdo 663 (83,50%) individuos, e que entre 10
e 11 anos estao 175 (83,54%) participantes.

No grafico 5 estdo apresentados
valores relativos, correspondentes ao calculo
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do indice de conicidade no grupo total, sendo
22,37% dos participantes dentro da
classificacdo de risco elevado de problemas
coronarios, e o restante, 77,63% apresentando
baixo risco.

De acordo com a tabela 6, para o
indice de conicidade, 107 (12,13%) criangas
com idades entre 7 a 9 anos, e 46 (17,62%)
com idades de 10 e 11 anos estdo com risco
elevado de problemas coronarios.

Por outro lado 107 (12,13%)
participantes na faixa etaria entre 7 e 9 anos e
775 (87,87%) criancas de 10 e 11 anos
aparecem na tabela com baixo risco.

A classificagdo das criancas do sexo
feminino a partir do indice de conicidade
mostra que, com risco elevado aparecem 268
(33,75%) meninas na faixa etéria de 7 a 9
anos, e 59 (28,23%) com idades entre 10 e 11
anos.

J& com baixo risco relacionado
observa-se que 526 (66,25%) participantes
entre 7 e 9 anos e 150 (71,77%) entre 10 e 11
anos estédo inseridos nessa categoria.

DISCUSSAO

Foram avaliadas 2146 criangcas com
idades que variam entre 7 e 11 anos, de
ambos os sexos, de escolas municipais de um
municipio do interior do estado do Parand,
sendo que o objetivo do estudo foi de analisar
a composi¢ao corporal e comparar com outros
lugares do estado e do pais. Para essa analise
foram utilizadas trés formas de abordagem, o
IMC, IC e RCE.

A analise de parametros
antropométricos nesse contexto populacional
é de suma importancia para o]
acompanhamento de possiveis problemas de
epidemias de doencas ndo transmissiveis,
principalmente no dmbito escolar.

Sendo que as criancas estdo todas
reunidas em um mesmo local para serem
avaliadas, tornando mais facil a analise e
abordagem de solucgdes.

Visto que com resultados em maos os
profissionais responsaveis pelas abordagens
deverdo estar aptos a intervir em possiveis
desenvolvimentos de prevencdo dos males
relacionados a problemas ligados ao
sobrepeso e obesidade.

Dentre alguns fatores que podem
influenciar na quantidade de gordura corporal
e na manutencdo de uma vida saudavel estao

as horas de sono praticadas pelos estudantes
durante as fases de desenvolvimento da
crianca, que podem influenciar de forma
negativa no desenvolvimento das
caracteristicas fisiologicas dos individuos
nesta fase (Giugliano e Carneiro, 2004).

Em estudo de Cassol e colaboradores,
(2005) demonstra também que com o aumento
do IMC de adolescentes residentes em Santa
Maria-RS, associou-se a um acréscimo dos
problemas relacionados a asma. Cabe
ressaltar que estas variaveis nao foram
controladas na presente pesquisa, sendo
indicado o controle em estudos futuros.

Os achados demonstram que ha uma
consideravel quantidade  (33,25%) de
escolares da rede publica de ensino do
municipio de Guarapuava com sobrepeso e
obesidade, de acordo com o IMC, segundo
Conde e Monteiro (2006).

O maior percentual de sobrepeso e
obesidade encontrado foi na faixa etéria entre
0s 10 e 11 anos do sexo masculino, chegando
a 41,76% de alunos. O que deve ser motivo de
preocupacgdo entre o0s responsaveis de saude
no ambito escolar.

Em pesquisa realizada pelo IBGE,
chamada Pesquisa Nacional de Saude Escolar
(PENSE) (IBGE, 2012), foram observados que
dos 58.971 estudantes avaliados por idade e
peso, o déficit de peso foi encontrado em 2,9%
dos alunos, e que 16% da amostra estava com
sobrepeso, sendo que 7,2% das criancas
apresentou obesidade.

Somados os resultados encontrados
(23,2%) na PENSE, observa-se que o0s
resultados obtidos no presente estudo em
Guarapuava (30%) devem ser considerados
preocupantes, uma vez que Sa0 Varios 0s
problemas ligados ao sobrepeso e obesidade,
tanto na infancia, caso do presente estudo,
como em outras fases da vida. Os valores
acima do normal devem ser considerados
agravantes de salde publica pelos érgaos de
responsabilidade social.

Em estudo de Giugliano e Carneiro
(2004) com escolares de Brasilia-DF, foram
relatados valores relativos (%) com ocorréncia
de sobrepeso e obesidade somados, em
pesquisa realizada com 452 escolares com
idades entre 6 e 10 anos, de 21,1% de alunos
do sexo masculino e 22,9% das meninas.

Diferente da presente pesquisa que
apresenta 34,82% de sobrepeso e obesidade
nos meninos e 31,69 % nas meninas. Fator
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que preocupa, mesmo tendo em vista a
diferenca para outras regides, demonstrando
que as atencbBes por parte dos sistemas
responsaveis pela manutencdo da saude
popular devem observar com cautela esses
dados, e tomar as medidas necessarias.

Ornelas (2009) encontrou valores
médios para IMC em 235 escolares com faixa
etéria de 6 a 9 anos da cidade de Sao Paulo,
SP, de 18,69 kg/m2 para meninos e 17,61
kg/m2 para meninas, corroborando com os
resultados do presente estudo que alcancaram
18,70 kg/m2 para os meninos e 17,45 kg/m2
para as meninas. Uma diferenca que pode ser
verificada é que, a pesquisa foi realizada em
uma escola particular, diferente deste estudo
que ocorreu em escolas publicas municipais.

Oliveira (2009) realizou estudo na
cidade de Porto Velho-RO com criangas entre
7 e 11 anos, e observou que mesmo sendo
semelhantes, os resultados dos meninos
foram maiores que 0 das meninas para a
variavel IMC. Na presente pesquisa encontrou-
se média de IMC de 18,7 kg/m? para os
meninos e 17,45 kg/m?2 para as meninas,
concordando com o estudo de Oliveira (2009),
com IMC maior para o sexo masculino.

Em pesquisa realizada por Freitas e
colaboradores, (2010) em alunos de
Florianépolis-SC com 886 escolares de 7 a 14
anos relatou a prevaléncia de sobrepeso e
obesidade em 29,9 % dos participantes do
sexo masculino e 17,7 % dos escolares do
sexo feminino, resultados estes que se
assemelham a esta pesquisa, e que
necessitam de atencdo especial para o sexo
masculino, tendo em vista que em
comparacdo com outros estudos demonstram
valores acima.

Em outro estudo realizado na mesma
regido, por Ricardo e colaboradores (2009) em
oito municipios do estado de Santa Catarina,
com 4964 escolares de 6 a 10 anos de idade
encontrou valores somados de sobrepeso e
obesidade em 21,40% dos escolares de
ambos 0s sexos, e quando separados, 0s
resultados demonstram que 14,90% dos
meninos e 15,90% das meninas apresentaram
sobrepeso, sendo que 6,7% dos garotos e
5,5% das meninas estavam classificadas com
obesidade. Esses resultados ainda estdo
abaixo dos encontrados no municipio de
Guarapuava.

Em estudo nacional realizado com
41.654 criancas e adolescentes em Vvarias

regibes do pais demonstrou que a média do
IMC entre a faixa etéria de 7 a 11 anos de
idade esta em 17,6 kg/m2 no sexo feminino e
17,4 kg/m2 no sexo masculino (Silva e
colaboradores, 2012).

Observa-se que os valores descritos
acima estdo um pouco abaixo dos valores
encontrados neste estudo, sendo para 0 sexo
masculino a maior diferencga.

Procurou-se comparar os resultados
do IMC com outras regides do Brasil, ainda
gue de caracteristicas culturais e climaticas
diferentes, para tentar distinguir o perfil da
populacdo escolar brasileira e suas nuances
antropométricas, observando com atencéo os
cuidados necessarios da populacdo avaliada
no presente estudo, para futuras intervencdes
por parte dos setores responsaveis em casos
especificos.

Para a avaliacdo da RCE, os
resultados mostraram que o grupo masculino,
apresentou maior relacédo entre a
circunferéncia da cintura e a estatura, mas no
total relativo (%) os resultados ndo passaram
dos 20% de individuos acima do ponto de
corte considerado com risco elevado.

Para Sant’‘Anna e colaboradores
(2010) os valores entre 0,41 e 0,44 sé&o
considerados ideais, independentemente do
sexo e idade entre escolares japoneses. Neste
estudo encontrou-se média de RCE em 0,46,
demonstrando algumas diferencas, que néo
acontecem apenas no ambito cultural, mas
também nutricional e principalmente de
parametros antropomeétricos.

Contudo vale ressaltar que Sant’Anna
e colaboradores (2010) utiliza pontos de corte
para a etnia japonesa, ndo permitindo
correlacionarmos com a amostra deste estudo,
servindo apenas de ilustracao.

Savva e colaboradores (2000) em
pesquisa efetuada no Chipre com 1.987
criangas entre 10 e 14 anos obteve valores
médios de 0,48 para 0os meninos e 0,47 para
as meninas, e constatou que altos valores de
RCE séo preditores de fatores de risco de
doencas cardiovasculares e de doencas
coronarias, numeros maiores que o0s desta
pesquisa.

Em pesquisa de Li e colaboradores,
(2006) utilizando o NHANES (National Health
and Nutrition Examination Survey) 2003-2004
com criancas e adolescentes americanos,
utiizando ponto de corte de 0,5 encontrou
gue, entre os 6 e 11 anos de idade, a RCE dos
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garotos, 30,1% estava = 0,5 e entre as
meninas 34,6% estava acima ou igual a 0,5,
demonstrando numeros maiores que os da
populacdo infantii da presente pesquisa.
Novamente utilizou-se estudos internacionais
para ilustragéo da discusséo.

Em estudo de Smolarek e
colaboradores (2009) realizado com escolares
de cidade de Ponta Grossa encontrou média
de 0,47 para meninos, enquanto que nesta
pesquisa foi encontrado média de 0,46 para os
alunos do sexo masculino.

Ainda neste mesmo estudo, realizado
com meninas de 6 a 10 anos, mostrou a média
de 0,46, sendo que neste estudo a média foi
de 0,45 para as participantes femininas das
avaliagOes.

Esses valores sugerem que a média
maior, tanto para criangas do sexo masculino,
quanto para criangas do sexo feminino, de
Ponta Grossa, necessita de atencao a respeito
de cuidados mais préximos com a saude de
seus escolares, comparados a este estudo, ao
qual reflete uma regido bem similar e bem
préxima ao municipio de Ponta Grossa.

Em estudo de Sant‘Anna e
colaboradores (2010) realizado na cidade de
Vicosa-MG, observou que os pontos de corte
foram bem parecidos entre os sexos e idades
na relacdo cintura estatura, sendo que o0s
resultados médios corroboram com a presente
pesquisa.

Em outra pesquisa realizada na cidade
de Curitiba-PR, por Smolarek e colaboradores
(2012), encontrou valores de RCE de 12,2%
de participantes do sexo masculino com
situacao de risco elevada.

No presente estudo observa-se
valores divididos por faixas etarias, 7 a 9 anos
e 10 e 11 anos, com valores relativos de
21,33% e 29,88% respectivamente, para o
sexo masculino.

Em comparacdo com a cidade de
Curitiba, os dados desta pesquisa
demonstram certa diferenca para cima, no
qual podem servir de referéncia para um alerta
a respeito de problemas ligados a riscos
cardiovasculares. Vale ressaltar que um dos
melhores indicadores de riscos associados a
gordura corporal, tanto em homens com em
mulheres, a RCE se mostra de grande valia e
de facil mensuracdo, principalmente no
contexto escolar (Dumith e colaboradores,
2009).

Para Ricardo e colaboradores (2012)
em pesquisa realizada com 4964 escolares de
oito municipios do estado de Santa Catarina,
com idades entre 6 e 10 anos encontrou
valores médios de RCE de 0,45 para os
meninos e 0,44 para as meninas, colaborando
com esta pesquisa que observou valores
médios de 0,46 para os alunos e 0,45 para as
alunas, demonstrando que os participantes do
sexo masculino apresentam valores maiores
gue 0s numeros das meninas, assim como
estudo realizado em Santa Catarina.

Pesquisa realizada por Da Silva Pinto
e colaboradores (2010) na cidade de Recife-
PE, com adolescentes entre 10 e 14 anos
encontrou valores para RCE acima do nivel
considerado de risco moderado em 12,85% da
populacdo entre os 10 e 11 anos, hdmeros
semelhantes a pesquisa realizada em Curitiba,
mas diferente do estudo com criangcas de
Guarapuava, que relatou que entre o0s
avaliados do sexo masculino com idades entre
10 e 11 anos 29,88% dos alunos estdo acima
do nivel considerado de risco, e entre as
meninas 16,45 % apresentam risco elevado.

Esses nUmeros demonstram que se
comparados a outras regides do Brasil os
individuos do sexo masculino estdo acima de
uma faixa de risco elevada de apresentar
problemas de risco coronarianos, fator que
apresenta complicacdes se associados a um
estilo de vida sedentaria e alimentagcéo
desequilibrada.

No trabalho de Sant’‘Anna e
colaboradores (2010) observa-se que o valor
médio do indice de Conicidade vai diminuindo
com a idade.

Neste mesmo estudo, ressalta-se a
importancia da falta de estudos de referéncia
para pontos de corte nas faixas etarias
infantis.

Constata-se neste estudo que, em
nameros relativos (%) apenas os resultados do
sexo feminino diminuiram com o avanco da
idade, sendo que para as meninas de 7 a 9
anos encontrou-se valores de 33,75% acima
do ponto de corte, e para a faixa etaria entre
10 e 11 anos 28,23% estdo acima dos niveis
de risco. No caso do sexo masculino houve
um aumento em numeros relativos, que foi de
12,13% com idades entre 7 e 9 anos e 17,62%
entre 10 e 11 anos, corroborando em parte
com o estudo de Sant’Anna e colaboradores
(2010).
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Barbosa e colaboradores (2012)
realizou pesquisa com 209 escolares na faixa
etaria entre 7 e 9 anos de idade do municipio
de Diamantina, MG, e encontrou média para o
IC de 1,10 para as meninas e 1,20 para os
meninos, e ainda no estudo de Barbosa e
colaboradores (2012) um fator interessante é
que os valores encontrados de percentual de
gordura foram maiores para as meninas que
para 0s meninos, ou seja, os resultados de IC
foram contrarios aos resultados para
percentual de gordura, medido por DEXA.

Enquanto que no presente estudo foi
encontrado média de IC de 1,16 para ambos
0S sexo0s. Sendo mais altos os resultados em
relacdo ao sexo feminino e mais baixos em
relacdo aos participantes do sexo masculino,
quando comparados ao estudo de Barbosa e
colaboradores (2012). Demonstrando a
disparidade que torna o fator regional como
uma das provaveis causas das diferencas.

Poucos estudos abordam as
avaliagbes utilizando o indice de Conicidade
como variavel importante na predicdo de
riscos de problemas cardiovasculares,
principalmente para classificacdo nas fases
infantis ou pré puberes, tornando dificil a
discussdo com outros autores. Para Ferreira e
colaboradores (2011) o IC ndo demonstrou ser
um bom preditor da sindrome metabdlica.

CONCLUSAO

O estudo demonstrou uma alta
ocorréncia de alunos com idades entre 7 e 11
anos das escolas municipais do municipio de
Guarapuava-PR, com sobrepeso e obesidade,
alcancando valores superiores aos estudos
académicos nos quais foram comparados.

Para as trés variaveis analisadas,
indice de massa corporal, relacdo cintura
estatura, e indice de conicidade, pdde-se
observar valores aumentados em relagdo aos
estudos comparativos, 0 que demonstra
preocupacéo e, ainda maior a importancia da
responsabilidade dos  profissionais que
englobam as questdes escolares em todos os
aspectos.

O que o estudo pbde constatar
também foi a importancia da avaliagdo
antropométrica realizada nas fases iniciais da
vida, tornando-se de suma importancia para
controle das questdes que envolvem o
sobrepeso e obesidade, e ainda para
intervencdes ja durante as fases escolares, em

gue o controle se torna mais facil do que
durante a fase adulta.

Outra guestao relevante das
avaliacbes antropométricas € que, pode-se
indicar os locais onde a gordura se insere, o
que, no caso do presente estudo, tratou-se
como fator preditivo de  problemas
relacionados a riscos cardiacos.

Vale lembrar que para melhor
avaliagdo das populagBes € interessante a
utilizacdo de mais do que um método de
mensuracdo, ja& que deve-se levar em
consideracdo quais os objetivos da pesquisa e
quais as ferramentas e tempo estardo
disponiveis para o estudo.

Mais estudos devem ser feitos para a
populacdo escolar do municipio de
Guarapuava-PR, sendo que outras faixas
etarias e mais escolas, devem ser avaliadas
para a melhor andlise do perfil dos estudantes.
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