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RESUMO

Introducao: obesidade infantil é importante problema de salde publica, afetando inclusive criancas
muito precocemente. Objetivo: avaliar o impacto de uma intervengdo alimentar e de atividade
fisica relativamente simples no estado nutricional de pré-escolares. Método: estudo de intervencao
em creches publicas visando as criancas de 2 a 4 anos incompletos de idade, no Estado de Sdo
Paulo. A amostra foi de 9 creches abarcando 578 criancas, sendo 264 criangas no grupo intervencao
(GI) e 314 no grupo comparagao (GC). A intervencao foi voltada para modificagdes na alimentagao
e na atividade fisica, evitando sobrecarregar a rotina das creches, com duragdo de um ano. Considerou-
se um escore z de IMC > 1 (zIMC) e £ 2 como risco de sobrepeso, e zIMC > 2 como excesso de peso
(sobrepeso e obesidade). A analise foi por calculos de frequéncias, comparagoes de proporgoes pelo
x?, comparacbes de médias pelo t de Student e cdlculo dos coeficientes de correlacdo de Pearson.
Resultados: o GI mostrou correlagao inversa entre o zIMC inicial das criangas e a diferenca deste
com o zIMC ao final da intervengéo (r,= -0,39; p<0,0001). A média das diferengas do zIMC das
criangas com excesso de peso do GI entre o inicio e o final do periodo de estudo foi negativa (-0,46
escore z), indicando redugao de peso, enquanto nas criangas do GC foi positiva (+0,17 escore z),
(p = 0,0037). Conclusao: intervencdo na alimentacdo e nas atividades fisicas de pré-escolares
com excesso de peso em creches pode ter impacto favoravel na evolucdo de seu estado nutricional.
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ABSTRACT

Introduction: childhood obesity is a major public health problem, affecting children even at early
ages. Objective: to assess the impact of dietary intervention and relatively simple physical activity
on the nutritional state of preschoolers. Methods: this was an intervention study in public daycare
centers targeting children from 2 to 4 years of age, in the State of Sdo Paulo. The sample consisted
of 9 daycare centers covering 578 children, with 264 children in the intervention group (IG) and 314
in the comparison group (CG). Intervention was focused on modifications in diet and physical activity,
avoiding overloading the routine of daycare centers, for duration of one year. A zBMI score > 1
(zBMI) and < 2 was considered risk of being overweight, and < 2 zBMI was considered excess weight
(overweight and obese). Analysis was done by frequency calculations, comparisons of proportions
by x?, mean comparisons by t-student and calculations according to Pearson’s correlation coefficient.
Results: IG showed an inverse correlation between the initial zBMI of the children and the difference
with the zBMI at the end of the intervention (rP = -0.39, p <0.0001). The mean difference of zBMI
of the overweight children in IG between the beginning and the end of the study period was negative
(- 0.46 z score), indicating weight reduction, while the children in the CG was positive (+ 0. 17 z
score) (p = 0.0037). Conclusion: intervention in diet and physical activity in overweight preschool
children in daycare centers could have a favorable impact on the evolution of their nutritional state.

Key words: intervention, obesity, overweight, preschool, child.
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INTRODUCAO

E consenso que a presencga de obesidade vem
aumentando de forma significativa em criangas e
gue pode resultar em agravos a saude na infancia
e até na idade adultal. O excesso de peso na
infancia, por sua frequéncia, € um importante
problema de saude publica, que vem afetando
criangas cada vez mais jovens, inclusive em paises
em desenvolvimento?. No Brasil, também, tém se
verificado um aumento da obesidade em criangas e
jovens3-,

Como consequéncia, a deteccdo de alteracbes
na composigdo corporal durante a infancia pode ser
muito importante, pois viabilizaria intervencgdes
precoces na tentativa de se evitar a obesidade e
suas possiveis complicagdes. Cabe salientar que as
mudancas necessarias nos habitos alimentares e
de atividade fisica em geral sdo mais facilmente
aceitas pelas criancas mais jovens, ja que muitos
desses habitos se estabelecem nessa fase da vida’.
Partindo desses pressupostos, programas educa-
cionais inovadores e planejados para ampliar os
conhecimentos da crianca sobre nutricdo e saude,
visando influenciar de modo positivo a sua dieta e
reduzir habitos sedentarios, ja tém sido
desenvolvidos? °.

Segundo Jacob??, os programas escolares em
educagdo em saude sdo, no momento, a estratégia
mais eficaz para reduzir problemas cronicos de
salde publica relacionados ao estilo de vida
sedentario e a um padrdo alimentar inadequado,
embora admita que mais estudos ainda sejam
necessarios neste campo, visando reforgar essa
hipdtese. Taylor et al!! demonstraram que é
possivel, utilizando uma intervencdo relativamente
simples de educacdo nutricional e com atividade
fl'sjca regular programada, modificar favoravelmente
o Indice de Massa Corporal médio de escolares de
5 a 12 anos de idade, ja apds o primeiro ano de
intervengao, apontando para uma redugao na
tendéncia de ganho excessivo de peso.

A obesidade infantil, que ja € um desvio
nutricional relevante por sua intensidade e
frequéncia, vem aumentando ndo sé em populacbes
de nivel socioecondmico alto, mas também, em
populacdes de menor poder aquisitivo, atingindo
criancas de faixas etarias cada vez menores. Como
0 excesso de peso ou a obesidade, uma vez
instalados, sdo de tratamento complexo e de dificil
reversao, torna-se muito importante avaliar e
intervir precocemente, individual ou coletivamente,
tentando sempre que possivel prevenir a sua
instalacdo.

Desta maneira, cada vez mais intervencdes
precoces que objetivam a prevencdo do sobrepeso
e da obesidade, inclusive na infancia, tém sido
propostas, e sua avaliacdo estimulada. O presente
estudo tem como objetivo avaliar o impacto de um
projeto piloto de intervencao nutricional e atividade
fisica, ambos de baixa complexidade e simples
execugdo, realizado em creches publicas.
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METODO

Estudo observacional, analitico do estado
nutricional de criangas com 2 e 3 anos de idade de
uma amostra de 9 creches municipais, das 59
existentes na cidade de Taubaté, Estado de Sé&o
Paulo, Brasil, nos anos de 2009 e 2010, que foram
objeto de um projeto visando a adequacdo da oferta
caldrica e a promogdo da pratica de atividade fisica
regular em pré-escolares durante o horario em que
permaneciam na creche.

Inicialmente, nas quase 2400 vagas para
criancas de 2 a 6 anos de idade existentes nas nove
creches, foram identificadas 845 criangas com
menos de quatro anos, potencialmente elegiveis
para fazer parte do projeto. Desse total, no decorrer
do projeto, 239 criancas foram transferidas para
outras creches e outras 28 criancas nao tiveram
autorizacdo dos pais e/ou responsaveis para
participar, fazendo com que ao final dos dois anos
de intervengao restassem 578 criangas da amostra
inicial para serem reavaliadas. Todas as criangas
matriculadas e frequentando as classes de maternal
I da amostra de creches nos anos de 2009 e 2010
foram incluidas no projeto.

Das nove creches, quatro foram objeto da
intervencgao no ano letivo de 2009 e as outras cinco
nao foram alvo de intervengdao. No ano de 2010,
as creches que nao foram alvo de intervencdo em
2009 passaram a fazer parte do grupo intervencgéo
e as demais creches nesse ano nao fizeram parte
da intervencdo. Pelo fato da intervencdo nao ter
sido realizada simultaneamente em todas as
creches da amostra, ao final, entdo, obtiveram-se
dois grupos: um primeiro composto por 264
criancas sujeitos da intervencao (denominado
grupo intervencdo - GI) e um segundo, com 314
criangas que nao foram alvo da intervencao
(denominado grupo comparagao - GC).

Antes do inicio da intervengdo, como parte
do projeto piloto, foi realizada uma avaliagao
antropométrica para identificar a presenga de
eventuais disturbios nutricionais. Ao final de um ano
nova avaliagdo antropométrica foi realizada, nos
mesmos moldes da inicial, para verificar se as
modificacOes realizadas na rotina haviam produzido
algum impacto sobre o estado nutricional das
criangas.

Ao final do periodo de intervencdo a avaliagao
antropométrica também foi repetida no GC,
inclusive para evitar que se criasse uma situacao
qgue pudesse sugerir alguma forma de discriminacdo
entre as criangas. Os dados de peso e estatura deste
segundo grupo, GC, também foram analisados de
maneira a poder avaliar a sua evolugao durante o
mesmo periodo de tempo.

Como indicador do impacto da intervencao
optou-se por utilizar o escore z de Indice de Massa
Corporea das criangas, como estimador de seu
estado nutricional. Assim, mensuracdes de peso e
estatura foram realizadas nas proprias creches, em
dias devidamente programados, nos meses de
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margo de 2010 e de 2011, por profissionais
treinados e utilizando técnicas padronizadas,
conforme descrito por Lohman et a/*3.

Todas as criangas foram pesadas sem
sapatos, e com o minimo de roupa possivel, em
balanca eletrénica (SECA® 803), com capacidade
até 150 kg e subdivisdes de até 0,1kg. Para a
medida de estatura, foi utilizado um estadidmetro
fixado a parede (WISO®), com subdivisdes em
centimetros e milimetros, com as criangas
encostando a parede os calcanhares, as
panturrilhas, os gliteos e os ombros, e posicionando
horizontalmente a cabega pelo plano de Frankfurt.

Os valores do Indice de Massa Corporal (IMC),
calculado pelo peso e pela estatura, foram
transformados em escores z, a partir dos valores
para cada sexo e idade propostos no referencial da
Organizacdo Mundial de Saude de 2006,

Para classificacao do estado nutricional foram
utilizados os critérios de escore z do IMC (zIMC)
propostos em 2008 pelo Ministério da Saude do Brasil
para menores de 5 anos de idade, que definem como
em risco de sobrepeso as criangas que apresentam
um zIMC > 1 e £ 2, e com excesso de peso
(sobrepeso ou obesidade) as com zIMC > 215,

A intervencao foi deliberadamente elaborada
para ser de facil aplicacdo, com a menor
complexidade técnica possivel, visando ndo alterar
ou sobrecarregar a rotina das creches durante a
sua realizacdo. O projeto tinha dois componentes
de intervencdo: o nutricional que visava o acerto
da quantidade de alimentos oferecidos as refeicées
nas creches (inclusive evitando que as criangas
repetissem porgdes), ndo modificando os alimentos
de uso habitual da alimentacdo escolar do
municipio; e o de atividade fisica que instituia a
realizacdo diaria pelas criangas, durante 30 minutos,
de exercicios fisicos programados adequados para
a idade dos pré-escolares. Toda a intervencédo foi
controlada, através de supervisGes regulares nas
creches, semanalmente durante os primeiros dois
meses e a seguir quinzenalmente!?.

A analise dos bancos de dados dos 2 grupos
(GI e GC) permitiu estimar que o numero de
criangas de cada grupo, que permaneceram nas
creches até a segunda avaliagdo, para um alfa de
5%, apresentava em um poder de teste de 80%
para discriminar uma diferenca de "4 de escore z
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na média de IMC entre inicio e fim do periodo de
intervencgao.

A analise estatistica dos dados, intragrupo e
entre os grupos, foi por calculo de frequéncias,
comparacdes de proporcdes pelo método do y?,
comparaces de médias pelo t de Student e pelo
calculo de coeficientes de correlagao de Pearson.

Como o numero de pré-escolares que
mudaram de creche ou recusaram a participacao e,
por isso, ndo completaram o periodo de intervencdo
foi relativamente elevado, 267(31,7%) criancas,
algumas das caracteristicas que as mesmas
apresentavam na avaliacdo inicial foram comparadas
com as caracteristicas, também iniciais, dos pré-
escolares que o completaram.

O projeto é a resultante de uma parceria entre
o Departamento de Educacao e Cultura do Municipio,
a Disciplina de Pediatria da Faculdade de Medicina
da Universidade de Taubaté e o Departamento de
Salude Materno Infantil da Faculdade de Salde
Publica da Universidade de Sdo Paulo.

A realizagdo do projeto piloto de intervengao
foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade de Taubaté (Protocolo n© 0002/2005)
e a avaliacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade de Salde Publica da Universidade de Sao
Paulo (Protocolo n° 1877/2009). Os Termos de
Consentimento Livre e Esclarecido foram enviados
as maes ou responsaveis, pela prépria creche, sendo
devolvidos devidamente preenchidos e assinados
antes do inicio da coleta de dados antropométricos.

RESULTADOS

No momento inicial da intervencdo as 578
criangas que posteriormente permaneceram nas
creches durante todo o projeto apresentavam uma
média de idade de 3,2 anos. Sua distribuicdo era
praticamente equivalente entre os dois sexos, ou
seja, 50,3% eram meninos e 49,7% meninas.

Na avaliacdo antropométrica inicial dessas
578 criangas a prevaléncia de risco de sobrepeso,
sobrepeso e obesidade somados foi de 28,9%
(tabela 1). N3do se observou diferenca na prevaléncia
destas alteracdes nutricionais quando se comparou
as criangas mais jovens, menores de trés anos, com
aquelas que ja tinham entre trés anos completos e
quatro incompletos de idade (p=0,5882).

Tabela 1: Classificacdo do estado nutricional* dos pré-escolares dos grupos de intervencdo (GI) e
comparacdo (GC), no momento de inicio da intervencdo. Sdo Paulo, 2010

Estado Nutricional GI

n (%)
Eutréficos 185 (70,2)
Risco de sobrepeso 54 (20,4)
Sobrepeso 13 (4,9)
Obesos 12 (4,5)
Total 264 (100,0)

x%: 2,608; gl:3; p=0,4561.
* Classificagcdo do Ministério da Saude, Brasil, 2008.

GC Total

n (%) n (%)
226 (72,0) 411 (71,1)
57 (18,1) 111 (19,2)
22 (7,1) 35 (6,0)
9 (2,8) 21 (3,7)

314 (100,0) 578 (100,0)
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Quando se compararam as criancas dos dois
grupos, GI e GC, que participaram do programa
como um todo, verificou-se que quanto aos
diagnésticos de risco de sobrepeso e de excesso de
peso somados, as prevaléncias destas alteragoes
nutricionais no inicio da intervencao (tabela 1) eram
praticamente iguais (p 0,46 e p = 0,42,
respectivamente).

Nas comparagdes intragrupo também ndo se
observou diferenga nas prevaléncias dessas
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Figura 1: Distribuicdo das diferengas de zZIMC de cada crianga entre o
intervengdo (GI) e no de comparagdo (GC). Sdo Paulo, 2010.

Na figura 2 se observa que a média das
diferencas do zIMC nas criancas com excesso de
peso (com sobrepeso ou obesidade) do GI, entre o
final e o inicio do periodo de 12 meses, foi negativa
(- 0,46 escores z) enquanto nas criangas também
com excesso de peso do GC a diferenca das médias
foi positiva (+ 0,17 escores z).

Nestas criancas as diferencas de zIMC
observadas entre a primeira e a segunda avaliagao
antropométrica (figura 2) apresentaram valores
médios estatisticamente diferentes quando se
comparam os grupos GI e GC (p=0,0037).
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alteracbes nutricionais entre o inicio e o fim do
periodo de um ano, quando se realizou a segunda
avaliagao por antropometria (GI: p = 0,27 e GC:
p = 0,25).

Ja na figural se evidencia que no grupo de
intervencao houve uma correlagao inversa entre o
zIMC inicial das criancgas e a diferenca deste com o
zIMC final (r,= - 0,39; p < 0,0001) o que, no
entanto, ndo ocorreu com o grupo que nao havia
sido submetido a intervengéo.
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Coef. De Pearson: r=-0,07940 (IC 95% = -0.1885 to 0.03159)
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0,1605; R? = 0,006304

inicio e o final do estudo, segundo o seu zIMC inicial, no grupo de

No que tange ao grupo de 257 criancas, que
ndo participou ou ndo completou o periodo de
intervencao, pode-se dizer que o0 mesmo era muito
semelhante ao grupo que participou de todo projeto,
pois na comparagdo na avaliagdo realizada antes
de se iniciar o projeto ndo evidenciou diferencas
estatisticamente significantes com este ultimo
quanto a mediana de idade (p 0,2595), a
distribuicdo por sexo (p = 0,2763), a proporcédo de
criancas com alteragdes nutricionais (p = 0,2595)
e as medianas de peso (p = 0,7182), de estatura
(p = 0,6698) e de zIMC (p = 0,8432).

Grupo Intervengao*
(n:25)

T
Grupo Comparagao*
(n:31)

*Somentecriangas com sobrepeso ou obesidade
*t Student, P=0,0037

Figura 2: Distribuicdo das diferencas de zIMC entre o inicio e o fi

nal do periodo de estudo, das criangcas com excesso de peso

(sobrepeso+obesidade) do grupo de intervengdo (GI) e do grupo de comparagao (GC). Sdo Paulo, 2010.
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DISCUSSAO

Uma intervencdo de atividade fisica e
nutricional de baixo custo e de facil aplicagdo, com
duracdo de um ano, ndo se mostrou capaz de reduzir
a prevaléncia de excesso de peso no grupo de pré-
escolares. Apesar disso, pelo menos em média,
contribuiu para a redugdo do IMC dos pré-escolares
portadores de sobrepeso ou obesidade, ou seja, os
que efetivamente ja se encontravam em uma
situacdao de maior risco.

No Brasil, atualmente, a obesidade na infancia
ja representa um sério agravo para a saude atual
e, possivelmente, futura dos individuos, fazendo
com que intervengdes precoces na infancia, visando
prevenir a obesidade, possam ser formas de atuagao
mais racionais e menos onerosas de contribuir para
a reducdo da incidéncia de doencas crénico-
degenerativas.

Considerando que em uma populagdo do
ponto de vista nutricional, independentemente do
nivel socioecondémico, pelos critérios do Sistema de
Vigilancia Alimentar e Nutricional - (SISVAN)
Ministério da Saude do Brasil'® seria esperada uma
proporcao de 15,9% de individuos normais com
zIMC acima de +1, a prevaléncia de risco de
sobrepeso e excesso de peso nos pré-escolares aqui
estudados foi elevada, chegando a superar em 9,9
e 16,1 pontos percentuais a esperada,
respectivamente no grupo de intervencao e no
grupo comparagao. Estas prevaléncias assumem
ainda maior relevancia se considerarmos que se
trata de uma amostra de pré-escolares que ainda
nao haviam completado os 4 anos de idade, o que
sugere um inicio muito precoce do processo de
acumulo de gordura, possivelmente ainda antes de
seu ingresso na creche. Esta hipdtese ganha ainda
maior consisténcia quando se verifica que a
prevaléncia de excesso de peso nao foi diferente
entre o grupo de criangas menores de 3 anos de
idade e o grupo de 3 anos de idade.

Essa elevada prevaléncia observada em
creches publicas confirma que tanto o risco de
sobrepeso quanto o excesso de peso vém se
instalando em criangas cada vez mais jovens e de
menor poder aquisitivo, o0 que, em nosso meio,
indica a necessidade de se iniciar precocemente
intervencdes em todos os niveis socioecondmicos'’.

A tendéncia de apresentar um zIMC menor
ao final da intervencdo quanto maior era 0 mesmo
no momento inicial, evidenciada pela correlagao
inversa existente entre o seu zIMC inicial e a
diferenca existente entre o zIMC final e o zIMC
apresentado no inicio do periodo, mostra ainda que
uma intervencgao de facil aplicacdo, que seja capaz
de adequar a ingestdo calérica em associacdo com
realizacdo regular de uma pratica de atividade fisica
que aumente o gasto energético didrio das criancgas
nas creches ou pré-escolas, pode contribuir para
melhorar o estado nutricional das criancas de 2 a 4
anos de idade ja portadoras de sobrepeso ou
obesidade.
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Isso fica bem evidenciado quando se compara
esta evolugao com a do escore z de IMC das criancas
do grupo que ndo foi exposto a intervencdo e
continuaram nas condigdes de rotina das creches.
O fato de ambos os grupos (intervencdo e
comparacgao) serem procedentes de uma mesma
regido, pertencerem a um nivel socioeconémico
simile e frequentarem creches que atuam vinculadas
a uma mesma unidade administrativa, torna ainda
mais provavel que o beneficio observado nas
criancas mais gordas tenha sido realmente
decorrente da intervencao.

Taylor et al'!, através da introdugdo de uma
alimentacgdo saudavel e de atividade fisica, mesmo
que extra curricular, para criangas de 5 a 12 anos,
também mostraram que ndo havia diferenca na
prevaléncia de excesso de peso mas que, no
entanto, havia ocorrido uma significante diminuicao
da média zIMC no grupo de criancas submetidas a
intervencao, salientando que uma intervencao de
facil execucdo e que ndo seja de extrema
complexidade pode contribuir para melhorar a
condicdo nutricional das criancas em um prazo de
tempo ndao muito longo.

Revisdo sistematica da literatura evidencia
que as intervencgles realizadas sdao geralmente
voltadas para a indugdo de modificagbes no
comportamento alimentar e que se mostram
eficazes, entretanto faltam evidéncias para
comprovar a sua eficacia nos indicadores
antropométricos de obesidade, pois a maioria
dessas intervengdes € realizada sob a forma de
palestras e de atividades de educacdo quanto a uma
alimentacdo saudavels,

No Brasil, também, a maioria dos estudos de
intervencdo realizados, tem como objetivo a
prevencdao da obesidade, ou seja, descrevem
intervencdes focadas em atividades de educacao
nutricional e de incentivo a pratica de atividades
fisicas ou, em alguns casos, apenas na mudanca
do comportamento alimentar. Entretanto, estes
estudos, além de em geral serem de muito curta
duracdo, enfocam mais frequentemente a faixa
etaria de escolares e/ou adolescentes, o que na
pratica inviabiliza comparacSes com o presente
projeto piloto!°2t,

Outra dificuldade para estabelecer
comparacdes decorre do fato que estudos deste
tipo, que ndo associam atividade fisica com habitos
alimentares, focando apenas mudangas de habito
alimentar como prevencao de obesidade, raramente
intervém diretamente nas rotinas das instituigdes
e dificilmente produzem ou avaliam resultados
objetivos quanto ao estado nutricional das criancas,
além de habitualmente relatarem intervencdes de
curta duragdo, quase pontuais?.

O que parece ser o Unico ponto comum nos
estudos de intervengdo encontrados é o fato de
serem realizadas no ambiente escolar, mostrando
que a escola de fato é um local importante para a
realizacdo de um trabalho de intervencdo. As
escolas, além de serem espacos voltados para a
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educagado, permitem alcangar um grande ndmero
de criangas de maneira concentrada em um mesmo
local e horario. No caso especifico da alimentacéo,
0 que também ajuda, é o fato das criangas fazerem
uma ou mais refeicdes por dia nas escolas, o que
certamente também proporciona um ambiente
propicio para a realizacdo de um trabalho regular
de educacgdo nutricional.

Entre as possiveis limitacGes desta avaliacdo
estariam as perdas ocorridas em virtude do elevado
numero de criangas que foram transferidas de creche
e também a relativa homogeneidade da populagao
que frequenta essas creches. Em relagdo as perdas,
comparou-se os dados iniciais dos pré-escolares que
ndo completaram o periodo de estudo com os da
amostra final, verificando que os mesmos exibiam
grande semelhanga. Se isto por um lado reforca a
guestdo da homogeneidade da populagao estudada,
por outro praticamente elimina a possibilidade de
que vieses importantes tenham sido introduzidos nos
resultados em decorréncia das perdas.

Quanto a questdo da homogeneidade da
populacdo amostrada cumpre salientar que em
determinadas circunstancias é praticamente
impossivel obter uma amostra realmente
representativa de todo o universo de criangas, fato
que inviabilizaria a priori qualquer generalizagao de
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