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Resumo

Objetivo: Avaliar a percepc¢ido materna do estado nutricional
de criangas de escolas municipais de ensino fundamental de
Porto Alegre-RS. Metodologia: Estudo transversal, realizado no
inicio do primeiro semestre letivo de 2013, com 495 escolares
de ambos os sexos, matriculados do primeiro ao quarto ano,
do ensino fundamental de 12 escolas municipais da cidade de
Porto Alegre-RS, e suas respectivas maes. A concordancia entre
o estado nutricional das criangas e a percep¢do materna sobre
o mesmo foi avaliada através do teste de Kappa ponderado. O
teste qui-quadrado foi utilizado para verificar a associagdo entre
a percepcao materna do estado nutricional da crianga por sexo,
estado nutricional da mie e estado nutricional da crianga. As
analises foram consideradas significativas quando o valor de P
encontrado era <0,05. Resultados: Quanto ao estado nutricional,
0,2% das criangas apresentaram baixo-peso; 61,0%, eutrofia e
38,4%, excesso de peso. Uma parcela de 51,6% das criangas com
excesso de peso teve seu estado nutricional subestimado por suas
maes (Kappa = 0,36; P < 0,001), sendo 59,1% entre os meninos
e 44,3% entre as meninas (Kappa = 0,27; P < 0,001). Conclusao:
A percepgao materna distorcida do estado nutricional do filho
pode prejudicar a adogao de estilo de vida mais saudével e resultar
no desenvolvimento de doengas crénicas. Estratégias de satide
publica focadas no entendimento do excesso de peso como um
problema de satide e na importancia do ambiente familiar sao o
primeiro passo no esforco para prevenir a obesidade.

Palavras-chave: Obesidade Infantil; Percepg¢do; Imagem
Corporal; Estado Nutricional; Satde Escolar; Distor¢ao da
Percepcao.
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Abstract

Objective: To evaluate maternal perception of child nutritional
status of elementary school from public schools in Porto Alegre,
Rio Grande do Sul state, Brazil. Methods: Cross-sectional study
realized at the beginning of the first semester of 2013 with 495
schoolchildren of both sexes, enrolled of first to fourth grade
of elementary school in 12 schools in Porto Alegre, with their
respective mother. The agreement between the nutritional status
of children and maternal perception has been assessed through
the weighted Kappa test. The chi-square test was used to assess
the association between maternal perception of child nutritional
status by sex, maternal nutritional status and child nutritional
status. The results were considered significant when P value was
<0,05. Results: About nutritional status, 0.2% of children were
underweight, 61.0% were eutrophic and 38.4% overweight. About
51.6% of children with overweight had their nutritional status
underestimated by their mothers (Kappa = 0.36; P <0.001), being
59.1% among boys and 44.3% among girls with overweight (Kappa
= 0.27; P <0.001). Conclusion: The distorted maternal perception
of the nutritional status of the child may affect the adoption of
healthier lifestyles and result in development of chronic diseases.
Public health strategies focused on understanding the severity of
overweight as a health problem and the importance of the family
environment are the first step in the campaign to prevent obesity.

Key words: Pediatric Obesity; Perception; Body Image;
Nutritional Status; School Health; Perceptual Distortion.

Introducao

A obesidade tem sido uma preocupagio mundial, inclusive no Brasil. Os dados mais atuais e de
abrangéncia nacional sobre o estado nutricional da populagao infantil brasileira sao os da Pesquisa
de Orcamentos Familiares (POF) de 2008 a 2009 e da Pesquisa Nacional sobre Demografia e
Saude (PNDS) de 2006, para criangas até cinco anos.

O resultado da POF mostrou que a prevaléncia de excesso de peso variou de 32% a 40% em
criangas de cinco a nove anos no Sudeste, Sul e Centro-Oeste e de 25% a 30% no Norte e Nordeste,
faixa etdria em que o aumento da prevaléncia da obesidade foi mais intenso' e a PNDS registrou
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prevaléncia nacional de sobrepeso de 6,6%.* No ambito escolar, a prevaléncia de excesso de peso
foi de 23% entre alunos do nono ano do ensino fundamental de escolas brasileiras, de acordo com
a Pesquisa Nacional dos Escolares (PENSE).”

A compreensao dos pais de que a obesidade ¢ um problema de satde deve ser o primeiro passo
na promogao de um estilo de vida saudével, resultando em um peso corporal mais saudével entre
as criangas.* Os pais que percebem o excesso de peso de seus filhos sdo mais propensos a fazer
mudangcas de seus estilos de vida, influenciando, desta forma, a satde dos filhos.” A adequada
percepcao materna em relagio ao estado nutricional do seu filho pode resultar na busca por
profissionais de saide, o que se torna de grande importancia para o processo de prevengao,
diagnéstico e tratamento da obesidade na infancia.®?

E necessario ressaltar que a intervengao na base familiar, sobretudo com o envolvimento dos
pais na promogao de hébitos saudaveis, deve ser contemplada e estimulada durante o tratamento
da obesidade, uma vez que criangas sdo influenciadas pelos habitos de seus pais."” Por isso, as
orientagoes introduzidas pelos profissionais de satide devem ser seguidas em casa por meio de
exemplos positivos dos pais para filhos, com alimentagao saudavel e pratica regular de exercicio
fisico. Além disso, programas de intervengoes apresentam melhores resultados no controle da

obesidade quando as estratégias utilizadas incluem o componente familiar.""*

Com o atual aumento da prevaléncia de obesidade infantil no mundo, é evidente a necessidades
de agoes que busquem a prevengao e o tratamento da mesma. Portanto, ¢ fundamental a percepgao
dos familiares sobre o estado nutricional de seus filhos.

Para acrescentar informagbes na literatura, o presente estudo busca avaliar a percepgao materna
do estado nutricional de criangas de escolas municipais de ensino fundamental de Porto Alegre-RS.

Metodologia

Trata-se de estudo transversal com utilizagao de dados da avaliacdo da etapa-base da pesquisa
intitulada “Efeito de um programa de intervengao com educagao nutricional e atividade fisica na
prevengao da obesidade em escolares: um estudo controlado randomizado”. Sao criangas em idade
escolar matriculadas do primeiro ao quarto ano, do ensino fundamental das escolas municipais
da cidade de Porto Alegre-RS, e suas mées.

A cidade de Porto Alegre-RS tem a maior concentragdo urbana da Regido Sul e a quinta
mais populosa do Brasil. Abriga atualmente mais de 1,4 milhdo de habitantes e seu Indice de
Desenvolvimento Humano (IDH) é de 0,805, classificado como muito alto.
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Foram considerados critério de inclusdo: escolares de ambos os sexos, que estavam regularmente
matriculados entre o primeiro e o quarto ano, do turno da tarde, do ensino fundamental, das escolas
municipais da cidade de Porto Alegre-RS, cujo responsavel pelo preenchimento do questionério
de pesquisa era a mae. Foram excluidos do estudo os alunos cujo respondente do questionario nao
era a mae e aquelas criangas com alguma incapacidade de realizar as medidas antropométricas,
além dos alunos que nao concordaram em realizar as medidas antropométricas (peso e altura),
apesar do consentimento materno.

O estudo-base para o calculo do tamanho da amostra inicial foi a metanélise apresentada por
Friedrich et al.,"”” que avaliaram o efeito das interveng¢des com educagio nutricional e atividade
fisica sobre o indice de massa corporal em criangas e adolescentes, no ambito escolar. O calculo do
tamanho da amostra foi realizado no Programa Power and Sample Size. Para um nivel de significancia
de 5% e um poder estatistico de 90%, para detectar uma diferenca padronizada das médias de
0,45 sobre o indice de massa corporal, o tamanho da amostra calculado foi de 105 individuos
para cada grupo, considerando perdas de 15%, e o efeito do desenho por conglomerado (2,0) o
tamanho total da amostra foi aumentado para 250 em cada grupo, totalizando 500 individuos. No
entanto, depois de finalizada a coleta de dados antropométricos, o niimero de escolares avaliados
totalizou 600 individuos, sendo reduzido para o nimero final de 495 escolares ap6s agrupar os
questionarios cujo respondente foi a mae. Para compor a amostra do estudo, foram incluidas 12
escolas municipais, sendo que apenas trés turmas de cada escola foram selecionadas aleatoriamente
a participar do estudo, totalizando 1.041 alunos.

Os dados do estudo foram coletados no inicio do ano letivo de 2013 por uma equipe de
estudantes do Curso de Nutrigio da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS). A
equipe foi treinada pelo Laboratério de Avaliagao Nutricional da UFRGS para a realizagio de
medidas antropométricas padronizadas e cuidados na utilizagao e calibragio dos equipamentos.

A coleta de dados ocorreu em duas etapas, sendo que na primeira foram coletados, em duplicata,
os dados antropométricos dos estudantes como peso (kg) e altura (cm). A segunda etapa consistiu
na entrega de um questiondrio autoaplicavel ao responsavel, no qual constavam questoes referentes
a percep¢do materna sobre o estado nutricional do escolar.

A aferigao do peso e da altura seguiu as recomendagdes da Organizagao Mundial da Satde
(OMS)." O peso foi aferido com as criangas descalgas e com o minimo de roupa possivel,
posicionadas no centro da plataforma da balanga, com os pés juntos e bragos estendidos ao longo
do corpo. A altura foi medida com a crianga descalga, na posicao ereta, bragos estendidos ao longo
do corpo, calcanhares, panturrilhas, gliteos, escipula e parte posterior da cabeca encostados no
estadidmetro vertical, e a cabega posicionada no plano de Frankfurt.
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Foi adotado o valor médio das duas medidas para o calculo do indice de massa corporal
(IMC), definido como a relagio entre o peso em quilogramas e a altura em metros elevada ao
quadrado (kg/m?). Para a classificagdao do estado nutricional, utilizou-se o IMC, com pontos de
corte baseados no escore Z para idade e sexo, preconizado pelo Ministério da Satde, que adota
os critérios utilizados pela OMS,">'® utilizando o programa AnthroPlus para criangas.

A percepgao materna do estado nutricional do escolar foi avaliada pelo instrumento de escala
verbal composto da seguinte questdo fechada, que era feita aos pais: “Vocé considera que o seu
filho para a idade e altura esta com?”, com trés op¢des de resposta: baixo-peso, peso normal ou
acima do peso. Além disso, o peso e a altura da mae foram autorrelatados.

Os dados foram digitados no programa EpiData versao 3.1 em dupla digitacao, a fim de
verificar consisténcia das informagoes. As varidveis continuas foram descritas através da média e
desvio-padrao. Ja as varidveis categoricas foram descritas através de frequéncia absoluta e relativa.

Para verificar concordancia entre o estado nutricional das criangas e a percep¢do materna
sobre o mesmo foi utilizado o teste de KAPPA ponderado. O teste qui-quadrado foi utilizado para
verificar a associagdo entre a percepgao materna do estado nutricional da crianga por sexo, estado
nutricional da mae e estado nutricional da crianca.

As analises foram consideradas significativas quando o valor de P encontrado era <0,05. Os
dados foram analisados pelo programa Statistical Package for Social Sciences (SPSS) versao 18.0.

O grande estudo foi cadastrado na Plataforma Brasil e aprovado pelo Comité de Etica do
Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA/UFRGS). Certificado de Apresentagdo para Apreciagio
Etica (CAE): 12406713.6.0000.5327 e nimero do parecer: 215.661 e registrado no Registro de
Ensaios Clinicos (REBEC) nimero RBR- 2xx2z4.

Resultados

O presente estudo foi composto por uma amostra de 495 escolares com média de idade de 7,8
anos, havendo uma pequena predominéncia do sexo feminino (53,7%), cuja distribui¢do mostrou-
se homogénea. As caracteristicas da amostra estdo descritas na tabela 1.

Quanto ao estado nutricional, a maioria delas encontrava-se com o peso dentro das faixas
de normalidade, mas a proporgao de criangas diagnosticadas com excesso de peso foi de 38,4%,
conforme apresentado na tabela 1.

Dewerey; 2016; 11(1); 211-223

| 215



216 |

‘ DEMETRA: ALIMENTACAO, NUTRICAO & SAUDE ‘

Tabela 1. Caracteristicas gerais da amostra de escolares da cidade de Porto Alegre-RS, 2013.

Variaveis N=(495)

Idade (anos) Média (DP) 7,8 (1,4)
Sexo, n (%)

Masculino 229 (46,3)

Feminino 266 (53,7)
Escolaridade, n (%)

12 ano 115 (23,2)

22 ano 116 (23,4)

32 ano 143 (28,9)

42 ano 121 (24,4)
Antropometria

Média (DP) do Peso, Kg 31,08 (9,7)

Média (DP) da Altura, cm 129,60 (9,6)
Estado Nutricional

Baixo-peso 1(0,2)

Eutréfico 304 (61,4)

Sobrepeso 88 (17,8)

Obesidade 102 (20,6)

Em relagdo a percepgdao materna do estado nutricional, 51,6% das criangas com excesso de
peso tiveram seu estado nutricional subestimado por suas maes. Entretanto, 2% das criangas que
eram consideradas eutréficas tiveram seu estado nutricional superestimado por sua mae, que as
considerou com excesso de peso. Além disso, observou-se concordancia, embora fraca, entre a
percep¢ao materna e o estado nutricional de seu filho determinado na avaliagao antropométrica
(Kappa = 0,36 P < 0,001) (tabela 2).
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Tabela 2. Distribuicao dos escolares segundo o estado nutricional e a percep¢ao materna.
Porto Alegre-RS, 2013.

Estado Nutricional

N=495
Baixo-peso Peso normal Excesso de peso

Percepgao materna

n (%) n (%) n (%)
Baixo-peso 0 48 (15,8) 2 (1,1)
Peso normal 1 (100) 250 (82,2) 98 (51,6)
Excesso de peso 0 6 (2,0) 90 (47,4)
Total 1 (100) 304 (100) 190 (100,0)

Kappa = 0,36; P < 0,001

Quando estratificados por sexo da crianca, os resultados acerca da percepgiao materna do
estado nutricional mostraram que 59,1% dos meninos e 44,3% das meninas com excesso de peso
tiveram o estado nutricional subestimado pela mae, evidenciando uma tendéncia de mais maes
de meninos subestimarem o excesso de peso de seu filho. Também se observou que 19,3% dos
meninos com peso adequado foram classificados como baixo-peso por suas maes. Em relagao a
superestimagdo de peso, maes, tanto de meninos quanto de meninas, superestimaram o estado
nutricional de seus filhos de forma similar, classificando erroneamente 2,2% dos meninos e 1,8%
das meninas com peso adequado como tendo excesso de peso, conforme apresentado na tabela 3.
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Tabela 3. Distribui¢do dos escolares de acordo com o sexo e estado nutricional, segundo a
percepgdo materna. Porto Alegre-RS, 2013.

Estado nutricional da crianca

N=495
Masculino Feminino
n=229 n=266

Percepcao Baixo- Peso Excesso de  Baixo- Peso Excesso de
materna peso adequado peso peso  adequado peso

n(%) n (%) n (%) n(%) n (%) n (%)
Baixo-peso 0 26 (19,3) 0 0 22 (13) 2 (2,1)
Peso adequado 1 (100,0) 106 (78,5) 55 (59,1) 0 144 (85,2) 43 (44,3)
Excesso de peso 0 3 (2,2) 38 (40,9) 0 3 (1,8) 52 (53,6)
Total 1 135 (100,0) 93 (100,0) 0 169 (100,0) 97 (100,0)

Kappa = 0,27; P < 0,001

Discussao

A maior proporgao das criangas avaliadas foi classificada como adequado estado nutricional
(61,4%), sendo este resultado condizente com a maioria dos estudos publicados, cujos valores
encontram-se entre 55,1% e 65%, assim como para o excesso de peso (38,4%) que também se
assemelha aos resultados encontrados em outros estudos, cujos valores variaram de 20% até 40%."!
A distorgao entre a percepcao materna do estado nutricional do filho avaliada neste estudo mostra-
se semelhante aos resultados encontrados por Boa-Sorte et al.” que encontrou um Kappa igual a
0,434 e por Molina et al.*? que encontrou Kappa igual a 0,217, em estudos conduzidos no Brasil.

Em outro estudo, publicado por Wake et al.,*® os autores concluiram que grande parte da
amostra de pais ndo reconheceu que seus filhos estavam acima do peso ou com obesidade. E
ainda, 22% classificaram como baixo-peso as criangas que apresentavam peso normal e 63% como
excesso de peso, criancas com obesidade.

Flores-Pena et al.” também encontraram valores semelhantes em relagdo a distorcoes na
percepg¢ao materna, cuja avaliagao se deu mediante o questionamento similar utilizado no presente
estudo. Constatou-se associacdo entre a percep¢ao materna inadequada do peso do filho e a
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prevaléncia alta de obesidade infantil, sugerindo que estratégias de satide publica para aumentar a
consciéncia dos pais do real estado nutricional de seus filhos constitui o primeiro passo no esforco
para prevenir a obesidade na infancia.

Estudo de revisao de literatura focada em artigos que avaliaram principalmente a percepcao
materna, identificou, em cinco dos oito estudos analisados, a percepgao materna equivocada do
estado nutricional de seu filho, tendendo a subestimar o peso através da imagem corporal quando

a crianca apresenta excesso de peso.**

Arelacao entre a percepcao materna e o excesso de peso de seus filhos também foi examinada
em outro estudo transversal, realizado na Argentina por Hirschler et al.,” em que foram avaliadas
321 criancas pré-escolares, com idade média de 4,39 anos, de ambos os sexos. A analise a respeito
da percepgio materna identificou diferenga significativa na distor¢ao da percepgao da imagem
corporal entre as maes de criangas com peso normal (17%) e maes de criangas com sobrepeso ou
risco de sobrepeso (87,5%). Entre as maes de criangas com sobrepeso, 23,7% acreditavam que seu
filho realmente apresentava sobrepeso e apenas 1,6% dessas maes consideravam que o risco para
sobrepeso era real.

Giacomossi et al. (2011)* descrevem que estados nutricionais extremos, como obesidade e
desnutrigdo, geram distor¢gdes na percepcao dos pais, enquanto deveriam ser diagnosticados
com maior facilidade pelos responsaveis pelas criangas, pois os sinais clinicos se tornam mais
perceptiveis visualmente. Contudo, maes de criangas com obesidade ou desnutrigao apresentaram
prevaléncia praticamente cinco vezes maior de classificar erroneamente o estado nutricional
infantil, as classificando como eutroéficas.

No presente estudo, a percep¢ao materna se mostrou associada ao sexo da crianga, sendo que
as maes subestimaram o estado nutricional de seus filhos do sexo masculino mais do que maes
de criangas do sexo feminino. Vérios outros estudos também ja demonstraram esta relagao.***"*
Alguns autores sugerem que isso ocorre em funcdo da maior atengao que as maes dao ao estado
nutricional das filhas pela importancia que a sociedade confere a imagem corporal das meninas.®*

A dificuldade em reconhecer o estado nutricional das criangas pelas maes pode estar
relacionada com crengas pessoais, familiares e valores culturais, sendo obstaculos para a adogao

de comportamentos mais saudéveis. 2

Outros fatores que influenciam na percepcao materna sobre o peso corporal dos filhos tém
sido amplamente discutidos na literatura acerca do tema, sendo as caracteristicas dos pais como
peso, nivel socioecondmico, escolaridade materna, idade materna, IMC materno; e caracteristicas
dos filhos como peso, Indice de Massa Corporal, idade e sexo se mostraram potenciais preditores
da percepgao.”
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A percepcao adequada do estado nutricional das criancas deve ser elemento primordial
no tratamento de obesidade na infancia, principalmente pelo fato de a construgao dos habitos
alimentares se dar no niicleo familiar, sendo influenciado pelo ambiente e pelas atitudes da familia.
Assim, a adequada percepcao tanto da familia quanto da crianga promove possivelmente a melhor
adesao, e também € requisito para a procura de tratamento.*

O reconhecimento do excesso de peso das criangas possivelmente poderda promover uma
melhora na adesdo aos cuidados. Além disso, pode ser o requisito necessario para a procura de
ajuda profissional. Contudo, as maes tendem a considerar a obesidade de seu filho como um
problema individual, ao invés de perceber que é um problema multifatorial no qual o ambiente
familiar exerce grande influéncia na geragao e manutencio da obesidade.” Com isso, as familias
tém o papel fundamental no desenvolvimento e na promogao da satde das criangas.”** Por esse
motivo, as praticas terapéuticas devem envolver a familia e apoiar o relacionamento entre pais e
filhos, e nao somente focar na crianga ou na relacio mae-filho.

Quanto as limitagoes, a inclusao de um niimero pequeno de vaidveis em nossa pesquisa
nao permitiu explorar os fatores envolvidos no erro da percep¢ao materna do estado
nutriconal do seu filho. E ainda, estudos indicam que a utilizacao da escala verbal pode levar
a uma elevada subestimagdo do excesso de peso e obesidade dos filhos, quando comparada a
escala visual.*** Por isso, outras pesquisas utilizando maior niimero de varidveis, incluindo a
escolaridade e idade materna, além de questdes culturais da mae e da familia, peso da crianga
ao nascer, e avaliagoes utilizando técnicas qualitativas poderdo contribuir para esclarecer outros
aspectos deste tema.

Conclusao

Os resultados mostram que a percep¢ao materna a respeito do peso corporal do seu filho tende
a ser distorcida, principalmente quando a crianga apresenta excesso de peso. As maes subestimam
mais o excesso de peso nos meninos, quando comparadas as meninas.

Para uma estratégia de promogdo da saide a partir da adocdo de um estilo de vida mais
saudavel, é importante reconhecer o estado nutricional dos filhos por parte dos pais, dentro
dos critérios clinicos. Para isso destaca-se como fundamental a abordagem apropriada do tema
por parte dos profissionais de sadde com as familias. Contudo, mais estudos que visem a uma
melhor compreenséao da relagao obesidade na infancia e percepgao materna, e interagao com os
outros fatores ja identificados na literatura sdo necessarios para que a prevengao e o tratamento
da obesidade sejam eficazes.
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