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INTRODUCAO

O estado nutricional ¢ a condic¢ao resultante
do equilibrio entre o consumo alimentar e o gas-
to energético do organismo. Dessa forma, a
composicao corporal do individuo resulta do a-
cumulo de nutrientes e outros substratos obti-
dos do ambiente ao longo da vida e retidos no
corpo assim, estdo diretamente relacionados a
saude do individuo e a capacidade do organis-
mo em utilizar adequadamente os nutrientes in-
geridos na alimentagdio (MARA et al., 2024;
SANTANA et al., 2023).

Dessa forma, a avaliacdo do estado nutrici-
onal ¢ uma etapa considerada fundamental no
estudo de criangas e adolescentes, possibilitan-
do assim a obtencdo de subsidios importantes,
como o crescimento, evolugdes em padroes es-
perados de acordo com as diretrizes, além de in-
vestigar fortes relagdes com condigdes sociais
desfavoraveis (FERNANDEZ & CALVO,
2023; MELLO, 2002).

Assim sendo, a pratica regular de atividades
fisicas aliadas ha uma boa nutri¢ao, sao ativida-
des primordiais para uma melhor qualidade de
vida, e a jungdo dessas duas varidveis pode pro-
porcionar mais longevidade além de reduzir um
possivel risco para o desenvolvimento de doen-
¢as cronicas (FERNANDEZ & CALVO, 2023).

Nesse sentido, no que se refere a analise do
estado nutricional, é possivel afirmar que ele
possui uma ampla gama de caracteristicas e
aplicagdes. Sendo assim, ¢ uma alternativa im-
portante nesse contexto, trazendo uma varieda-
de de possibilidades e interpretagdes de acordo
com o contexto profissional. Por exemplo, do
ponto de vista da saude, ¢ fundamental conhe-
cer 0 estado nutricional da maior porcentagem
possivel da populagdo, sendo uma alternativa
importante no contexto de grupos vulneraveis,
para a obtencdo de prognosticos relacionados a
doengas. Isso possibilita intervengdes no curso

de uma doenca para evitar determinadas com-
plicagoes (BRINKSMA et al., 2015).

O estado nutricional ¢ um indicador sensi-
vel das condigdes de satide publica e reflete as
desigualdades sociais e economicas de uma re-
gido. No Brasil, observa-se um cenario de tran-
sicdo nutricional, caracterizado pela coexistén-
cia de desnutrigdo e excesso de peso entre cri-
ancas e adolescentes, especialmente em areas
COm Menor acesso a recursos € servigos de sau-
de (LOPES et al., 2018).

De forma tradicional, a avaliacdo e classifi-
cagao do estado nutricional, ¢ feita por medidas
antropomeétricas, visto que o custo-beneficio sai
mais em conta na utilizacdo destas variaveis.
No que se refere as medias antropométricas, a
Organizagdo Mundial da Satude (WHO), pro-
pdem o Indice de Massa Corporal (IMC), para
avaliacoes e classificagdes do estado nutricio-
nal (SANTOS et al., 2020).

Assim sendo, quando associados a avalia-
¢do, classificagdo e andlise da composi¢do cor-
poral, que envolve a investigacdo dos compo-
nentes do corpo humano com base no fraciona-
mento da massa corporal total (OROZCO et al.,
2020), esses procedimentos fornecem uma base
mais solida para a analise das condi¢des corpo-
rais de um individuo, uma vez que o (IMC) nao
apresenta a realidade sobre a composi¢do cor-
poral.

Dessa forma, de acordo com a Organizagao
Mundial da Saude (OMS), a adolescéncia com-
preende um periodo que engloba um salto no
desenvolvimento cognitivo, junto a oscilagdes e
transformagdes emocionais, maturagdes biold-
gicas de aspecto fisico e sexual, além de ques-
tdes sociais somadas a uma espécie de indepen-
déncia ainda limitada (WHO, 2017).

E, diante desse contexto, o presente estudo
tem como objetivo avaliar a prevaléncia de des-
nutri¢do, sobrepeso e obesidade entre escolares
da microrregido de Chapadinha, Maranhdo. A
pesquisa busca fornecer dados atualizados so-
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bre o estado nutricional dessa populagdo, con-
tribuindo para o planejamento e implementagao
de politicas publicas e estratégias de interven-
¢do voltadas a promogao da satde e melhoria da
qualidade de vida de criancas e adolescentes na
regiao.

METODO

Tipo de Estudo
O presente estudo caracteriza-se como de

natureza transversal e descritiva, conforme ori-

entacdes metodologicas de Thomas & Nelson
etal. (2012).

Local e Populac¢ao
A pesquisa foi conduzida nos municipios de

Anapurus, Brejo e Buriti, no estado do Mara-
nhdo, Brasil, envolvendo escolares do Ensino
Fundamental II e Ensino Médio de diferentes
institui¢des publicas e privadas, como as esco-
las Isidorio Pires Monteles, Nadir Monteles
Cruz, Colégio Militar Tiradentes, Escola Reino
do Saber, Centro de Ensino Thaynara Sousa
Cabral, Deputado Julio Pires Monteles, Vicente
Garreto de Vasconcelos, Unidade Integrada
Prefeito Elias, Centro de Ensino Candido Men-
des ¢ Unidade Escolar Antonio Pedreiro.

Amostra
A populagao total foi composta por 1.610

alunos, dos quais 851 escolares atenderam aos
critérios de inclusdo e participaram do estudo,
sendo alunos do Ensino Fundamental II (média
de idade 13,6 + 1,16 anos) e do Ensino Médio
(média de 16,9 + 1,86 anos). A amostra foi ndo
probabilistica por conveniéncia. O calculo a-
mostral, considerando populagdo finita, nivel
de confianga de 95% ¢ erro amostral de 5%, in-
dicou a necessidade minima de 311 participan-
tes, superada pela amostra final.

Critérios de Inclusao e Exclusiao
Foram incluidos os alunos presentes nas es-

colas no dia da coleta, alfabetizados, com au-

toriza¢do dos pais ou responsaveis ¢ assinatura
do Termo de Assentimento Livre e Esclarecido
(TALE). Foram excluidos os alunos ausentes
no dia da coleta, ndo alfabetizados, sem consen-
timento, que ndo responderam integralmente os
questionarios ou que nao realizaram a avaliagdo
antropométrica.

Procedimentos de Coleta
O estudo foi conduzido entre fevereiro e de-

zembro de 2023. Inicialmente, o projeto foi
apresentado nas escolas participantes, explican-
do-se os objetivos ¢ métodos. Apos o consenti-
mento, os questionarios foram aplicados em pa-
pel, seguidos das avaliagdes antropométricas.

Variaveis e Instrumentos
O estado nutricional foi determinado pelo

ndice de Massa Corporal (IMC), obtido pela
razao entre massa corporal (kg) e estatura (m?),
classificado conforme critérios da Organizagdo
Mundial da Saude (OMS, 2007). A composi¢ao
corporal foi avaliada pelo protocolo de West-
strate e Deurenberg (1989), obtendo-se percen-
tual de gordura, massa gorda e massa isenta de
gordura, com valores de referéncia de 10,10—
20,00% para meninos e 15,10-25,00% para me-
ninas.

Aspectos Eticos e Analise dos Dados
O estudo seguiu as normas da Resolugdo

466/12 do Conselho Nacional de Saude, sendo
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do
HU-UFMA (CAAE: 15948719.2.0000.5086;
Parecer n°® 3.443.502). A analise estatistica foi
realizada com o teste de Kolmogorov-Smirnov
para verificagdo da normalidade dos dados, a-
1ém de estatistica descritiva (Média, desvio pa-
drdo, valor minimo, méaximo, frequéncia abso-
luta e percentual).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados obtidos neste estudo permi-
tem uma analise abrangente do estado nutricio-
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nal e da composi¢ao corporal dos escolares da
microrregido de Chapadinha, Maranhdo. A a-
mostra total foi composta por 851 participan-
tes, distribuidos entre o Ensino Fundamental 11
e o Ensino Médio, provenientes dos municipios
de Anapurus, Brejo e Buriti. A partir da classifi-
cacgdo do Indice de Massa Corporal (IMC), e da

composic¢do corporal, observou-se a presen-ga
de diferentes perfis nutricionais, englobando
casos de desnutri¢do, eutrofia, sobrepeso e obe-
sidade.

Na Tabela 3.1, apresentamos a descri¢ao
antropomeétrica geral dos escolares.

Tabela 3.1 Descrigdo antropométrica da amostra (n=851)
Variaveis Média Desvio Padrao Minimo Maximo
Peso (kg) 50,20 12,00 27,20 104.00
Estatua (m) 1,57 0,10 1,20 1,90
IMC (kg/m?) 20,20 3,74 12,9 36,30
PG (%) 15,90 4,90 4,48 37,50
MG (kg) 8,40 4,49 1,48 39,00
MIG (kg) 41,80 8,14 23,30 69,70

Legenda: kg = Quilo; m = Estatura; IMC = indice de Massa Corporal; kg/m? = Quilo por metro quadrado; PG =
Percentual de Gordura; % = Percentual; MG = Massa Gorda; MIG = Massa Isenta de Gordura.

Os resultados apresentados na Tabela 3.1
evidenciam uma amostra heterogénea, com va-
riacdes perceptiveis nas medidas antropométri-
cas e de composicao corporal. O IMC médio de
20,2 kg/m? sugere que a maioria dos escolares
se encontra dentro da faixa de eutrofia, o que in-
dica um padrdo de crescimento corporal ade-
quado para a faixa etaria analisada. No entanto,
a amplitude dos valores e o desvio padrao ele-
vado (£3,74) demonstram a coexisténcia de ca-
sos de baixo peso e excesso de peso, refletindo
a diversidade do estado nutricional entre os par-
ticipantes.

O percentual médio de gordura corporal
(15,9%) situa-se dentro dos valores considera-
dos normais para adolescentes, porém a varia-
¢ao observada (de 4,48% a 37,5%) indica que
uma parcela da amostra apresenta niveis de adi-
posidade elevados. Essa tendéncia pode estar
associada ao aumento do consumo de alimentos
ultraprocessados e a reducdo da pratica de ati-
vidade fisica, fenomenos que tém sido ampla-

mente discutidos na literatura nacional e inter-
nacional.

De modo semelhante, o estudo de Araujo et
al. (2010), conduzido com adolescentes da co-
orte de Pelotas (RS), observou prevaléncias de
7,0% de magreza, 11,6% de sobrepeso e 11,6%
de obesidade, resultados que refletem o mesmo
cenario de transi¢do nutricional observado na
presente amostra, em que a desnutrig¢do persiste,
mas 0 excesso de peso cresce de forma preocu-
pante. Em consonancia, Bispo et al. (2016), ao
analisarem adolescentes de Belo Horizonte,
identificaram 21,9% de sobrepeso e 4,6% de
magreza, destacando o impacto de fatores am-
bientais e socioecondmicos sobre o perfil nutri-
cional juvenil.

A média de estatura de 1,57 m sugere um
padrao de crescimento compativel com a idade,
embora os valores minimos possam indicar dé-
ficits de desenvolvimento fisico em alguns par-
ticipantes, possivelmente relacionados a condi-
¢oOes socioeconOmicas e a qualidade da alimen-
tacdo. Essa diversidade reforca a importancia
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de estratégias integradas de educagao alimentar
¢ promogao da saude nas escolas, com foco na
prevencao de distirbios nutricionais e no incen-
tivo a héabitos de vida saudaveis.

Dessa forma, os achados do presente estudo
corroboram a literatura cientifica ao evidenciar
a presenca simultdnea de magreza e excesso de

Tabela 3.2 Estado nutricional dos escolares (n=851)

peso entre escolares brasileiros, um retrato cla-
ro da dupla carga de problemas nutricionais en-
frentada por populacdes em processo de tran-
si¢ao alimentar.

Na Tabela 3.2, apresentamos a classifica-
¢ao do estado nutricional dos escolares.

Variavel Classificacdo f(a) %
Desnutrigdo 93 10,92
Eutréfico 620 72,85
Estado Nutricional Sobrepeso 93 10,92
Obesidade 45 5,28

Legenda: f(a) = Frequéncia Absoluta; % = Percentual.

A Tabela 3.2 mostra que a maioria da a-
mostra se encontra em eutrofia (72,85%), en-
quanto mostra 10,92% apresentam desnutricao,
10,92% sobrepeso e 5,28% obesidade. Esses a-
chados refletem a presenga da chamada dupla
carga nutricional, na qual coexiste déficit e ex-
cesso de peso na mesma populacdo estudada
(Dados da Tabela 3.2).

Os percentuais de sobrepeso e obesidade
observados neste estudo posicionam-se dentro
da faixa descrita na literatura brasileira recente,
em que estudos e revisdes sistematicas apontam
crescimento do excesso de peso entre criancas
e adolescentes nas ultimas décadas, apesar de
variagOes regionais. Por exemplo, uma revisao
sistematica sobre obesidade infantil no Brasil
documentou aumento consistente nas ultimas
décadas e variagdo regional nas prevaléncias de
sobrepeso e obesidade entre criangas e adoles-
centes (FERREIRA et al., 2021)

Em coortes locais, o cenario também revela
mistura de problemas nutricionais: o estudo de
Araujo et al. (2010), mostrou presenga simulta-
nea de magreza e excesso de peso na populagao
adolescente acompanhada, evidenciando que
tanto o déficit quanto o excesso de peso perma-

necem relevantes em diferentes contextos bra-
sileiros. Esses padrdes sdo consonantes com o0s
achados de nossa amostra, que apresenta nota-
vel propor¢ao de eutrofia mas também percen-
tuais ndo despreziveis de desnutri¢ao e excesso
de peso.

Além disso, pesquisas nacionais baseadas
em inquéritos escolares em larga escala (PeN-
SE) j& apontaram prevaléncias consideraveis de
excesso de peso em adolescentes brasileiros,
com diferencgas entre regides e estratos socioe-
condmicos, o que reforca a necessidade de con-
siderar determinantes contextuais (acesso a ali-
mentos, pratica de atividade fisica, escolaridade
dos responsaveis) ao interpretar a distribui¢ao
observada na microrregido de Chapadinha
(SILVA et al., 2015).

Em termos praticos, a coexisténcia de
10,92% de desnutricdao ¢ 16,2% de excesso de
peso (sobrepeso + obesidade) na amostra suge-
re que intervengoes escolares devem ser duplas:
por um lado, programas de garantia e qualidade
da alimentacdo para reduzir déficit nutricional;
por outro, acdes de promog¢do de habitos ali-
mentares saudaveis e atividade fisica para pre-
venir e controlar o excesso de peso. A focaliza-
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¢do em politicas publicas que considerem a he-
terogeneidade socioecondmica local sera cruci-
al para abordar esses perfis contrastantes.

Tabela 3.3 Composigao corporal dos escolares (n=851)

Na Tabela 3.3, apresentamos a classifica-
¢ao da composi¢ao corporal dos escolares.

Variavel Classificacio f(a) %
Baixa 227 26,67
Composi¢io Corporal Ideal 547 64,27
Alta 77 9,04

Legenda: f(a) = Frequéncia Absoluta; % = Percentual.

A Tabela 3.3 apresenta a distribuicdo da
composi¢ao corporal dos escolares da micror-
regido de Chapadinha, categorizada como Bai-
xa (26,67%), Ideal (64,27%) e Alta (9,04%).
Observa-se que a maioria dos participantes a-
presenta uma composicao corporal ideal, o que
representa um achado favoravel no contexto da
saude infantil e adolescente. No entanto, a pre-
senga de 26,67% com composic¢ao corporal bai-
xa e 9,04% com valores altos aponta para uma
polarizacdo nutricional, fenomeno ja descrito
em diferentes regides do Brasil.

Um estudo conduzido e realizado por Olio-
sa et al. (2019), os autores encontraram 28%
dos meninos e 14% das meninas com indice de
adiposidade alto, valores que corroboram os a-
chados do presente estudo (OLIOSA et al.,
2019).

De modo semelhante, Fernandes et al.
(2019), ao analisarem 1.021 escolares de Minas
Gerais, identificaram prevaléncia de 65,4% de
composicao corporal adequada, 22,7% baixa e
11,9% alta, reforcando o padrdo nacional de
predominancia de composi¢do ideal, mas com
presenca relevante de extremos (LOPES et al.,
2019).

Além disso, dados do Estudo de Riscos Car-
diovasculares em Adolescentes (ERICA) mos-
tram que o excesso de gordura corporal em es-
colares brasileiros varia entre 8% e 12% nas re-
gides Norte e Nordeste, valores que dialogam

diretamente com o percentual de 9,04% encon-
trado neste estudo (LEON et al., 2021).

Esses achados indicam que, embora a maio-
ria dos estudantes apresente composig¢ao corpo-
ral dentro da faixa considerada ideal, ainda ha
percentuais relevantes de magreza e adiposida-
de elevada. Tais condi¢des podem estar asso-
ciadas a fatores como habitos alimentares ina-
dequados, baixa ingestdo proteica, sedentaris-
mo ou nivel socioecondmico, refor¢ando a im-
portancia de programas escolares de educagao
alimentar e incentivo a pratica de atividade fi-
sica.

Os resultados apresentados evidenciam um
panorama multifacetado da condicdo fisica e
nutricional dos escolares da microrregido de
Chapadinha, Maranhao. A analise das caracte-
risticas antropométricas revelou uma amostra
diversificada, com médias compativeis as fai-
xas etarias estudadas e distribuig¢do equilibrada
entre os niveis de massa corporal total e indice
de massa corporal. Observou-se um IMC médio
de 20,2 kg/m2, o que indica uma predominancia
de individuos dentro da faixa de normalidade,
embora com variagdo consideravel que reflete
as diferencgas naturais de idade, sexo, habitos
alimentares e niveis de atividade fisica.

A classificagao do estado nutricional mos-
trou que a maioria dos escolares se encontra em
condicao eutrofica (72,85%), um achado positi-
vo no contexto da saude publica escolar. Contu-
do, a coexisténcia de 10,92% de desnutri¢ao e
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16,2% de excesso de peso (somando sobrepeso
e obesidade) evidencia a persisténcia da chama-
da dupla carga nutricional, fendmeno caracte-
ristico de paises em desenvolvimento, em que a
subnutri¢do ¢ a obesidade coexistem na mesma
populagdo. Resultados semelhantes foram des-
critos no Estudo de Riscos Cardiovasculares em
Adolescentes (ERICA), que identificou preva-
léncias proximas de excesso de peso e obesi-
dade entre adolescentes brasileiros (LEON et
al., 2021).

No tocante a composi¢ao corporal, obser-
vou-se que 64,27% dos escolares apresentaram
percentuais de gordura dentro da faixa ideal,
enquanto 26,67% e 9,04% mostraram, respecti-
vamente, valores baixos e altos de gordura cor-
poral. Achados analogos foram reportados por
Oliosa et al. (2019), que também observaram
proporgdes expressivas de estudantes com adi-
posidade inadequada em um estudo nacional.
Tais dados reforcam a importancia da avaliagdo
continua da composi¢do corporal como indica-
dor preventivo de alteragdes metabolicas e dis-
lipidemias na infincia e adolescéncia.

Figura 3.1 Microrregido de Chapadinha, Maranhdo, Brasil

Fonte: Instituto de Pesquisa Ambiental da Amazodnia, 2021.

Em conjunto, os resultados sugerem que,
embora a maioria dos estudantes apresente con-
di¢des corporais e nutricionais adequadas, ain-
da ha desafios significativos relacionados a de-
sigualdade alimentar, sedentarismo e falta de
educacgdo nutricional estruturada nas escolas.
Politicas publicas e programas de intervencao
escolar tornam-se essenciais para promover ha-
bitos de vida mais saudéveis e sustentaveis en-
tre criancas e adolescentes da regiao.

Diante desses resultados, torna-se funda-
mental compreender o contexto geografico e
social no qual os dados foram obtidos.

Na Figura 3.1 apresentamos um mapa re-
presentando a microrregido de Chapadinha, lo-
calizada no estado do Maranhao, Brasil, com-
posta pelos municipios de Anapurus, Belagua,
Brejo, Buriti, Chapadinha, Mata Roma, Mila-
gres do Maranhao, Sao Benedito do Rio Preto e
Urbano Santos. O estudo foi conduzido especi-
ficamente nos municipios de Anapurus, Brejo e
Buriti, destacados como areas de coleta de da-
dos.
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CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciam a co-
existéncia de diferentes formas de disturbios
nutricionais entre os escolares da microrregiao
de Chapadinha, refletindo um cenario caracte-
ristico de transi¢ao nutricional. Apesar da ele-
vada prevaléncia de sobrepeso e obesidade, a
presenca de casos de desnutricao demonstra que
a ma nutri¢ao ainda representa um desafio sig-
nificativo na regido. Esses achados reforcam a
necessidade de estratégias intersetoriais que a-
bordem simultaneamente o controle do excesso

de peso e a prevengao da desnutrigdo, incluindo
acgoes de educacao alimentar e incentivo a pra-
tica regular de atividade fisica nas escolas.
Adicionalmente, os resultados destacam a
importancia do monitoramento continuo do es-
tado nutricional infantil, permitindo a detec¢do
precoce de alteracdes e subsidiando a formula-
¢do de politicas publicas mais eficazes. Pesqui-
sas futuras poderdo aprofundar a analise ao con-
siderar fatores socioeconOmicos, habitos ali-
mentares e nivel de atividade fisica, contribuin-
do para uma compreensiao mais abrangente dos
determinantes da situa¢do nutricional observa-

da.
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