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Resumo: 

Objetivo: analisar o estado nutricional dos pré-escolares de uma creche localizada na cidade 

de Santa Cruz/Rio Grande do Norte e sua associação com as condições socioeconômicas das 

famílias. Metodologia: Estudo transversal descritivo, com aferição de medidas 

antropométricas (peso, estatura e circunferência do braço) e preenchimento de um 

questionário socioeconômico. A população estudada foi composta por 61 pré-escolares com 

idades entre três e cinco anos de idade matriculados na creche, no turno vespertino. Para o 

diagnóstico do estado nutricional dos pré-escolares, foram avaliados os índices de E/I, P/I, 

IMC/I e P/E, de acordo com o Z-escore baseados nas curvas de crescimento da Organização 

Mundial da Saúde (OMS). A análise estatística foram realizadas no software SPSS, versão 

14.0 aplicou-se o teste qui-quadrado, sendo significante p<0,05. Resultados: De acordo com 

os índices avaliados de P/E, P/I e E/I, foram encontrados valores de 44,3%, 98,4% e 100,0% 

de eutrofia, peso adequado para a idade e estatura adequada para a idade, respectivamente. 

Em relação ao IMC/I, 68,9% encontra-se eutrófico. Além disso, houve associação entre o 

estado nutricional dos pré-escolares e suas características socioeconômicas para: Número de 

pessoas por moradia, tempo de aleitamento materno, profissão da mãe e benéfico do governo.  

Portanto, é possível afirmar que, para a população de pré-escolares estudada, as condições 

socioeconômicas estão associadas diretamente com o estado nutricional.  

Palavras-chave: antropometria; classe social; estado nutricional; pré-escolares. 

 

 

 



  

Abstracts: 

Objectives: To analyze the nutritional status of preschool children in a kindergarten in the city 

of Santa Cruz / Rio Grande do Norte and its association with the socioeconomic conditions of 

families. Methodology: A descriptive cross-sectional study with anthropometric 

measurements (weight, height and arm circumference) and completing a socioeconomic 

questionnaire. The study population consisted of 61 preschool children aged between three 

and five years old enrolled in day care in the afternoon shift. For the diagnosis of the 

nutritional status of preschool children were evaluated by the H/A ratios, W/A, BMI/A and 

W/H, according to the Z- score based on the growth curves of the World Health Organization 

(WHO). The statistical analyzes were performed using SPSS software, version 14.0 was 

applied the chi-square test, being significant p < 0.05. Results: According to the assessed 

levels of W/H, W/A and  H/A, for which values were found in 44.3%, 98.4% and 100.0% of 

normal weight, normal weight for age and proper height for age, respectively. Regarding 

BMI/A, 68.9% are eutrophic. In addition, there was an association between nutritional status 

of preschool children and their socioeconomic characteristics to: Number of people per 

dwelling, duration of breastfeeding, mother's profession and beneficial government. 

Therefore, we can say that for the population of pre-school children studied, socioeconomic 

conditions are associated directly with the nutritional status. 

Key words: anthropometry; Social Class; nutritional status; Preschoolers. 
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Introdução 

 
Nas últimas décadas o Brasil tem passado por um processo de transição nutricional, 

ocorrendo declínio da prevalência de desnutrição e aumentando do sobrepeso e da obesidade 

infantil (OLIVEIRA; FISBERG, 2003).  

Uma das explicações para ocorrência desse processo se dá pela mudança dos padrões 

de morbimortalidade relacionada com as variações nutricionais de ingestão de alimentos e 

com o envelhecimento da população brasileira (NASCIMENTO et al., 2010). Com isso, a 

obesidade apresenta-se como um agravo nutricional associado a uma alta incidência de 

doenças cardiovasculares, câncer e diabetes, influenciando desta maneira, no perfil de 

morbimortalidade das populações, influenciando também a transição epidemiológica (KAC, 

VELÁSQUEZ-MELÉNDEZ, 2003). 

Os estudos atuais vêm mostrando que a obesidade deixou de ser uma doença 

predominante de adultos, e passou a ser característica em crianças na fase pré-escolar e 

escolar (MENEZES et al., 2011), sendo associada a fatores genéticos, ambientais e 

comportamentais, dentro desses a alimentação inadequada (LAMOUNIER, 2009). 

Além disso, estudos mostram um aumento da prevalência de excesso de peso em todas 

as faixas etárias, e principalmente em crianças pré-escolares (Almeida et al., 2003). Sendo que 

fatores socioeconômicos e demográficos como renda e escolaridade dos pais, peso ao nascer, 

estilo de vida sedentário e consumo de dietas inadequadas, entre outros podem estar 

relacionados ao estado nutricional das crianças, sendo considerados determinantes básicos da 

desnutrição ou do excesso de peso (CABALLERO, 2005). 

Ademais, a fase pré-escolar constitui como umas das melhores fases da criança para 

avaliação da sua saúde e a relação com suas condições de vida. Desse modo, foi observada a 

importância da avaliação do estado nutricional dos pré-escolares e de seus determinantes 

(MIRANDA, 2009). 

Diante deste contexto, o presente estudo teve como finalidade analisar o estado 

nutricional dos pré-escolares de uma creche localizada na cidade de Santa Cruz/Rio Grande 

do Norte e sua associação com as condições socioeconômicas das famílias. 
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Referencial teórico 

Características do pré-escolar  

 

A fase pré-escolar compreende a faixa etária entre 2 a 6 anos de idade, que se 

caracteriza pela diminuição da velocidade de crescimento, ganho de peso e estatura da 

criança. Nesta fase as crianças consequentemente têm uma diminuição do apetite, levando a 

certa preocupação com o estado nutricional que se encontram, podendo ocorrer diagnósticos 

errôneos de anorexia, desaceleração do crescimento, inapetência e condutas inadequadas 

(SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDRIATRIA, 2009). 

 Na idade pré-escolar, as crianças tendem a valorizar as atividades lúdicas, deixando a 

alimentação em segundo plano, o que pode interferir no estabelecimento de uma dieta 

balanceada, necessária para o crescimento e desenvolvimento. Nesta fase a criança passa a 

desenvolver novas habilidades psicomotoras, permitindo maior liberdade e expressando 

também aceitação ou recusa pelos alimentos. Neste período, há uma forte relação entre a 

criança e o alimento, iniciando-se o processo de escolha o qual pode ser influenciado pela 

família, da escola e da cultura que estão inseridos (OBELAR, PIRES, WAYHS, 2009). 

Conforme Vitolo et al., (2008), os hábitos alimentares adquiridos na infância tendem a 

ser solidificados na idade adulta, sendo importante estimular a formação de hábitos saudáveis 

o mais precocemente possível.  

A realização de uma alimentação saudável durante a infância é duplamente benéfica, 

esta atua diretamente no desenvolvimento intelectual e crescimento adequado para idade, 

Além disso, previne uma série de patologias relacionadas com uma alimentação inadequada e 

desequilibrada, como a anemia, obesidade, desnutrição e reduz o risco de desenvolvimento de 

distúrbios alimentares e nutricionais (COSTA et al., 2012). 

Avaliação do estado nutricional 

 

A caracterização do estado nutricional adequado é estabelecido pelo o equilíbrio entre 

a ingestão de nutrientes e o gasto energético do organismo para suprir as necessidades 

nutricionais. Além de indicar o estado de saúde de um indivíduo (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 

2004). Para Sigulem et al., (2000), “a avaliação do crescimento é á medida que melhor define 

a saúde e o estado nutricional de crianças, já que distúrbios na saúde e nutrição, 

independentemente de suas etiologias, invariavelmente afetam o crescimento infantil”. 
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     A antropometria é um método de avaliação do estado nutricional, e consiste em um 

procedimento de avaliação das variáveis físicas e da composição corporal. Por meio deste 

método antropométrico é possível avaliar o peso e estatura, além de outras medidas do corpo, 

representando também a taxa de crescimento e desenvolvimento das crianças (MINISTÉRIO 

DA SAÚDE, 2004). Segundo SIGULEM et al., (2000) a antropometria tem se revelado como 

o método isolado mais utilizado para o diagnóstico nutricional em nível populacional, 

sobretudo na infância, pela facilidade de execução, baixo custo e inocuidade. 

     Os índices utilizados para a avaliação nutricional de crianças são o peso por idade 

(P/I), estatura por idade (E/I), peso por estatura (P/E) e IMC/I. Os índices são obtidos pela 

combinação de duas ou mais variáveis antropométricas, que quando utilizada isoladamente 

não fornece um diagnóstico, sendo assim importante quando agrupados para relacionar e 

interpretar os resultados obtidos (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2004). 

    Conforme MINISTÉRIO DA SAÚDE (2004), o peso por idade (P/I) é utilizado 

para o acompanhamento do crescimento infantil, a estatura por idade (E/I) expressa o 

crescimento linear da criança em relação à idade, sendo considerado o indicador mais sensível 

para esta faixa etária. O peso por estatura (P/E) é utilizado para o diagnóstico de excesso de 

peso, correlacionando o peso corporal com a estatura. O IMC/I é empregado para avaliar o 

excesso de peso das crianças.  

A vigilância alimentar e nutricional apresenta-se uma estratégia de relevante 

importância para a população mediante as realizações de levantamento contínuo de 

informações sobre o estado nutricional da população, servindo de base para a tomada de 

decisões sobre alimentação e nutrição (MORI et al., 2007; BRASIL, 2008). Essa estratégia 

colabora para que o estado nutricional das crianças seja monitorado periodicamente, 

resultando informações sobre as condições que as crianças se encontram, como: desnutrida, 

sobrepeso e obesidade.  
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Metodologia 

 

Este estudo se caracterizou como uma pesquisa transversal descritiva, com pré-

escolares de ambos os sexos, com idade entre três e cinco anos, de uma creche na rede 

municipal de ensino da cidade de Santa Cruz, RN, que atende cerca de 140 crianças nos 

turnos matutino e vespertino. A amostra probabilística foi do tipo aleatória simples.  

A amostra foi calculada usando o pacote Epi Info 6.04, módulo statcalc, com os 

seguintes parâmetros: nível de significância do teste ∝=5%; poder do teste (1-β)=90%, 

prevalência de excesso de peso de 11%, resultando em 61 crianças. A prevalência do excesso 

de peso para cálculo amostral se baseou em estudos anteriores (VITOLO et al., 2008; 

SIMON; SOUZA; SOUZA 2009; MENEZES et al., 2011). 

Para ser incluída no estudo, a criança deveria está na faixa de etária de 3 a 5 anos de 

idade, estar regularmente matriculada na Creche Municipal Pinguinho de Gente, no turno 

vespertino e os pais ou responsáveis terem assinado o termo de consentimento livre e 

esclarecido. Os critérios de exclusão foram: recusa da criança em realizar a avaliação 

antropométrica, recusa dos pais ou responsáveis em assinar o termo de consentimento livre e 

esclarecido, e a não apresentação do questionário auto-preenchido respondido.   

Para avaliação do perfil socioeconômico das famílias, foi aplicado um questionário 

semiestruturado, com os pais ou responsáveis pela a criança. Este questionário foi adaptado 

do estudo de Mendonça (2009).  

O questionário era composto pelas as seguintes variáveis: renda familiar, escolaridade 

da mãe, profissão dos pais, número de moradores do domicílio, tipo de moradia, número de 

dormitórios nos domicílios, condições de saneamento básico e condições de nascimento (peso 

da criança ao nascer e idade gestacional).  

O estado nutricional das crianças foi avaliado, por meio dos dados antropométricos de 

peso, estatura e perímetro do braço. O peso foi obtido em uma balança eletrônica de 

plataforma com a capacidade máxima de 150kg (kg (Lider®), os pré-escolares foram pesados 

em pé, descalços e com o mínimo de vestuário. A estatura foi medida com fita métrica, com 

1,5m de extensão, e escala em milímetros, o qual foi fixado em parede sem rodapé. As 

crianças ficaram em pé, descalças, com os calcanhares e pés unidos, panturrilhas encostadas à 

parede, em posição ereta, olhando para frente (plano horizontal de Frankfort). O perímetro do 

braço foi medido com fita métrica, com 1,5m de extensão. 
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A partir das informações sobre a estatura, o peso, a idade e o sexo, foram avaliados os 

índices de E/I, P/I, IMC/I e P/E por meio do Z-escore baseado nas curvas de crescimento da 

Organização Mundial da Saúde (Who Anthroplus, v.1.0.4) para avaliação do crescimento e 

desenvolvimento de crianças ao nascer aos cinco anos de idade. O baixo peso foi indicado 

pelo escore-z <-2 para os índices peso/ idade ou peso/estatura e a baixa estatura para índice 

E/I <-2 escore-z e entre –2 e –1 escore-z risco para baixa estatura; o risco nutricional para 

desnutrição foi indicado pelo escore-z >-2 e < -1. O indicador de sobrepeso foi o escore-z > 

+2 para peso/idade ou peso/estatura; o indicador de risco nutricional para sobrepeso será o 

intervalo > +1 e <+2 e baixa estatura <- 2 escore-z.  

Para a análise dos dados foi realizada dupla digitação dos dados no programa Excel, 

(2010). As análises estatísticas foram realizadas no software SPSS, versão 14.0. Foi aplicado 

o teste do qui-quadrado para avaliar a associação entre o estado nutricional e as condições 

socioeconômicas dos pré-escolares, utilizando-se nível de significância de 5% (p<0,05).  

Este trabalho foi aprovado pelo o Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) da Faculdade de 

Ciências da Saúde do Trairi (FACISA)/Universidade Federal do Rio Grande do Norte 

(UFRN), seguindo as normas da resolução 466/2012 que trata das Diretrizes e Normas de 

Pesquisa em Seres Humanos do Conselho Nacional de Saúde, CAAE:46085315.4.0000.5568.  

Participarão do estudo apenas as crianças cujos pais ou responsáveis concordaram com 

a pesquisa e assinarem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e as crianças que 

aceitaram participar, através do termo de assentimento.   

 

 

 

 

 

 

 

 



14 
 

  

Resultados e discussão  

A amostra estudada foi composta por 61 pré-escolares, sendo 35 (57,4%) do sexo 

masculino e 26 (42,6%) do sexo feminino. Com idades entre 3, 4 e 5 anos, 14 (23%), 24 

(39,3) e 23 (37,7%), respectivamente. 

 

Tabela 1. Caracterização das condições socioeconômicas e demográficas dos pré-escolares 

da creche municipal de Santa Cruz (RN), 2015. 

            Variáveis n Frequência (%) 
 

   

Renda Familiar   

Não tem Renda 1 1,7 

<1 SM 9 15,5 

1 a 3 SM 47 81,0 

4 a 5 SM 1 1,7 

Escolaridade da Mãe   

Ensino Superior Completo 1 1,7 

Ensino Superior Incompleto 0 0 

Ensino Médio Completo 14 23,3 

Ensino Médio Incompleto 11 18,3 

Ensino Fundamental Completo 8 13,3 

Ensino Fundamental Incompleto 23 38,3 

Não frequentou a escola 2 3,3 

Outros 1 1,7 

Condições de Moradia   

Própria 32 52,5 

Alugada 21 34,4 

Cedida 8 13,1 

Números de pessoas por domicílio   

1 a 3 24 39,3 

4 a 6 31 50,8 

7 a 9 4 6,6 

10> 2 3,3 

Números de pessoas por domicílio que 

trabalham 

  

1 48 78,7 

2 11 18,0 

3 0 0 

4 0 0 

Condições de habitação   

Rede de esgoto   

Sim 56 91,8 

Não 5 8,2 

Água encanada   

Sim 54 88,5 

Não 7 11,5 

Energia Elétrica   



15 
 

  

Sim 60 98,4 

Não 1 1,6 

Beneficio social   

Bolsa Família 49 80,3 

Pensão 2 3,3 

Aposentadoria 2 3,3 

Não recebe 8 13,1 
SM: Salário mínimo. 

 

 

Tais resultados sobre a maior prevalência do gênero masculino no estudo, corroboram 

com a pesquisa desenvolvida por Lima et al., (2015), que apresenta esta variável com 

proporções de 50,8%, enquanto o gênero feminino revelou uma menor proporção 49,2%. 

Na tabela 1 observa-se que a maioria das famílias tem sua renda entre 1 e 3 salários 

mínimos (81,1%). E 80,3%, recebem benefício social do programa bolsa família. Quanto à 

escolaridade, 38,3% das mães possuíam ensino fundamental incompleto.  

Segundo Osorio (2002) e Valente et al., (2010) o nível de escolaridade dos pais é 

considerado um fator socioeconômico essencial, para a determinação das condições de saúde. 

Tendo em vista que a maior escolaridade repercute em maior chance de emprego e renda. 

Assim, propiciando melhores condições de vida.   

Em relação às condições de moradia, 52,5% tinham casa própria, e grande parte das 

famílias construía-se de 4 a 6 membros (50,8%). Quanto às condições de habitação, verificou-

se que 91,8%, 88,5% e 98,4 dispunham de rede de esgoto, água encanada e energia elétrica, 

respectivamente.  

 

Tabela 2. Caracterização do estado nutricional dos pré-escolares pelos índices P/E, P/I 

e E/I.  

*Intervalos de   **P/E   P/I E/I 

z-Escore N (%) N (%) N(%) 

< - 2   2 (3,3%)                        -  - 

≥ -2 a ≤ + 1z 27 (44,3%) 60 (98,4%)               61 (100,0%) 

+1 a +2z   5 (8,2%)   -                                - 

> +2z ≤ -z +3   1 (1,6%) 1 (1,6%)                    - 

> -z +3   3 (4,9%) - 
* OMS (2006) 

**A classificação P/E não foi realizada para as crianças de 5 anos. 

 

No presente estudo a classificação do estado nutricional dos pré-escolares foi realizada 

segundo o critério escore-Z para os índices P/E, P/I e E/I, para os quais foram encontrados 

valores de 44,3%, 98,4% e 100,0% de eutrofia, peso adequado para a idade e estatura 

adequada para a idade, respectivamente (tabela 2). Observa-se que 3,3% das crianças 
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apresentam magreza, em relação a P/E. Além disso, no presente estudo não foi verificado caso 

de crianças com baixa estatura para idade.   

No entanto, 8,2%, 1,6% e 4,0% dos pré-escolares avaliados apresentam-se risco de 

sobrepeso, sobrepeso e obesidade, respectivamente.  

Apesar disso, observou-se neste estudo que a maioria da população estudada 

apresentou peso adequado para idade, revelando um adequado estado nutricional desses pré-

escolares, assim corroborando com a pesquisa de Brito et al., (2012), cujos resultados 

evidenciam estado eutrófico, com peso adequado para a idade na maior parte da amostra 

estudada. 

Na pesquisa realizada por Neto et al., (2014) 88,33% das crianças avaliadas 

apresentaram eutrofia ou peso adequado para idade em relação ao índice de peso por estatura 

(P/E) entretanto 16,66% apresentaram risco de sobrepeso, e nenhuma criança apresentou 

baixo peso ou desnutrição.  

 

Tabela 3. Caracterização do estado nutricional dos pré-escolares pelo índice IMC/I 

*Intervalos de  IMC/I 

                                    z-Escore 

< - 2     3 (4,9 %) 

 ≥ -2 a ≤ + 1z             42 (68,9%) 

+1 a +2z   7 (11,5%) 

> +2z ≤ -z +3    3 (4,9%) 

                              > -z +3                                                      6 (9,8%) 
*OMS (2006) 

Na tabela 3 estão apresentados os resultados obtidos através da caracterização dos pré-

escolares, conforme o IMC/I. Estes apresentaram maior prevalência de eutrofia, 68,9%, 

seguido por risco de sobrepeso 11,5%. Além disso, vale ressaltar que magreza e sobrepeso 

obtiveram o mesmo percentual de prevalência de 4,9% nos pré-escolares avaliados. 

Resultados diferentes foram encontrados por Lopes et al., (2013), uma vez que este 

observou que o índice de risco para sobrepeso e sobrepeso foi de 36,12% de acordo com o 

IMC; sendo os resultados avaliados com parâmetros recomendados pelo Indicates National 

Healtth and Nutrition Examination Survey (1991). 

Para a avaliação do perímetro do braço, 52,5% dos pré-escolares avaliados 

apresentavam a circunferência do braço adequado para a idade. Enquanto, 9,8% apresentam 

circunferência do braço elevado para idade.  
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Em estudo realizado por Zanella et al., (2015), que avaliou 18 crianças, a prevalência 

de circunferência do braço adequado para a idade foi de 83,33%, enquanto 16,67% 

apresentaram algum grau de desnutrição (circunferência do braço inadequado para a idade). 

Conforme a Tabela 4 observa-se que houve associação entre o índice de peso para 

idade em relação à quantidade de pessoas na moradia p (0,000).  

No estudo de Miglioli et al., (2015), que avaliaram os fatores associados ao estado 

nutricional de crianças menores de cinco anos, foi observado que as variáveis referentes ao 

estado nutricional e dimensão antropométrica (peso-para-idade, estatura-para-idade dos filhos 

e estatura materna) são as mais importantes. Entretanto, outras variáveis também 

apresentaram significância como: área geográfica de moradia, consultas pré-natais, renda 

familiar e número de pessoas por cômodos.  

 

Tabela 4: Avaliação do estado nutricional dos pré-escolares através do indicador P/I  

associado com as condições sóciodemográficas. 

Variáveis P/I Valor de p* 

 Peso adequado Peso elevado  

Informante   0,936 

Mãe 53 1  

Pai 3 0  

Outros 3 0  

Profissão (Ocupação)   1,000 

Dona de casa 41 0  

Agricultora 8 0  

Doméstica 1 0  

Montador de móveis 1 0  

Autônomo 4 0  

ASG 1 0  

Manicure 1 0  

Artesã 1 0  

Serralheiro 1 0  

Auxiliar de cozinha 1 0  

Peso ao nascer   0,835 

<2500g 3 0  

2500g a 2999g 13 0  

3000g a 4000g 44 1  

Tempo de gestação   0,675 

A termo 51 1  

Pré-termo 9 0  

Aleitamento materno 

Exclusivo 

  0,932 

<1meses 2 0  

2meses 5 0  

3meses 6 0  

4meses 3 0  
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5meses 3 0  

6meses 23 0  

>6meses 17 1  

Não recebeu 0 0  

Nível de escolaridade   0,605 

E. Superior completo 1 0  

E. Superior incompleto 0 0  

E. Médio completo 14 0  

E. Médio incompleto 10 1  

E. Fundamental 

completo 

8 0  

E. Fundamental 

Incompleto 

23 0  

Não Frequentou 2 0  

Outros 1 0  

Número de pessoas na 

moradia 

  0,000* 

1 a 3 

4 a 6 

24 

31 

0 

0 

 

7 a 9 4 0 

≥10 1 1  

Renda da família   0,971 

Não tem renda 1 0  

<1SM 9 0  

1 a 3 SM 46 1  

4 a 5 SM 1 0  

Tipo de Moradia   0,631 

Própria 31 1  

Alugada 21 0  

Cedida 8 0  

Beneficio do governo   0,969 

Bolsa família 48 1  

Pensão 2 0  

Aposentadoria 2 0  

Não recebe 2 0  
SM: Salário mínimo. 

*Significância estatística. 

 

Cabral et al., (2013) ressaltam em sua pesquisa que famílias que moram em domicílios 

com quatro ou mais pessoas, tendem a ter maiores chances de ter insegurança alimentar. Isto, 

segundo o referido estudo, quando se compara famílias que moram em domicílios com menos 

de quatro pessoas, independentemente de estar trabalhando ou não. 

Os dados da Tabela 5 apresentam os resultados da associação do índice de peso para 

estatura e o tempo de aleitamento materno p (0,000*). 

Os resultados apresentados por Moreira et al., (2012) revelam existência de uma 

associação inversa entre a duração do aleitamento materno não exclusivo e o excesso de peso. 
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De tal modo, ressaltando a importância do papel do aleitamento materno contra o excesso de 

peso, devido seu efeito protetor (FERRARIA; RODRIGUES; MACEDO, 2013). 

Os autores avaliaram 125 crianças em idade escolar, e observaram que o aleitamento 

materno durante pelo menos seis meses apresentou um efeito protetor contra o risco de 

sobrepeso e obesidade em idade escolar (FERRARIA; RODRIGUES; MACEDO, 2013). 

 

Tabela 5: Avaliação do estado nutricional dos pré-escolares através dos indicadores  P/E  

associado com as condições sóciodemográficas. 

Variáveis P/E Valor 

de p* 

 Magreza Eutrofia Risco de 

sobrepeso 

Sobrepeso Obesidade  

Informante      0,986 

Mãe 2 23 5 1 3  

Pai 0 2 0 0 0  

Outros 0 2 0 0 0  

Profissão 

(Ocupação) 

     0,388 

Dona de casa 1 21 4 1 1  

Agricultora 0 2 1 0 1  

Doméstica 0 1 0 0 0  

Montador de 

móveis 

0 1 0 0 0  

Autônomo 1 2 0 0 0  

ASG 0 0 0 0 0  

Manicure 0 0 0 0 0  

Artesã 0 0 0 0 0  

Serralheiro 0 0 0 0 0  

Auxiliar de 

cozinha 

0 0 0 0 1  

Peso ao nascer      0,945 

<2500g 0 2 1 0 0  

2500g a 2999g 0 7 1 0 1  

3000g a 4000g 2 18 3 1 2  

Tempo de 

gestação 

     0,861 

A termo 1 21 4 1 2  

Pré-termo 1 6 1 0 1  

Aleitamento 

materno 

Exclusivo 

     0,000* 

<1meses 0 0 0 0 0  

2meses 0 2 1 0 0  

3meses 0 4 1 0 0  

4meses 0 2 1 0 0  

5meses 0 0 0 1 0  

6meses 0 13 1 0 2  
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>6meses 1 6 1 0 1  

Não recebeu 1 0 0 0 0  

Nível de 

escolaridade 

     0,312 

E. Superior 

completo 

0 0 0 0 0  

E. Superior 

incompleto 

0 0 0 0 0  

E. Médio 

completo 

0 7 3 1 0  

E. Médio 

incompleto 

0 5 0 0 2  

E. Fundamental 

completo 

2 4 0 0 0  

E. Fundamental 

Incompleto 

0 9 2 0 0  

Não Frequentou 0 1 0 0 0  

Outros 

Número de 

pessoas na 

moradia 

0 1 0 0 0 0,851 

1 a 3 0 10 2 1 1 

4 a 6 1 14 2 0 2  

7 a 9 1 2 1 0 0  

≥10 0 1 0 0 0  

Renda da família      0,908 

Não tem renda 0 1 0 0 0  

<1SM 0 3 1 2 1  

1 a 3 SM 2 21 2 3 2  

4 a 5 SM 0 1 0 0 0  

Tipo de Moradia      0,467 

Própria 0 13 2 1 3  

Alugada 1 11 2 0 0  

Cedida 1 3 1 0 0  

Beneficio do 

governo 

     0,506 

Bolsa família 1 20 5 1 2  

Pensão 0 1 0 0 0  

Aposentadoria 1 1 0 0 0  

Não recebe 0 5 0 0 1  
SM: Salário mínimo. 

*Significância estatística. 
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Em relação ao indicador de Índice de massa corporal, houve associação 

estatisticamente significante para a profissão das mães, duração do aleitamento materno e o 

recebimento de benefícios do governo (Tabela 6).   

 

Tabela 6: Avaliação do estado nutricional dos pré-escolares através do indicador IMC/I  

associados com as condições sóciodemográficas. 

Variáveis IMC/I Valor 

de p* 

 Magreza 

acentuada 

Magreza Eutrofia Risco de 

sobrepeso 

Sobrepeso Obesidade  

        

        

Informante       0,987 

Mãe 2 1 37 6 3 5  

Pai 0 0 2 1 0 0  

Outros 0 0 3 0 0 1  

Profissão 

(Ocupação) 

      0,037* 

Dona de casa 1 1 30 5 1 4  

Agricultora 0 0 6 1 0 1  

Doméstica 0 0 1 0 0 0  

Montador de 

móveis 

0 0 0 1 0 0  

Autônomo 1 0 3 0 0 0  

ASG 0 0 0 0 1 0  

Manicure 0 0 0 0 1 0  

Artesã 0 0 1 0 0 0  

Serralheiro 0 0 1 0 0 0  

Auxiliar de 

cozinha 

0 0 0 0 0 0  

Peso ao 

nascer 

      0,817 

<2500g 0 0 2 1 0 0  

2500g a 

2999g 

1 0 9 2 0 1  

3000g a 

4000g 

1 1 21 4 3 5  

Tempo de 

gestação 

      0,353 

A termo 1 1 36 6 3 5  

Pré-termo 1 0 6 1 0 1  

Aleitamento 

materno 

      0,002* 

<1meses 0 0 2 0 0 0  

2meses 0 0 4 0 0 0  

3meses 0 0 5 0 0 0  

4meses 0 0 2 0 0 0  

5meses 0 0 2 0 0 0  
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6meses 0 0 14 0 0 0  

>6meses 0 0 13 0 0 0  

Não recebeu 0 0 0 0 0 0  

Nível de 

escolaridade 

      0,708 

E. Superior 

completo 

0 0 1 0 0 0  

E. Superior 

incompleto 

0 0 0 0 0 0 

E. Médio 

completo 

0 0 9 3 1 1 

E. Médio 

incompleto 

0 0 5 2 0 4  

E. 

Fundamental 

completo 

0 1 6 0 0 0  

E. 

Fundamental 

Incompleto 

2 0 17 2 2 1  

Não 

Frequentou 

0 0 2 0 0 0  

Outros 0 0 1 0 0 0  

Número de 

pessoas na 

moradia 

      0,163 

1 a 3 1 0 15 3 2 3  

4 a 6 0 1 24 3 1 2  

7 a 9 1 0 2 1 0 0  

≥10 0 0 1 0 0 1  

Renda da 

família 

      1,000 

Não tem 

renda 

0 0 1 0 0 0  

<1SM 0 0 5 2 1 1  

1 a 3 SM 2 1 35 5 2 4  

4 a 5 SM 0 0 1 0 0 0  

Tipo de 

Moradia 

      0,189 

Própria 1 0 20 3 2 6  

Alugada 0 1 16 3 1 0  

Cedida 1 0 6 1 0 0  

Beneficio do 

governo 

      0,002* 

Bolsa família 1 0 34 7 2 5  

Pensão 0 0 2 0 0 0  

Aposentadoria 0 1 1 0 0 0  

Não recebe 1 0 5 0 1 1  
SM: Salário mínimo. 

*Significância estatística. 
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Já nos resultados encontrados por Brito et al (2012), não houve associação 

significativa no tempo de aleitamento materno e o estado nutricional dos pré-escolares 

avaliados através do IMC/I.   

Monteiro et al., (2014) ao avaliar as condições nutricionais de crianças que integram o 

programa Bolsa Família, encontraram valores de risco de sobrepeso de (25%) e sobrepeso 

(15,4%) com predominância entre as crianças menores de dois anos, de acordo o índice 

IMC/I.  Ao mesmo tempo, 5,4% das crianças entre dois e cinco anos apresentavam-se obesa.  

Segundo Martins et al., (2011) diversos fatores têm sido relacionados como 

contribuintes para a alta prevalência de excesso de peso em populações com alta prevalência 

de insegurança alimentar, entre eles estão as alterações metabólicas decorrentes da precária 

condição nutricional no início da vida que favorecem o balanço energético positivo e ganho 

de peso na vida adulta.  
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Considerações finais 

 

Neste estudo destacam-se os resultados da avaliação do estado nutricional dos pré-

escolares, inferindo que a maior parte das crianças estudadas apresenta-se dentro dos padrões 

recomendados pela a OMS (2006), P/I, P/E e E/I, ou seja, assim prevalecendo um estado 

nutricional adequado. No entanto, uma pequena porcentagem de crianças ainda apresenta 

risco de sobrepeso e obesidade.  

Em relação ao estado nutricional dos pré-escolares e sua associação com as condições 

socioeconômicas das famílias, foi possível perceber que as variáveis de número de pessoas 

por moradia, tempo de aleitamento materno, profissão das mães e benefício do governo, 

apresentaram associação em relação ao P/I, P/E e IMC/I, respectivamente. Portanto, é 

possível afirmar que, para a população de pré-escolares estudada, as condições 

socioeconômicas estão associadas diretamente com o estado nutricional.  

Com relação às limitações da presente pesquisa, destaca-se a falta de equipamento 

adequado para a realização da aferição da estatura dos pré-escolares, em função da falta de 

estadiometro, assim, a avaliação da estatura foi realizada com fita métrica. E, além disso, 

algumas crianças apresentaram resistência em relação a avaliação antropométrica, mesmo esta 

ocorrendo em um local adequado e com acompanhamento dos professores.  
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Anexo 1. Carta de anuência da direção da escola.  
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Anexo 2. Carta de anuência da Secretaria Municipal de Educação 
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Anexo 3. Termo de consentimento livre esclarecido para os pais.  

 

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO – TCLE 

 

Esclarecimentos 

 

Este é um convite para você participar da pesquisa: Caracterização do consumo 

alimentar e avaliação nutricional de pré-escolares de uma escola pública no município 

de Santa Cruz – RN, que tem como pesquisador responsável a Profa Adriana Lucia 

Meireles. 

Esta pesquisa pretende avaliar o consumo alimentar e avaliar o estado nutricional de 

pré-escolares da Escola Municipal Pinguinho de Gente no município de Santa Cruz-RN.  

O motivo que nos leva a fazer este estudo é a crescente observação de um elevado 

consumo de alimentos industrializados por crianças pré-escolares, comprometendo a sua 

formação de hábitos alimentares saudáveis e podendo desencadear futuros problemas de 

saúde como a obesidade e as doenças crônicas não transmissíveis.  

Caso você decida participar, você deverá responder um questionário sobre o consumo 

alimentar do seu filho e sobre as condições socioeconômicas e demográficas da sua família. 

Além disso, será aplicado um questionário de consumo alimentar com a criança. 

Durante a aplicação dos questionários e avaliação nutricional a previsão de riscos é 

mínima, podendo haver um desconforto ou constrangimento na participação no momento da 

aplicação do questionário e aferição das medidas nas crianças. Por isso, o pesquisador irá 

entrevistar e aferir as medidas com a criança em local reservado.   

Como benefício da pesquisa será elaborado material informativo com dados sobre o 

consumo alimentar e estado nutricional das crianças, além de uma palestra sobre consumo 

alimentar saudável para os professores, pais e crianças, com o objetivo de incentivar a 

formação de hábitos alimentares saudáveis. 

Em caso de algum problema que você possa ter, que seja comprovadamente 

relacionado com a pesquisa, você terá direito a assistência gratuita que será prestada com o 

encaminhamento aos serviços de saúde, com a responsabilidade do pesquisador. Durante todo 

o período da pesquisa você poderá tirar suas dúvidas ligando para a pesquisadora responsável 

Adriana Lúcia Meireles pelo número (84) 3291 6950.  
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Você tem o direito de se recusar a participar ou retirar seu consentimento, em qualquer 

fase da pesquisa, sem nenhum prejuízo para você. 

Os dados fornecidos serão confidenciais e serão divulgados apenas em congressos ou 

publicações científicas, não havendo divulgação de nenhum dado que possa identificá-lo(a). 

Esses dados serão guardados pelo pesquisador responsável por essa pesquisa em local 

seguro e por um período de 5 anos. 

Se você tiver algum gasto pela participação nessa pesquisa, ele será assumido pelo 

pesquisador e reembolsado para você. 

Se você sofrer algum dano comprovadamente decorrente desta pesquisa, você será 

indenizado. 

Qualquer dúvida sobre a ética dessa pesquisa você deverá ligar para o Comitê de Ética 

em Pesquisa da Faculdade de Ciências da Saúde do Trairi, telefone 3291-6953. 

Este documento foi impresso em duas vias. Uma ficará com você e a outra com a 

pesquisadora responsável Adriana Lúcia Meireles. 

 

Consentimento Livre e Esclarecido 

 Após ter sido esclarecido sobre os objetivos, importância e o modo como os dados 

serão coletados nessa pesquisa, além de conhecer os riscos, desconfortos e benefícios que ela 

trará para mim e ter ficado ciente de todos os meus direitos, concordo em participar da 

pesquisa Caracterização do consumo alimentar e estado nutricional de pré-escolares de 

uma escola pública no município de Santa Cruz – RN, e autorizo a divulgação das 

informações por mim fornecidas em congressos e/ou publicações científicas desde que 

nenhum dado possa me identificar. 

 

 Santa Cruz __/__/__. 

 

Assinatura do participante da pesquisa________________________________ 

 

 

 

 

 

 

Pesquisador responsável: _______________________________________ 

Impressão 
datiloscópica do 

representante legal 
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Adriana Lúcia Meireles  

Rua Trairi, s/n, Centro. Santa Cruz – RN  

Fone: 3291-2411 ou 3291-6950  

 

 

Comitê de Ética e Pesquisa da UFRN  

Rua Trairi, s/n, Centro. Santa Cruz – RN  

Fone: 3291-6953  

Email: cep@facisa.ufrn.br 
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Anexo 4. Termo de consentimento livre esclarecidos para as crianças. 

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO – TCLE 

 

Esclarecimentos 

 

Estamos solicitando a você a autorização para que o menor pelo qual você é 

responsável participe da pesquisa: Caracterização do consumo alimentar e estado 

nutricional de pré-escolares de uma escola pública no município de Santa Cruz – RN, 

que tem como pesquisador responsável a Profa Adriana Lúcia Meireles. 

Esta pesquisa pretende avaliar o consumo alimentar e avaliar o estado nutricional de 

pré-escolares da Escola Municipal Pinguinho de Gente no município de Santa Cruz-RN.  

O motivo que nos leva a fazer este estudo é a crescente observação de um elevado 

consumo de alimentos industrializados por crianças pré-escolares, comprometendo a sua 

formação de hábitos alimentares saudáveis e podendo desencadear futuros problemas de 

saúde como a obesidade e as doenças crônicas não transmissíveis.  

Caso você decida autorizar, você deverá responder um questionário sobre o consumo 

alimentar do seu filho e sobre as condições socioeconômicas e demográficas da sua família. 

Além disso, será aplicado um questionário de consumo alimentar e realizada a pesagem, 

medição de sua altura e circunferência do braço estas avaliações não oferecem nenhum tipo 

de risco para as crianças.  

Durante a aplicação dos questionários e avaliação nutricional a previsão de riscos é 

mínima, podendo haver um desconforto ou constrangimento na participação no momento da 

aplicação do questionário e aferição das medidas nas crianças. Por isso, o pesquisador irá 

entrevistar e aferir as medidas com a criança em local reservado.   

Como benefício da pesquisa será elaborado material informativo com dados sobre o 

consumo alimentar e estado nutricional das crianças, além de uma palestra sobre consumo 

alimentar saudável para os professores, pais e crianças, com o objetivo de incentivar a 

formação de hábitos alimentares saudáveis. 

Em caso de algum problema que ele(a) possa ter, que seja comprovadamente 

relacionado com a pesquisa, ele(a) terá direito a assistência gratuita que será prestada com o 

encaminhamento aos serviços de saúde, com a responsabilidade do pesquisador. Durante todo 
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o período da pesquisa você poderá tirar suas dúvidas ligando para a pesquisadora responsável 

Adriana Lúcia Meireles pelo número (84) 3291 6950  

Você tem o direito de recusar sua autorização, em qualquer fase da pesquisa, sem 

nenhum prejuízo para você e para ele (a). 

Os dados fornecidos serão confidenciais e serão divulgados apenas em congressos ou 

publicações científicas, não havendo divulgação de nenhum dado que possa identificá-lo(a). 

Esses dados serão guardados pelo pesquisador responsável por essa pesquisa em local 

seguro e por um período de 5 anos. 

Se você tiver algum gasto pela participação dele(a) nessa pesquisa, ele será assumido 

pelo pesquisador e reembolsado para você. 

Se ele(a) sofrer algum dano comprovadamente decorrente desta pesquisa, ele(a) será 

indenizado. 

Qualquer dúvida sobre a ética dessa pesquisa você deverá ligar para o Comitê de Ética 

em Pesquisa da Faculdade de Ciências da Saúde do Trairi, telefone 3291-6953. 

Este documento foi impresso em duas vias. Uma ficará com você e a outra com a 

pesquisadora responsável Adriana Lúcia Meireles. 

 

Consentimento Livre e Esclarecido 

 

 Eu,____________________________________________(nome do responsável), 

representante legal do menor ____________________________________________(nome da 

criança), autorizo sua participação na pesquisa Caracterização do consumo alimentar e 

estado nutricional de pré-escolares de uma escola pública no município de Santa Cruz – 

RN. 

 Esta autorização foi concedida após os esclarecimentos que recebi sobre os objetivos, 

importância e o modo como os dados serão coletados, por ter entendido os riscos, 

desconfortos e benefícios que essa pesquisa pode trazer para ele(a) e também por ter 

compreendido todos os direitos que ele(a) terá como participante e eu como seu representante 

legal. 

Autorizo, ainda, a publicação das informações fornecidas por ele(a) em congressos 

e/ou publicações científicas, desde que os dados apresentados não possam identificá-lo(a). 

 

 Santa Cruz __/__/__. 
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Assinatura do representante legal __________________________________ 

 

 

 

 

 

 

Pesquisador responsável: _______________________________________ 

Adriana Lúcia Meireles  

Rua Trairi, s/n, Centro. Santa Cruz – RN  

Fone: 3291-2411 ou 3291-6950  

 

 

Comitê de Ética e Pesquisa da UFRN  

Rua Trairi, s/n, Centro. Santa Cruz – RN  

Fone: 3291-6953  

Email: cep@facisa.ufrn.br 

  

Impressão 
datiloscópica do 

representante legal 
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Anexo 5. Termo de assentimento para as crianças  

 

Universidade Federal do Rio Grande do Norte 

Faculdade de Ciências da Saúde do Trairi 

  

 

TERMO DE ASSENTIMENTO - TA 

 

Este é um convite para você participar da pesquisa: Caracterização do consumo 

alimentar e estado nutricional de pré-escolares de uma escola pública no município de 

Santa Cruz – RN, que tem como pesquisadora responsável a Professora Adriana Lúcia 

Meireles. Este estudo irá medir seu peso e altura conforme as figuras abaixo, e depois iremos 

te perguntar sobre o que você come em casa e na escola. Seus pais concordaram com a sua 

participação no estudo. 

 

 

Se você sentir vergonha durante a pesquisa, você não precisa continuar no estudo.   

Caso você concorde em participar do estudo, você deve marcar com um “X” no 

desenho que represente a sua vontade.  

 

 

     

 

 

 

Nome da criança: ______________________________________________________ 

( ) Eu aceito! 

 

 ( ) Eu não quero! 
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Apêndices  
 

Apêndice 1. Questionário dos pais  

Instruções de Preenchimento: 

Este questionário tem por objetivo fazer uma análise real das condições socioeconômicas de 

cada criança que estuda na Creche Municipal Pinguinho de Gente, Santa Cruz(RN), sendo 

que os dados serão avaliados sigilosamente e os resultados serão utilizados como via de 

análise estatística para realização de um trabalho de conclusão de curso e para uma possível 

melhora na área. 

1. Informante: ( ) Mae ( ) Pai ( ) Outro_________________________________ 

2. Qual sua Profissão/Atividade?___________________________________ 

3. Nome da criança avaliada:_______________________________________ 

4. Idade:__________________________     5. Sexo: ( ) Masculino ( ) Feminino 

6. Peso ao nascer da criança: 

( ) < 2500g     ( ) 2500 – 2999g     ( ) 3000 – 4000g 

7. A criança nasceu: 

( ) Entre 37a a 42a semana de gestação (a termo) 

( ) Antes da 37a semana de gestação (pré-termo) 

8. Quanto tempo à criança recebeu aleitamento materno exclusivo (meses): 

( ) < 1     ( ) 2     ( ) 3     ( ) 4    ( ) 5     ( ) 6      ( ) mais que 6 meses 

9. Qual o nível de escolaridade da mãe? 

( ) ensino superior completo 

( ) ensino superior incompleto 

( ) ensino médio completo 

( ) ensino médio incompleto 

( ) ensino fundamental completo 

( ) ensino fundamental incompleto 

( ) não frequentou a escola 
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10. Quantas pessoas moram na sua casa? 

( ) 1 a 3         ( ) 4 a 6         ( ) 7 a 9          ( ) 10 ou mais 

11. Quantos dormitórios possuem a sua casa? 

( ) 1      ( ) 2      ( ) 3       ( ) 4        ( ) 5 

12. Quantas pessoas que moram na sua casa trabalham? 

( )1 pessoa       ( ) 2 pessoas       ( ) 3 pessoas        ( ) 4 ou mais pessoas 

13. Qual a renda familiar (média)? 

( ) não possui renda 

( ) de 1 a 3 Salário Mínimo 

( ) de 4 a 5 Salário Mínimo 

14. Sua residência é: 

( ) própria          ( ) alugada          ( ) cedida 

15. Condições de habitação: 

Rede de esgoto: ( ) Sim ( ) Nao 

Agua encanada: ( ) Sim ( ) Nao 

Energia elétrica: ( ) Sim ( )Nao 

16. Sua família recebe algum tipo de benefício social? 

( ) Não ( ) Sim  Qual?______________________________________________ 

17. Quais as doenças mais frequentes em sua família? 

( ) verminoses 

( ) anemia 

( ) hepatite 

( ) diarreia 

( ) doenças de pele 

( ) doenças respiratórias 
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( ) outra(s) ____________________________________ 

18. Há quanto tempo seu filho frequenta a creche? 

( ) ha 06 meses ou menos ( ) de 07 a 12 meses ( ) de 13 a 18 meses 

( ) de 19 a 24 meses ( ) de 25 a 48 meses ( ) de 49 a 60 meses 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


