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Como parte de um estudo sobre condições de saúde de crianças 

institucionalizadas, avaliou-se através de indicadores antropométricos (peso e altu­

ra) o estado nutricional de uma amostra de 111 crianças matriculadas numa creche 

Municipal. Perus - São Paulo. Também verificou-se a incidência de morbidades e a 

procedência das crianças desnutridas. Utilizando os critérios diagnósticos da clas­

sificação de Gomez obteve-se 50,0% de desnutridos, apresentando 23,4% de formas 

leves, 22,3% de moderadas e 4,3% de severas. Considerando os resultados obtidos 

através da classificação sugerida por Waterlow, prevaleceu a desnutrição crônica 

atual (30,8%). A distribuição etária das crianças desnutridas mostrou maior inci­

dência na faixa de 12-48 meses. Em relação ao perfil de morbidades as doenças 

infecciosas gastro-intestinais e respiratórias mostraram maior incidência. Tanto o 

diagnóstico antropométrico como o de morbidade refletiram a baixa qualidade de 

vida predominante nas micro-áreas, sobretudo naquelas de procedência das crian­

ças desnutridas (micro-áreas 4 e 5). Os resultados indicam pois, como medida de 

caráter imediato um melhor acompanhamento da evolução pondo-estatural e do con­

sumo alimentar, além de maior cobertura da faixa de menores de 24 meses, com o 

objetivo de detecção precoce e maior probabilidade de recuperação de "deficits" de 

peso e mesmo de estatura. 
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1 I N T R O D U Ç Ã O 

N o Brasil , dados do c o n s u m o a l imen ta r têm d e m o n s t r a d o q u e o desgas ­

te d e e n e r g i a da c l a s se t r a b a l h a d o r a 6 m a i o r q u e a r e p o s i ç ã o e está a s s o c i a d o 

ã ba ixa r e m u n e r a ç ã o 1 . A s s i m se jus t i f ica a m a i o r p r e v a l ê n c i a de d e s n u t r i ç ã o , 

s o b r e t u d o c a l ó r i c o - p r o t e i c a e n t r e a c l a s s e t r a b a l h a d o r a . Essa d e f i c i ê n c i a 

nu t r i c iona l cons t i tu i - se em u m a das p r inc ipa i s c ausa s d e m o r b i - m o r t a l i d a d e 

infantil n o Brasi l e em ou t ros pa í ses c o n s i d e r a d o s t écn ica e e c o n o m i c a m e n t e 

s u b d e s e n v o l v i d o s e c a r a c t e r i z a d o s pe la p o b r e z a , d e m o n s t r a d a p o r u m a ba ixa 

renda "per capi ta" e fami l ia r 1 . 

Sabe - se q u e a m e l h o r i a das c o n d i ç õ e s nu t r ic iona is dessa p o p u l a ç ã o está 

a s soc i ada a m o d i f i c a ç õ e s no p a d r ã o de v ida , s o b r e t u d o d e p e n d e n t e s de u m 

a u m e n t o e u m a m e l h o r d i s t r i bu i ção de renda' 1 . Des ta fo rma r e c o n h e c e - s e q u e 

a s o l u ç ã o d o p r o b l e m a e x i g e p ro fundas m u d a n ç a s es t ru tura i s na o rgan i za ­

ç ã o soc ia l , po l í t i ca e e c o n ô m i c a d o pa í s 1 ' 1 . 

N o entanto , a g r a v i d a d e do p r o b l e m a e as d i f icu ldades de i m p l e m e n t a ç ã o 

de m e d i d a s reso lu t ivas têm jus t i f i cado , n o Brasi l , a p r o l i f e r a ç ã o de m e d i d a s 

i n t e rven t i va s imedia tas v o l t a d a s aos g r u p o s de r isco, no qual se i n c l u e m as 

c r i a n ç a s 1 . Essas m e d i d a s se exp l i c i t am nos i n ú m e r o s p r o g r a m a s g o v e r n a ­

men ta i s v o l t a d o s pa ra a a l i m e n t a ç ã o e n u t r i ç ã o e s ã o c o e r e n t e s c o m o m o d e l o 

de d e s e n v o l v i m e n t o s ó c i o - e c o n ô m i c o a d o t a d o 1 1 . A p e s a r do no t áve l c r e s c i m e n ­

to no n ú m e r o desses p r o g r a m a s de s u p l e m e n t a ç ã o , sua v a l i d a d e tem s ido 

q u e s t i o n a d a 1 ' I U 5 . C o n s i d e r a - s e q u e n ã o têm c o n t r i b u í d o de fo rma s ign i f ica t i ­

va pa ra a m e l h o r i a das c o n d i ç õ e s nu t r i c iona i s das c r i anças b ras i l e i ras e q u e 

sua ef icácia p o d e tor s i d o afetada n e g a t i v a m e n t e n ã o só pe la d e s e o n t i n u i d a d e 

e ba ixa c o b e r t u r a 1 M . mas l a m b e m pela r eduz ida f r eqüênc ia de c r i a n ç a s mais 

pob re s ás c r eches I r > . En t re tan to , a l guns e s tudos têm e v i d e n c i a d o q u e m e s m o 

as c r i a n ç a s q u e f r eqüen tam c r e c h e s ou ins t i tu ições s imi l a re s em t e m p o inte­

gral , p o d e m p e r m a n e c e r sem a l c a n ç a r seus requ is i tos nu t r i c iona i s e por tan­

to p e r m a n e c e r d e s n u t r i d a s 5 1 , 0 . Este fato p o d e se r d e c o r r e n t e da d i f i cu ldade 

das ins t i tu ições em m a n t e r a d i spon ib i l i dade de a l imen tos , o p a d r ã o a l imen­

tar p l a n e j a d o ou m e s m o um p a d r ã o a l imen ta r a d e q u a d o ás n e c e s s i d a d e s das 

c r i anças . Há q u e se cons ide ra r , a inda , q u e nos g r u p o s p o p u l a c i o n a i s d e bai ­

xa renda , p o d e n ã o h a v e r s u p l e m e n t a ç ã o a l i m e n t a r s ign i f i ca t iva n o p e r í o d o 

em q u e a c r i a n ç a p e r m a n e c e n o domic í l i o . A l é m disso , a d i s p o n i b i l i d a d e d e 

a l i m e n t o s nas c r e c h e s p o d e n ã o es ta r n e c e s s a r i a m e n t e a s s o c i a d a a u m a 

i n g e s t ã o a d e q u a d a , po is mui t a s v e z e s as c o n d i ç õ e s d e d e s n u t r i ç ã o a s s o c i a d a s 

a pa ra s i t o se s c r ô n i c a s o ou t r a s in fecções a ca r r e t am a n o r e x i a em d i fe ren tes 

g raus , i n t e r f e r i ndo no c o n s u m o a l imen ta r . 

E, po i s . impe ra t i va a i m p l a n t a ç ã o o/ou m a n u t e n ç ã o de um s i s t ema d e 

v i g i l â n c i a a l i m e n t a r e nu t r i c iona l q u e seja a d e r e n t e ás p r o p o s t a s de assis-



t enc ia a s a ú d e d e s s e g r u p o p o p u l a c i o n a l . O d i a g n ó s t i c o das c o n d i ç õ e s de nu­

t r i ção o s a ú d e p r e v a l e n t e s en t r e c r i a n ç a s i n s t i t uc iona l i z adas é u m dos recur­

sos d i s p o n í v e i s na i m p l e m e n t a ç ã o dessa v i g i l â n c i a e cons t i t u i o p r o p ó s i t o 

des te e s t u d o . 

2 O B J E T I V O S 

O s o b j e t i v o s e spec í f i cos des t e e s t u d o fo ram: 

• ava l i a r a t r avés de d i a g n ó s t i c o a n t r o p o m é t r i c o , o e s t a d o nutr i -

c iona l das c r i a n ç a s m a t r i c u l a d a s em u m a c r e c h e s e l e c i o n a d a : 

• c a r a c t e r i z a r o perfi l de m o r b i d a d e dessas c r i a n ç a s ; 

• c o n h e c e r a p r o c e d ê n c i a das c r i anças , s o b r e t u d o das c o n s i d e r a ­

das d e s n u t r i d a s . 

3 M E T O D O L O G I A 

P o p u l a ç ã o e s t u d a d a 

Koi c o n s t i t u í d a p o r 1 1 1 c r i a n ç a s de 5 a 00 meses de idade , ma t r i cu la ­

das na c r e c h e M u n i c i p a l " E l i s i o T e i x e i r a Leite", u m a das 35 in s t i t u i ções M u ­

nic ipa i s d o Dis t r i to de Perus , r e g i ã o o e s t e d o M u n i c í p i o d e S ã o Pau lo . 

A c o b e r t u r a d o e x a m e a n t r o p o m é t r i c o , r ea l i zado en t r e 24 d e m a r ç o e 

27 de abri l de 1903. foi d e 8 5 % t o t a l i z a n d o 94 c r i anças , s e n d o 4 8 , 9 % d o s e x o 

m a s c u l i n o e 5 1 . 1 % d o s e x o f e m i n i n o . N ã o foram inc lu ídos na a m o s t r a os 

fa l tosos em mais de 2 p e r í o d o s de co le ta de dados (17 c r i a n ç a s ) . 

C a r a c t e r i z a ç ã o g e r a l da c r e c h e 

O d is t r i to d e Perus , c o m o ou t ros d is t r i tos do M u n i c í p i o d e S ã o Paulo , 

está s e t o r i z a d o em reg iões , q u e c o m p r e e n d e m um ou mais ba i r ro s c o m c o n d i ­

ções s ó c i o - e c o n ô m i c a s s imi l a re s , d e n o m i n a d o s de m i e r o á r e a s . 

A c r e c h e "El i s io T e i x e i r a Leite" é u m a das c r e c h e s de a d m i n i s t r a ç ã o 

di re ta s o b s u p e r v i s ã o da S U R B E S ( S u p e r v i s ã o Reg iona l d o B e m Es tar S o c i ­

al) , e es tá loca l i zada na m i c r o á r e a 0, b a i r r o C O I I A B - P i r i t u b a . 

Eoram l evan t ados , a t ravés de en t r ev i s t a c o m d i fe ren tes p ro f i s s i ona i s 

da c r e c h e , os s e g u i n t e s d a d o s : 



• h o r á r i o de f u n c i o n a m e n t o - A p e n a s em dias úte is , das 7 às 19 

h o r a s . 

• s e l e ç ã o e m a t r i c u l a - Os p r é - r equ i s i t o s c o n s i d e r a d o s n o p r o c e s s o 

de s e l e ç ã o e r a m : exe rc í c io , p e l a m ã e , d e a t i v idade r e m u n e r a d a 

fora d o d o m i c í l i o ; r e n d a fami l i a r in fer ior a 3 sa lá r ios m í n i m o s ; 

m o r a d i a em c a s a a l u g a d a ou ced ida , n e c e s s i d a d e d e r e m u n e r a ­

ç ã o d e t e r ce i ro s p a r a o c u i d a d o da c r i a n ç a ou p e r m a n ê n c i a des ta 

s o z i n h a na r e s i d ê n c i a e ca r t e i r a d e v a c i n a ç ã o a tua l i zada . T a m ­

b é m era u sua l rea l i za r u m a en t r ev i s t a c o m o r e s p o n s á v e l pe l a 

c r i a n ç a p a r a l e v a n t a m e n t o d e d a d o s p s i c o p e d a g ó g i c o s e de s a ú d e 

d u r a n t e a ma t r í cu l a . 

• d i s t r i b u i ç ã o das c r i a n ç a s - A s c r i a n ç a s e r a m n o r m a l m e n t e distri­

b u í d a s , em f u n ç ã o da idade , em d i fe ren tes m ó d u l o s , c o n f o r m e 

Q U A D R O 1. 

Q U A D R O ^ D I S T R I B U I Ç Ã O D A S C R I A N Ç A S E F U N C I O N Á R I O S N O S 

D I F E R E N T E S M Ó D U L O S 

1-a c r e c h e não ut i l izava a faixa etária r ecomendada pela S U R B E S 

2-total de Auxi l ia res de D e s e n v o l v i m e n t o Infantil (ADI) po r pe r íodo 

3-proposta de re lação ADIs-cr iança de O L I V E I R A , Z .M.R. ; F E R R E I R A , M . C . R . M 



A v a l i a ç ã o a n t r o p o m é t r i c a e cr i térios d iagnóst icos de 

c lass i f icação da d e s n u t r i ç ã o 

Uti l i zou-se , nes te t raba lho , i n d i c a d o r e s a n t r o p o m é t r i c o s , p o r s e r e m 

c o n s i d e r a d o s i n s t r u m e n t o s de g r a n d e s e n s i b i l i d a d e e e s p e c i f i c i d a d e n o 

d i a g n ó s t i c o da d e s n u t r i ç ã o , e t a m b é m pe la f ac i l idade e b a i x o c u s t o d e sua 

o p e r a c i o n a l i z a ç ã o 1 0 " . O i n s t r u m e n t o u t i l i z a d o p a r a r e g i s t r o d o s d a d o s 

a n t r o p o m é t r i c o s c o l e t a d o s c o n t i n h a dados de iden t i f i cação , p r o c e d ê n c i a , ida­

de, data d e m a t r í c u l a na c r e c h e , da ta da ú l t ima v e r i f i c a ç ã o d e p e s o e a l tura 

a l ém dos d a d o s d e p e s o e a l tu ra a tua is e de c l a s s i f i c ação n u t r i c i o n a l . As me­

didas d o p e s o e da a l tura fo ram t o m a d a s , de a c o r d o c o m o r e c o m e n d a d o pe la 

N o r m a T é c n i c a 32 /85 da S e c r e t a r i a d e Es t ado da S a ú d e d o E s t a d o de S ã o 

Paulo l f ' . a t r avés d e b a l a n ç a c o m has t e e c e s t o m e t á l i c o e a n t r o p ô m e t r o de 

m a d e i r a (pa ra c r i anças m e n o r e s de 2 anos ) , e de b a l a n ç a a n t r o p o m é t r i c a 

( t ipo a d u l t o ) e fita mé t r i ca f ixada l o n g i t u d i n a l m e n t e (pa ra c r i a n ç a s m a i o r e s 

de 2 a n o s ) . Pa ra a a v a l i a ç ã o da a d e q u a ç ã o d o p e s o e a l tura fo ram u t i l i zadas 

as c u r v a s de e v o l u ç ã o p o n d o - e s t a t u r a l p r o p o s t a s , t a m b é m , pe la S e c r e t a r i a 

d e E s t a d o da S a ú d e d o E s t a d o d e S ã o P a u l o 1 0 , a p a r t i r d e d a d o s 

a n t r o p o m é t r i c o s l evan tados p o r M A R Q U E S et a l 8 , t endo- se c o n s i d e r a d o des­

nu t r idas as c r i a n ç a s c o m p e s o e/ou es ta tura a b a i x o d o p e r c e n t i l 25 . A class i ­

f i c ação da d e s n u t r i ç ã o foi e fe tuada s e g u n d o G O M E Z 0 . U t i l i zou- se , t a m b é m , 

a c l a s s i f i c a ç ã o p r o p o s t a p o r W A T E R L O W 1 8 , c o m o o b j e t i v o de ident i f icar , n ã o 

apenas fo rmas a g u d a s mas c r ô n i c a s de de snu t r i ç ão . 

C a r a c t e r i z a ç ã o d o perfil de m o r b i d a d e s 

Os d a d o s s o b r e as p r inc ipa i s d o e n ç a s q u e a c o m e t e r a m as c r i a n ç a s , no 

p e r í o d o d e j a n e i r o a abri l d e lí)í)(i, foram c o l e t a d o s a t r avés de c o n s u l t a a 

p r o n t u á r i o s e l ivros d iár ios de i n t e r co r r ênc i a s de cada m ó d u l o . As enfe rmi ­

dades fo r am a g r u p a d a s de a c o r d o c o m a c l a s s i f i c ação u t i l i zada na p r ó p r i a 

c r e c h e . 

L e v a n t a m e n t o da área de procedênc ia das cr ianças desnutr idas 

A t r a v é s dos dados d e e n d e r e ç o , ob t i dos dos p r o n t u á r i o s das c r i anças , 

foi l oca l i zada a m i c r o á r e a d e p r o c e d ê n c i a das c r i anças c lass i f i cadas c o m o 

de snu t r i da s p e l o c r i t é r io de d i a g n ó s t i c o de G O M E Z r > . 



4 R E S U L T A D O S E D I S C U S S Ã O 

E s t a d o nutr ic ional 

Na T a b e l a 1 s ã o a p r e s e n t a d o s os resu l t ados ob t i dos pe l a a v a l i a ç ã o d e 

p e s o e a l tura a t ravés de pe rcen t i s , q u e d e m o n s t r a m se r l i g e i r a m e n t e m a i o r a 

p o r c e n t a g e m de de snu t r i dos q u a n d o se c o n s i d e r a o p e s o em r e l a ç ã o a idade 

( 5 4 , 3 % ) d o q u e a a l tura em r e l a ç ã o a i dade ( 5 3 , 2 % ) . Estes r e su l t ados supe ­

ram s i g n i f i c a t i v a m e n t e os re fe r idos p e l o E s t u d o N a c i o n a l de D e s p e s a Kami-

liar - E N D E F 1974-1975 5 e s o b r e t u d o pe la Pesqu i sa N a c i o n a l de S a ú d e e 

N u t r i ç ã o - P N S N 1989 7 pa ra o Brasi l ( 18 ,4% e 7 , 1 % . r e s p e c t i v a m e n t e ) e a tó 

m e s m o pa ra a r eg i ão N o r d e s t e ( 2 7 , 0 % e 12.8%. r e s p e c t i v a m e n t e ) . S e aprox i ­

m a m , p o r é m , da e l evada p r e v a l ê n c i a o b s e r v a d a p a r a a d e s n u t r i ç ã o c r ô n i c a 

en t r e c r i a n ç a s b ras i le i ras c lass i f i cadas no quar t i l mais b a i x o d e renda , q u e 

s u p e r a os 30% 3 - 5 . 

A o c o r r ê n c i a de "deficit" p o n d e r a l s e ap re sen t a c o n c e n t r a d a na faixa 

de 12 a 48 meses ( 7 8 , 5 % dos desnu t r idos ) , ass im c o m o a o c o r r ê n c i a de "def ic i t 

es ta tura l ( 7 2 , 0 % dos d e s n u t r i d o s ) . Os re su l t ados t a m b é m m o s t r a m u m a inci­

d ê n c i a de 11,8% ("deficit"' de p e s o ) e 2 0 , 0 % ("deficit" d e a l tura) e m c r i a n ç a s 

de 48 a 00 meses . Esta d i s t r i b u i ç ã o e tár ia da d e s n u t r i ç ã o a p o n t a pa ra u m a 

re la t iva p r o t e ç ã o da faixa d e idade c o r r e s p o n d e n t e ao p r i m e i r o a n o d e v ida , 

t a m b é m o b s e r v a d a p o r M O N T E I R O " . O a u t o r s u g e r e , e n t r e o u t r o s 

d e t e r m i n a n t e s dessa m e n o r v u l n e r a b i l i d a d e , a p r e s e n ç a d o a l e i t a m e n t o , da 

s u p l e m e n t a ç ã o a l i m e n t a r e de m a i o r c o b e r t u r a do a c o m p a n h a m e n t o m é d i c o 

e m e l h o r c o n t r o l e de d ia r ré ias . 

A a p l i c a ç ã o da c l a s s i f i cação de G lome / p r e t e n d e u m o s t r a r a g r a v i d a d e 

da d e s n u t r i ç ã o e os resu l t ados e s t ão a p r e s e n t a d o s na T a b e l a 2. Para o total 

da amos t r a , a o c o r r ê n c i a de d e s n u t r i ç ã o foi de 50 ,0%. c o r r e s p o n d e n d o às for­

mas leves 2 3 . 4 % (grau 1). As fo rmas m o d e r a d a s (grau II) a t i n g i r a m 2 2 , 3 % 

das c r i a n ç a s s e n d o q u e apenas 4 ,3% a p r e s e n t a r a m fo rmas s e v e r a s de desnu­

t r i ção (g r au III). 
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U t i l i z á n d o o s m e s m o s c r i t é r ios d e G o m e z , M O N T E I R O 1 2 e n c o n t r o u na 

c i d a d e d e S ã o P a u l o en t r e 1984 e 1985, u m a p r e v a l ê n c i a d e d e s n u t r i ç ã o infe­

r ior , e s t i m a d a em 2 5 , 9 % e p r e s e n t e apenas e m fo rmas leves e m o d e r a d a s . 

En t r e t an to , os r e su l t ados d o p r e s e n t e e s t u d o se a p r o x i m a m d a q u e l e s es t ima­

dos p a r a o Bras i l , a t r avés da c l a s s i f i c a ç ã o d e G o m e z , q u e m o s t r a m u m a 

p r e v a l ê n c i a d e 4 6 , 1 % ( E N D E F 1974-1975) o 3 0 , 7 % ( P N S N 1989) p a r a todas 

as f o rmas de desnu t r i ção 2 - 7 . Já, a p o r c e n t a g e m de c r i anças v í t i m a s das for­

m a s ma i s g r a v e s d e d e s n u t r i ç ã o ( 2 8 , 6 % c o m d e s n u t r i ç ã o m o d e r a d a e s e v e r a ) 

mos t r a - se s u p e r i o r a té m e s m o à a p r e s e n t a d a p a r a a r e g i ã o N o r d e s t e nes tes 

dois i nqué r i t o s ( 2 1 , 2 % e 10,1%, r e s p e c t i v a m e n t e ) . 

A i n c i d ê n c i a de d e s n u t r i ç ã o , t a m b é m p o r es te c r i t é r i o d e c l a s s i f i c a ç ã o 

(Tabe l a 2 ) , se c o n c e n t r o u nas faixas de idade c o r r e s p o n d e n t e s a 12-48 meses , 

t o t a l i z a n d o 7 5 , 5 % das c r i a n ç a s de snu t r i da s . Es tes r e su l t ados p a r e c e m refle­

tir o m a i o r n ú m e r o d e c r i a n ç a s m a t r i c u l a d a s nes te g r u p o e tár io , mas s e asse­

m e l h a a o o b t i d o p e l o E N D E F 1 9 7 4 - 1 9 7 5 4 q u e a p r e s e n t o u m a i o r p r e v a l ê n c i a 

d e d e s n u t r i ç ã o nes ta fa ixa d e idade . 

O total d e d e s n u t r i d o s ( 4 7 , 9 % ) d i a g n o s t i c a d o s pe la c l a s s i f i c a ç ã o d e 

W a t e r l o w 1 8 ( T a b e l a 3 ) , s e a p r e s e n t o u l i g e i r a m e n t e m e n o r q u e o o b t i d o pe la 

c l a s s i f i c a ç ã o d e G o m e z , s e n d o t a m b é m d i s t r i b u í d o e q u i t a t i v a m e n t e en t r e 

m e n i n o s e m e n i n a s e c o n c e n t r a d o na m e s m a faixa de idade ( 1 2 - 4 8 m e s e s ) . A 

c l a s s i f i c ação d e W a t e r l o w 1 8 , c o n s i d e r a n ã o apenas o "deficit" p o n d e r a l em 

r e l a ç ã o à idade , mas inclui o "deficit" es ta tura l e a a v a l i a ç ã o d o í n d i c e p e s o / 

a l tura ( P / A ) . Na a m o s t r a e s tudada . 12,8% das c r i anças a p r e s e n t a r a m ape­

nas "defici t" es ta tura l , s e n d o a r e l ação P/A c o n s i d e r a d a a d e q u a d a , ev idenc i ­

a n d o a e x i s t ê n c i a d e d e s n u t r i ç ã o p r e g r e s s a . T a m b é m a P N S N 1 9 8 9 5 7 cons t a ­

tou q u e 15 ,4% das c r i a n ç a s b ra s i l e i r a s a p r e s e n t a v a m - s e na c o n d i ç ã o d e 

"nan ismo" ( d e s n u t r i ç ã o p r e g r e s s a ) c o m p r o m e t e n d o o c r e s c i m e n t o e sque lé t i co , 

e n q u a n t o a p e n a s 2 % t i nham d e s n u t r i ç ã o aguda . Is to c o l o c a o a t r a so de c res ­

c i m e n t o es ta tu ra l e a d e s n u t r i ç ã o c r ô n i c a - p r e g r e s s a c o m o p r e v a l e n t e s no 

Brasil 2 - 5 . 

M O N T E I R O 0 e s t u d a n d o p ré - e sco l a r e s d e ba ixa r enda d o E s t a d o de S ã o 

P a u l o e s t i m a q u e o "déficit" d e a l tura o c o r r e r i a an tes da i d a d e p r é - e s c o l a r 

u m a v e z que , aos 24 meses , 9 0 % d e s s e "déficit" já es tar ia e s t a b e l e c i d o e se 

man te r i a es táve l . O "déficit" d e pe so . p o r sua vez , o c o r r e r i a d u r a n t e a fase 

p r é - e s c o l a r e se e l eva r i a p r o g r e s s i v a m e n t e c o m o d e c o r r e r da idade . A alta 

i nc idênc i a de d e s n u t r i ç ã o c r ô n i c a a tual da c r e c h e e s tudada ((54,4% dos des­

nu t r idos e 3 0 , 8 % d o total da a m o s t r a ) c o r r o b o r a estas o b s e r v a ç õ e s e s u g e r e 

q u e as c r i a n ç a s v e m m a n t e n d o i n c r e m e n t o s d e s f a v o r á v e i s d e p e s o e es ta tu ra 

m e s m o r e c e b e n d o as r e fe i ções na c r e c h e . Este fato p a r e c e d e m o n s t r a r que , 

m e s m o f o r n e c e n d o todas as re fe ições , a c r e c h e n ã o s u p r e as n e c e s s i d a d e s 

gera is d e r e c u p e r a ç ã o das c r i anças , o b s e r v a ç ã o q u e impl ica em a v a l i a ç õ e s 

mais a p r o f u n d a d a s d o c o n s u m o a l i m e n t a r e d o a c o m p a n h a m e n t o d o c resc i ­

m e n t o das c r i a n ç a s pa ra u m a c o m p r o v a ç ã o efe t iva da i n a d e q u a ç ã o . 
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V a l e s a l i en t a r que , ma i s i m p o r t a n t e d o q u e c o m p a r a r a m a g n i t u d e dos 

déf ic i ts de p e s o e a l tu ra n u m d a d o m o m e n t o , s e r i a a v a l i a r a e v o l u ç ã o dos 

m e s m o s n o d e c o r r e r da idade . Esta m e d i d a , d e c a r á t e r o b r i g a t ó r i o e m insti­

tu i ções q u e a t e n d e m c r i a n ç a , em t e m p o in tegra l , p o d e r i a ev i t a r q u e o a g r a v o 

n u t r i c i o n a l v i e s s e c o m p r o m e t e r g l o b a l m e n t e a v e l o c i d a d e d e c r e s c i m e n t o , 

d e t e r m i n a n d o q u e es tas c r i a n ç a s c h e g u e m aos 7 a n o s c o m "déf ic i ts" d e ap ro ­

x i m a d a m e n t e 5 c m na a l tu ra e 5 qu i los n o p e s o , c o n f o r m e o e n c o n t r a d o p o r 

M O N T E I R O 9 . A o p e r a c i o n a l i z a ç ã o des sa m e d i d a , n o en t an to , i m p l i c a n o le­

v a n t a m e n t o das reais d i f i cu ldades pa ra a m a n u t e n ç ã o da a v a l i a ç ã o d o c r e s ­

c i m e n t o e d e s e n v o l v i m e n t o na c r e c h e , a l iada à p r o m o ç ã o d e e d u c a ç ã o con t i ­

n u a d a ou r e c i c l a g e m dos p ro f i s s i ona i s e n v o l v i d o s c o m a m e s m a . A l é m dessa , 

ou t ra s m e d i d a s de c a r á t e r p r e v e n t i v o , d e v e r i a m inc lu i r a a m p l i a ç ã o d o nú­

m e r o d e v a g a s ou m e s m o a u t i l i z a ç ã o m á x i m a da c a p a c i d a d e da c r e c h e p a r a 

o m ó d u l o d e 0-24 meses , não s ó de tec t ando , mas p r e v e n i n d o défici ts es ta turais . 

Perfil de m o r b i d a d e 

As f iguras l , 2 e 3 m o s t r a m a i n c i d ê n c i a das p r i n c i p a i s d o e n ç a s 

(% e p i s ó d i o s ) d e t e c t a d a s em m e n i n o s e m e n i n a s , d e s d e a da ta d e m a t r í c u l a 

( j ane i ro-abr i l de 1993) . O b s e r v o u - s e al ta i nc idênc i a , t an to d e d o e n ç a s intes­

t inais c o m o resp i ra tór ias , s o b r e t u d o q u a n d o c o n s i d e r a d a s n o c o n j u n t o de suas 

d i fe ren tes man i f e s t ações . D e u m a fo rma gera l , os m e n i n o s s e m o s t r a r a m mais 

a t i ng idos p o r g a s t r o e n t e r o c o l i t e a g u d a ( G E C A ) , p n e u m o n i a e a n e m i a s , en­

q u a n t o as m e n i n a s a p r e s e n t a r a m m a i o r n ú m e r o d e e p i s ó d i o s d e d i a r r é i a s e 

res f r iados . V e r m i n o s e s , v ô m i t o s , amigda l i t e s , b r o n q u i t e s e o t i tes d i s t r ibu í ­

ram-se h o m o g é n e a m e n t e en t r e os dois s e x o s . 

O q u a d r o o b t i d o n ã o d i fe re d o perf i l de m o r b i - m o r t a l i d a d e e n c o n t r a d o 

pe la P N S N 1989, o n d e a s d o e n ç a s in fecc iosas in tes t ina i s e r e sp i r a tó r i a s apa­

r e c e m c o m o p r i n c i p a i s c a u s a s de ó b i t o 5 . 

P r o c e d ê n c i a das cr ianças desnutr idas 

A n a l i s a n d o - s e a p r o c e d ê n c i a das c r i a n ç a s d e s n u t r i d a s ( T a b e l a A) o b ­

s e rva - s e q u e 6 3 , 3 % e s t ã o d i s t r ibu ídas nas m i c r o - á r e a s 4 e 5, s o b r e t u d o as 

a c o m e t i d a s pe la s fo rmas m a i s g r a v e s d e d e s n u t r i ç ã o ( 3 3 , 3 % de g r a u s II e 

111). dá d o total das c r i a n ç a s p r o c e d e n t e s da m i c r o - á r e a (5, o n d e s e s i tua a 

c r e c h e . 2 3 . 3 % se a p r e s e n t a m d e s n u t r i d a s (g rau I e II). 

A s s i m , os r e s u l t a d o s e n c o n t r a d o s t a m b é m p a r e c e m ref le t i r as c o n d i ­

ções s ó c i o - e c o n ô m i c a s da p o p u l a ç ã o das d i ferentes mic ro -á reas de a b r a n g ê n c i a 

da c r e c h e e m e s m o d o Dis t r i t o de P e r u s - S ã o Pau lo . E m gera l , n e s s a s m i c r o -

áreas , p r e d o m i n a m b a i x o s sa lá r ios a l i ados às c o n d i ç õ e s i n a d e q u a d a s de ha­

b i t ação , s a n e a m e n t o bás i co , ou seja, p r e c á r i a s c o n d i ç õ e s d e v i d a e ex i s t ên ­

c i a 1 7 . 
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5 C O N C L U S Õ E S 

O s r e su l t ados ob t i dos e v i d e n c i a r a m : 

Q u a n t o ao d i a g n ó s t i c o a n t r o p o m é t r i c o : 

• E l evada i n c i d ê n c i a de desnu t r i ção na c r e c h e es tudada . A p o r c e n ­

t a g e m de d e s n u t r i d o s ob t ida a t r avés de d i fe ren tes c r i t é r ios 

d i a g n ó s t i c o s f o i : 5 3 , 2 % p e l a s c u r v a s d e e v o l u ç ã o 

p o n d o - e s t a t u r a l ; 5 0 , 0 % p e l a c l a s s i f i c a ç ã o de G o m e z e 4 7 , 9 % 

pe la c l a s s i f i c ação d e W a t e r l o w ; 

• P r e d o m i n â n c i a de fo rmas leves ( 2 3 , 4 % ) e m o d e r a d a s ( 2 2 , 3 % ) de 

d e s n u t r i ç ã o , de a c o r d o c o m a c l a s s i f i cação de G o m e z ; 



B E R T H O , M . P . e t al. D i s e a s e a n d n u t r i t i o n a l d i a g n o s t i c o f i n s t i t u t i o n a l i z e d c h i l d r e n . Day­

care center Elísio Teixeira Leite. P e r u s . S P . 1 9 9 3 . R e v . Esc. Enf. U S P . v 2 9 . n 2 . p 1 4 1 - 5 7 . 

a u g . 1 9 9 5 . 

As a part of one survey about health conditions in institutionalized children, 
the nutritional status were evaluated. Data were obtained through a n t r o p o m e t r i c 
assessment in a sample of 111 pre-school children matriculated in a small official 
day-care center in Perus - SP. According to Gomez, 50,0% of all that children were 
classified as malnourished, 23,4% of then in the I degree; 22,4% in II degree and 
only 4,3% in III degree. Taking into account the Waterlow's classification there was 
a highest frequency of cronic-actual malnutrition (30,8%) concentrated in children 
between 12-48 months of age. Additionally, these children presented highest incidence 
of infective - respiratory and intestinal diseases. These evidences lead on to the 
improvement of the follow-up of children growth and food consumption, specially of 
that under 24 meses, to attempt for an early identification of malnutrition, thus 
increasing the chance of nutritional recuperation. 

UNITERMS: Children health. Antrophometric diagnostic. Pre-school children. 
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