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RESUMO

Um estudo de prevaléncia sobre desnutrigiio foi realizado numa amostra
de 388 criangas de 0 a § anos, residentes na zona litordnea do municipio
de Camagari, Bahia, Brasil. A prevaléncia de desnutrigéo, indicada por
baixo peso por idade segundo os graus I, II e III do critério de Gémez foi
de 62.1%. Aplicando-se o critério de Waterlow, a prevaléncia da desnu-
trigéo foi de 64.9%, sendo 26.5% de nanismo, 20.7% de emaciagéo e 17.7% de
nanismo mais emaciagio.

A relagdo entre renda e desnutrigio tornou-se estatisticamente signi-
ficante apenas quando o indicador renda familiar per capita foi utilizado,
em lugar do indicador renda familiar total.

Quanto 4 natureza da desnutrigiio, observou-se que apenas o nanismo
estava significantemente associado, de modo inversamente proporcional,
com a renda. As prevaléncias de emaciag¢do ou emaciagdo mais nanismo
niio estavam significantemente associadas com a renda familiar total ou
renda familiar per capita.
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INTRODUCAO

Estudos populacionais tém demonstrado uma relacdo entre a
renda familiar total ou renda média percapita e o estudo nutricional
da criancga (1-3).

O presente estudo objetivou determinar a intensidade da asso-
ciagéio entre renda e desnutrigio energético-proteica, numa popu-
lagdo infantil do Recéncavo baiano.

MATERIAL E METODOS

O estudo desenvolveu-se nos Distritos de Abrantes e Monte
Gordo, situados na drealitordnea do municipio de Camagari, Bahia,
de maio a julho de 1988,

Um censo revelou a existéncia de 6,769 familias no litoral do
municipio com 10,153 criancas menores de 5 anos (estimativa).
Foram selecionadas aquelas familias com pelo menos uma crianga
menorde 5 anos. Uma amostragem aleatéria identificou 201 familias
com 388 criangas (fragdio amostral: 388 + 10,153 = 3.8%).

Num questiondrio padronizado, aphicado as donas-de-casa,
reuniu-se informacdes sobre a renda familiar e dados gerais sobre
a crianc¢a. Foi considerado como familia o grupamento de in-
dividuos unidos por parentesco e que residiam num mesmo domi-
cilio.

Arenda foi determinada para cada individuo de familia a partir
de informacgdes referentes ao periodo dos iltimos 30 dias, for-
necidas, na maioria idas vezes, pela dona-de-casa entrevistada. A
maior parte da renda de cada familia foi composta a partir de
trabalho assalariado. Uma menor parcela da renda proveio de
atividades autdnomas e extrativas, como a pesca. A renda familiar
per capita foi obtida dividindo-se a renda familiar, pelo niimero de
individuos da respectiva familia.

Paréimetros antropométricos foram utilizados como base para
avaliar o estado nutricional. Para a tomada do peso utilizou-se,
para criancgas até 18 meses, a balanga pedidtrica com cerca de 100
gramas. As criancas maiores de 18 meses foram pesadas em ba-
langas portdteis com escala de 500 gramas. Todas as criangas da
amostra foram pesadas com roupas leves.

Para a tomada da altura utilizou-se infantémetro para criangas
até 24 meses (medi¢gdo com a crianca deitada) e fita métrica, ambos
com escala em milimetro (medi¢gdo com crianca descalca, em pé).
Todas as criancgas foram pesadas e medidas trés vezes e utilizadas
a média aritimética das informacgéGes registradas. Os valors das
medidas foram arredondados para 100g mais préximos, no caso de
peso, e, 0.5 cm no caso da altura.

Os dados de péso, altura e idade de cada criancga foram utili-
zados na construgédo dos indicadores de peso/idade (P/I), peso/
altura (P/A) e altura/idade (A/I) para classificagéo do estado nutri-
cional de acdrdo com os critérios de Gémez et al. (4) e Waterlow e
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Rutishauser (5).

Osistema de classificacio de GGmez, na determinagédo do estado
nutricional, baseado no indicador de P/I é mais comumente utili-
zado nos estudos realizados na América Latina e no Brasil. A
classificacio de G6mez néo distingue entre desnutrigao cronica
(deficit proteico-calérico de longo tempo) e desnutfi¢cdo aguda (5,
6) e n&o deve ser tomado como indicador tinico na determinacgio
da prevaléncia do estado nutricional de uma populagéo.

Outro sistema de classificacéio do estado nutricional adotado é
aquele que se baseia no cruzamento dos indicadore P/A e A/l,
utilizado por Waterlow e Rutishauser (5) recomendados como
indicadores primdrios do estado de nutrigdo de criancas (7). Este
sistema de classificacfio identifica trés tipos de desnutrigdo: aguda
(emacia¢éio), crdnica (nanismo) e combinada aguda e cronica
(emacia¢iio + nanismo), além da graduacéio da severidade da desnu-
tricdo (grau I, II, III) com a varia¢éio dos pontos de corte para cada
indicador.

Os indicadores antropométricos utilizados no estudo foram
expressos como porcentagem da mediana da populacgéo de referén-
cia do National Center for Health Statistics (NCHS) (8).

0 Os testes de qui-quadrado foram realizados segundo Armitage
(9).

RESULTADOS
Prevaléncia, Natureza e Severidade de DEP

A prevaléncia global do baixo peso por idade (Gémez, graus I,
II e III) apresentada na Tabela 1, foi 62.1%. O grupo etdrio menor
de 1 ano foi relativamente menos afetado.

A Tabela 2 mostra a distribui¢céio das criancas pelos indicadores
de peso por altura e altura por idade, designando a prevaléncia,
severidade e natureza da desnutri¢cdo. A prevaléncia de desnu-
trigcdo, com base na combinag¢édo dos indicadores, totaliza 64.9%
sendo 26.5% de nanismo, 20.7% de emaciag¢éo e 17.7% de nanismo
mais emaciagéio (grau I-III). Os casos de desnutricio moderada
mais os de desnutrigéo severa (pontos de corte 80% para P/A e 90%
para A/l somaram 38.4%, sendo 18.8% de nanismo, 17.4% de ema-
ciagéo e 2.2% de nanismo mais emaciagéo.

Partindo-se da prevaléncia da desnutri¢cdo de 65%, aproximada-
mente, pode-se inferir, dentro de um nivel de confianca de 95% de
probabilidade e com um érro de 4.8%, que a prevaléncia da DEP
nesta populacio esteja compreendida entre 60.8 e 70.4%.

Relag¢d@o entre Renda e Desnutri¢do
O valor da renda familiar na amostra variou de menos de um

saldrio-minimo, que era de Cz$ 804.00 na época, até dez salirios-
minimos. A Tabela 3 mostra que, proporcionalmente ao aumento



TABELA 1

ESTADO NUTRICIONAL (peso/idade, criterio de Gémez) SEGUNDO IDADE DA CRIANCA, CAMACARI, 1986

9ce

Idade Estado nutricional Total
(anos) Normal Desnutrido DI DI DIl

Ne Prev. % Ne Prev. % Ne Prev. % Ne Prev. % N2 Prev. % Ne
<1 28 438 36 562 15 23.4 19 29.7 2 3.1 64
1 22 35.5 40 64.5 20 322 17 274 3 48 62
2 31 36.5 54 63.5 31 36.5 19 223 4 4.7 85
3 35 37.8 58 624 34 36.6 21 22.6 3 32 93
4 31 36.9 53 63.1 31 389 19 22.6 3 36 84
Total 147 379 241 62.1 1381 337 95 245 15 39 388
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TABELA 2

ESTADO NUTRICIONAL DE 388 CRIANCAS DE CAMACARI, 1986

% da Mediana % da Mediana do peso/altura
da Total

altura/idade 90 90-80 80-70 <70
<98 85.1 75 7.5 5.7 55.8
95-90 18.1 59 2.1 2.1 23.2
90-85 9.3 3.9 1.0 1.0 182
<85 41 15 0.0 02 5.8
Total 61.6 18.8 10.6 9.0 100.0

* Critério de classificagio de Waterlow e Rutishauser (8). Os mimeros
apresentadosno corpo da Tabela séio valores percentuaisonde 388 = 100%.

da renda familiar, ocorreu uma diminui¢io na prevaléncia da
desnutrix;ﬁo. Um teste do qui-quadrado com dois graus de liber-
dade, nio mostrou associagdo estatisticamente significante
(X} = 4.70; P > 0.05) entre as taxas de nanismo (normal x nanismo)
e as trés faixas de renda familiar, ao nivel de 5% de probabilidade.

Entretanto, observou-se uma associacio estatisticamente sig-
nificante (X ] = 4.52; P > 0.053) entre o estado nutricional (normal ou
desnutrido) e a renda familiar per capita (< 0.5 ou 2 0.5 saldrio-
minimo) (Tabela 4).

Quanto & natureza da desnutrigdo, observou-se uma relagcéo
significante entre a renda média per capita e nanismo (X; = 4.09;
P < 0.05), o mesmo néo ocorrendo com a emaciagfo (X} = 0.66; P >
0.05) e nanismo mais emaciacéo (X} = 2.88; P > 0.05) (Tabela 4)

DISCUSSAO

A desnutricéio energético-proteica tem alta prevaléncia na drea
litordnea de Camagari, afetando mais de 60% das criangas menores
de 5 anos de idade.

Aprevaléncia de desnutrigdo nas formas moderada e severa, de
acordo com o sistema de Waterlow, foi mais elevada do que pelo de
Gomez: 38.4% e 27.4% respectivamente. Isto devido a que muitas
criangas que apresentavam nanismo moderado, pelo sistema de
Waterlow, apresentavam-se normais ou corn desnutrigiodo 12grau,
segundo o indicador peso por idade, pelo sistema de Gémez.

O tipo de desnutri¢gio mais frequente foi o crénico ou nanismo
nutricional, que afetava 26.5% da populag¢do estudada.

Um ponto original do presente estudo foi o de haver demons-
trado a existéncia de uma associagio estatisticamente significante,



TABELA 3

ESTADO NUTRICIONAL* DE CRIANCAS SEGUNDO A RENDA FAMILIAR, CAMACARI, 1986

Renda familiar (Salério-minimo)

Estado <2 2-4 >4 Ignorado Total
nutricional Ne Prev. % Ne Prev. % Ne Prev. % Ne Prev. % N2 Prev. %
Normal 88 352 32 38.1 13 46.4 3 115 136 35.1
Desnutrido 162 64.8 52 61.9 15 53.6 23 88.5 252 64.9
* emaciacio 44 17.6 22 262 7 25.0 7 26.9 80 20.6
* nanismo 78 312 18 214 4 14.3 3 115 103 26.5
* emaciacgio +
nanismo 40 18.0 12 14.3 4 14.3 13 50.0 69 17.8
Total 250 100.0 84 28 100.0 26 100.0 388 100.0

100.0

Graus I, 11, IIl, na classificacio de Waterlow e Rutishauser (5).

8ee

NOIDIHLNAN 3A SONVIIHIWYONILYT SOAIHOHY



TABELA 4

PREVALENCIA DE DESNUTRICAO* EM CRIANCAS SEGUNDO RENDA FAMILIAR per capita, CAMACARI, 1986

Renda familiar per capita (Salario-minimo)

Estado >0.05 Ignorado Total
nutricional Ne Prev. % N® Prev. % N® Prev. % N® Prev. %

Normal 105 344 28 49.1 3 11.5 136 35.1
Desnutrido 200 65.6 29 50.9 23 88.5 252 64.9
* emaciaciao 61 20.0 12 21.1 7 26.9 80 20.6
¢ nanismo 89 292 11 19.3 3 115 103 26.5
e emaciagdo +

nanismo 50 16.4 6 105 13 50.0 69 17.8
Total 305 100.0 57 100.0 26 100.0 388 100.0

* Graus |, II, III na classificagiio de Waterlow (5).
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inversamente proporcional, entre as taxas de prevaléncia de
nanismo e as duas faixas de renda familiar per capita consideradas.
O nanismo se relacionava de forma inversamente proporcional
com a renda, mesmo quando se utilizou o indicador renda familiar
total. Estas associagdes ndo foram observadas para as categorias
de desnutri¢do dos tipos “emacia¢do” ou “emacia¢éo + nanismo”.
Estes achados merecem ser confirmados em outros estudos e
explica¢gdes adequadas para eles devem ser procuradas.

Marques et al. (10) estudaram a relagdo entre renda média
familiar mensal per capita (tomada como indicativo da classe social)
e estado nutricional de 9,258 criancas de zero a 12 anos de idade da
regido do ABC paulista. Em verdade, os indices antropométricos
observados nestas criancas sio comumente conhecidos como os
“padrdes de Marcondes” (11). Os indicadores de peso por idade e
altura por idade, apresentados para quatro diferentes niveis de
renda familiar per capita, “aumentam a medida em que se eleva a
classe social da familia, mostrando uma correlacgéio positiva”.

No Nordeste urbano, em 1974/1975, a prevaléncia de desnutrigéo
energético-proteica entre menores de 5 anos foi estimada em 61.3%
(12), sendo mais elevada entre as criangas de familia com rendaper
capita inferior a 0.5 saldrio-minimo. Foram consideradas em “risco
de desnutri¢do” as criancas de familias com renda mensal inferior
a dois saldrios-minimos. Pondo-se estes dados em perspectiva,
considere-se que 77.8% da populacéo baiana auferia, em 1980,
menos que dois saldrios-minimos por més, enquanto que 54.1%,
ganhava de 0 a 1 saldrio-minimo (13).

Em S#io Paulo, Monteiro (14) encontrou que 49.5% de uma
populacéio de menores de 5 anos apresentaram algum grau de
desnutrigéo, de acordo com o critério de Gé6mez e que, a maior
frequéncia de DEP ocorria em familias de menor poder aquisitivo.

Um outro estudo transversal (15) realizado em S&o Paulo em
1973/1974, observou que familias com, renda mensal inferior a 0.5
saldrio-minimo per capita tinham 46% de criangas desnutridas,
enquanto que para familias com 1 a 15 saldrios-minimos, esta taxa
reduzia-se a 21%. No presente estudo arelacéio entre renda e desnu-
tricdo teve uma expressio efetiva a nivel estatistico apenas quando
o indicador renda familiar per capita foi usado, em lugar de renda
familiar total. Recomenda-se que o indicador renda familiar per
capita seja preferencialmente adotado em estudos com pequenas
populacées rurais, empobrecidas, semelhantes a da presente inves-
tigacédo.

SUMMARY

FAMILY INCOME AND MALNUTRITION IN THE COAST OF
CAMACARI,BRAZIL :

A study on malnutrition prevalence was carried out in a sample of 388
children, aged 0 to 5 years, living in the coast of Camagari County, State
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of Bahia, Brazil. Prevalence of malnutrition indicated by low weight-for-
age, degrees I, II and III —according to Gémez’ criteria— was 62.1%.
According to the criteria proposed by Waterlow, prevalence of malnutri.
tion was 64.9%, 26.5% of stunted children, 20.7% of wasted, and 17.7% of
stunted plus wasted children.

The relationship between income and malnutrition became statisti-
cally significant when the per capita family income index was used, instead
of the total family income index.

Concerning the nature of malnutrition, it was observed that only
stunting —in an inversely proportional fashion— was significantly asso-
ciated with income. Prevalence rates of wasting or wasting plus stunting
were not significantly associated with the per capita or with the total family
income.
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