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DIAGNOSTICO NUTRICIONAL DA OBESIDADE
EM CRIANCAS E ADOLESCENTES NA
ATENCAO BASICA

Mick Lennon Machado
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Qual a importancia deste tema?

BRASIL - 2008/20091

1 em cada 3 criangas estavam com sobrepeso ou
obesidade, e somente a obesidade atingia 14% desta
populacao

1Pesiuisa de Orgcamentos Familiares“
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Qual a importancia deste tema?

BRASIL - 2008/20091

1 em cada 3 criangas estavam com sobrepeso ou
obesidade, e somente a obesidade atingia 14% desta
populacao

1 em cada 5 adolescentes estavam com sobrepeso ou
obesidade, e somente a obesidade atingia 5% desta
populacao

!Pesquisa de Orgcamentos Familiares (2009)
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BRASIL — dezembro de 20192
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BRASIL — dezembro de 20192
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BRASIL — dezembro de 20192
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Qual a importancia deste tema?
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Qual a importancia deste tema?

Tempo de exposicao a fatores de
risco para doencas cronicas
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Qual a importancia deste tema?

World Health

Organization DA SAUDE
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Qual a importancia deste tema?

SUS

World Health U ﬂ |Cef MINISTERIO

Organization DA SAUDE

VIGILANCIA L . — - ATENCAO
ALIMENTAR Descrigcdo continua e predi¢cdo de tendéncias das condi¢cbes de PRIMARIA

alimentacgdo e nutrigcdo e seus fatores determinantes?

E NUTRICIONAL A SAUDE

> 3Coutinho et a
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Qual a importancia deste tema?

& €P)
1w \{5.7?4}’ | S U S
World Health u n |Cef MINISTERIO

Organization DA SAUDE
VIGILANCIA A
ALIMENTAR Descricdo continua e predicdo de tendéncias das condicoes de ATEN(,;AO

alimentacgdo e nutrigcdo e seus fatores determinantes? PRIMARIA
E NUTRICIONAL A SAUDE

Interdisciplinar + Articulado com Rede de Atencdao + Intersetorial + Planejamento*>

3Coutinho et al (2009); “Politica Nacional de Alimentacéo e Nutricdo (2012); °Neves, Zangirolani e Medeiros i2017i
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Mas, o que precisamos identificar?

Sobrepeso e Obesidade
\ Acumulo de gordura corporal capaz de atuar como fator de risco
para outras doencas ou de ser, por si sO, prejudicial a saude®
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Mas, o que precisamos identificar?

Sobrepeso e Obesidade
Acumulo de gordura corporal capaz de atuar como fator de risco
para outras doencas ou de ser, por si sO, prejudicial a saude

& Sobrepeso e obesidade nao é excesso de peso
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Mas, o que precisamos identificar?

Sobrepeso e Obesidade
Acumulo de gordura corporal capaz de atuar como fator de risco
para outras doencas ou de ser, por si sO, prejudicial a saude

& Sobrepeso e obesidade nao é excesso de peso

- Qual a forma menos invasiva, mais
segura, rapida e confiavel de medir ou
estimar a quantidade de gordura
N corporal entre criancas e adolescentes?
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Como estimar a quantidade de gordura corporal
entre criancas e adolescentes?

METODO ANTROPOMETRICO

SIMPLICIDADE + INOCUIDADE + ACEITACAO CULTURAL
+ BAIXO CUSTO + VALIDADE CIENTIFICA”:8

Peso
Altura

Distancias e Circunferéncias
Dobras cutaneas

.
.
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Como estimar a quantidade de gordura corporal
entre criancgas e adolescentes?

METODO ANTROPOMETRICO

SIMPLICIDADE + INOCUIDADE + ACEITACAO CULTURAL
+ BAIXO CUSTO + VALIDADE CIENTIFICA”:8

Peso
Altura

Distancias e Circunferéncias
Dobras cutaneas

Qualidade depende da existéncia e precisao dos
equipamentos, do adequado local de instalacao
dos equipamentos e da utilizacao correta de

protocolos de coleta cientificamente validados’

7Kac et al ( ) o SISV
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Protocolos

do Sistema de Vigilancia
Alimentar e Nutricional

SISVAN

Padroniza os indicadores de diagnodstico do
estado nutricional, e os protocolos de coleta
e parametros de referéncia para avaliacao
em diferentes fases da vida®
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Diagnodstico do sobrepeso e da obesidade entre
criancgas

Composicao corporal nao é estavel e muda ao longo do
desenvolvimento infantil

<

Maior complexidade no diagndstico

Diagndstico depende da coleta de:
Data de nascimento

Sexo

Peso

Estatura (Comprimento ou Altura)

gz
o A—
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IMC por Idade MENINAS IMC por Idade MENINOS ’ WG puc iiuiie SURNNAS e BOTRPE Iae e W

Dos 6 a0s 19 anos (percentis)

e ne i =
Do nascimento a0s 5 anos (percentis) --—w Do nascimento aos 5 anos (percentss) —m Dos 5 08 19 anos (percents)

Peso por Idade MENINOS e W

omprimento. estatura por idade MENINAS m Peso por estatura MENINOS
Do nascrmento a0s § anos (percentis)

Cc
Do nascmento aos § anos (percents) S Dos 2205 5 ancs (percentis)

Peso por ldade MENINAS

5o nascimento 308 5 anos (percents)

Peso por estatura MENINAS
Dos 2 208 5 ancs (percentis)

Comprimento/estatura por idade MENINOS Peso por idade MENINAS Peso por idade MENINOS
o et 550 550 o) == Wil o 0w iy == Bk Tou B o wn pwrosy = RS

Peso por comprimento MENINAS
Peso por comprimento MENINOS Estatura por idade MENINAS IMC por idade MENINOS _—
R TR B =R Do S s = Rl Dt s =R e = RiFih
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IMC por Idade MENINAS IMC por Idade MENINOS IMC por idade MENINAS - Estatura por idade MENINOS ol

Do nascimento aos 6 anos (porcents) vz Bifih e B Dos 5 #0s 19 anos (percents) & Dos & nos 19 anos (percentin)
nascimanto 30s & anos (percants 2

Do nascimento 205 § anos (peroentss)

Cc
Peso po -

Do nascmento ac 0o nase

Peso por estatura MENINAS Comprimento/estatura por idade MENINOS o Peso por idade MENINAS Peso por idade MENINOS

Dos 2 a0s 5 anos (percentss) Do nascmento aos § anos (percentss) Dos 5 20s 10 anos (percentis) s Dos 5 808 10 anos (percentis) "'m

Estatura por idade MENINAS IMC por idade MENINOS

= Peso por comprimento MENINAS I
Peso por comprimento MENINOS —_— Bt S8 T a o e B Bos s e ; = B 5 AT . = R

Do nascimento acs 2 anos (percents)

Idaun (menss completos e anos)
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IMC por Idade MENINOS

Do rsscments 503 § a8 Gorowne) = B,

IMC por Esiatura ) por Peso por Peso por
“ldade. ldade- Estatura  ldade —

| — | A 1

E o principal indicador para avaliacdo do baixo peso

Nao é adequado para o diagnodstico do sobrepeso e da obesidade em criancas
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IMC por Idade MENINOS

IMC por Estatura pE or Peso por Peso por

.............

_Idade.. !’Idﬁ’éle Estatura. Idade .

[ 1 &1 1 A

Indice que melhor indica o efeito cumulativo de situaces adversas sobre o
crescimento da crianca, principalmente relacionados a pobreza e desnutricao

Indicador antropomeétrico mais sensivel para aferir a qualidade de vida de uma
populacao

2 Nao permite o diagnostico do sobrepeso e da obesidade
i = ..... — ———————— =
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IMC por Idade MENINOS

IMC por Estatura pior Peso por Peso por

-|dade.. Idade .  Estatura. Idade .
pEE= [ 4 |

Permite o diagndstico do sobrepeso e da obesidade

Mais simples que o IMC por Idade, pois dispensa a informacao sobre a idade
da crianca

No entanto, so é utilizado para criancas do nascimento até os 5 anos de idade

iiiiiiiiiiiiiiiiiiiii iiiiiiii iii i= TR TR AN RARN RN T — EnsfEERERERERmIENEREIRmniEE
h“ ———
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IMC por Idade MENINOS

IMC por Estatura pior Peso por Peso por

...............

Idade.. !*Idad“é*i'! Estatura. Idade .

= =

Principal indice para estimar o excesso de gordura corporal e,
consequentemente, o sobrepeso e a obesidade entre criangas

Valido para criancas do nascimento até os 10 anos
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IMC por idade MENINAS

Dos 5 aos 19 anos (escores-z)

da SaGde VW Al

'GOVERNO FEDERAL

IMC por idade MENINAS to MENINOS

Dos 5 aos 19 anos (escores-z) ),

(48]
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\
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5 Telessage
Idad CRIANCAS DE 0 A 5 ANOS INCOMPLETOS CRIANCAS DE 5 A 10 ANOS pysehd - 1) ‘
aae VALORES CRITICOS ¢ INCOMPLETOS covrme reatAt
1 ano 4 meses Peso para ESESERES Peso para IMC para EESES
estatura _p.ara idade idade _p.ara 3
Peso idade idade
14k Muito ’;‘; Muito h;; >
g < Percentil < Escore-z | baixo peso Magreza Magreza ta baixo peso Magreza ta
0,1 -3 para a acentuada § acentuada s ra paraa acentuada s rd
C 1 idade paraa idade paraa 1
Omprlmento idade idade
9 O c m = Percentil | = Escore-z Baixo E;zltfjara Baixo peso Eft:::lara 0
Dle= 3e= peso para Magreza araa paraa Magreza ara a
Percentil 3 | Escore-z -2 a idade p idade p -1
idade idade
2 P;r:"hl = Escore-z -2
-2e<
Per:;ntll Escore-z -1 3
> Percentil o Eutrofia o Eutrofia
es0 eso
15e= 2 T:T-l adequado adequado
Percentil - para a para a
: n ‘ 85 Es 2+1 idade idade
. o d adequada adequada
- 4
Risco de para a Sobrepeso para a
A sobrepeso idade 2 idade 2
Peso Sobrepeso § Sobrepeso Peso Obesidade
Percentil Escore-z +3 elevado pe P elevado
&0 99,9 para a para a
idade ! idade ! .
> P';;";“t" ’ E"‘:;"” Obesidade | Obesidade Gb:f;::de

Fonte: Adaptado de Organizacion Mundial de la Salud. Curso de Capacitacidn sobre la evaluacién del crecimiento del nifio.
Version 1 = Noviembre 2006. Ginebra, OMS, 2006.
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iNDICES ANTROPOMETRICOS
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: : CRIANGAS DE 5 A 10 ANOS Ministério
1 ano 4 meses o estatura | oo | cpara | U
idade pars idade idade pars
P eso idade idade
14kg Muito o Muito o
< Percentil | < Escore-z | baixo peso | Magreza Magreza baixo peso Magreza 3
estatura estatura
. 0,1 -3 para a acentuada § acentuada para a para a acentuada para a
Comprimento idade dade | 9ade dade
9 O c m = Percentil | = Escore-z Baixo Baixa Baixo peso Baixa
estatura estatura 2
Dle< -3ex< peso para Magreza Magreza araa paraa Magreza ara 3
IMC Percentil 3 | Escore-z-2 | aidade P idade P
2 .
17,3 kg/m 2 Percentil | pocore-2
Percentil 2es ,
15 Escore-z -1
> Percertil o Eutrofia . Eutrofia
4 ; es0 eso
15e= 2 li-l:::e ’ adequado adequado 0
Percentil Es z+1 para a paraa
s = ' ' 1
> Percentil
ot adequada adequada
oy 85ex< >Escore-z Risco de Risco de E::IF-EI a E::IF-EI a
Percentil *leg sobrepeso § sobrepeso P Solwepeso P -2
: A 97 Escore-z +2 P pe idade * idade "
- . 3
> F;:?:hl > Escore-z
=, +2e< Peso Sobrepeso J Sobrepeso Peso Obesidade
Percentil | . o7.3 | elevado elevado
i 99,9 para a para a
. ; idade * idade * :
> Porcentl | >Fecorex Obesidade || Obesidade Gb:z::de
Fonte: Adaptado de Organizacion Mundial de la Salud. Curso de Capacitacion sobre la evaluacion del crecimiento del nifio. .

Version 1 — Noviembre 2006. Ginebra, OMS, 2006.
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Peso por comprimento MENINAS

Do nascimento aos 2 anos (escores-z)
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Qualquer pequena variacao no
peso ou estatura da crianca
pode gerar diagnosticos
bastante equivocados

= . » S— y -
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Certifique-se de que a balanca esta apoiada
sobre uma superficie plana, lisa e firme

Forre o prato com uma protecao, como um
papel destacavel ou fralda, antes de calibrar a
balanca para evitar erros na pesagem
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Verificar se a balanca esta calibrada. Caso
contrario, a balanca deve ser calibrada antes
da pesagem

Apos constatar que a balanca esta calibrada,
ela deve ser travada

Despir a crianca de todas as pecas de roupa,
inclusive fralda, solicitando o auxilio do
familiar ou responsavel

Colocar a crianca sentada ou deitada no
— centro do prato, de modo a distribuir o peso

, igualmente
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Manter a crianca parada o maximo possivel
nessa posicao, até que o peso esteja
registrado de maneira estavel

Orientar o familiar ou responsavel a manter-
se proximo, sem tocar na crian¢a, nem no
equipamento

Realizar a leitura do peso e anotar em
formulario especifico e no prontuario

Retirar a crianca e marcar o peso na. "%
Caderneta de Saude
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A balanca deve estar afastada da parede, e
sobre um local nivelado, estavel e seguro
para quem for subir no equipamento

Verificar se a balanca esta calibrada,
providenciando-se sua calibragem caso
necessario, antes de realizar a pesagem
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A crianca deve subir na balanca descalca,
com a menor quantidade de roupa possivel
e colocar-se exatamente no centro do
equipamento, de forma ereta, com os pés
juntos, os bracos estendidos ao longo do
corpo, mantendo-se parado e com sua
respiracao normal

Fazer a leitura do peso e anotar em
formulario especifico e no prontuario
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@iﬂ}a}’@@ sap%lfos da crianca, além ‘de
nfivelas ou enfeltes de cabeloﬁue
interferirina tomada da medida
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Deitar a crianca no centro do
infantometro, descalca e com a cabeca
livre de aderecos

Manter, com a ajuda de familiar ou
responsavel, a cabec¢a apoiada
firmemente contra a parte fixa do
equipamento, com o pescoco reto e o
queixo afastado do peito

Os ombros devem estar totalmente em
contato com a superficie de apoio do
infantometro, e os bracos estendidos
ao longo do corpo
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As nadegas e os calcanhares da crianca
também precisam estar em pleno
contato com a superficie que apoia o
infantometro

Pressionar, cuidadosamente, os joelhos
da crianga para baixo, com uma das
maos, de modo que eles fiquem
estendidos

Juntar os pés, fazendo um angulo reto
com as pernas
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Levar a parte movel do equipamento
até as plantas dos pés, com cuidado
para que nao se mexam

Realizar a leitura do comprimento
quando estiver seguro de que a crianca
nao se moveu da posicao indicada

Anotar em formulario especifico, no
prontuario e na Caderneta de Saude

| -
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O estadiometro deve estar em local
nivelado, estavel e seguro

A crianca deve se posicionar de costas para
o estadiometro, no centro do
equipamento, descalca, com a cabeca livre
de aderecos e olhando para um ponto fixo
na altura dos olhos

As pernas devem estar paralelas, sem a
necessidade de estarem encostadas entre
si, mas com os pés formando um angulo
reto com as pernas
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Preferencialmente, os calcanhares, as
panturrilhas, os gluteos, as escapulas e a
parte posterior da cabeca devem estar
encostados no estadiometro ou na parede

Quando nao for possivel encostar esses
cinco pontos, devem-se posicionar no
minimo trés deles

Abaixar a parte movel do equipamento,
fixando-a contra a cabeca, com pressao
suficiente para comprimir o cabelo

= . » S— y -
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Retirar a crianca, quando tiver certeza de
que a mesma hao se moveu e que a parte
movel do equipamento esta presa e
estavel

Realizar a leitura da altura, sem soltar a
parte movel do equipamento

Anotar a altura em formulario especifico,
no prontuario e na Caderneta de Saude

: -
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Nao ha consenso sobre pontos de
corte para diagnostico de
sobrepeso e obesidade, ou de risco
cardiovascular para estas medidas

i para o publico infantil
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Peso ao Nascer

Amamentacao
Introducao Alimentar

Habitos Alimentares
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Diagnodstico do sobrepeso e da obesidade entre
adolescentes

Distancias, diametros, forma e composicao corporal dos
adolescentes nao é estavel

\ 3

Pty
IFaixa etaria entre
10 e,20 anos

I year 2 years 3 years

Curvas de Crescimef;:c"o da OMS

S yeans
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Estatura por idade MENINOS

Dos 5 aos 19 anos (escores-z)

Ministério
da Satde

GOVERNO FEDERAL

Estatura por idade MENINAS

Estatura (cm)

10 1" 13

14

Idade (meses completos e anos)

Fonte: WHO Growht reference data for 5-19 years, 2007 (http://www.who.int/growthref/en/)

Dos 5 aos 19 anos (escores-z)

el HEES.
da Saude GOVERNO FEDERAL

Estatura (cm)

-
Meses %°
Anos

Idade (meses completos e anos)

Fonte: WHO Growht reference data for 5-19 years, 2007 (http://www.who.int/growthref/en/)
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IMC por idade MENINOS

Dos 5 aos 19 anos (escores-z)

Ministério [P &
da Satde SOVEANO TEDERAL

—— 3
=T
o e e e ,,H,,,,,,V/ 18 =
f/
— IMC por idade MENINAS e T
- // ' Dos 5 aos 19 anos (escores-z) da Saude V2o oo
T
2
! Jiik S e
O ,/”‘
/ / ,/ o ///
/
— | et ]
— _;;_;j,‘/ : /- e
o 5
SES w— e f— e < !
___——-"—'-" /
0
0 /
——— / / e e i 1
Fonte: WHO Growht reference data for 5-19 years, 2007 (http://www.who.int/growthrefien/) T =T /// ' 2
e // =
,,./’4/ // I '3
L

Fonte: WHO Growht reference data for 5-19 years, 2007 (http://www.who.int/growthref/en/)
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Diagnostico deve seguir
protocolos para adultos

Adolescente com idade

entre 19 e 20 anos .

Adolescente gestantes

Diagnostico deve seguir \

protocolos para gestantes



P

R

)

/|

Telessaude

UFSC

VALORES CRITICOS

@ tele-educacao

INDICES ANTROPOMETRICOS PARA ADOLESCENTES

IMC-para-idade

Estatura-para-idade

: Mui i r r
< Percentil 0,1 < Escore-z -3 Magreza acentuada’ uito baIX? estatura para
a idade
> Percentil 0,1 e < > Escore-z -3 e < Escore-z Baixa estatura para a
; Magreza :
Percentil 3 -2 idade
> Percentil 3 e < Percentil > Escore-z -2 e < Escore-z
15 -1 .
" Eutrofia
> Percentil 15e < > Escore-z -1 e < Escore-z
Percentil 85 +1
> Percentil 85 e < > Escore-z +1 e < Escore-z Se—— Estatura a?dequada para a
Percentil 97 +2 P idade 2

> Percentil 97 e <
Percentil 99,9

> Escore-z +2 e < Escore-z
+3

> Percentil 99,9

> Escore-z +3

Obesidade

Obesidade grave




IMC por idade MENINAS

Dos 5 aos 19 anos (escores-z)

W
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16 anos 63 kg 1,60 m
IMC =
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16 anos 63 kg 1,60 m
IMC =

IMC=P /(A XA)
IMC=63/(1,6 X1,6)
IMC = 24,5 kg/m2
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- Valor de IMC adequado para adultos
IMC por idade MENINAS wisuio [B%
16 anos 63 kg 1,60 m Dos 5 aos 19 anos (escores-z) dasaude V3L ot

IMC = 24,5 kg/m?

/4

Sobrepeso

11 13
Idade (meses completos € anos)
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IMC por idade MENINAS

i d -
da -

16 anos 63 kg 1,60 m Dos 5 aos 19 anos (escores-z) cozfm
IMC = 24,5 kg/m?

13
Idade (meses completos € anos)
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Devem ser seguidos os mesmos protocolos para
coleta de peso e altura apresentados no
diagndstico de criangas
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Apesar da existéncia de medidas de
circunferéncia e de adiposidade para
adolescentes, sua utilizacao nao é
indicada pelo SISVAN por nao haver
consenso sobre pontos de corte para
diagnostico de sobrepeso e obesidade,
ou de risco cardiovascular para estas
medidas entre adolescentes
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Mensagens finais...

Diagnostico do sobrepeso e da obesidade entre criancas e adolescentes s6 tem
1 utilidade se estiver estrategicamente vinculado a um planejamento de cuidado que
gere melhores condicoes de saude para esta populacao

B







—_—
—

e Telessaude @ tele-educacao

L)
-

1 Telessaude | Te|essalide

Santa Catarina

|

wd | SOBREPESO E
+ | O BESIDADEC

CUIDADO NA
sy | ATENCAO BASICA

Ola, meu nome é Carolina Maria de Jesus! Seja bem-vinda(o)!

Este sera o ambiente para vocé acessar o conteddo do nosso curso, que sera
ofertado de forma autoinstrucional.

Os conteudos estdo distribuidos em videoaulas, videos de apoio, materiais para
leitura e exercicios praticos com carga horaria total de 180 horas.

Antes de iniciar o curso, assista o video ou leia o material que esta logo abaixo, e
que fornecera informacdes importantes para que vocé execute todas as
atividades previstas e necessarias para concluir o curso com éxito.

Ah! E ndo deixe de assistir o video que explica a origem do meu nome e que
também esta ai abaixo... Um 6timo curso pra vocé!
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MINICURSO

LINHA DE CUIDADO DO

SOBREPESO E DA OBESIDADE
IMPLEMENTAGAO EM SANTA CATARINA

0l4a, seja bem-vinda(o)!

Este sera 0 ambiente para vocé acessar o contetudo do
minicurso, que sera ofertado de forma autoinstrucional.

CATARINA 3Ly SUS+ Os conteudos estdo distribuidos em videoaulas, videos de apoio f ‘
e materiais para leitura com carga horaria total de XX horas.

Antes de iniciar o minicurso, assista o video ou leia o
material que esta logo abaixo, e que fornecera
informagdes importantes para que vocé execute e
conclua todas as atividades com éxito
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Perguntas e respostas




