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RESUMO
Os problemas nutricionais são, indubitavelmente, um dos mais importantes problemas de saúde pública mundialmente; estão 
diretamente ligados às condições socioeconômicas e culturais menos favorecidas e têm como sua maior vítima a criança. Neste 
contexto, cabe ressaltar que uma das maneiras de prevenir, diagnosticar e tratar os casos de morbidades infantis se caracteriza 
por ações que visem à melhora e controle de possíveis distúrbios alimentares. Uma dessas ações refere-se à avaliação nutricio-
nal. Assim, o objetivo deste estudo é relatar a experiência de uma avaliação do estado nutricional, por meio de avaliação antro-
pométrica, de crianças de 1 a 5 anos matriculadas em uma creche escolar localizada em um município da região metropolitana 
de Belo Horizonte, Minas Gerais, além das ações educativas propostas para as crianças e educadores ante ao cenário encontra-
do. A amostra da pesquisa foi de 62 crianças e as variáveis de estudo foram o sexo, a idade, o peso (kg), a estatura/altura (cm) 
e o Índice de Massa Corporal (IMC) (Kg/m2). Inicialmente foram realizadas ações de educação em saúde e, posteriormente, 
realizou-se a aferição de peso e estatura/altura das crianças. Os valores de IMC na criança foram introduzidos no gráfico de IMC 
infantil. Os dados obtidos foram processados e analisados com auxílio do programa Statistical Software (Stata). Na amostra do 
estudo observou-se que a tendência de distúrbio nutricional de baixo peso ainda é mais agravante que o excesso de peso. Este 
estudo demonstrou que alguns avanços são verificados, mas o baixo peso e excesso de peso são problemas relevantes no cam-
po da atenção infantil. A atenção à saúde da criança é uma prioridade dentro dos cuidados à saúde das populações, e a inser-
ção no ambiente infantil nos fez refletir sobre a necessidade de melhor atenção em relação aos futuros adultos do nosso país.
Palavras-chave: Avaliação nutricional. Antropometria. Saúde da criança. Enfermagem.

NUTRITIONAL ASSESSMENT IN CHILDREN OF A KIDS NURSERY IN MINAS GERAIS: EXPERIENCE REPORT
ABSTRACT
The nutritional problems are, undoubtedly, one of the most important public health problems worldwide, are directly rela-
ted to socioeconomic conditions and cultural underprivileged and have as their biggest victim, the child. In this context, it is 
worth noting that one of the ways to prevent, diagnose and treat cases of child morbidity is characterized by actions that aim 
to improve and control of possible eating disorders. One of these actions refers to nutritional assessment. Thus, this article 
describes the experience carried out with children aged 1 to 5 years of age enrolled in a nursery schools located in a muni-
cipality in the metropolitan region of Belo Horizonte, Minas Gerais. The goal of the experiment and study was to report the 
experience of an assessment of the nutritional status, by means of anthropometric values of these children, in addition to 
educational actions for children and educators outside the scenario encountered.The study was conducted with 62 children 
and the variables for the same were sex, age, weight (kg), height/height (cm) and body mass index (BMI) (kg/m2). Initially, 
education activities were carried out in health and then there was the test of weight and height of the children. BMI values 
in the children were introduced to the children’s BMI graphic. The data were processed and analyzed using the Statistical 
Software program (Stata). This study showed that a trend for underweight disorder is even more aggravating than overweight 
and also showed that some progress are being made, but the underweight and overweight are major problems in the field of 
child care. The attention to children’s health is a priority within the care for public health care and the inclusion in the child’s 
environment made us reflect on the need for better attention concerning to our country’s adults future.
Keywords: Nutrition assessment. Anthropometry. Child health. Nursing.
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INTRODUÇÃO

O processo de crescimento e desenvolvimento 
é dinâmico, contínuo, complexo e segue fases e dire-
ções. Além disso, depende da harmonia entre os vá-
rios fatores, como os genéticos, nutricionais, hormo-
nais e ambientais (CARDOSO-DEMARTINI et al., 2011).

Por meio da alimentação adequada em quanti-
dade e qualidade, o organismo adquire a energia e os 
nutrientes necessários para o bom desempenho de suas 
funções e para a manutenção de um bom estado de saú-
de. É importante, contudo, conhecer, também, os preju-
ízos decorrentes do consumo alimentar insuficiente e do 
consumo alimentar excessivo (ZUCHETTO, 2011).

O tema deste trabalho ganha evidência diante 
do processo de transição nutricional, enfrentado por 
inúmeros países da América Latina nos últimos anos, 
o que implica muitas modificações nos padrões ali-
mentares das populações, como o aumento do con-
sumo de alimentos industrializados. É sabido que tais 
condições repercutem no desenvolvimento e cresci-
mento infantil (PEÑA; BACALLAO, 2000; POLLA; SCHE-
RER, 2011).

O crescimento no consumo de alimentos com 
excesso de calorias e baixo teor nutricional pode re-
percutir, inclusive, no aumento do risco de obesidade 
na fase adulta e morbimortalidade por Doenças Crôni-
cas Não Transmissíveis (DCNTs) (BRASIL, 2009a; NAS-
CIMENTO; MUNIZ; PINHEIRO, 2010). Autores demons-
tram que, no Brasil, a evolução do estado nutricional 
da população é indicativa de importante aumento do 
excesso de peso, com tendências preocupantes entre 
as crianças em idade escolar e adolescentes: cerca de 
6,9% e 7,7% de crianças menores de cinco anos – dos 
sexos masculino e feminino, respectivamente – estão 
acometidos por excesso de peso no Brasil. Além disso, 
a prevalência de excesso de peso em meninos de 5 a 
9 anos de idade aumentou de 15,0%, em 1989, para 
34,8% em 2008-2009. Nas meninas, tendência similar 
foi observada: 11,9% para 32,0% em 2008-2009 (INS-
TITUTO..., 2010; BRASIL, 2014).

Os problemas nutricionais são, indubitavelmen-
te, dos mais importantes problemas de saúde pública 
mundialmente, estão diretamente ligados às condi-
ções socioeconômicas e culturais menos favorecidas e 
têm como sua maior vítima a criança (BRASIL, 2009b; 
DURÁN, 2005; POLLA; SCHERER, 2011; SILVA, 2011).

Neste contexto, cabe ressaltar que uma das ma-
neiras de prevenir, diagnosticar e tratar os casos de 
morbidades infantis se caracteriza por ações que visem 
à melhora e controle de possíveis distúrbios alimenta-
res. Uma dessas ações refere-se à avaliação nutricional 
(SOCIEDADE..., 2009; POLLA; SCHERER, 2011).

Por meio da avaliação nutricional, associada 
a outras informações – sobre o ambiente em que a 
criança se insere, por exemplo –, o profissional conse-
gue avaliar a condição geral de saúde de uma criança 
e investigar se ela está crescendo dentro dos padrões 
recomendados, possibilitando intervenções efetivas 
no sentido de evitar, além da morbimortalidade ime-
diata, a persistência da fragilidade do sistema imuno-
lógico e a limitação na capacidade de aprendizagem e 
na socialização (FERREIRA, 2000).

O acompanhamento do crescimento e desen-
volvimento é essencial para a avaliação do estado de 
saúde e nutricional do paciente pediátrico. A antropo-
metria, pela facilidade de execução e baixo custo, tem 
se revelado o método isolado mais utilizado para o 
diagnóstico nutricional populacional, principalmente 
na infância (MIRANDA et al., 2012). A avaliação antro-
pométrica se dá, mais frequentemente, por meio de 
variáveis, como peso (kg), estatura/altura (cm) e Índi-
ce de Massa Corporal (IMC) (Kg/m2).

A assistência à criança deve prever, ainda, a 
educação em saúde e o preparo dos educadores e da 
família para o cuidado integral à criança. Assim, ava-
liar o estado nutricional da população infantil, dentre 
outros aspectos, traduz-se em apontar caminhos para 
as transformações necessárias das práticas oferecidas 
a este grupo. 

Diante da relevância e importância do tema e, 
uma vez que os distúrbios nutricionais afetam grave-
mente o crescimento, o desenvolvimento e a saúde 
das crianças, torna-se relevante a busca ativa de crian-
ças em tal condição e posterior encaminhamento para 
prevenção de possíveis agravos. Assim, o objetivo des-
te estudo é relatar a experiência de uma avaliação do 
estado nutricional, por meio de avaliação antropomé-
trica, de crianças de 1 a 5 anos matriculadas em uma 
creche escolar localizada em um município da região 
metropolitana de Belo Horizonte, Minas Gerais, além 
das ações educativas propostas para as crianças e 
educadores ante o cenário encontrado.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato 
de experiência, desenvolvido em uma creche escolar 
localizada em um município da região metropolitana 
de Belo Horizonte, Minas Gerais. Adotou-se uma abor-
dagem quantitativa sustentada na aferição de dados 
antropométricos, os quais se configuram como fon-
tes para a identificação de distúrbios de crescimento, 
como desnutrição e excesso de peso.
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Após prévia autorização verbal da direção da 
Instituição supracitada, uma docente/enfermeira e 
sete discentes de enfermagem se dirigiram, por três 
encontros, à creche. Todas as crianças entre um a cin-
co anos matriculadas no turno vespertino foram con-
vidadas a participar do estudo.

Os dados analisados foram: sexo (variável qua-
litativa nominal), idade (quantitativa discreta), peso 
(kg) (quantitativa contínua), estatura/altura (cm) 
(quantitativa contínua) e IMC (Kg/m2) (qualitativa or-
dinal). O IMC teve seu uso validado em crianças como 
bom marcador de adiposidade e sobrepeso, além do 
fato de que seu valor na infância pode ser preditivo do 
IMC da vida adulta.

Os acadêmicos de enfermagem foram previa-
mente treinados e realizou-se um estudo prévio sobre 
alimentação infantil saudável, cálculo e classificação 
de IMC infantil, escore-z da criança, desnutrição e ex-
cesso de peso infantil, embasado em cartilhas do Mi-
nistério da Saúde e em artigos pesquisados em bases 
de dados acessadas eletronicamente: Literatura Lati-
no-Americana em Ciências da Saúde (Lilacs), Scientific 
Library Online (Scielo).

Inicialmente foram realizadas ações de educa-
ção em saúde para as crianças e educadores por meio 
de palestra. Tais ações enfatizaram a importância da 
higienização das mãos e como realizá-la, higienização 
correta dos alimentos e autocuidado, com orientações 
sobre banho e escovação dentária. Posteriormente 
explicou-se sobre a importância do consumo nutri-
cionalmente adequado dos alimentos para a manu-
tenção da saúde de acordo com a faixa etária, utili-
zando-se linguagem clara e objetiva. Ao final da ação 
promoveu-se uma dinâmica interativa, com o uso de 
imagens dos alimentos referidos na palestra e carta-
zes ilustrativos, permitindo, assim, uma melhor com-
preensão da temática pelas crianças e educadores 
participantes.

Foram elaboradas planilhas para a inserção das 
informações antropométricas, visando, deste modo, 
a assegurar o registro dos dados relevantes à pesqui-
sa. Por fim, realizou-se a aferição de peso e estatura/
altura das crianças, medidas mais sensíveis e especí-
ficas para a avaliação do processo de crescimento e 
desenvolvimento (MIRANDA et al., 2012). A aferição 
das medidas antropométricas foi realizada em local 
reservado especialmente para este fim.

O peso foi mensurado com as crianças descal-
ças e com o mínimo de roupas; posicionadas de cos-
tas para a balança, com pés juntos e completamente 
apoiados no centro da plataforma, ombros eretos e 
olhar na linha do horizonte, de forma que o peso cor-

póreo fosse distribuído igualmente em ambos os pés. 
Após a estabilização da balança faz-se a leitura do 
peso. Para aferição da estatura/altura, fixou-se uma 
fita métrica inelástica com divisão de 1 mm em pare-
de plana, perpendicular ao chão e sem rodapé. Solici-
tou-se que a criança ficasse em pé, descalça, com os 
calcanhares, panturrilhas, glúteos e ombros encosta-
dos à parede e a cabeça posicionada com o plano de 
Frankfurt.9 Com o auxílio de um esquadro de madeira, 
deslizou-se sobre a fita métrica até tocar a parte su-
perior da cabeça, registrando a medida da estatura/
altura em centímetros (BRASIL, 2004).

Posteriormente anotou-se os valores obtidos de 
acordo com o nome, data de nascimento, sexo e ida-
de de cada criança presente na atividade. A identifica-
ção das crianças foi realizada com base nas listas de 
matrículas, obtidas com a diretoria da Instituição. Em 
seguida, calculou-se o IMC a partir da relação [peso 
(kg)/altura2 (m)] e os valores de IMC na criança foram 
introduzidos no gráfico de IMC infantil, que relaciona 
a idade e o sexo da criança com o valor do IMC. O re-
sultado da relação entre o IMC e a idade indica o esco-
re-z da criança, que varia de acordo com a sua fase de 
desenvolvimento. Após obter o escore-z da criança, 
utilizou-se a Classificação do IMC Infantil, para saber 
se a criança encontrava-se no peso adequado para a 
sua idade (WORLD…, 2006). 

Os dados obtidos foram processados e anali-
sados com o auxílio do Programa Statistical Software 
(Stata), versão 14.0 (Stata Corp. Texas, USA), e serão 
apresentados por meio de gráficos.

Todas as educadoras, diretoria e participan-
tes foram informados sobre o objetivo da pesquisa, 
como a pesquisa seria direcionada e sobre seus di-
reitos como participantes. O consentimento livre e 
esclarecido se deu por meio do consentimento ver-
bal da diretoria e educadoras, obtido por ocasião dos 
contatos com os participantes. Ademais, todos os cui-
dados para tornar os casos não identificáveis foram 
tomados pelos pesquisadores, evitando a sua identi-
ficação e preservando os aspectos éticos do relato de 
experiência.

RESULTADOS

O estudo foi realizado com 62 crianças, 30 do 
sexo masculino e 32 do sexo feminino. Deste total, 2 
crianças possuíam 1 ano de idade, 14 apresentavam 

9 É um plano estabelecido do ponto mais baixo da margem orbitária ao 
ponto mais alto da margem do meato acústico externo.
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2 anos, 20 delas possuíam 3 anos, 22 tinham 4 anos e 
4 delas possuíam 5 anos de idade. Em relação ao gê-
nero, 48,4% eram do sexo masculino e 51,6% do sexo 
feminino. Dentre as faixas etárias avaliadas, a maior 
prevalência (67,7%) foi de crianças com três e quatro 
anos de idade. As características das crianças estão 
apresentadas na Figura 1.

Figura 1 – Distribuição da amostra estudada de acor-
do com a idade e sexo. Região metropolitana de Belo 

Horizonte, 2014

Notas: Eixo Y = n; Eixo X = Faixa Etária.

 Fonte: Elaborada pelos autores.

Em relação às crianças do sexo feminino, a ida-
de média foi de 42 meses, a idade mínima foi de 22 
meses e a máxima de 60 meses. Além disso, o peso 
médio foi de 17,01 kg e a estatura/altura média foi de 
1,02 m (Figura 2).

 Em relação às crianças do sexo masculino, a 
idade média foi de 40 meses, a idade mínima foi de 
22 meses e a máxima de 60 meses. Além disso, o peso 
médio foi de 16,11 kg e a estatura/altura média foi de 
1,00 m (Figura 2). 

 A variável “peso” apresenta maior oscilação 
quando comparada com a variável “estatura/altura”. 
Observa-se que o peso varia consideravelmente entre 
as crianças da creche, até mesmo em uma mesma tur-
ma, em que as idades são semelhantes.

Figura 2 – Descrição da amostra estudada de acordo com 
o sexo. Região metropolitana de Belo Horizonte, 2014

 

Notas: Desvio P. = Desvio Padrão.

Fonte: Elaborada pelos autores.

 Em relação ao estado nutricional das crianças 
da amostra avaliadas, observou-se que todas as com 
idade inferior a três anos apresentavam peso ade-
quado para a idade. Nas demais faixas etárias (três, 
quatro e cinco anos) a maior prevalência foi de estado 
nutricional adequado para a idade, seguido de baixo 
peso e peso elevado (excesso de peso) (Figura 3). Nes-
te cenário, observa-se que a tendência de distúrbio 
nutricional de baixo peso ainda é mais agravante que 
o excesso de peso.

Figura 3 – Descrição do estado nutricional da amostra 
estudada de acordo com a idade e sexo. Região me-

tropolitana de Belo Horizonte, 2014

Notas: Eixo X = Faixa Etária.

Fonte: Elaborada pelos autores.

DISCUSSÃO

Este relato de experiência demonstrou que o 
baixo peso e o excesso de peso são problemas rele-
vantes no campo da atenção infantil – resultado tam-
bém corroborado por pesquisas recentes. Apesar de a 
alimentação oferecida pela creche ser nutricionalmen-
te equilibrada, nesta amostra o percentual de crianças 
com baixo peso foi superior ao porcentual de excesso 
de peso. Dessa forma, é necessária uma maior inves-
tigação dos fatores que poderiam levar a tal quadro.
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Hipóteses, como baixa quantidade de alimen-
tos oferecidos às crianças, devem ser consideradas. 
A educação alimentar de crianças, educadores e fa-
miliares é elemento essencial para a construção de 
hábitos alimentares saudáveis. As oficinas de edu-
cação alimentar, adotadas neste estudo, são bons 
instrumentos de incentivo. A partir dos resultados, é 
preciso encaminhar essas crianças (tanto as de baixo 
peso quanto as de excesso de peso) à Unidade Básica 
de Saúde (UBS) de referência, para acompanhamento 
tanto pelas Equipes de Saúde da Família como pelos 
profissionais especializados existentes na UBS.

Ademais, ressalta-se que o governo federal 
mantém Programas, como o de Saúde na Escola (PSE) 
e o Nacional de Alimentação Escolar (PNAE), que ob-
jetivam contribuir para o crescimento e o desenvolvi-
mento biopsicossocial, além de estimular a formação 
de hábitos saudáveis e a integração permanente entre 
educação e saúde, proporcionando melhoria da quali-
dade de vida da população brasileira.

O PNAE oferece ações de educação alimen-
tar e nutricional aos estudantes (BRASIL, 2009b) e 
o PSE, por sua vez, contribui para o enfrentamento 
das vulnerabilidades que comprometem o pleno de-
senvolvimento de crianças e jovens da rede pública 
de ensino (BRASIL, 2007). A atenção voltada para as 
instituições escolares é uma forma de se alcançar 
melhores resultados para o controle do peso e cres-
cimento, pois é um ambiente ideal para o desenvolvi-
mento de ações coletivas que refletem, inclusive, em 
ambiente familiar.

Segundo o Ministério da Saúde (2013), o cres-
cimento é um processo dinâmico e contínuo, um dos 
principais indicadores de saúde na criança. É influen-
ciado por fatores intrínsecos (específicos de cada in-
divíduo) e fatores extrínsecos (ambientais), entre os 
quais se destacam a alimentação, a saúde, a higiene, a 
habitação e os cuidados gerais com a criança. De acor-
do com Sigulem, Devincenzi e Lessa (2013), a avalia-
ção do crescimento é a medida que melhor define a 
saúde e o estado nutricional de crianças, pois distúr-
bios na saúde e nutrição afetam o crescimento infan-
til. Nos países de baixa e média renda, a maioria dos 
problemas de saúde e nutrição durante a infância está 
relacionada com consumo alimentar inadequado e in-
fecções de repetição, posto que essas duas condições 
estão intimamente relacionadas com o padrão de vida 
da população, que inclui o acesso à alimentação, mo-
radia e assistência à saúde. 

O acompanhamento sistemático do cresci-
mento e do ganho de peso permite a identificação de 
crianças com maior risco de morbimortalidade, por 
meio da sinalização precoce da subnutrição e da obe-
sidade (BRASIL, 2014).

O conceito de desenvolvimento, por sua vez, re-
fere-se a uma transformação complexa, contínua, di-
nâmica e progressiva, que inclui, além do crescimen-
to, maturação, aprendizagem e aspectos psíquicos e 
sociais. Crescimento e desenvolvimento são aspectos 
interligados, que influenciam mutuamente a vida do 
indivíduo. 

Neste cenário, destaca-se a avaliação nutricio-
nal na infância, que é de extrema importância, pois 
está diretamente relacionada ao crescimento e de-
senvolvimento infantil. É, ainda, um indicativo de saú-
de da população, podendo direcionar o trabalho das 
equipes de saúde em relação aos problemas influen-
ciados pela alimentação irregular ou inadequada (SI-
GULEM; DEVINCENZI; LESSA, 2000).

A avaliação nutricional refere-se aos procedi-
mentos desenvolvidos para o diagnóstico individual 
ou coletivo, visando a identificar o estado nutricional 
e o potencial de crescimento de pessoas ou grupos de 
pessoas, bem como monitorar a eficácia das interven-
ções. Inclui, dentre outros aspectos, a mensuração de 
medidas antropométricas (ANTONIO et al., 2000).

A vigilância nutricional e o monitoramento do 
crescimento objetivam promover e proteger a saúde 
da criança e, portanto, evitar que desvios do cresci-
mento possam comprometer sua saúde atual e sua 
qualidade de vida futura (BRASIL, 2014).

Um dos melhores métodos de acompanhamen-
to do crescimento infantil é o registro periódico do 
peso, da estatura e do IMC na Caderneta de Saúde da 
Criança, que utiliza como parâmetros para avaliação 
do crescimento de crianças, gráficos, como os de IMC 
infantil. A inclusão do IMC como parâmetro de avalia-
ção auxilia no exame do estado nutricional de crianças 
e pode ser preditivo em relação ao IMC na idade adul-
ta (BRASIL, 2014).

Algumas limitações neste trabalho devem ser 
reconhecidas, dentre elas a avaliação de apenas uma 
creche. Além disso, a instituição não contava, no 
momento da coleta dos dados, com informações re-
levantes, como referentes ao ambiente familiar das 
crianças. Por fim, é importante ressaltar a dificuldade 
de comparação dos resultados encontradas neste es-
tudo com os observados por outros autores, em vir-
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tude da diversidade das metodologias aplicadas e de 
aspectos como o perfil socioeconômico das crianças 
da amostra.

Apesar dessas potenciais limitações, a expe-
riência vivenciada e os resultados apresentados forne-
cem evidências de que são imprescindíveis o desen-
volvimento de estratégias de intervenção eficazes e a 
ampliação de programas que contemplem aspectos 
nutricionais infantis. A avaliação nutricional é funda-
mental para subsidiar as condutas a serem adotadas 
para a promoção da saúde e prevenção de agravos, 
dentre estes as deficiências nutricionais e as DCNTs, 
como o sobrepeso e o excesso de peso. Em relação às 
crianças, é imprescindível considerar aspectos, como 
conceitos adequados de preparo, quantidades ideais 
das refeições e opções de diversificação alimentar, 
que contemplem as necessidades nutricionais para 
cada fase do desenvolvimento (BRASIL, 2009b).

Esses antecedentes e recomendações sugerem 
a necessidade de mais investigações sobre a atenção 
à saúde da criança no Brasil, de forma a delinear as 
prioridades das ações voltadas para tal grupo. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A atenção à saúde da criança é uma priorida-
de dentro dos cuidados à saúde das populações. A 
inserção no ambiente infantil nos fez refletir sobre a 
necessidade de melhor atenção em relação aos fu-
turos adultos do nosso país. As crianças necessitam 
de acompanhamento mais rigoroso e atencioso, que 
envolva pais e educadores, na tentativa de manter o 
peso adequado e a qualidade de vida para que se tor-
nem adultos saudáveis. 

Mesmo após empreendimentos e esforços de 
órgãos federais, estaduais e municipais, engajados em 
uma melhoria na qualidade da alimentação escolar, 
com projetos e programas alimentares, principalmen-
te nas primeiras fases escolares, ainda há deficiência 
de alguns aspectos, como subsídios, para o sucesso de 
tais políticas públicas.

Além disso, muitos dos profissionais que traba-
lham junto as crianças não demonstram ter qualifica-
ção específica necessária para tal. Em algumas vezes, 
são voluntários sem nenhum vínculo com as áreas de 
educação e saúde. Dessa forma, destaca-se a impor-
tância das ações dos serviços de saúde de forma inte-
grada, com a consequente melhoria na qualidade e na 
responsabilização da assistência prestada às crianças.

Ficou em nós a conscientização acerca da ne-
cessidade de não somente ajudar, mas, sobretudo, 
enquanto profissionais de enfermagem, nos qualificar 

e desenvolver práticas e ferramentas para que, junto 
aos órgãos responsáveis, possamos buscar uma real 
e significativa melhoria da atual situação das crianças 
brasileiras.
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