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Apresentacao

Com este lancamento, o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
- IBGE oferece ao publico um novo conjunto de resultados da
Pesquisa Nacional de Saude do Escolar - PeNSE, realizada, em 2009,
junto aos estudantes do 92 ano do ensino fundamental (antiga 8a série)
de escolas publicas e privadas, nos Municipios das Capitais e no Distrito
Federal, a partir de convénio celebrado com o Ministério da Saude.

Dando prosseguimento a divulgacao das informacgoes da
pesquisa, iniciada com um perfil da situacao dos escolares no que diz
respeito a prevaléncia dos fatores de risco e de protecao a saude, em
especial aqueles relacionados as doencas crénicas e nao transmissiveis,
esta segunda publicacao traz uma avaliacao do estado nutricional
desse grupo, com base no indice de Massa Corporal - IMC, que
permite diagnosticar problemas relacionados a questao por meio da
relacao entre peso e altura. Além das medidas antropométricas, foram
consideradas, também, nesta avaliagao, a percepgao e as atitudes
desses adolescentes em relacao ao peso corpdreo como possiveis
fatores de risco e de protegao a saude.

A publicagao traz, ainda, uma breve descricao do levantamento,
notas técnicas com consideragdes de natureza metodologica sobre a
pesquisa, com destaque para os principais aspectos de amostragem
e de coleta das informacgbes, comentdarios sobre os resultados e um
conjunto de tabelas com informacoes apresentadas segundo o sexo
dos escolares pesquisados.

Com os dados da PeNSE, o Ministério da Saude e o IBGE ampliam
o conhecimento sobre as caracteristicas de saude da populacao
brasileira. De posse dessa publicacao, as instancias executiva e
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legislativa, os Conselhos de Saude e os demais agentes relacionados ao setor passam
a dispor de informacoes confidveis para a orientacao e a avaliacdo de um conjunto
de politicas de saude destinadas aos adolescentes.

As informacoes ora divulgadas estao disponiveis no CD-ROM que acompanha
a publicacao e no portal do IBGE na Internet.

Registre-se a fundamental colaboracdo do Ministério da Educacao tanto ao
disponibilizar o cadastro de escolas utilizado para a selecao da amostra quanto
ao divulgar a realizacao da pesquisa junto as Secretarias Estaduais e Municipais
de Educacao.

Wasmalia Bivar
Diretora de Pesquisas



Introducao

Pesquisa Nacional de Saude do Escolar - PeNSE tem por objetivo

levantar dados referentes a diversos fatores de risco e de protecao
a saude dos adolescentes, tendo por base uma amostra probabilistica de
estudantes do 9¢ ano do ensino fundamental (antiga 8a série) de escolas
publicas e privadas, nos Municipios das Capitais e no Distrito Federal.

A PeNSE é o primeiro estudo nacional em amostra representativa
de escolares no conjunto das capitais brasileiras a estimar a prevaléncia
de fatores de risco e de protegao a saude. Os resultados obtidos
possibilitarao a orientacao de politicas publicas voltadas para a
promocao da saude de jovens no Pais.

A metodologia desta pesquisa tem sido adotada em diversos
paises do mundo pela facilidade de acesso ao escolar e pelos beneficios
decorrentes do estudo, possibilitando o planejamento integrado
dos setores da saude e educacgao. No Brasil, segundo a Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios - PNAD 2008, 97,5% de criangas
e adolescentes, com idades de 6 a 14 anos, e 84,4% dos jovens, com
idades de 15 a 17 anos, frequentavam escola. Portanto, a adocao de
levantamentos junto a este publico de adolescentes € uma opcao
importante para conhecer a populagao desta faixa etaria.

A pesquisa foi a campo no primeiro semestre de 2009, o que
reduziu as possibilidades de perdas relativas aa evasao escolar.

A partir dos dados gerais contidos na primeira publicacao, foi
estimado em 618 555 o numero de escolares frequentando o 92 ano
do ensino fundamental de escolas publicas e privadas nas capitais
brasileiras e no Distrito Federal, no turno diurno, em 2009. Desse total,
293 596 escolares (47,5%) eram do sexo masculino e 324 958 (52,5%),
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do sexo feminino. A populacao estimada segundo a dependéncia administrativa da
escola foi composta por 489 865 (79,2%) estudantes de escolas publicas e 128 690
(20,8%), de escolas privadas. A estrutura etaria’ observada entre os participantes da
pesquisa revelou que 89,1% do total dos alunos frequentando o 92 ano tinham idade
na faixa de 13 a 15 anos de idade, segmento etario preconizado pela Organizagao
Mundial da Saude - OMS como referéncia para os estudos de adolescentes. Cabe
ressaltar que 47,1% tinham 14 anos de idade.

A distribuicao dos escolares segundo a cor ou raga, no conjunto das capitais e
no Distrito Federal, mostrou maiores proporcoes de brancos (40,1%) e pardos (39,1%).
A proporgao de pretos foi de 12,9% e, no total, apenas 1,4% dos pesquisados nao
prestou informacgao sobre essa variavel.

Nesta publicacao, estao sendo divulgados os resultados relacionados ao indice
de Massa Corporal - IMC desses adolescentes, com base em suas medidas de peso
e altura. A avaliacao através do IMC permite diagnosticar problemas nutricionais,
como, por exemplo, os excessos (obesidade) e caréncias nutricionais (desnutrigdo). Os
resultados encontrados pela PeNSE no que diz respeito a incidéncia de sobrepeso e de
obesidade, por exemplo, permitem situar o estado nutricional observado no contexto
tracado por estudos nacionais e internacionais que apontam para o crescimento da
obesidade como desordem nutricional, presente em diversos paises desenvolvidos
e em desenvolvimento.

Considerando a representatividade da pesquisa para todas as capitais
brasileiras, incluindo o Distrito Federal, e para o conjunto dos estudantes do 92 ano
do ensino fundamental, além da elevada taxa de resposta ao questionario aplicado,
a PeNSE constitui um relevante instrumento de avaliagao da situacao nutricional
atual dos adolescentes e referéncia para futuros acompanhamentos do tema.

' A amostra nao foi calculada para desagregar as informagoes por grupos etarios.



Notas técnicas

Populacao de estudo

A populacao-alvo da Pesquisa Nacional de Saude do Escolar -
PeNSE foi formada por estudantes do 9° ano do ensino fundamental
(antiga 82 série) de escolas publicas e privadas, dos Municipios das Capitais
e do Distrito Federal. O cadastro utilizado para a selecao da amostra
da pesquisa foi formado pelas escolas de ensino fundamental listadas
pelo Censo Escolar 2007, realizado pelo Instituto Nacional de Estudos e
Pesquisas Educacionais AnisioTeixeira - INEP, do Ministério da Educacéao,
que informaram possuir turmas de 92 ano.

A escolha do 92 ano do ensino fundamental teve como justificativa
o minimo de escolarizacao necessaria para responder um questionario
autoaplicavel e também a proximidade da idade de referéncia preconizada
pela Organizagcao Mundial da Saude - OMS, que é de 13 a 15 anos.

Foram excluidas as escolas com menos de 15 alunos na série
escolhida porque, embora representassem cerca de 10% das escolas,
totalizavam menos de 1% do total de escolares. Considerou-se, portanto,
que a selecao de uma ou mais escolas desse subconjunto representaria
grande esforco de coleta para pouco retorno em termos de novos dados.

Dessa maneira, o cadastro basico de selecao da amostra da
pesquisa foi constituido por 6 780 escolas que informaram possuir turmas
do 9° ano do ensino fundamental.

Aspectos de amostragem

Uma decisao importante em qualquer planejamento amostral
é a definicao do tamanho da amostra a ser selecionada, por ser o
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momento em que os objetivos da pesquisa tém que ser compatibilizados com os
recursos disponiveis para sua implementacao. No presente inquérito, optou-se por
especificar os principais alvos de inferéncia e a margem de erro aceitavel na estimacao
desta(s) quantidade(s) e, entao, partindo destes parametros e de algum conhecimento
sobre o tamanho da populacao e a estrutura de variacao na populagao das variaveis
de interesse, determinar o tamanho minimo de amostra que satisfaga aos requisitos
de precisao estabelecidos. Os parametros usados foram definidos a priori pelo Grupo
deTrabalho da Secretaria de Vigilancia em Saude, do Ministério da Saude.

No presente caso, o que se desejou foi uma amostra de escolares que estivessem
cursando, em 2009, o0 92ano do ensino fundamental, para que estes respondessem um
guestionario sobre alguns fatores comportamentais de risco e de protecao a saude.

Como o cadastro de todos os escolares matriculados no 92 ano do ensino
fundamental das escolas brasileiras disponivel era referente ao ano de 2007, o que
impossibilitou a selecao direta de uma amostra de escolares, propds-se, entao, para a
pesquisa em questao, um plano com amostragem de conglomerados em dois estagios
de selecao: as unidades primarias foram as escolas e as unidades secundarias foram
as turmas de 92 ano do ensino fundamental das escolas selecionadas. A amostra de
escolares foi formada, portanto, por todos os alunos das turmas de 92 ano do ensino
fundamental selecionadas na amostra de escolas.

As escolas foram estratificadas, inicialmente, levando-se em conta sua
localizagao geografica e dependéncia administrativa, de tal modo que cada estrato
geografico correspondeu a um dominio de interesse para a divulgacao de resultados da
pesquisa. No caso, a estratificacao geografica correspondeu as capitais das Unidades
da Federacao e o Distrito Federal, totalizando 27 estratos. Em cada um destes, as
escolas com classes de 9° ano do ensino fundamental foram agrupadas em escolas
privadas ou publicas (federais, estaduais ou municipais).

O tamanho da amostra foi calculado para fornecer estimativas de proporgcoes
(ou prevaléncias) de algumas caracteristicas de interesse, em cada um dos estratos
geograficos, com um erro maximo de 0,03 em valor absoluto ao nivel de confianca
de 95%. Para garantir que isto ocorra, a amostra foi dimensionada considerando que
a prevaléncia (proporcao) € da ordem de 0,5 (ou 50%), pois para proporgoes desse
valor a variancia dos estimadores amostrais € maxima. Os estratos formados pelo
cruzamento dos estratos geograficos com a dependéncia administrativa das escolas
foram utilizados apenas para alocacao da amostra, de maneira a garantir a presenca
de escolas publicas e privadas na amostra, de forma proporcional a sua existéncia
no cadastro basico de selecao da amostra da pesquisa.

Em cada estrato geografico, a amostra foi obtida em dois estagios. Primeiro,
foram selecionadas escolas, por meio de método de selecdo com probabilidades
proporcionais ao tamanho. A medida de tamanho considerada na selecao das escolas
foi o numero total de turmas de 9° ano do ensino fundamental de cada escola,
conforme o cadastro de escolas do Censo Escolar 2007, do INEP. Cada uma das escolas
selecionadas nesse primeiro estagio foi visitada para construcao de uma lista atualizada
de turmas de 92 ano do ensino fundamental existentes em 2009. Apds a obtencao
dessas listas, foram selecionas as turmas de 92 ano do ensino fundamental a serem
efetivamente pesquisadas em cada uma das escolas selecionadas no primeiro estagio.
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Foi selecionada uma turma em cada escola selecionada que tivesse uma ou
duas turmas de 92 ano do ensino fundamental, e duas turmas em cada escola com
trés ou mais turmas de 92 ano do ensino fundamental. Em cada uma das turmas
de 92 ano do ensino fundamental selecionadas, todos os escolares responderam o
questionario da pesquisa, eliminando-se, desta maneira, a necessidade de um terceiro
estagio de selecao (selecao de alunos dentro da turma selecionada), o que aumentaria
as dificuldades operacionais da pesquisa sem o correspondente ganho de precisao.

Como sabido, o emprego de planos amostrais de conglomerados geralmente
resulta em reducao de custos para amostras de igual tamanho total em comparacao
com a amostragem aleatoria simples, por concentrar a amostra nos conglomerados
selecionados, reduzindo seu espalhamento geografico. Por outro lado, o impacto
sobre a precisao costuma ser negativo, no sentido de que amostras conglomeradas
de igual tamanho que uma amostra aleatéria simples leva a estimadores com
maior variancia.

Uma medida usual do impacto do emprego de amostragem conglomerada (ou
de amostragem usando planos complexos, em geral) é o chamado efeito do plano
amostral (epa), definido como a razao entre a variancia do estimador sob o plano
conglomerado e a variancia do estimador sob uma amostra aleatdria simples de
igual tamanho.

Portanto, para estimar uma proporgao da ordem de 50%, com uma margem
de erro k e nivel de confianca de 95%, pode-se estimar um tamanho (em numero
de alunos) para um plano amostral conglomerado em dois estagios e selecao com
probabilidades proporcionais a uma medida de tamanho pela formula:

1,962
4K

1 1,967
I+———

N 4k

Nppry = €pax

onde:
Mppra é 0 tamanho da amostra de escolares num determinado estrato geogréfico;
N é o total de escolares no cadastro nesse estrato geografico; e

epa € uma estimativa do efeito de conglomeracao, pelo fato de se utilizar
uma amostragem de conglomerados ao invés de uma amostra aleatéria simples
de escolares.

Os valores de epa para proporcoes em variaveis socioecondmicas da pesquisa
do Sistema Nacional de Avaliacao da Educacgao Basica - SAEB 2003 foram analisados
e decidiu-se utilizar o terceiro quartil desses valores em cada estrato de interesse
(capitais e Distrito Federal) como fator de ajuste para o dimensionamento da amostra
da pesquisa aqui considerada. Desta forma, assegura-se que cerca de 75% das vari-
aveis teriam estimativas com precisao igual ou melhor que aquela especificada para
dimensionamento da amostra. Exemplificando, se o valor de epa for igual a 3,5 num
certo estrato de interesse, considerando uma margem de erro de 0,03, o nimero de
escolares na amostra desse estrato é dado por:

Nppr, =€paxn,,c =35x1.068=3.738
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onde:

n,,s € otamanho de uma amostra aleatdria simples de escolares para satisfazer
as condigoes exigidas de precisao.

Vé-se que o efeito de conglomeracgao funciona como um fator de correcao para
o tamanho da amostra no caso de se optar por uma amostra de conglomerados.

Para determinar o tamanho da amostra no segundo estagio, ou seja, 0 numero
de turmas selecionadas em cada estrato, basta dividir #,,,, pelo nUmero médio de
escolares por turma do 92 ano do ensino fundamental, conforme obtido no cadastro
basico de selecao da amostra da pesquisa. Supondo que esse numero médio, para o
estrato do exemplo acima, fosse de 30 escolares por turma, seria preciso uma amostra
de aproximadamente 125 turmas para poder obter os 3 738 escolares necessarios. O
numero de escolas do primeiro estagio foi obtido dividindo-se o numero de turmas
da amostra pelo niumero médio de turmas das escolas do cadastro em cada estrato.

A Tabela 1 mostra os tamanhos de amostra calculados (planejados) e
coletados por estagio de selecao (escolas, turmas e escolares) para as capitais
e o Distrito Federal. Cabe lembrar que o cadastro basico de selecao da amostra
da pesquisa foi composto pelas escolas listadas pelo Censo Escolar 2007, sendo
a coleta de dados realizada de margo a junho de 2009. As informacgdes sobre o
numero de escolares matriculados e escolares que frequentam regularmente as
aulas nas turmas selecionadas de 92ano do ensino fundamental das escolas foram
fornecidas pelas escolas no momento da pesquisa.

Do total de escolares presentes na data da pesquisa nas turmas selecionadas, 501
se negaram a participar, restando 62 910 que efetivamente preencheram o questionario.
Para a geracao das tabelas apresentadas nesta publicagao, decidiu-se utilizar apenas
as informacgoes dos escolares que concordaram em participar da pesquisa e que
informaram a variavel sexo, totalizando 60 973.

Pode-se, entao, notar que pouco mais de 3,8% dos estudantes selecionados
para a amostra nao puderam ser aproveitados. Além disso, pode-se estimar que
aproximadamente 7,7% dos alunos que frequentam regularmente as aulas faltaram
no dia da pesquisa e nao puderam ser entrevistados.

Os pesos amostrais atribuidos a cada um dos estudantes na base de dados final
foram construidos levando em conta todas essas perdas e, portanto, devem refletir a
populagao-alvo, formada pelos alunos do 92 ano do ensino fundamental de escolas
publicas e privadas dos Municipios das Capitais e do Distrito Federal que frequentam
regularmente as aulas no turno diurno. Como, no dia da pesquisa, eventualmente
alguns escolares deixaram de ir a escola e os que responderam a pesquisa podem nao
ter informado o sexo, o peso do aluno i, da turma j, da escola k, para um determinado
estrato (capital estadual ou Distrito Federal), foi calculado por:

T, F/k R/k _ T F

kK~ Jk .
w., =W, ——— =W, — ,Vl—l,2,...,S.
" g t, Rk/.k S_/.k “ s

onde:

k Pk

wk é o peso da escola k, dado pelo inverso de sua probabilidade de selecao;

Tk € o numero total de turmas de 92 ano do ensino fundamental na escola k;
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tk € o numero de turmas de 92 ano do ensino fundamental selecionadas na
escola k (tk=1 se Tk<3 ou tk=2 caso contrario);

Fjk é o nimero total de escolares que frequentam regularmente as aulas na
turma j da escola k;

Rjk é o numero total de escolares que frequentam regularmente as aulas e
responderam a pesquisa, na turma jda escola k; e

Sjk € o numero total de escolares que frequentam regularmente as aulas, que
responderam a pesquisa e informaram o sexo, na turma j da escola k.

As estimativas de variancia utilizadas para construir os intervalos de confianca
foram calculadas pelo método do conglomerado primario (PESSOA; SILVA, 1998).

Tabela 1 - Tamanhos de amostra planejados e coletados, por estagio de selecao,
segundo os municipios das capitais e o Distrito Federal - 2009

Tamanhos de amostra

Planejado Coletado
Municipios das capitais Alunos
e Alunos
Distrito Federal Escolas | Turmas matri- Escolas | Turmas Matri- Frequen- Presentes
culados culados tes o
m 2) (2) dia da
pesquisa

Total 1507 2270 72 596 1453 2175 72782 68 735 63 411
Porto Velho 56 86 2363 53 76 2 361 2123 2120
Rio Branco 46 72 2 495 43 67 2 256 2 256 1967
Manaus 42 70 2391 38 59 2323 2039 1977
Boa Vista 49 82 2 340 48 80 2316 2 029 1997
Belém 46 72 2 440 46 73 2678 2626 2189
Macapa 58 88 2988 56 84 2813 2 805 2498
Palmas 41 54 2 000 41 56 1843 1627 1615
Séao Luis 66 92 3058 65 79 3092 2711 2670
Teresina 60 82 2 604 59 78 2582 2276 2276
Fortaleza 52 76 2575 46 72 2588 2584 2 340
Natal 62 90 2853 61 86 2980 2933 2597
Joéo Pessoa 70 98 3061 67 87 2768 2 356 2321
Recife 56 92 3336 52 79 3044 3044 2 561
Maceid 46 70 2334 40 59 2 304 1985 1948
Aracaju 64 88 2777 62 82 2787 2614 2 344
Salvador 48 78 2 466 45 78 2 567 2216 2198
Belo Horizonte 68 114 3467 65 111 3433 3115 3105
Vitoria 64 92 2922 61 83 2519 2489 2 259
Rio de Janeiro 56 84 2 866 56 91 3397 3257 2984
Sao Paulo 52 88 2835 52 92 3178 3086 2680
Curitiba 44 80 2578 44 80 2 684 2679 2 397
Florianopolis 67 88 2519 66 88 2 553 2544 2225
Porto Alegre 52 74 2001 52 67 1934 1873 1727
Campo Grande 60 78 2180 58 76 2420 2151 2141
Cuiaba 50 72 2029 50 76 2285 2243 2014
Goiania 76 114 3856 73 112 3727 3727 3291
Distrito Federal 56 96 3262 54 94 3350 3347 2970

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagédo de Populagao e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do
Escolar 2009; e Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira, Censo Escolar 2007.

(1) Informacoes oriundas do Censo Escolar 2007. (2) Informacdes fornecidas pelas escolas selecionadas.
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Procedimentos de coleta dos dados

A concepcao desta pesquisa e os instrumentos desenvolvidos decorreram das
atividades do grupo de trabalho criado pela Coordenagao Geral de Doencgas e Agravos
NaoTransmissiveis, da Secretaria deVigilancia em Saude, composto por pesquisadores
e técnicos com experiéncia reconhecida na area de pesquisa em escolares e técnicos
do Ministério da Saude, Ministério da Educacao e IBGE. O questionario para coleta
de dados foi baseado nos instrumentos utilizados no Global School-based Student
Health Survey, desenvolvido pela Organizagcao Mundial da Saude - OMS (World Health
Organization - WHO); no Youth Risk Behavior Surveillance System, conduzido pelo
Centro de Controle e Prevencao de Doencas, dos Estados Unidos (Centers for Di-
sease Control and Prevention - CDC); em um estudo sobre vigilancia de fatores
de risco para doencgas nao transmissiveis entre adolescentes, na cidade do Rio de
Janeiro, realizado por Castro e outros (2008); CASTRO, I. R. R. de et al.2008 no inquérito
Vigilancia deTabagismo em Escolares - VIGESCOLA, efetuado pelo Instituto Nacional
de Cancer - INCA, em parceria com as Secretarias Estaduais de Saude; bem como
nos questionarios usados no estudo elaborado por Dutra, Araujo e Bertoldi (2006).

A pesquisa foi realizada utilizando microcomputador de mao, Personal Digital
Assistant - PDA, no qual foi inserido o questionario estruturado autoaplicavel com
modulos tematicos que variam em numero de perguntas. O questionario concebido
permite a inclusao de outras questoes relevantes no futuro, respeitando a mesma
estruturacao e forma de abordagem. Os assuntos contemplados no questionario
aplicado aos escolares foram: caracteristicas sociodemograficas; alimentagao; ima-
gem corporal; atividade fisica; tabagismo; consumo de alcool e outras drogas; saude
bucal; comportamento sexual; violéncia; acidentes; apreciacao geral do questionario;
e medidas antropométricas de peso e altura.

Foram realizados pré-testes para o uso do PDA com estudantes do 92 ano do
ensino fundamental em oito escolas (publicas e privadas) nos Municipios de Mesquita
(Rio de Janeiro), Rio de Janeiro (Rio de Janeiro), Belém (Para), Recife (Pernambuco)
e Luziania (Goias), para avaliar a compreensao, adequacao dos termos e expres-
soes, abordagem da turma e o tempo para as respostas, assim como o fluxo para as
medidas antropométricas de peso e altura. Os resultados dos pré-testes mostraram
boa aceitacao, habilidade no uso do equipamento e aceitacao do aluno em relacao a
pesquisa e ao PDA.

Na definicao dos indicadores de estado nutricional, foram utilizadas as seguintes
orientagdes quanto a idade: i) a idade foi considerada a partir daquela referida pelo
participante no momento da entrevista; e ii) para o calculo da idade em meses, foi
utilizada a seguinte expressao: [(idade em anos x 12)+6], sendo que a soma de 6 meses
a idade de referéncia teve por finalidade estabelecer o ponto médio para a idade em
meses, uma vez que as informacgoes sobre data de nascimento e data da entrevista
nao estavam disponiveis na base de dados.

As medidas de peso e altura dos escolares foram aferidas pelos entrevistadores
do IBGE, previamente capacitados na mensuracao antropomeétrica, em local reservado
na escola. Para a afericao do peso corporal, foi solicitado que os adolescentes vestissem
roupas leves e permanecessem descalgcos, sendo assim posicionados sobre uma
balanca eletronica do tipo plataforma, com capacidade para 150 quilogramas (kg) e
sensibilidade de 100 gramas (g).
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Para a medida da altura, foi utilizado um estadiometro com escala em milimetros
(mm) e capacidade méaxima de 200 centimetros (cm). Nesta medicao, os jovens
mantiveram-se descalgcos, com os pés juntos, calcanhares encostados na parede,
em postura ereta, com olhar fixo no horizonte, sem flectir ou estender a cabeca. Em
seguida, posicionou-se a barra horizontal do estadidmetro até manté-la apoiada sobre
a cabeca, sendo entao efetuada a leitura da altura em centimetros.

Tanto o peso como a altura foram aferidos uma vez e registrados no PDA do
participante, logo apés a coleta, por um entrevistador treinado do IBGE.Tais medidas
foram utilizadas para a avaliacao do estado nutricional do adolescente por meio do
indice de Massa Corporal - IMC para idade em escores-z. O IMC é definido como a
relacdo entre o peso (kg) e o quadrado da altura (m?). Adotou-se como referéncia a
proposta da OMS para criancas e adolescentes de 5 a 19 anos de idade. Para a avaliagao
do IMC paraidade, as categorias adotadas foram: < escore-z -2: baixo peso; > escore-z -2
e < escore-z +1: eutrofia; = escore-z +2: sobrepeso; e > escore-z +2: obesidade.

Todos os dados foram coletados diretamente nos PDA e, portanto, nao houve
digitacdo dos mesmos, apenas sua transferéncia para o banco de dados original da
PeNSE. Para o calculo do indice antropométrico (IMC para idade) e andlise dos dados,
foi utilizado o software Stata®10. Foram excluidos das analises os valores considerados
extrapolantes nas situacoes em que o escore-z obtido encontrava-se acima ou abaixo
de 5 escores-z, sendo obtidas medidas antropométricas de 58 971 escolares. Foi
realizado o Teste T-student para diferenca de médias e Qui-quadrado para variaveis
categoricas. Adotou-se o nivel de significancia estatistica de 5%.

Aspectos éticos

A Secretaria de Vigilancia em Saude, do Ministério da Saude, por meio do Parecer
de Emenda n2 005, de 10 de junho de 2009, registrado na Comissao Nacional de Etica
em Pesquisa — Coner, sob o n° 11.5637, se manifestou pela aprovacao do projeto de
pesquisa proposto e considerou: "Esta claramente delineado e respeita, em principio,
as normas e diretrizes previstas em ambitos internacional e nacional para pesquisas
envolvendo sujeitos humanos, em particular, adolescentes”

Dessa forma, medidas foram tomadas para proteger o adolescente e deixa-
lo confortavel para responder a pesquisa e fazer a mensuragao antropomeétrica de
peso e altura. A participacao foi voluntaria . Todas as informacgodes do escolar foram
confidenciais. A escola também nao foi identificada.

A realizacao da pesquisa foi precedida do contato com as Secretarias Estaduais
e Municipais de Saude e Educacao e com a direcao das escolas selecionadas em
cada municipio.




Comentarios

adolescéncia € uma fase da vida na qual se verifica intenso

desenvolvimento do corpo do individuo. Cerca de 25% da estatura
final do individuo e até 50% do seu peso definitivo sao adquiridos na
adolescéncia (HEALD, 1979). O peso e a altura observados neste periodo
podem ser influenciados por fatores genéticos, ambientais, sociais,
nutricionais e psicoldgicos e informam sobre a saude dos individuos
ou riscos a que estao expostos (CINTRA, 2005).

Os especialistas do setor de saude tém grande preocupacgao
com os adolescentes visto que, nesta fase da vida, muitos individuos
constroem alguns héabitos que se configuram como fatores de risco
a saude. A inadequacao da dieta, composta por alimentos de grande
densidade energética € um deles. A alimentacao de parcela dos
adolescentes é pobre em nutrientes fundamentais nesta fase de
crescimento, que demanda aumento calérico mas, também, qualidade
nutricional da dieta para que o crescimento ocorra de maneira
adequada e segura (ANDRADE; PEREIRA; SICHIERI, 2003).

Ainadequacao nos habitos alimentares e a pouca atividade fisica
podem contribuir tanto para o baixo peso quanto para 0s excessos
nutricionais, assim como para o aparecimento precoce de doencas
nao transmissiveis.

A Organizagao Mundial da Saude - OMS aponta o aumento de
peso corporal na infancia e adolescéncia como um fator de risco para
doencas crbénicas nao transmissiveis na fase adulta (DIET..., 2003).
Criangas com algum grau de excesso de peso tém maior risco de se
tornarem adultos obesos — estado de aciumulo excessivo de gordura
corporal (tecido adiposo) —como resultado da alta ingestao de calorias
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e baixo gasto energético (BUTTRISS, 2002). Reconhecidamente, ha a necessidade
de monitorar o estado nutricional de adolescentes, visto que, em todo o mundo,
constata-se o aumento do excesso de peso nesta fase do ciclo da vida (PHYSICAL...,
1995) e, por conseguinte, tem se elevado o risco de morbidades relacionadas a esta
condicao (COLE et al., 2000).

Algumas pesquisas tém sido realizadas com o intuito de monitorar a
tendéncia de ganho de peso entre os adolescentes, dentre as quais destaca-se um
estudo de base populacional, realizado em 2003, que encontrou uma prevaléncia
de sobrepeso de 19,3% em adolescentes da faixa etaria de 10 a 19 anos (DUTRA;
ARAUJO; BERTOLDI, 2006). Em 2007, observou-se, em Sao Paulo, que 25,2% dos
adolescentes com idade de 10 a 19 anos apresentavam excesso de peso, relacionado
com o consumo de alimentos nao saudaveis, como refrigerantes, frituras, lanches
fora de casa, alimentos instantdneos ou congelados, bolachas recheadas, doces e
salgadinhos (DALABONA, 2008).

A avaliacao do estado nutricional dos adolescentes por meio da antropometria
deve ser cercada de atencao em funcao dos multiplos fatores que podem influenciar
o crescimento e as dimensodes corporais nesta fase da vida. Tal variabilidade
depende do estado nutricional dos individuos, mas, também, do desempenho do
crescimento nas idades anteriores e de fatores hormonais relacionados ao processo
da maturacao sexual.

A avaliacao das dimensobes corporais € uma forma recomendada pela OMS para
verificar o estado nutricional de adolescentes (WANG; MONTEIRO; POPKIN, 2002;
OBESIDADE..., 2004). Através do calculo do indice de Massa Corporal - IMC, é possivel
diagnosticar tanto o baixo peso quanto a obesidade. O IMC é bastante utilizado,
principalmente em estudos populacionais, devido ao baixo custo, a simplicidade para
realizacao das medidas, e a sua reprodutibilidade.

O monitoramento do peso corporal de escolares vem sendo realizado
rotineiramente, em diversos estudos pontuais em areas especificas, porém isto nao
permite inferir as estimativas para o conjunto dos adolescentes brasileiros. A Pesquisa
Nacional de Saude do Escolar - PeNSE avaliou o estado nutricional dos escolares
que estavam frequentando o 92 ano do ensino fundamental de escolas publicas e
privadas nas capitais brasileiras e no Distrito Federal, fornecendo um parametro geral
da situacao nutricional da populacao estudada.

Dos 60 973 escolares participantes da PeNSE, 58 971 tiveram suas medidas de
peso e altura registradas. O déficit de peso (baixo peso) foi observado em 2,9% da
amostra, enquanto o sobrepeso atingiu 16,0% e a prevaléncia de obesidade foi de
7,2% para o conjunto das capitais. A maior parte dos escolares (74,0%) foi classificada
como eutroéfica, ou seja, com estado nutricional adequado.

Os resultados da PeNSE mostraram que a frequéncia de escolares com baixo
peso variou de 1,1%, em Porto Alegre, a 4,4%, em Salvador. As maiores prevaléncias
para este estado nutricional foram encontradas entre os escolares do sexo masculino
(3,6%), variando de 1,2%, em Porto Alegre, a 5,7%, em Salvador. Entre os escolares
do sexo feminino, as maiores proporgoes foram encontradas em Maceid (3,6%) e
Salvador (3,4%), conforme Grafico 1.
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Grafico 1 - Percentual de escolares do 9° ano do ensino fundamental com baixo
peso, por sexo, segundo os municipios das capitais e o Distrito Federal - 2009
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Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacédo de Populacédo e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do
Escolar 2009.

Na comparacao dos resultados por dependéncia administrativa das escolas,
para o estado nutricional baixo peso, apenas em Natal, Sao Paulo e Goiania foram
observadas diferencas estatisticamente significativas, sendo as maiores proporgoes
observadas entre os escolares da rede publica de ensino (Tabelas 2.4 e 2.5).

Porto Alegre, contudo, foi a capital que apresentou, em todos os extratos
estudados (sexo do escolar e dependéncia administrativa da escola), as menores
frequéncias de baixo peso entre os estudantes, enquanto Salvador registrou as
maiores prevaléncias.

No que tange a adequacao do peso para a idade e o sexo, ou seja, estado
nutricional eutrofico, a prevaléncia variou de 68,3%, em Porto Alegre, a 82,1%, em
Palmas (Tabela 2.1).

As menores prevaléncias de escolares com adequacao no estado nutricional,
tanto para o sexo masculino quanto para o feminino, foram encontradas em Porto
Alegre, com, respectivamente, 66,0% e 70,6% (Tabelas 2.2 e 2.3). A propor¢ao de
alunos de escolas publicas variou de 70,4%, observada em Porto Alegre, a 84,0%,
emTeresina (Grafico 2).

Os resultados da avaliacao nutricional dos adolescentes que frequentam o 9%ano
do ensino fundamental de escolas publicas e privadas nos Municipios das Capitais
e no Distrito Federal evidenciam que o principal problema nutricional deste grupo,
atualmente, é o excesso de peso.

Os resultados da PeNSE evidenciaram que as maiores frequéncias de escolares
com sobrepeso foram observadas em Porto Alegre (20,1%) e Rio de Janeiro (18,3%)
e a menor, em Palmas (10,9%) (Tabela 2.1).
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Grafico 2 - Percentual de escolares do 9° ano do ensino fundamental de escolas
publicas com estado nutricional eutrofico, segundo os municipios
das capitais e o Distrito Federal - 2009
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Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populacédo e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do
Escolar 2009.

As maiores prevaléncias de escolares com sobrepeso foram observadas entre
os alunos das escolas privadas. Destaque-se os valores registrados em Macapa, onde
ocorreu a maior diferenca, 17,9 pontos percentuais (Grafico 3).

Grafico 3 - Percentual de escolares do 9° ano do ensino fundamental com sobrepeso,
por dependéncia administrativa da escola, segundo os municipios das
capitais e o Distrito Federal - 2009
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Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populagao e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Satude do
Escolar 2009.
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O principal problema nutricional verificado entre os escolares do 9° ano do
ensino fundamental nas capitais e no Distrito Federal do Pais, estudados pela PeNSE,
foi o excesso de peso, que compreende o sobrepeso e a obesidade. Os escolares
da rede privada foram os que apresentaram as maiores prevaléncias de obesidade.
Considerando o conjunto dos Municipios das Capitais e o Distrito Federal, a proporcao
de obesos foi de 7,2%, sendo as maiores frequéncias observadas em Porto Alegre
(10,5%), Rio de Janeiro (8,9%) e Campo Grande (8,9%) (Gréafico 4).

Grafico 4 - Percentual de escolares do 9° ano do ensino fundamental obesos,
segundo os municipios das capitais e o Distrito Federal - 2009
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Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacédo de Populacgéao e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do
Escolar 2009.

Um elemento importante no monitoramento dos fatores de risco a saude dos
adolescentes é a concordancia da imagem corporal com o estado nutricional e as
atitudes, tomadas pelos mesmos, em relacdao ao peso. Segundo Schilder (1981), a
imagem que os individuos fazem do proprio corpo resulta das sensagoes e experiéncias
vividas ao longo da vida e pode ser influenciada por fatores genéticos, psicoldgicos,
ambientais e culturais, tais como sexo, idade, meios de comunicacao, crencas e valores,
no ambito da subjetividade de cada ser humano.

Na adolescéncia, em funcgao das diversas modificagdes fisicas, comportamentais
e psicossociais, ocorridas nesta fase da vida, hd uma atencao especial para a questao
da formacao da autoimagem do individuo. Esta percepcao da imagem corporal
gue o adolescente tem de si mesmo, em muitos casos, € permeada de distorgoes e
insatisfacoes. Isto pode ser um fator de risco a saide em virtude das atitudes tomadas
em relacao ao corpo, a alimentacao e a atividade fisica (NUNES et al., 2001).

0O ganho de peso corporal tem sido apontado com maior insatisfacao pelas
meninas, conforme revelou estudo realizado com escolares de 10 a 14 anos de idade
de uma instituicdo de ensino do Municipio de Santo André, em Sao Paulo (CONTI;
FRUTUOSO; GAMBARDELLA, 2005). Além disso, segundo Branco, Hilario e Cintra
(2006), os adolescentes, principalmente do sexo feminino, ttm uma autopercepcao
nao condizente com o proprio estado nutricional.
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ATabela 2 mostra, através do cruzamento das variaveis referentes a autopercepgao
da imagem corporal e ao estado nutricional, as eventuais diferencas entre a condicao
declarada pelos escolares sobre sua autoimagem e a categoria de estado nutricional
em que foi enquadrado. Cabe ressaltar que nesta avaliagao a percepg¢ao é a questao a
ser validada, dada a sua dimensao subjetiva, como fator de risco em comparacao com
o estado nutricional mensurado?. Destacam-se, neste item, situagdes indesejaveis em
termos de protecao a saude dos escolares. Dentre os estudantes do sexo masculino
que se perceberam muito magros, 3,56% foram classificados no estado nutricional
sobrepeso. As proporcoes de escolares do sexo feminino que se autoclassificaram
como magras ou muito magras e estavam com excesso de peso® foram menores que
as dos alunos do sexo masculino. Entre os escolares cuja autopercep¢ao da imagem
corporal era normal, 16,2 % do sexo masculino e 14,3% do sexo feminino tinham estado
nutricional sobrepeso. Ressalte-se, ainda, que 35,8% dos escolares do sexo feminino
cuja imagem corporal foi declarada como muito gorda estavam eutréficas, enquanto
21,5% dos estudantes do sexo masculino enquadravam-se na mesma situagao.

Tabela 2 - Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental,
por estado nutricional e sexo, segundo a autopercepcao da
imagem corporal - Brasil - 2009

Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental (%)

Autopercepgao Estado nutricional e sexo
da

imagem corporal

Baixo peso Eutrofia Sobrepeso Obesidade

Masculino Feminino | Masculino | Feminino | Masculino Feminino | Masculino Feminino

Muito magro 19,1 19,0 76,1 79,7 3,5 1.2 1.3 0,0
Magro 10,1 6,3 88,1 92,5 1.4 1,0 0,4 0,2
Normal 15 0,7 79,0 83,4 16,2 14,3 3.3 1.6
Gordo 0,3 0,0 16,3 40,0 37,0 38,6 46,4 21,4
Muito gordo 0,3 0,1 21,5 35,8 19,2 30,5 59,1 33,6

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagéao de Populagao e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do
Escolar 2009.

No que tange ao comportamento em relagcao ao peso corporal, a pesquisa
investigou se os escolares tomavam alguma atitude para perder, manter ou ganhar
peso. Observou-se que, dentre os que nao realizam nenhuma atitude em relacao
ao seu peso, 14,4% dos escolares do sexo masculino estavam com sobrepeso. Dos
escolares do sexo feminino que tomaram atitude para perder peso, 51,5% estavam
com estado nutricional adequado, ou seja, eutréficas. No caso dos escolares do sexo
masculino em mesma situacao, esta proporcgao atingiu 29,8% (Tabela 3).

2 O objetivo deste tipo de estudo ¢é o de investigar a distancia entre realidade e percepgédo (cenario objetivo e dimensao
subjetiva), assumindo-se que diversas situacbes podem ser encontradas, dentre elas a do individuo que se autopercebe
normal e estd com sobrepeso ou obeso, ou do individuo que se percebe gordo ou muito gordo e esté eutréfico. O estado
nutricional € assumido como diagndstico padrao e a imagem corporal como situagao passivel de distor¢do. No caso dos
adolescentes, essas interpretagcdes devem ser bem acuradas visto que varios fatores interferem na situacao nutricional
nesta faixa etaria, influenciando nas dimensoes e proporgdes corporais.

3 Excesso de peso resulta da soma dos percentuais dos estados nutricionais sobrepeso e obesidade.
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Tabela 3 - Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental,
por estado nutricional e sexo, segundo a atitude
em relacao ao peso corporal - Brasil - 2009

Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental (%)

Atitude em relagao Estado nutricional e sexo
ao ‘

peso corporal Baixo peso Eutrofia ‘ Sobrepeso ‘ Obesidade

Masculino ' Feminino ‘ Masculino ' Feminino ‘ Masculino ' Feminino ‘ Masculino ' Feminino

Nenhuma 3,6 2,2 81,9 85,8 10,2 9,5 4,2 2,5
Perder peso 0,3 0,1 29,8 51,5 38,9 34,1 31,0 14,4
Ganhar peso 10,3 10,3 88,2 89,5 1,2 0,1 0,2 0,1
Manter o peso 1,2 0,5 82,3 89,4 141 9,2 2,4 0,9

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populagéo e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do
Escolar 2009.
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Tabela 1.1 - Estimativa do total de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental,
por sexo e dependéncia administrativa da escola, com indicacao do intervalo de confianca de 95%,
segundo os municipios das capitais e o Distrito Federal - 2009

=2IBGE

Estimativa do total de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental

Sexo Dependéncia administrativa da escola
c’:/la:r::gtlzfs Toral Masculino Feminino Privada Publica
e Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de
Distrito Federal confianca de 95% confianca de 95% confianca de 95% confianca de 95% confianca de 95%
Total Total Total Total Total
Limite | Limite Limite | Limite Limite | Limite Limite | Limite Limite | Limite
inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior
Total 618555 615884 621226 293 596 289 103 298 089 324 958 320 434 329 482 128 690 127 675 129 705 489 865 487 394 492 336
Porto Velho 5304 5234 5375 2303 2178 2427 3001 2876 3127 965 932 998 4339 4277 4401
Rio Branco 5221 5147 5295 2 405 2277 2534 2816 2684 2947 762 735 790 4 459 4 390 4527
Manaus 27228 26697 27758 13036 12296 13775 14192 13447 14937 2997 2 862 3132 24231 23717 24744
Boa Vista 3975 3913 4037 189% 1795 1996 2080 1981 2178 284 273 295 3691 3630 3752
Belém 18491 18213 18768 8 692 8248 9136 9798 9354 10243 4220 4140 4300 14270 14005 14536
Macapa 6237 6172 6302 2841 2707 2974 3396 3263 3530 501 491 512 5735 5671 5800
Palmas 2993 2973 3013 1367 1291 1444 1626 1549 1702 388 376 400 2 605 2 589 2621
Sao Luis 12501 12380 12621 5615 5363 5867 6885 6628 7142 2824 2788 2860 9677 9562 9791
Teresina 9719 9632 9 805 4567 4 357 4777 5151 4 935 5 367 3258 3231 3284 6461 6 379 6 543
Fortaleza 39226 38672 39780 18236 17319 19154 20990 20076 21903 11632 11473 11791 27594 27063 28124
Natal 10014 9865 10164 4607 4388 4825 5408 5180 5 635 3788 3708 3868 6 227 6 100 6 353
Joao Pessoa 6698 6581 6814 3090 2930 3250 3608 3443 3772 1295 1269 1321 5403 5289 5517
Recife 24160 23878 24442 11127 10605 11648 13033 12513 13554 6542 6 441 6643 17618 17355 17881
Maceid 11617 11352 11881 4960 4649 5272 6656 6297 7016 3203 3155 3251 8414 8154 8674
Aracaju 6 648 6 547 6748 2852 2702 3001 3796 3639 3953 2249 2204 2295 4398 4309 4488
Salvador 27258 26887 27629 11655 11029 12281 15603 14962 16245 3963 3815 4112 23295 22955 23635
Belo Horizonte 32699 32089 33310 15595 14837 16352 17105 16408 17801 6112 5919 6305 26587 26008 27166
Vitdria 4891 4835 4947 2379 2267 2490 2512 2400 2624 1863 1817 1908 3029 2996 3061
Rio de Janeiro 78260 77154 79366 36435 34826 38044 41825 40160 43490 18308 17879 18737 59952 58932 60972
Sao Paulo 174 655 172606 176704 87531 83872 91190 87124 83451 90798 28705 27894 29516 145950 144 069 147 832
Curitiba 25388 25187 25589 12140 11605 12676 13247 12709 13785 4309 4280 4338 21079 20880 21278
Florianopolis 4241 4202 4279 2076 1983 2169 2165 2070 2 259 993 978 1008 3248 3212 3283
Porto Alegre 12469 12250 12688 6 053 5713 6 393 6416 6 077 6 755 3373 3276 3470 9 096 8900 9292
Campo Grande 10272 10154 10389 4879 4646 5113 5392 5153 5632 1581 1540 1622 8691 8581 8801
Cuiabé 7 381 7 267 7 495 3448 3 266 3631 3932 3746 4119 1189 1158 1219 6 192 6 083 6 302
Goiania 20918 20654 21181 10241 9829 10654 10676 10257 11095 6250 6104 6395 14668 14448 14888
Distrito Federal 30094 29750 30437 13570 12973 14166 16524 15922 17125 7137 7 003 7270 22957 22641 23273

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagédo de Populacao e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do Escolar 2009.
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Avaliacao do estado nutricional dos escolares do 92 ano do ensino fundamental

Tabela 1.2 - Estimativa, total e percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental,
por sexo e dependéncia administrativa da escola, com indicacao do intervalo de confianca de 95%,
segundo os municipios das capitais e o Distrito Federal - 2009

Estimativa, total e percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental
Sexo (%) Dependéncia administrativa da escola (%)
Municipios Total . . . i
o Masculino Feminino Privada Pablica
das capitais
e Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de
Distrito Federal confianca de 95% confianca de 95% confianca de 95% confianca de 95% confianca de 95%
Total Total Total Total Total
Limite | Limite Limite | Limite Limite | Limite Limite | Limite Limite | Limite
inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior

Total 618555 615884 621226 475 46,8 48,2 52,5 51,8 53,2 20,8 20,7 21,0 79,2 79,0 793

Porto Velho 5304 5234 5375 43,4 41,2 45,7 56,6 54,3 58,8 18,2 17,6 18,8 81,8 81,2 82,4
Rio Branco 5221 5147 5295 46,1 43,7 48,5 53,9 51,5 56,3 14,6 14,1 15,1 85,4 84,9 85,9
Manaus 27228 26697 27758 47,9 45,3 50,4 52,1 49,6 54,7 11,0 10,5 11,6 89,0 88,5 89,5
Boa Vista 3975 3913 4037 47,7 45,3 50,1 52,3 49,9 54,7 7.1 6,9 7.4 92,9 92,6 93,1
Belém 18491 18213 18768 47,0 44,7 49,3 53,0 50,7 55,3 22,8 22,4 23,3 77,2 76,7 77,6
Macapéa 6237 6172 6302 45,5 43,5 47,6 54,5 52,4 56,5 8,0 7.9 8,2 92,0 91,8 92,1
Palmas 2993 2973 3013 45,7 43,1 48,2 54,3 51,8 56,9 13,0 12,6 13,3 87,0 86,7 87,4
Séo Luis 12501 12380 12621 44,9 42,9 46,9 55,1 53,1 57,1 22,6 22,3 22,9 77,4 771 77,7
Teresina 9719 9632 9 805 47,0 44,9 49,1 53,0 50,9 55,1 33,5 33,2 33,9 66,5 66,1 66,8
Fortaleza 39226 38672 39780 46,5 44,3 48,7 53,5 51,3 55,7 29,7 29,2 30,1 70,3 69,9 70,8
Natal 10014 9865 10164 46,0 43,9 48,1 54,0 51,9 56,1 37,8 371 38,5 62,2 61,5 62,9
Joéo Pessoa 6698 6581 6814 46,1 43,9 48,4 53,9 51,6 56,1 19,3 18,9 19,8 80,7 80,2 81,1
Recife 24160 23878 24442 46,1 44,0 48,1 53,9 51,9 56,0 271 26,7 27,5 72,9 72,5 73,3
Maceio 11617 11352 11881 42,7 40,1 45,3 57,3 54,7 59,9 27,6 26,9 28,3 72,4 71,7 731
Aracaju 6648 6547 6748 42,9 40,7 45,1 57,1 54,9 59,3 33,8 33,2 34,5 66,2 65,5 66,8
Salvador 27 258 26887 27629 42,8 40,5 45,0 57,2 55,0 59,5 14,5 14,0 15,0 85,5 85,0 86,0

Belo Horizonte 32699 32089 33310 47,7 45,7 49,7 52,3 50,3 54,3 18,7 18,1 19,3 81,3 80,7 81,9

Vitéria 4891 483 4947 48,6 46,4 50,8 51,4 49,2 53,6 38,1 37,5 38,7 61,9 61,3 62,5

Rio de Janeiro 78260 77 154 79 366 46,6 44,6 48,5 53,4 51,5 55,4 23,4 22,9 23,9 76,6 76,1 771

Séo Paulo 174 655 172606 176 704 50,1 48,1 52,1 49,9 47,9 51,9 16,4 16,0 16,9 83,6 83,1 84,0
Curitiba 25388 25187 25589 47,8 45,7 49,9 52,2 50,1 54,3 17,0 16,8 171 83,0 82,9 83,2
Florianopolis 4241 4202 4279 49,0 46,8 51,1 51,0 48,9 53,2 23,4 23,1 23,8 76,6 76,2 76,9
Porto Alegre 12469 12250 12688 48,5 46,0 51,1 51,6 48,9 54,0 271 26,3 27,8 72,9 72,2 73,7

Campo Grande 10272 10154 10389 47,5 45,3 49,7 52,5 50,3 54,7 15,4 15,0 15,8 84,6 84,2 85,0
Cuiabéa 7381 7267 7 495 46,7 44,3 49,1 53,3 50,9 55,7 16,1 15,7 16,5 83,9 83,5 84,3
Goiania 20918 20654 21181 49,0 471 50,8 51,0 49,2 52,9 29,9 29,3 30,5 70,1 69,5 70,7

Distrito Federal 30094 29750 30437 45,1 43,2 47,0 54,9 53,0 56,8 23,7 23,3 241 76,3 75,9 76,7

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagédo de Populacao e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do Escolar 2009.
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Tabela 2.1 - Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental,

por estado nutricional, com indicacao do intervalo de confianca de 95%,

segundo os municipios das capitais e o Distrito Federal - 2009

=2IBGE

Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental, por estado nutricional (%)

Municipios Baixo peso Eutrofia Sobrepeso Obesidade
das capitais Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de
e confianga de 95% confianca de 95% confianga de 95% confianca de 95%
Distrito Federal Total Total Total Total
Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite

inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior

Total 2,9 2,6 31 74,0 73,3 74,7 16,0 15,4 16,5 7.2 6,8 75

Porto Velho 2,3 1,6 3,0 76,7 74,5 79,0 14,3 12,7 15,8 6,7 5,2 8,2
Rio Branco 2,1 1.4 2,8 76,3 74,2 78,4 15,2 13,5 16,8 6,4 5,3 7.6
Manaus 2,2 15 2,9 79,2 76,8 81,7 14,0 11,8 16,1 4,6 3,6 5,6
Boa Vista 15 0,9 2,1 79,4 77,2 81,6 14,3 12,6 15,9 4,8 38 5,8
Belém 2,8 1.9 37 76,5 74,2 78,8 15,7 13,8 17,7 5,0 3.8 6,2
Macapa 2,3 1,5 3,1 78,2 76,1 80,3 14,0 12,4 15,6 5,5 4,6 6,5
Palmas 3,0 2,3 37 82,1 80,0 84,1 10,9 9,2 12,6 4,0 2,9 5,1
Sao Luis 4,2 3,2 5,1 80,5 78,8 82,1 11,0 9,6 12,5 4,3 34 5,3
Teresina 2,9 2,2 3.7 80,4 78,5 82,3 121 10,5 13,8 4,5 3,7 5,3
Fortaleza 2,2 1,6 2,8 73,6 71,6 75,7 16,6 15,0 18,3 7.6 6,7 8,4
Natal 2,6 2,0 3,2 73,2 70,7 75,7 17,0 15,0 19,0 7,2 6,1 8,4
Joao Pessoa 4,0 3,2 4,9 75,3 731 77,5 14,9 13,3 16,6 5,7 4,8 6,6
Recife 2,9 2,1 3,7 73,7 71,6 75,7 15,9 14,2 17,6 7,5 6,5 8,6
Maceid 33 2,5 4,0 74,7 721 77,3 15,4 13,6 17,3 6,6 5,1 8,2
Aracaju 3,2 2,4 4,0 77,2 75,6 78,7 14,2 12,5 15,9 5,4 4,5 6,4
Salvador 4,4 34 54 75,4 73,3 77,4 14,8 13,2 16,3 5,5 4,4 6,6
Belo Horizonte 34 2,6 41 75,0 73,0 77,0 14,5 12,5 16,4 7.2 6,1 8,2
Vitéria 2,3 1,6 3,0 75,5 72,9 78,0 15,9 14,1 17,7 6,3 5,0 7.5
Rio de Janeiro 2,5 1,9 31 70,3 68,0 72,6 18,3 16,6 20,0 8,9 7.8 10,1
Sao Paulo 2,9 2,3 3,6 72,8 70,7 75,0 16,3 14,7 17,9 7.9 6,9 8,9
Curitiba 2,4 1.8 31 733 71,2 75,3 171 15,3 18,9 7.3 6,3 8,2
Floriandpolis 2,2 1,5 2,8 73,5 71,3 75,7 17,2 15,5 18,9 7,2 5,9 8,5
Porto Alegre 11 0,6 1,6 68,3 65,6 711 20,1 17,8 22,5 10,5 8,9 12,0
Campo Grande 2,4 1.8 3,0 72,0 69,9 74,0 16,8 15,1 18,6 8,8 7.6 10,1
Cuiaba 35 2,6 4,3 74,7 72,7 76,7 16,2 14,6 17,9 5,6 4,5 6,7
Goiania 37 3,0 4,4 75,6 73,7 77,6 14,9 13,4 16,5 5,7 4,7 6,8
Distrito Federal 3.3 2,6 41 76,7 75,2 78,2 14,3 13,0 15,6 5,7 4,8 6,6

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacéo de Populagao e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do Escolar 2009.
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Tabela 2.2 - Percentual de escolares do sexo masculino frequentando o 9° ano do ensino fundamental,
por estado nutricional, com indicacao do intervalo de confianca de 95%,
segundo os municipios das capitais e o Distrito Federal - 2009

Percentual de escolares do sexo masculino frequentando o 9° ano do ensino fundamental, por estado nutricional (%)
Municipios Baixo peso Eutrofia Sobrepeso Obesidade
das capitais Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de
€ confianga de 95% confianca de 95% confianga de 95% confianca de 95%
Distrito Federal Total Total Total Total
Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite

inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior

Total 3,6 3.2 4,0 72,2 70,9 735 15,5 14,6 16,4 8,7 8,0 9,3

Porto Velho 35 2,4 4,6 74,7 711 78,4 13,6 11,56 15,7 8,2 5,6 10,7
Rio Branco 2,7 1,6 3.8 75,6 72,6 78,5 13,9 11,4 16,3 7.9 6,1 9,6
Manaus 2,4 1.2 35 77,3 74,8 79,8 13,7 11,5 16,0 6,6 5,0 8,2
Boa Vista 1,5 0,6 2,3 81,2 78,3 84,2 12,3 9,9 14,8 5,0 3,6 6,3
Belém 35 2,3 4,7 74,5 71,5 77,6 15,5 12,5 18,4 6,5 4,7 8,2
Macapa 2,4 1,4 34 78,3 75,2 81,5 12,9 10,5 15,4 6,4 5,0 7,7
Palmas 41 2,8 54 81,3 78,4 84,2 8.8 6,1 1,4 5,8 3,9 7.7
Sao Luis 5,2 3,7 6,7 79,5 77.4 81,6 9,6 7.9 1,3 5,7 3.9 7.4
Teresina 3,9 2,8 5,0 77.6 74,4 80,8 12,0 9,0 15,0 6,5 5,1 7.9
Fortaleza 2,5 1,5 35 70,8 67,9 73,6 16,6 14,5 18,7 10,2 8,8 11,6
Natal 2,8 1,7 3,8 72,2 68,7 75,8 15,8 13,3 18,4 9,2 7.1 11,3
Joao Pessoa 5,3 38 6,8 731 70,1 76,1 14,4 12,0 16,8 7.2 5,9 8,6
Recife 3,5 21 4,9 70,2 66,7 73,7 17.4 14,7 20,1 8,9 7.1 10,7
Maceid 2,8 1.3 4,3 77,4 73,2 81,5 11,9 9,0 14,8 7.9 5,8 10,1
Aracaju 3.9 2,7 5,2 741 71,5 76,7 14,5 12,1 16,8 7,5 5,8 9,2
Salvador 5,7 41 7.3 74,8 71,2 78,4 12,6 10,2 15,0 6,9 4,5 9,4
Belo Horizonte 4,6 33 58 73,7 70,6 76,7 13,4 10,1 16,8 8,4 6,6 10,1
Vitéria 2,9 1.8 41 72,6 68,8 76,4 16,9 14,3 19,6 7.5 5,7 9,2
Rio de Janeiro 3,2 2,2 4,2 69,1 65,8 72,3 17,6 15,1 20,1 10,1 8,2 11,9
Sao Paulo 37 2,5 4,9 711 67,2 74,9 15,9 13,4 18,4 9,3 7.5 11,1
Curitiba 3,6 2,6 4,6 70,8 68,0 73,7 16,9 14,1 19,7 8,7 7,3 10,0
Florianépolis 2,7 1.8 37 70,4 67,4 73,3 18,1 15,6 20,7 8,8 6,7 10,8
Porto Alegre 1,2 0,4 2,0 66,0 62,2 69,7 19,0 15,8 22,2 13,8 1.1 16,5
Campo Grande 2,7 1,7 38 69,8 66,6 73,0 16,2 13,9 18,6 11,3 9,0 13,5
Cuiabé 4,6 3,0 6,2 74,4 70,9 77.9 14,0 11,4 16,6 7,0 53 8,7
Goiania 4,8 3,7 5,9 741 71,4 76,8 13,9 1,7 16,1 7.2 5,6 8,8
Distrito Federal 4,7 3.4 6,0 73,6 71,3 75,9 15,3 13,4 17,2 6,4 5,1 7,7

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagédo de Populacao e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do Escolar 2009.
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Tabela 2.3 - Percentual de escolares do sexo feminino frequentando o 9° ano do ensino fundamental,

por estado nutricional, com indicacao do intervalo de confianca de 95%,

segundo municipios das capitais e Distrito Federal - 2009

Percentual de escolares do sexo feminino frequentando o 9° ano do ensino fundamental, por estado nutricional (%)

Municipios Baixo peso Eutrofia Sobrepeso Obesidade
das capitais Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de
e confianca de 95% confianca de 95% confianga de 95% confianca de 95%
Distrito Federal Total Total Total Total
Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite

inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior

Total 2,2 19 25 75,6 74,8 76,4 16,4 15,7 171 5,8 5,4 6,2

Porto Velho 1.4 0,8 2,0 78,3 76,2 80,4 14,7 12,7 16,8 5,6 4,3 6,8
Rio Branco 1,6 0,8 2,4 76,9 74,4 79,4 16,2 14,0 18,5 5,2 3.9 6,6
Manaus 2,0 0,9 31 81,1 77,7 84,5 14,2 11,2 17,2 2,7 15 3,9
Boa Vista 1,6 0,9 2,3 77,7 74,8 80,6 16,0 13,6 18,5 4,7 34 6,0
Belém 21 1.1 31 78,2 75,8 80,6 15,9 14,0 17,8 3,7 2,5 4,9
Macapa 2,2 1.3 3.1 781 76,2 79,9 14,9 13,2 16,6 4,9 3,7 6,0
Palmas 2,0 1.2 2,9 82,7 80,1 85,4 12,8 10,3 15,2 2,5 1,2 3,7
Sao Luis 33 2,3 4,4 81,2 79,2 83,2 12,2 10,4 14,0 3,2 2,4 41
Teresina 21 1.3 2,8 82,8 80,6 85,1 12,3 10,6 14,0 2,8 1.8 3,7
Fortaleza 2,0 1,0 2,9 76,1 73.3 78,9 16,7 14,1 19,3 5,3 4,3 6,3
Natal 2,4 1,4 35 74,0 70,9 77,0 18,0 15,2 20,8 5,6 4,3 6,8
Joao Pessoa 3,0 1,9 4,0 77,2 74,6 79,9 15,4 13,3 17,5 4,4 3.1 5,7
Recife 2,4 1,5 3.3 76,6 74,5 78,7 14,7 12,7 16,7 6,3 4,9 78
Maceid 3,6 2,6 4,6 72,6 69,9 75,4 18,1 16,3 19,9 5,6 3,7 7.5
Aracaju 2,6 1,7 3,6 79,5 77.4 81,5 14,1 11,8 16,3 3.9 2,8 4,9
Salvador 34 2,3 4,5 75,8 73,6 78,0 16,4 14,6 18,2 4,4 34 5,4
Belo Horizonte 2,3 1.5 3,1 76,2 73,9 78,4 15,4 13,5 17,3 6,1 4,9 7,3
Vitéria 17 0,9 2,5 78,3 75,2 81,3 14,9 12,8 171 5,1 33 6,8
Rio de Janeiro 1,9 11 2,6 71,4 68,6 741 18,9 16,2 21,6 79 6,6 9,2
Sao Paulo 2,2 1.4 2,9 74,6 72,3 76,8 16,7 14,8 18,6 6,6 5,3 7.9
Curitiba 1,3 0,7 1,9 75,5 72,8 78,2 17,2 14,8 19,6 6,0 4,7 7,2
Florianépolis 1,6 0,9 2,3 76,5 73,5 79,5 16,2 13,8 18,7 5,7 4,2 7.1
Porto Alegre 0,9 0,3 1,6 70,5 67,1 74,0 21,2 18,0 24,4 7,3 5,4 9,2
Campo Grande 2,1 1,3 2,9 73,9 71,3 76,6 17,4 14,6 20,1 6,6 5.1 8,2
Cuiabé 2,5 1.5 3,5 75,0 72,6 77,4 18,1 15,8 20,4 4,4 3,2 55
Goiania 2,7 1,8 35 771 74,4 79,8 15,9 13,7 18,1 4,3 3,1 5,5
Distrito Federal 2,2 1.4 3,0 79,2 77.1 81,4 13,4 11,4 15,5 51 3,8 6,4

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagédo de Populacao e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do Escolar 2009.
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Tabela 2.4 - Percentual de escolares de escolas publicas frequentando o 9° ano do ensino fundamental,
por estado nutricional, com indicacao do intervalo de confianca de 95%,
segundo os municipios das capitais e o Distrito Federal - 2009

Percentual de escolares de escolas publicas frequentando o 9° ano do ensino fundamental, por estado nutricional (%)
Municipios Baixo peso Eutrofia Sobrepeso Obesidade
das capitais Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de
€ confianga de 95% confianca de 95% confianga de 95% confianca de 95%
Distrito Federal Total Total Total Total
Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite

inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior

Total 31 2,8 34 75,9 751 76,7 14,5 13,9 15,2 6,5 6,1 6,8

Porto Velho 2,5 1.8 3.2 78,6 76,6 80,7 13,6 11,8 15,3 5,3 4,0 6,6
Rio Branco 21 1.3 2,9 78,9 76,6 81,1 14,1 12,2 16,0 4,9 3,7 6,1
Manaus 21 1.3 2,8 80,3 77,6 83,0 13,6 11,3 16,0 4,0 2,9 5,0
Boa Vista 1,5 0,9 2,2 80,0 77,7 82,3 14,1 12,4 15,8 4,4 3,3 5,4
Belém 3,0 2,0 4,0 78,6 75,7 81,5 14,2 11,8 16,6 41 2,8 5,5
Macapa 2,4 1,6 3.2 80,2 78,6 81,7 12,5 11,3 13,7 4,8 3.9 5,8
Palmas 31 2,3 3.9 83,5 81,3 85,7 10,3 8,4 121 3,1 21 41
Sao Luis 4,5 3,3 5,7 83,0 81,1 84,8 9,4 7.9 10,9 3,1 2,2 41
Teresina 2,9 2,0 38 84,0 82,1 85,8 9,8 8,2 1.4 33 2,5 41
Fortaleza 2,3 1,5 3.2 781 75,8 80,4 13,9 12,0 15,7 5,7 4,8 6,7
Natal 3,3 2,3 4,2 76,5 73,6 79,4 14,1 11,8 16,3 6,1 53 7.0
Joao Pessoa 4,1 31 5,0 77,4 74,7 80,1 13,6 11,7 15,6 4,9 3,9 5,9
Recife 3,2 2,2 4,2 75,6 73,2 78,0 14,6 12,8 16,5 6,6 55 7,7
Maceid 34 2,4 4,4 78,0 75,2 80,8 13,0 11,0 15,0 5,6 3,7 7.5
Aracaju 34 2,3 4,5 80,7 79,0 82,5 12,0 9,9 14,1 3,8 3,0 4,7
Salvador 4,5 34 5,5 77,2 75,0 79,3 13,4 11,8 15,0 4,9 3.9 6,0
Belo Horizonte 3,6 2,7 44 75,2 73,0 77.3 13,8 11,9 15,8 7.4 6,3 8,6
Vitéria 2,8 1,9 3,6 78,0 75,9 80,1 13,6 11,8 15,2 5,7 4,5 7,0
Rio de Janeiro 2,8 21 3,6 72,3 69,8 74,8 16,9 15,0 18,8 8,0 6,8 9,1
Sao Paulo 3,3 2,5 4,1 74,6 72,4 76,9 14,7 12,9 16,5 74 6.4 8,4
Curitiba 2,5 1.9 3,2 74,4 72,2 76,5 15,6 13,8 17.4 7,5 6.4 8,6
Florianopolis 2,2 1,5 3,0 741 71,4 76,7 16,8 14,8 18,8 6,9 5,4 8,4
Porto Alegre 1,2 0,6 1,9 70,4 67,5 73,2 18,9 16,3 21,5 9,5 7.9 1.1
Campo Grande 2,5 1.8 3.2 733 711 75,5 16,3 14,2 18,3 7.9 6,6 9,2
Cuiaba 3,6 2,7 4,6 76,0 73.8 78,2 15,56 13,6 17,3 4,9 3,7 6,1
Goiania 4,3 3,3 52 76,0 734 78,5 14,5 12,6 16,4 5,3 4,2 6,3
Distrito Federal 3,5 2,7 4,4 78,2 76,5 80,0 13,1 11,6 14,6 5,2 4,2 6,1

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagéo de Populagao e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do Escolar 2009.
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Tabela 2.5 - Percentual de escolares de escolas privadas frequentando o 9° ano do ensino fundamental,

por estado nutricional, com indicacao do intervalo de confianca de 95%,

segundo os municipios das capitais e o Distrito Federal - 2009

Percentual de escolares de escolas privadas frequentando o 9° ano do ensino fundamental por estado nutricional (%)

Municipios Baixo peso Eutrofia Sobrepeso Obesidade
das capitais Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de
e confianga de 95% confianca de 95% confianca de 95% confianca de 95%
Distrito Federal Total Total Total Total
Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite

inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior

Total 19 1,6 2,2 66,8 65,3 68,2 21,4 20,3 22,6 9,9 9,0 10,7

Porto Velho 15 0,0 3,0 68,2 62,7 73,7 17,2 14,3 20,1 13,1 9,8 16,4
Rio Branco 2,3 0,7 3.9 60,6 52,7 68,5 21,4 17,3 25,5 15,6 10,1 211
Manaus 31 1.4 4,8 70,0 62,1 77,9 16,8 11,6 22,1 10,0 54 14,6
Boa Vista 15 0,3 2,6 72,0 65,5 78,5 16,0 10,6 21,5 10,5 7.8 13,3
Belém 1.9 0,4 35 69,3 66,8 71,9 20,7 18,6 22,9 8,0 5,6 10,4
Macapa 0,8 -0,9 2,5 55,4 32,7 78,2 30,4 13,8 471 13,4 6,3 20,4
Palmas 2,2 0,6 3.8 72,2 68,0 76,4 15,4 1,1 19,7 10,2 7.9 12,5
Sao Luis 3.1 2,0 4,2 71,9 68,5 75,3 16,7 12,8 20,6 84 5,5 11,3
Teresina 3,0 2,0 41 73,2 69,0 77,3 16,8 13,2 20,5 7.0 5,2 8,7
Fortaleza 1,8 1.1 2,6 63,0 58,4 67,5 23,2 19,5 26,9 12,0 10,0 14,0
Natal 1,5 0,7 2,2 67,7 63,7 71,7 21,8 18,7 24,9 9,0 6,6 11,5
Joao Pessoa 3.8 1.8 5,8 66,7 63,8 69,6 20,4 17,9 22,8 9,1 6,6 11,5
Recife 2,1 0,9 3.3 68,4 64,3 72,5 19,4 15,9 22,9 10,1 7,7 12,5
Maceid 2,9 1,9 3.9 66,4 62,4 70,5 21,4 18,0 24,8 9,3 7.0 11,5
Aracaju 2,8 1,5 4,0 70,1 67,5 72,7 18,6 15,9 21,4 8,5 6.4 10,7
Salvador 4,0 1,2 6,7 64,7 57,8 71,5 22,7 17,5 27,8 8,7 4,2 13,2
Belo Horizonte 2,6 1,2 4,1 74,2 69,0 79,3 171 11,9 22,3 6,1 3.9 8,4
Vitoria 1,6 0,4 2,8 71,4 65,7 77.1 19,9 16,1 23,6 71 4,6 9,7
Rio de Janeiro 1.4 0,4 2,3 63,7 59,1 68,3 22,9 19,2 26,5 12,1 9,3 14,8
Sao Paulo 1,3 0,4 2,1 63,5 58,9 68,0 24,6 211 28,1 10,7 8,1 13,2
Curitiba 17 -0,3 3.8 67,9 61,3 74,5 24,2 17,6 30,9 6,1 4,0 8,2
Florianopolis 1.8 0,8 2,9 71,5 67,8 75,2 18,56 15,2 21,8 8,1 54 10,8
Porto Alegre 0,6 0,0 1,3 62,9 57,3 68,5 23,4 19,1 27,6 13,2 9,2 17.1
Campo Grande 1,6 0,7 2,5 64,8 59,4 70,3 19,9 17,6 22,2 13,7 9,0 18,4
Cuiaba 2,5 0,2 4,8 67,9 65,3 70,4 20,4 16,7 24,0 9,3 7.9 10,6
Goiania 2,4 1,6 3,2 74,9 71,8 78,0 15,9 13,2 18,6 6,8 4,3 9,3
Distrito Federal 2,7 1,0 4,3 71,7 69,4 74,0 18,2 15,5 20,9 74 5,2 9,7

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagéo de Populagao e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do Escolar 2009.



«2IBGE

Pesquisa Nacional de Saude do Escolar 2009

Avaliacao do estado nutricional dos escolares do 92 ano do ensino fundamental

Tabela 2.6 - Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental, por sexo,
dependéncia administrativa da escola e estado nutricional do escolar, com indicacao do
intervalo de confianca de 95%, segundo a autopercep¢cao da imagem corporal - Brasil - 2009

Autopercepgao
da
imagem corporal

Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental (%)

Masculino

Baixo peso

Eutrofia

Sobrepeso

Obesidade

Intervalo de
confianca de 95%

Intervalo de
confianga de 95%

Intervalo de
confianga de 95%

Intervalo de
confianga de 95%

Total Total Total Total
Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite
inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior
Muito magro 191 14,6 23,6 76,1 711 81,1 35 0,7 6,3 1,3 04 2,2
Magro 10,1 8,6 11,6 88,1 86,5 89,7 1.4 0,9 1,9 0,4 0,0 0,8
Normal 1,5 11 1,8 79,0 77,7 80,4 16,2 15,0 17,4 3.3 2,8 3.8
Gordo 0,3 -0,2 0,9 16,3 14,4 18,1 37,0 34,3 39,7 46,4 43,7 49,1
Muito gordo 0,3 -01 0,6 21,5 13,0 30,0 19,2 11,4 26,9 59,1 47,9 70,3
Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental (%)
Feminino
Autopercepcao Baixo peso Eutrofia Sobrepeso Obesidade
. da | Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de
imagem corpora confianca de 95% confianca de 95% confianca de 95% confianga de 95%
Total Total Total Total
Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite
inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior
Muito magro 19,0 14,5 23,6 79,7 75,2 84,2 1,2 -0,1 2,5 0,0 0,0 0,1
Magro 6,3 5,2 7.3 92,5 91,3 93,7 1,0 0,5 1,5 0,2 0,1 0,4
Normal 0,7 0,5 0,9 83,4 82,3 84,5 14,3 13,3 15,3 1,6 1,3 1,9
Gordo 0,0 0,0 0,0 40,0 37,8 42,3 38,6 36,2 40,9 21,4 19,6 23,2
Muito gordo 0,1 -0,1 0,2 35,8 29,0 42,7 30,5 24,3 36,6 33,6 27,5 39,8
Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental (%)
Escola publica
Autopercepcao Baixo peso Eutrofia Sobrepeso Obesidade
ima en?io oral Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de
fmag rpor confianga de 95% confianga de 95% confianga de 95% confianga de 95%
Total Total Total Total
Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite
inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior
Muito magro 19,3 15,7 22,8 77,6 73,9 81,3 2,6 0,9 4,4 0,5 0,1 0,9
Magro 8,9 7.8 9,9 89,8 88,7 91,0 1,0 0,6 1,4 0,3 0,1 0,5
Normal 1,2 1,0 1,4 83,1 82,2 84,0 13,6 12,8 14,4 21 1,8 2,4
Gordo 0,2 -0,1 04 32,1 30,1 34,0 37,3 35,0 39,6 30,5 28,5 324
Muito gordo 0,1 -0,1 0,3 33,7 26,1 41,4 27,2 21,3 33,2 38,9 32,0 45,9
Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental (%)
Escola privada
Autopercepcao Baixo peso Eutrofia Sobrepeso Obesidade
. da | Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de
imagem corpora confianca de 95% confianga de 95% confianca de 95% confianga de 95%
Total Total Total Total
Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite
inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior
Muito magro 18,3 12,7 23,9 80,2 74,5 85,8 0,7 0,0 1,4 0,9 -0,1 1,9
Magro 5,6 4,2 7,0 92,0 90,3 93,8 21 11 3,0 0,3 -0,2 0,8
Normal 0,5 0,3 0,6 73,4 71,4 75,4 22,2 20,5 23,9 4,0 3.2 4,8
Gordo 0,0 0,0 0,1 28,1 25,0 31,2 39,7 36,9 42,5 32,1 29,0 35,3
Muito gordo 0,2 -0,2 0,5 27,7 20,9 34,5 28,2 18,0 38,3 43,9 34,8 53,0

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populagdo e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do Escolar 2009.



Tabelas de resultados

=2IBGE

Tabela 2.7 - Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental, por sexo,
dependéncia administrativa da escola e estado nutricional do escolar, com indicacao do
intervalo de confianca de 95%, segundo a atitude em relagao ao peso corporal - Brasil - 2009

Atitude em relacao
ao
peso corporal

Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental (%)

Masculino

Baixo peso

Eutrofia

Sobrepeso

Obesidade

Intervalo de

confianca de 95%

Intervalo de
confianga de 95%

Intervalo de
confianca de 95%

Intervalo de
confianca de 95%

Total Total Total Total
Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite
inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior
Nada 3,6 2,8 4,4 81,9 80,3 83,6 10,2 9,2 1,3 4,2 35 5,0
Perder 0,3 0,0 0,6 29,8 27,4 321 38,9 36,4 41,4 31,0 28,6 33,56
Ganhar 10,3 8,9 1,7 88,2 86,7 89,7 1,2 0,7 1.8 0,2 0,1 0,4
Manter 1,2 0,7 1,8 82,3 80,6 83,9 14,1 12,6 15,5 2,4 1,7 3.2
Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental (%)
Feminino
Atitude em relacao Baixo peso Eutrofia Sobrepeso Obesidade
eso :C?r oral Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de
P P confianca de 95% confianca de 95% confianca de 95% confianga de 95%
Total 1 Total Total Total
Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite
inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior
Nada 2,2 1.7 2,7 85,8 84,8 86,9 9,5 8,56 10,5 2,5 1.9 3,0
Perder 0,1 0,0 0,1 51,5 49,8 53,2 34,1 32,6 35,6 14,4 13,3 15,4
Ganhar 10,3 8,9 11,8 89,5 88,0 90,9 0,1 0,1 0,2 0,1 0,0 0,1
Manter 0,5 0,3 0,8 89,4 88,0 90,8 9,2 7.8 10,5 0,9 0,5 1,3
Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental (%)
Escola publica
Atitude em relacao Baixo peso Eutrofia Sobrepeso Obesidade
ao Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de
peso corporal . o . o . o X o
confianca de 95% confianca de 95% confianca de 95% confianca de 95%
Total 1 Total Total Total
Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite
inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior
Nada 3.2 2,7 37 84,5 83,6 85,4 9,2 8,56 9,9 3,1 2,6 3,6
Perder 0,2 0,0 0,3 45,2 43,5 46,9 34,8 33,2 36,4 19,9 18,6 21,2
Ganhar 10,3 9,2 11,5 89,0 87,8 90,2 0,6 0,3 0,8 0,1 0,0 0,2
Manter 0,9 0,6 1,3 87,1 85,8 88,3 10,5 9,4 11,6 1,5 1,0 1,9
Percentual de escolares frequentando o 9° ano do ensino fundamental (%)
Escola privada
Atitude em relacao Baixo peso Eutrofia Sobrepeso Obesidade
eso :§r oral Intervalo de Intervalo de Intervalo de Intervalo de
P P confianca de 95% confianca de 95% confianca de 95% confianca de 95%
Total 1 Total Total Total
Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite
inferior | superior inferior | superior inferior | superior inferior | superior
Nada 1,5 1,0 2,0 80,9 79,4 82,4 13,0 1,7 14,3 4,6 35 5,7
Perder 0,1 0,0 0,1 39,7 36,4 42,9 38,6 36,0 411 21,7 19,6 23,9
Ganhar 10,3 8,4 12,2 87,8 85,5 90,1 1,6 0,4 2,8 0,3 0,1 0,6
Manter 0,7 0,3 11 80,9 78,6 83,1 15,9 13,9 18,0 2,5 1,6 3,4

Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacao de Populagao e Indicadores Sociais, Pesquisa Nacional de Saude do Escolar 2009.
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Glossario

atitude quanto ao peso Condicao declarada pelo escolar em relagao
ao préprio peso: nenhuma atitude; perder peso; ou manter o peso.

baixo peso Estado nutricional tipificado pela caréncia prolongada
da ingestao de nutrientes essenciais a manutengao, ao crescimento e
ao desenvolvimento do organismo humano. E um processo organico,
determinado socialmente, na medida em que o sistema politico-
econdmico regula o grau de acesso aos alimentos. Esse estado refere-
se, normalmente, ao tipo de desnutricdo energético-protéica.

estado nutricional Resultado do equilibrio entre o consumo
de nutrientes e o gasto energético do organismo para suprir as
necessidades nutricionais, em plano individual ou coletivo. O
estado nutricional é classificado em baixo peso, eutrofia, sobrepeso
e obesidade, segundo o indice de Massa Corporal - IMC - relacdo
entre o peso (kg) e o quadrado da altura (m2) - para idade e sexo,
de acordo com as distribuicdes preconizadas pela Organizacao
Mundial da Saude - OMS.

eutrofia Estado nutricional tipificado como adequado, em que ocorre
equilibrio entre o consumo e as necessidades nutricionais.

indice de massa corporal Ver em estado nutricional

obesidade Estado nutricional tipificado como doenca cronica de
natureza multifatorial (fatores ambientais, nutricionais e genéticos)
caracterizada pelo acumulo excessivo de gordura no corpo, acarretando
prejuizos a saude.
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percepc¢ao quanto a imagem corporal Condigcao declarada pelo escolar
em relacao a sua prépria imagem corporal: muito magro; magro;
normal; gordo; ou muito gordo.

sobrepeso Estado nutricional tipificado como acima do normal, em
que ocorre desequilibrio entre o consumo e as necessidades nutricionais.
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