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Resumo: Este estudo teve como objetivo avaliar e classificar a pressdo arterial e relacionar com a
composicao corporal de criangas de 5 anos. Realizou-se um estudo epidemiolégico de carater
transversal, como uma amostra de 20 crian¢as saudaveis, de ambos os sexos, matriculadas em uma
escola publica do municipio Santo Antdnio de Goiés. Foi realizada a aferi¢éo da presséo arterial (PA),
mensuracdo do peso e estatura para calculo do indice de Massa Corporal, e bioimpendancia elétrica
para determinar a porcentagem de gordura e de massa livre de gordura. Os dados da amostra
indicaram maior prevaléncia de eutrofia e PA normal, porém entre aquelas com IMC elevado
apresentaram mais gordura corporal e menos massa livre de gordura (p<0,05). Além disso, houve
uma tendéncia em ter valores de presséo arterial mais elevado entre as criangcas com excesso de

peso, porém sem diferenca estatistica.
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Introducgéo

A presséo arterial (PA) é a pressao exercida pelo sangue dentro dos vasos
sanguineos, com a forca proveniente dos batimentos cardiacos. A hipertensdo
arterial sistémica (HAS), popularmente conhecida como pressdo alta, € uma
condicao clinica multifatorial caracterizada por niveis elevados e sustentados da PA,
sendo considerados valores elevados de PA = 140/90 mmHg. Fatores que
influenciam os niveis de PA s&o: obesidade, idade, consumo excessivo de sal e
bebidas alcodlicas, tabagismo, género e etnia, idade, sedentarismo e alteracdo dos
niveis de colesterol (DIRETRIZ BRASILEIRA DE HIPERTENSAO, 2007).

A deteccao, o tratamento e o controle da HAS séao fundamentais para a
reducdo dos eventos cardiovasculares, pois existem varias evidéncias de que a
hipertensédo arterial sistémica (HAS) é fator de risco independente para as duas
causas mais frequente de morte em adultos no Brasil, acidente vascular cerebral e
cardiopatia isquémica. (BORGES, 2008).
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Estudos de Souza et. al. (2010) e Santos et. al (2008), demonstram que
niveis elevados de presséo arterial durante a infancia e adolescéncia séo preditores
de HAS em adultos jovens. De acordo com Peixoto et. al. (2006), a exposicdo aos
fatores de risco cardiovasculares normalmente comeca na infancia e se consolida na
juventude, e frequentemente, se associa a disturbios metabdlicos, alteracbes
funcionais, sendo agravada pela presenca de outros fatores de risco, como
dislipidemia, obesidade abdominal, intolerancia a glicose, diabetes melito (DM) e
historia familiar prematura de doenga cardiovascular.

Diversos estudos tém em comum uma correlacdo forte entre hipertensao
arterial e relacdo peso/altura elevada, isto €, a hipertensdo arterial ocorre mais
frequentemente em pessoas com sobrepeso e obesidade, 0 que representa uma
sobrecarga ao musculo cardiaco, podendo desencadear adaptacdes morfologicas
com efeitos severos para esse 0rgdo. Literaturas mostraram que ganho de peso e
aumento da circunferéncia da cintura sao indices progndsticos importantes de
hipertensédo arterial, sendo a obesidade central um importante indicador de risco
cardiovascular aumentado. Alto consumo de sodio, baixa ingestdo de potassio,
sedentarismo, o fumo e o alcool e estresse também podem influenciar o
desenvolvimento de HAS (ATILA et. al, 2010; PEIXOTO, 2006).

A interpretacdo dos valores de pressdo arterial obtidos em criancas e
adolescentes deve levar em conta a idade, 0 sexo e a altura. Na pediatria, o valor de
PA sistélica e diastélica encontra-se normal quando inferior ao valor do percentil 90
para idade, sexo e percentil de estatura (MOREIRA, 2010). Sdo consideradas
criangas com hipertensao arterial igual ou maior ao percentil 95, estando geralmente
associada a obesidade e ao diabetes mellitus (KOSH, 2005).

Desse modo, estudos indicam o aumento no numero de casos de criancas
com hipertenséo arterial. No trabalho de Andaki et. al. (2016), a prevaléncia de PA
elevada foi de 14,4% entre os meninos e 13,6% entre meninas. Ferreira et. al.
(2015), avaliaram 199 criancas de 8 a 10 anos em Minas Gerais e encontraram
33,2% de criangcas com a PA limitrofe ou elevada. Sagrilo Junior et. al. (2016),
investigaram 321 criangas e adolescentes no RS, e encontrou 14,0% de meninos

com HAS e 10,0% entre as meninas. A amostra também apresentou associagado
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estatistica significativa entre HAS e IMC na zona de risco (excesso de peso)
(p=0,003).

Portanto, torna-se relevante investigar os niveis de pressdo arterial de

criancas e relacionar com o estado nutricional e a composi¢do corporal, para

contribuir com a estratificacao e prevencao de fatores de riscos desde a infancia.

Material e Métodos

Realizou-se um estudo epidemiolégico de carater transversal. A populacao
que participou desse estudo foram criancas da cidade de Santo Antbnio de Goias
(regido metropolitana de Goiania) com 05 anos de idade, em que o0s
pais/responsaveis assinaram o Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE).
As criancas foram abordadas na escola municipal de acordo com a permissao dada
pelo Termo de Anuéncia assinado pela Secretaria Municipal de Educacédo (SME)
para a entrada dos pesquisadores nesse espaco.

Os critérios de exclusdao adotados foram: uso de medicamentos que
afetavam a presséo arterial, e criancas que apresentem alguma deficiéncia fisica
gue inviabilizasse as avaliacdes antropométricas. Esse projeto fazia parte de uma
pesquisa maior, porém foram incluidas nesse trabalho somente as criancas da
ultima fase da educacao infantil.

Foram realizadas as seguintes medidas antropométricas: peso corporal e
altura. Para afericdo do peso foi utilizado balanca eletrénica com precisdo de 100g.
Os individuos utilizaram roupas leves, estavam descalcos e com o0s bracos
estendidos ao longo do corpo. A estatura foi mensurada através de um estadidmetro,
com 0s sujeitos em posicdo ortostatica, bracos estendidos ao lado do corpo e
cabeca erguida com olhar no horizonte (WHO, 2008).

O indice de massa corporal (IMC) foi obtido por meio da divisdo do peso
corporal pela estatura ao quadrado, e foi considerado IMC para idade, de acordo
com os percentis da OMS (2006).

A avaliacdo da composicdo corporal foi feita por meio da bioimpedancia

elétrica (BIA), realizada no sujeito posicionado em decubito dorsal, numa superficie
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nao condutora, e com os membros afastados, aproximadamente 30° (PEREIRA;
AGUILAR-NASCIMENTO, 2001).

A presséo arterial sistémica e a frequéncia de pulso foram aferidas com

aparelho semiautomatico validado (marca OMRON) seguindo as normas propostas
pelas VII Diretrizes Brasileiras de Hipertensdo Arterial (2016). ApOs repouso
aproximado de 5 a 10 minutos, a pressdo foi aferida por duas vezes com um
intervalo de no minimo 1 minuto entre as afericées, e considerou-se o valor médio
das afericdes. A classificacdo da presséo arterial em criangas foi conforme a The
Fourth Report on the Diagnosis, Evaluation and Treatment of High Blood Pressure in
Children and Adolescents modificada (V DIRETRIZES BRASILEIRAS DE
HIPERTENSAO ARTERIAL, 2006).

Analise de dados

Os dados foram inseridos e avaliados no programa SPSS 23.0, e analisados
guanto a frequéncia, média e desvio padrao. Averiguou-se a normalidade dos dados
pelo teste de Kolmogorov-Smirnov, e realizou comparacfes de médias pelo teste
Mann-Whitney para variaveis ndo paramétricas.

Resultados e Discussao

A amostra do estudo analisada foi composta por 20 Criancas de 05 anos de
idade matriculadas no ensino fundamental 1. As caracteristicas antropométricas da

populacao estdo nas tabelas 1 e 2 abaixo.

Tabela 1 - Caracteristicas antropométricas e hemodindmicas das criangas
avaliadas.

Variavel M+DP

Peso 23,146,2

Estatura 1,1+0,04

indice de Massa Corporal 17,0+3,6

Pressao Arterial Sistolica 87,5t12,4
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Pressao Arterial Diastolica 55,049,0

M (média); DP (Desvio Padrao)

Tabela 2 — Frequéncia relativa dos participantes dos estudos em relacdo a sexo,

antropometria e pressao arterial.

Variavel N %
Sexo

Feminino 09 45,0
Masculino 11 55,0

indice de Massa Corporal

Normal 15 75,0
Excesso de Peso 05 25,0
Pressao Arterial

Normal 17 85,0
Elevada 03 15,0

A tabela a seguir apresenta a distribuicdo dos valores de pressao arterial
segundo os grupos de IMC, e apresenta que 13 criancas possuem a PA e o IMC
normal, 4 esta com a PA normal porém com excesso de peso, 2 obteve a PA elevada

e o IMC normal e apenas 1 crian¢a possui tanto a PA elevada quanto o IMC.

Tabela 3 - Associacdo entre pressao arterial e IMC.

Variaveis IMC normal IMC excesso
N (%) N (%)
Presséao Arterial Normal 13 (86,7) 04 (80,0)
Pressao Arterial Elevada 02 (13,3) 01 (20,0)
Total 15 (100,0) 05 (100,0)
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A partir desse levantamento, foi possivel identificar que a maior parte das
criancas encontram-se dentro da classificacdo eutrofica e apresentam pressao
arterial normal. Quando se observa os valores absolutos da PA segundo o IMC ha
um aumento, tanto da pressao arterial sistolica, como da diastdlica nas criangas com
excesso de peso, porém sem diferenca estatistica (p>0,05) (Tabela 4).

A quantidade de massa de gordura e de massa livre de gordura foi
estatisticamente diferente, mas néo entre o grupo separado entre a pressao (Tabela
4).

Tabela 4 - Comparacdo das meédias de composicdo corporal e variaveis

hemodinamicas segundo os grupos de classificacdo do indice de Massa Corporal e

Pressao Arterial.
Variaveis IMC normal IMC excesso de peso
N=15 N=5 P
% Massa de Gordura 24,248,1 43,818,2 0,003
% Massa livre de gordura 75,848,1 56,2+8,2 0,003
Presséo Arterial Sistolica 87,1+13,6 88,6+9,2 0,395
Pressao Arterial Diastolica 54,519,6 56,4+7,7 0,672
PA normal PA elevada
N=17 N=3
% Massa de Gordura 27,8+£12,2 36,315,6 0,240
% Massa livre de gordura 72,2122 63,415,6 0,240

Teste Mann-Whitney p<0,05

Percebe-se que as criangas com IMC elevado tem mais gordura corporal e
menos massa livre de gordura, com diferenca estatistica entre os grupos. Além disso
tem valores de presséao arterial mais elevado, porém sem diferenca estatistica.

Comparando os grupos de acordo com a classificacdo da pressao arterial, €
possivel identificar no grupo com presséo elevada maior % de gordura, mas sem

diferenca estatistica entre 0os grupos.
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A partir dos dados encontrados, pode observar que criangas com IMC
elevado possui maior porcentagem de gordura corporal. Tal achado também foi
demonstrado em varios outros estudos, como no trabalho de Hoehr et. al (2014) com
726 escolares, com idades entre 7 e 17 anos que observou 26,6% de criangas com
sobrepeso/obesidade, e 19,3% de elevagéo da circunferéncia da cintura. Quanto ao
percentual de gordura, 42% apresentaram indices acima do recomendado. Além
disso, 14,5% e 16,3% dos escolares apresentam pressao arterial elevada, para PAS
e PAD, respectivamente. No presente estudo, apesar de ser uma amostra pequena,
também se encontrou indices similares de alterac@o na presséo arterial (15,0%).

Costa (2018) em seu estudo com 618 escolares verificou que 28,6% das
criancas se encontravam com excesso de peso. Estando 17,2% e 5,6% com a PAS
e PAD respectivamente elevadas. Houve uma associagao entre PAS e PAD elevada
com o sobrepeso. Ja no estudo realizado por Moraes et. al (2013) com 418 criancas
do ensino fundamental encontrou uma grande associacdo entre a presenca de
excesso de peso e a ocorréncia de niveis pressoricos elevados, a pressao arterial
elevada foi observada em 7,3% das criancas. Estes dados estdo em conformidade
com o presente estudo, criangcas com IMC elevado tem valores de presséo arterial
mais elevado, porém sem diferenca estatistica.

De acordo com diversos estudos, pode se observar o excesso de peso como
preditor de niveis pressoéricos elevados. Sendo assim é importante reconhecer
precocemente a pressao arterial anormal na infancia e realizar a intervencao
adequada. E essencial que criancas em idade escolar tenham sua presséo arterial
aferida regularmente, uma vez que hipertensdo ndo € uma condi¢ao rara na infancia,
e que sua deteccdo precoce pode prevenir a ocorréncia de danos futuros
irreversiveis para esses individuos, como problemas cardiovasculares e a
obesidade.

No estudo de Ferrari et.al (2017), feito com 328 criangas com idades entre 9
a 11 anos, encontrou-se uma prevaléncia de 51,8% de excesso de peso, estando o
IMC associado com a porcentagem de gordura corporal, principalmente localizada
na regiao abdominal. Esses resultados apoiam o presente estudo, em que verificou-

se que um terco das criancas apresentaram elevada porcentagem de gordura
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corporal. De acordo com Ferrari et.al (2017) o aumento da porcentagem de gordura

€ preocupante devido ao maior risco de as criancas terem excesso de
peso/obesidade na adolescéncia e também na vida adulta. Além de esta envolvido
com diversas consequéncias graves, inclusive a sindrome metabdlica, diabetes e
doencas cardiovasculares. Assim, 0 excesso de peso prejudica a saude e qualidade

de vida do individuo ao longo da vida.

Consideracdes Finais

Foram avaliadas 20 criancas de 5 anos de idade, cuja maior parte estava
eutroficas e com presséo arterial normal. No entanto foi possivel observar que entre
as criancas com o IMC elevado, maior porcentagem de gordura e menor massa
magra. Sabe-se gque a quantidade elevada de gordura pode levar a prejuizos para
crianca, devido a associacdo precoce com fatores de risco, principalmente para

doencas cardiovasculares ou distlrbios metabdlicos.
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