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Resumo

Objetivos: Avaliar o estado nutricional e a composigao corporal de
criancas indias das populacdes alto-xinguana e Ikpeng, comparando as
populagdes.

Métodos: Avaliamos 95 criangas do Alto Xingu e 69 Ikpeng com
idades entre 24 e 117 meses. Obtivemos dados sobre idade, peso,
estatura, pregas cutédneas, circunferéncia do brago e impedéancia
bioelétrica. Calculamos escores z para peso, estatura e estimativas da
composigdo corporal. Tendo como referéncia o NCHS 2000, determina-
mos diagndstico de baixo peso e baixa estatura como sendo inferior a
-2 escores z para os indicadores peso/idade ou indice de massa
corporal/idade e estatura/idade, respectivamente. Para obesidade, o
ponto de corte foi 2 escores do indicador indice de massa corporal/
idade. As massas corporais magra e gordurosa foram calculadas a partir
de duas equagdes validadas na literatura.

Resultados: Diagnosticamos baixa estatura em 8,4% das criangas
do Alto Xingu e em 37,7% das Ikpeng (p < 0,001). Baixo peso foi
verificado apenas entre as criangas Ikpeng (12,5%). Para os dados
relativos a composigdo corporal, verificamos que as criangas do Alto
Xingu apresentaram valores estimados de massa corporal magra
superiores aos das criangas Ikpeng (p < 0,05). Na amostra estudada,
nenhuma crianga apresentou obesidade.

Conclusdes: Criangas Ikpeng apresentaram incidéncias de baixo
peso e baixa estatura maiores do que a populagdo do Alto Xingu.
Quando a comparagdo ocorreu para valores relativos a composicédo
corporal, criangas alto-xinguanas apresentaram valores maiores. Por-
tanto, o estado nutricional observado entre as criangas alto-xinguanas
foi melhor do que o das criangas Ikpeng, independentemente do critério
utilizado, dentre os disponiveis neste estudo.
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Abstract

Objectives: To assess the nutritional and body composition of
two Brazilian indigenous populations by comparing their nutritional
status.

Methods: 95 children from Alto Xingu and 69 from Ikpeng were
evaluated, ages ranged from 24 to 117 months. The study was
performed in the Xingu Indigenous Park. Data collected were: age,
weight, height, skin folds, arm circumference, resistance and
reactance. The z-scores were calculated and classified according to
the parameters defined by the National Center for Health Statistics
(NCHS 2000). Shortness was defined as length or stature below -2,
underweight as body mass index below -2, and overweight as body
mass index above 2.

Results: Among children from Alto Xingu, the prevalence of
shortness was 8.4%, while among Ikpengs the prevalence was
37.7% (p < 0.001). Underweight was diagnosed in 12.5% of
Ikpeng’s children. Values of fat-free mass were greater for children
from Alto Xingu and no case of obesity was found.

Conclusion: In this study, Ikpeng’s children showed higher
incidences of short stature and low weight than the Altoxingu’s
children. Data regarding body composition have greater values
among children from Alto Xingu, thus we conclude that nutritional
status among children from Alto Xingu is better than the one found
among the Ikpeng’s children.

J Pediatr (Rio J). 2004,;80(6):483-9: Anthropometry, body compo-
sition, child, South American natives.

Introdugao

A avaliagdo do estado nutricional é um importante
recurso na analise das condigOes de salde de uma determi-
nada comunidade. Através desse instrumento, pode-se
verificar a frequéncia e o grau de intensidade de agravos
nutricionais em uma populacdo definidal:2.

No Brasil, trés avaliagdes nutricionais de abrangéncia
nacional foram conduzidas nos ultimos 30 anos, a saber: 1)
Estudo Nacional de Despesa Familiar, em 1975-76; 2)
Pesquisa Nacional sobre Salude e Nutricdo, em 1989; e 3)
Pesquisa Nacional sobre Demografia e Saude, em 1996.
Nenhuma delas, entretanto, incluiu os povos indigenas
como segmento populacional especifico3:4.
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Considerando-se a importéncia de monitorar o estado
nutricional de uma populagdo especifica de nativos brasilei-
ros, pesquisadores da Universidade Federal de Sao Paulo
(UNIFESP-EPM), na primeira metade da década de 1970,
deram inicio a um programa de avaliagdo das condigdes
nutricionais de criangas do Alto Xingu. Essa série de estudos
mostrou, ao longo das trés ultimas décadas, uma baixa
prevaléncia de desnutricdo aguda e obesidade naquela
populagdo, conforme exposto na Tabela 15-7.

Tabela 1 - Percentual de criangas eutrdficas encontrado nos estu-
dos de avaliagdo do estado nutricional de criangas indias
do Alto Xingu para o indicador peso/estatura (P/E)

Autores Ano do Tamanho Percentual
estudo da amostra de eutréficos

Fagundes-Neto et al.> 1976 175 96%
Morais et al.® 1980 335 94,3%
Mattos et al.” 1992 172 93,1%

A avaliacdo do estado nutricional de criangas indias do
Parque Nacional do Xingu (PIX), realizada em 2000, confir-
mou baixos indices de desnutricdo e obesidade, incluiu a
estimativa da composigao corporal das criangas estudadas
pelo emprego da impedancia bioelétrica (IB) e se constitui
no estudo piloto para a presente pesquisa. Além disso,
quando pareadas pela estatura, as criancas estudadas
apresentaram valores de massa corporal gordurosa (MG) e
de massa corporal magra (MM) semelhantes as da referén-
cia para composicdo corporal®. Houve, ainda, forte correla-
¢do entre os valores da IB e o peso9-11,

O presente trabalho buscou: a) avaliar o estado
nutricional das criangas indias alto-xinguanas e da etnia
Ikpeng, comparando-as com o padrdo de referéncia do
National Center for Health Statistics (NCHS)12; b) com-
parar o padrdo nutricional obtido entre criangas do Alto
Xingu com o de criancgas Ikpeng; e c) estimar e comparar
a composicdo corporal das criancas estudadas quanto a
MM e MG, obtidas através de duas equagdes, a saber, as
de Slaughter et al.13 e De Lorenzo et al.14,

Métodos

O PIX é uma reserva federal, criada através do Decreto
50.455, de 14 de abril de 1961. Tem uma éarea total de
aproximadamente 28.000 kmZ e fica no norte do Estado do
Mato Grosso, avangando até o sul do Para.

As populagdes estudadas habitam diferentes areas do
PIX: os indios alto-xinguanos vivem ao sul do parque,
enquanto os Ikpeng habitam a parte central das terras
indigenas do Xingu. Como houve longo convivio entre as
duas até o inicio da década de 1970, ambas guardam
muitas semelhangas quanto aos habitos de vidalS.

De um universo de 768 criangas (censo de 2001 da
Unidade de Saude e Meio Ambiente - Departamento de
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Medicina Preventiva), foram incluidas, por conveniéncia,
devido as dificuldades de transporte, hospedagem e comu-
nicagdo, as 164 (21,3%) que estavam nas aldeias durante
as visitas realizadas pela equipe de pesquisa. Dessa amos-
tra, 95 (57,9%) criangas pertencem a populagdo alto-
xinguana e 69 (42,1%) a populagdo Ikpeng.

Estudamos 83 (50,6%) meninas e 81 (49,4%) meninos,
com idades que variaram de 24 a 117 meses. A mediana das
idades das criangas do Alto Xingu foi de 69 meses (I1Q25-
75% = 48,25-94,75), enquanto a mediana das idades das
criangas Ikpeng foi de 68 meses (IQ25-75% = 48,00-
90,00), ndo havendo diferencgas estatisticas entre as popu-
lagBes estudadas (Mann Whitney, p = 0,443).

Para a aferigdo do peso, utilizou-se balanga microeletro-
nica com capacidade de até 150 kg e precisdo de 100 g, de
fabricagdo nacional, marca Kraus-Cas, que zera automati-
camente apos a retirada da carga. O comprimento ou a
estatura foram medidos com o auxilio de dois antropéme-
tros: régua antropométrica de madeira com cursor movel,
de fabricagao nacional, com extensdo de 100 cm e precisao
de 3 mm, adequada para medir criancas de até 3 anos, e
uma fita métrica inelastica de aco (Raven Minimetre) para
criangas mais velhas. A circunferéncia do braco (CB) foi
obtida com as criangas em pé e eretas, no ponto médio do
brago, para o valor mais préoximo de 0,1 cm. As pregas
cutdneas (PC) foram medidas por um Unico observador,
com uma pinga da marca Lange!®:17, Os valores da IB foram
obtidos pelo aparelho RIJL Quantum, através de quatro
eletrodos metalicos auto-adesivos colados nas criangas,
conforme recomendacdes do fabricante.

As variaveis utilizadas para avaliar o estado nutricio-
nal foram: peso, estatura, idade e sexo. Os indicadores
para a analise do estado nutricional das criangas estuda-
das foram os seguintes: peso/idade (PI), indice de massa
corporal (IMC), estatura/idade (E/I) e indice de massa
corporal/idade (IMC/I). Os valores obtidos foram compa-
rados com o padrdo do NCHS 200012, utilizando-se o
programa Nutrition do pacote Epi-Info 2002 do Center for
Disease Control (CDC).

Utilizamos os indicadores P/I e IMC/I para diagnosticar
baixo peso e obesidade; para diagnoéstico de baixa estatura
empregamos o indicador E/I. Os pontos de corte adotados
foram -2 e +2 escores z da populagdo de referéncia,
conforme recomendagdes do CDC instituidas em 200016,

O percentual de massa gordurosa (PMG) foi calculado
utilizando-se as equacgdes de Slaughter et al.13, a saber:

- Meninos: PMG = 1,21 x (PT x PSUB) - 0,008 x (PT +
PSUB)2 - 1,7;
- Meninas: PMG = 1,33 x (PT + PSUB) - 0,013 x (PT +
PSUB)2 - 2,5.
Empregamos a equacdo de De Lorenzo et al.14 [MM (kg)
= 2,33 + 0,588 (E2/Z) + 0,211 x peso (kg)] para estimar a
MM pela IB; a massa gorda foi obtida pela subtragdo da MM
do peso corporal das criangas estudadas.
Os valores obtidos para as populagdes das duas aldeias,
segundo sexo e idade, foram comparados entre si pelos
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testes t de Student e de Mann-Whitney. O teste do 2 foi
empregado para a comparagao das proporgdes obtidas para
as duas populagdes. O nivel de significancia aceito foi um
valor de p (erro alfa) menor ou igual a 0,05. O presente
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica Médica da UNI-
FESP-EPM e pelo Conselho Nacional de Etica em Pesquisa.

Resultados
Antropometria

O peso corporal das criangas estudadas variou de 10,2
a 30,3 kg, com média de 18,8+4,8 kg e mediana de 17,5 kg
(IQ25-75% = 15,1-22,2 kg). Quando comparados os valo-
res de tendéncia central do peso, verificamos que ndo houve
diferengas significativas entre meninos e meninas da mes-
ma populagdo. Entretanto, comparando as duas popula-
¢Oes, notamos que as criancas do Alto Xingu apresentaram
valores significativamente maiores do que os verificados
para as Ikpeng (Tabela 2).

A estatura do grupo estudado oscilou entre 78 e 132,9
cm, com média de 106,5+12,9 cm e mediana de 105,7 cm
(IQ25-75% =97,3-117,3). Nao houve diferengas significa-
tivas nos valores da estatura, nem entre os géneros nem
entre as populagdes avaliadas.

O valor minimo de IMC foi 13,4, e 0 maximo, 19,5, com
média de 16,3+1,2 e mediana de 16,3 (1Q25-75% = 15,6-
17,1). Foram notadas diferengas significantes entre as
etnias, tanto para meninos como para meninas (Tabela 2).

Os valores médios dos escores z dos indicadores P/1, E/I
e IMC/I estdo expostos na Tabela 3. Quando comparamos
os valores obtidos entre meninas e meninos da mesma
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populagdo, ndo encontramos diferengas para nenhum dos
indicadores. No entanto, quando confrontamos as duas
populagGes, verificamos que os valores médios dos escores
z foram significativamente maiores para criangas do Alto
Xingu, para todos os indicadores.

No Alto Xingu, oito (8,4%) criangas apresentaram baixa
estatura, condicao evidenciada em 26 (37,7%) criangas
Ikpeng - prevaléncia significativamente maior (p < 0,001).
Na amostra de criangas do Alto Xingu, ndo encontramos
nenhum caso de baixo peso; entretanto, 12,5% das crian-
cas da populacdo Ikpeng apresentaram peso abaixo do
minimo esperado para a idade e género (Tabela 4).

Composicao corporal
Antropometria

Os valores de tendéncia central da soma das PC, da area
gordurosa do braco (AGB), da area muscular do braco
(AMB) e da CB estdo expressos na Tabela 5. Para a
somatodria das medidas das pregas, nota-se que houve
diferenga significante entre as meninas e os meninos nas
duas populagOes. Para a AGB, a diferenga ocorreu apenas
entre criangas alto-xinguanas. A AMB e a CB tiveram
diferencgas entre as duas populagGes estudas.

Indices de IB

Os resultados obtidos para os indices de IB estdo
expostos na Tabela 6. Observamos diferenga significativa
entre as duas populagdes para valores de E2/R. Para o indice
E2/Z, que considera a reactancia para seu calculo, houve
diferengas entre meninos e meninas dentro das amostras e
entre as duas etnias.

Tabela 2 - Valores de peso e estatura das criangas indias do Parque Nacional do Xingu, segundo populagdo e sexo

Populagdo alto-xinguana

Populagado Ikpeng

Masculino Feminino Masculino Feminino
Variaveis X+DP X+DP X+DP X+DP
(Md) (Md) (Md) (Md)
Peso (kg) 20,3+5 19,4%5 17,8+4,6 16,8%3,5
(19)*“r (19)*‘r¢ (17)“r¢§ (16)¢§
Estatura (cm) 109,1+12,6 107,314 104,8+13,5 103,5+10,9
(107) 1 (105) 1 1 *x (103) T xx tf (105) ** *f
IMC (kg/m?2) 16,8+1,1 16,6%0,9 16,0+1 15,6+1,3
(16,8) ** 88§ (16,6) ** 8§ 1 (16) 8811 11 (15,7) 1+ 19

DP = desvio padrdo; Md = mediana; IMC = indice de massa corporal.

*  Alto Xingu: masculino x feminino; teste de Mann-Whitney; T = 2.055,5; p > 0,05.
Sexo masculino: Alto Xingu x lkpeng; teste de Mann-Whitney; T = 1.043,5; p < 0,05.
Sexo feminino: Alto Xingu x Ikpeng; teste de Mann-Whitney; T = 1.334,5; p < 0,05.

+
t

§  Ikpeng: masculino x feminino; teste t; T = -1,069; p > 0,05.

I Alto Xingu: masculino x feminino; teste t; T = -0,658; p > 0,05.
1

Sexo masculino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 1,473; p > 0,05.

Sexo feminino: Alto Xingu x lkpeng; teste de Mann-Whitney; T = 1.456,0; p > 0,05.

1 Ikpeng: masculino x feminino; teste t; T = 0,438; p > 0,05.

## Alto Xingu: masculino x feminino; teste t; T = 1,0054; p > 0,05.

§8 Sexo masculino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 3,4889; p < 0,01.

i Sexo feminino: Alto Xingu x Ikpeng; teste de Mann-Whitney; T = 16,5434; p < 0,01.
1 Ikpeng: masculino x feminino; teste t; T = 1,4486; p > 0,05.
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Tabela 3 - Valores dos escores z dos indicadores peso/idade, estatura/idade e indice de massa corporal/idade,
segundo a populagdo e o sexo

Populagao alto-xinguana Populagado Ikpeng

Masculino Feminino Masculino Feminino
Variaveis X+DP X+DP X+DP X+DP
(Md) (Md) (Md) (Md)
P/1 -0,26+0,77 -0,39+0,68 -1,12+0,75 -1,42+0,98
(-0,21) * (-0,46) * T # (-1)"*s (-1,43) *§
E/I -1,11+0,77 -1,15+0,71 -1,69+0,66 -2+1,03
(-1,15) 1 (-1,28) 11 (-1,72) Txx 11 (-1,9) ** 11
IMC/I -0,67+0,64 0,55+0,6 0,09+0,8 -0,03+0,9
(0,71) ** 88 (0,67) ¥* 88 i (0,27) 88 1 11 (0,19) 1+ 11

DP = desvio padrao; Md = mediana; P/l = peso/idade; E/I = estatura/idade; IMC/I = indice de massa corporal/idade.
*  Alto Xingu: masculino x feminino; teste t; T = -0,8501 p > 0,05.

T Sexo masculino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 4,9183; p < 0,001.

t  Sexo feminino: Alto Xingu x lkpeng; teste de Mann-Whitney; T = 24,0509; p < 0,001.
§  Ikpeng: masculino x feminino; teste t; T = 1,4225; p > 0,05.

i Alto Xingu: masculino x feminino; teste t; T = 0,3168; p > 0,05.

1 Sexo masculino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 3,5287; p < 0,001.

Sexo feminino: Alto Xingu x lkpeng; teste de Mann-Whitney; T = 19,3329; p < 0,001.
Tt Ikpeng: masculino x feminino; teste de Mann-Whitney; T = 1,4556; p > 0,05.

#  Alto Xingu: masculino x feminino; teste t; T = -0,9797; p > 0,05.

8§ Sexo Masculino: Alto Xingu x lkpeng; teste de Mann-Whitney; T = 9,5197; p < 0,01.
i Sexo Feminino: Alto Xingu x lkpeng; teste de Mann-Whitney; T = 8,6631; p < 0,005.
11 Ikpeng: masculino x feminino; teste t; T = 0,5681; p > 0,05.

Tabela 4 - Percentual de criangas que apresentam escores z
menores que -2 desvios padrdo para os indices antro-
pométricos P/I, E/I e P/E, segundo populagdo e sexo

outro lado, esse resultado ja era esperado, pois 0 mesmo
padrao de crescimento foi observado em regides subdesen-
volvidas do globo e relatado na populagdo do Alto Xingu em

al:’:'::r"agia:na P‘;z:::::o Total trabalhos anteriores>-7:18:19, Os autores da avaliacdo rea-
indice n (%) n (%) n (%) I|zad§ no Alto Xingu em 1991 encontr.aram incidéncia glopal
de baixa estatura de 19,8%, entre criangas da mesma faixa

E/I 8 * (8,4) 26 *(37,7) 34 (20,73) etaria da populacdo do presente trabalho”.
P/1 0" (0) 87 (12,5) 8 (4,9) Os indices de desnutricdo encontrados entre as criangas
IMC/I 0 0 0 alto-xinguanas foram baixos. Para o indicador E/I, sinénimo

de desnutricdo pregressa, encontramos oito (8,4%) crian-
cas abaixo de -2 escores z. Entretanto, houve sensivel
diminuigdo da prevaléncia de baixa estatura se comparados
os dados atuais com os de 1991; naquela oportunidade,
diagnosticou- se baixa estatura em 20,4% das criangas
estudadas*’, e nenhuma crianca estudada teve peso me-
nor que -2 desvio padrdo (DP) da referéncia; isso reflete
uma melhora na ultima década, pois, no estudo anterior?,
2% das criangas apresentaram baixo peso. Tampouco
encontrou-se crianga com IMC/I menor que -2 DP (indicador
que substitui o P/E) ou desnutricdo aguda%”.

E/I = estatura/idade; P/l = peso/idade;

IMC/I = indice de massa corporal/idade.

* Teste do qui-quadrado = 19,081 p < 0,001.
T Teste do qui-quadrado = 9,215 p < 0,001.

MM e MG pelas equacdes de Slaughter et al.13 e De
Lorenzo et al. 14

As meninas apresentaram médias de MG maiores se
comparadas as dos meninos para as duas equagdes, em
ambas as populagdes. No entanto, diferencas significantes
entre meninas e meninos ocorreram apenas para os valores
obtidos pela equacdo de Slaughter et al.13. Para a mesma
equacdo, também observamos diferencga significante entre

Ja entre Ikpengs, ainda que ndo tenhamos encontrado
nenhuma crianga com IMC/I menor que -2 escores z,

meninas alto-xinguanas e Ikpeng (Tabela 7). Em relagdo
aos valores de MM, independentemente da equagdao empre-
gada, diferengas significantes ocorreram entre as duas
populagGes (Tabela 8).

Discussdo

Os valores médios do peso e da estatura das criangas
estudadas foram menores do que os esperados para a idade
com relagdo aos valores da referéncia (NCHS 2000). Por

encontramos oito (12,5%) criangas com baixo peso e 26
(37,7%) com baixa estatura.

Criangas Ikpeng apresentaram medidas antropomé-
tricas inferiores as das criangas do Alto Xingu. Os indica-
dores de estado nutricional empregados no presente
estudo mostram que os indios do Alto Xingu apresentam
melhores condigdes nutricionais do que os Ikpeng. Cha-
mou-nos atencgdo o fato de haver diferengas com altos
niveis de significancia entre os indios das duas etnias,
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principalmente se considerarmos os valores médios dos
critérios de avaliagdo aqui adotados, o que pode ser
reflexo de melhores condigdes de vida existentes no Alto
Xingu.

Quanto a obesidade, doenca que vem aumentando
mundialmente em termos de morbidade, no PIX ela ndo
foi observada em nenhuma das criangas estudadas, o que
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também ja era esperado, pois nenhum autor descreveu
anteriormente tal problema entre criancas indias do PIX>-
8, Muito provavelmente isso se deve aos habitos de vida
e alimentares daquelas criangas, que passam os dias em
atividades ludicas fora de suas casas, aparentemente
sem restricdes de gasto energético, e mantém os habitos
dietéticos tradicionais daqueles povos’:8.

Tabela 5 - Valores de tendéncia central da soma das pregas, das areas muscular e gordurosa do brago e da
circunferéncias do brago nas criangas indias do Parque Nacional do Xingu, segundo populagéo e sexo

Populagao alto-xinguana Populagao Ikpeng

Masculino Feminino Masculino Feminino
Variaveis X+DP X+DP X+DP X+DP
(Md) (Md) (Md) (Md)
Y das pregas (mm) 21,1£3,5 25,5+4,3 21,7£3,5 24,6+5,3
(21,5) * * (25) * T ¥ (21,5) 7 *8 (23) *8
AGB (cm?2) 54,8+11,9 69,6+17,7 52,2+12,5 59,8+16
(53,1) i1 (65,8) i T xx* (51,1) f*x 71 (55,8) ** TT
AMB (cm?) 193,1+38,3 187,4+31,7 162,6+32,2 156,9+22
(185,9) ¥ 88§ (185,4) ¥ 88 1 (155,6) 85 11 99 (152,9) H 19
CB (mm) 176+14,2 179,2+14,1 163,8+13,6 164,7+10,3

(175) sk Tt (180) kxkx TTT $+# (165) T+ #++ 88§ (163) +++ §88§

DP desvio padréo; Md = mediana; AGB = area gordurosa do brago; AMB = area muscular do brago; CB =circunferéncia do brago.
Alto Xingu: masculino x feminino; teste t; T = 5,4401; p < 0,01.

T Sexo masculino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 0,7025; p > 0,05.

t  Sexo feminino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 0,7717; p > 0,05.

§  Ikpeng: masculino x feminino; teste de Mann-Whitney; T = 6,1926; p < 0,05.

i Alto Xingu: masculino x feminino; teste de Mann-Whitney; T = 19,8051; p < 0,01.

1 Sexo masculino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 1,473; p > 0,05.

Sexo feminino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 2,6223; p > 0,05.

T Ikpeng: masculino x feminino; teste t; T = 2,1611; p > 0,05.

# Alto Xingu: masculino x feminino; teste de Mann-Whitney; T = 0,4602; p > 0,05.

§§  Sexo masculino: Alto Xingu x Ikpeng; teste t; T = 3,6914; p < 0,01.

i Sexo feminino: Alto Xingu x Ikpeng; teste de Mann-Whitney; T = 18,3413; p < 0,01.

1" Ikpeng: masculino x feminino; teste de Mann-Whitney; T = 0,3712; p = 0,05423.

Alto Xingu: masculino x feminino; teste t; T=1,118; p > 0,05.

11 Sexo masculino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 3,807; p < 0,01.

1 Sexo feminino: Alto Xingu x Ikpeng; teste de Mann-Whitney; T = 1092,5; p < 0,01.

88§ Ikpeng: masculino x feminino; teste de Mann-Whitney; T = 1088,0; p > 0,05.

Tabela 6 - Valores médios de E2/R e E2/Z das criangas estudadas, segundo populagio e sexo

Populagao alto-xinguana Populagao Ikpeng

Masculino Feminino Masculino Feminino
Variaveis X+DP X+DP X+DP X+DP
(Md) (Md) (Md) (Md)
E2/R (cm?/Q) 20,1%5,5 18+5 16,7+4,7 15,4+5,4
(18,5) * * (16,9) * ' * (16,1) ' *5 (14,8) *8
E2/Z (cm?/Q) 19,8+5,6 17,9+4,9 16,6+4,6 15+3,9
(18,4) 11 (16,7) | 1 *x (16) 1= 77 (14,8) *x 17
DP desvio padrao; Md = mediana.
Alto Xingu: masculino x feminino; teste de Mann-Whitney; T = 1938; p > 0,05.

T Sexo masculino: Alto Xingu x Ikpeng; teste de Mann-Whitney; T = 1004; p = 0,01.
t  Sexo feminino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 2,261; p < 0,05.

§ Ikpeng: masculino x feminino; teste t; T = -1,043; p > 0,05.

i Alto Xingu: masculino x feminino; teste t; T = 3,3261; p < 0,01.

1 Sexo masculino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 2,6617; p < 0,01.

Sexo feminino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 2,8931; p < 0,01.

1 lkpeng: masculino x feminino; teste t; T = 3,3539; p < 0,01.
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Entretanto, devido a crescente facilidade de obtengédo
de produtos industrializados e ao surgimento da obesida-
de entre adultos do PIX (dados ndo publicados), justifica-
se plenamente a preocupagdao com a possibilidade da
presenga desse agravo entre as criangas do PIX.

As medidas da CB, que possibilitam inferéncias para
reservas tanto de gordura como de proteina corporal,
mostraram-se significativamente maiores entre os indios
do Alto Xingul6-27,

Quando se consideraram os valores das PC, as diferen-
gas ocorreram principalmente entre os sexos, e ndo entre
as etnias, o que denota que as meninas tém mais MG se
comparadas com seus pares do sexo masculino, caracteris-
tica que vem sendo descrita na literatura mesmo em pré-
adolescentes, como no caso das criancas estudadas?26.

Avaliagdo nutricional de criancgas indias do Alto Xingu e Ikpeng - Fagundes U et alii

A partir dessas duas medidas, observando que as
medidas das PC sao semelhantes entre as etnias e que a
PB é maior entre os indios do Alto Xingu, ja se tem fortes
indicios de que essa populagdo esta melhor abastecida,
principalmente em termos de reservas protéicas, se
comparada com a populacdo de criangas Ikpeng, apesar
de ndo se poder quantificar essa diferenca apenas com
essas medidas.

Para AMB e AGB, as criangas alto-xinguanas apresen-
taram valores maiores do que seus pares da etnia Ikpeng.
Esse fato reitera a conclusdo de que a situagao nutricional
encontrada entre os indios do Alto Xingu é melhor do que
a dos Ikpeng, como ja evidenciado pelos indicadores P/I,
E/1 e IMC/I.

Tabela 7 - Valores médios da massa corporal gordurosa obtidos pelas equagdes de Slaughter et al.13 e De
Lorenzo et al.14, segundo populagdo e sexo

Populagao alto-xinguana

Populagado Ikpeng

Masculino Feminino Masculino Feminino
Variaveis X+DP X+DP X+DP X+DP
(Md) (Md) (Md) (Md)
De Lorenzo et al. (kg) 2,1+1 2,5£1,4 2+1,2 2,1+£0,9
(1,8) 7 (2,3)*7# (1,8)7*8 (1,9) *8§
Slaughter et al. (kg) 3,1+0,8 3,8%+1,7 2,8+0,7 3,1+0,9
(3) 1 (3,6) B IETS (2,6) q xx Tt (3) xkx TT

DP = desvio padrdo; Md = mediana.
* Alto Xingu: masculino x feminino; teste de Mann-Whitn

ey; T =2,0694; p > 0,05.

T Sexo masculino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 0,5229; p > 0,05.

¥ Sexo feminino: Alto Xingu x lkpeng; teste de Mann-Whitney; T = 1,5910; p > 0,05.
§ Ikpeng: masculino x feminino; teste t; T = 0,4821; p > 0,05.

| Alto Xingu: masculino x feminino; teste t; T = 8,1992; p < 0,01.

' Sexo masculino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 1,7763; p > 0,05.

** Sexo feminino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 2,8306; p < 0,01.

T Ikpeng: masculino x feminino; teste t; T = 4,7387; p < 0,01.

Tabela 8 - Valores médios da massa magra corporal obtidos pelas equagdes de Slaughter et al.13 e De Lorenzo

et al. 14, segundo populacdo e sexo

Populagao alto-xinguana

Populagado Ikpeng

Masculino Feminino Masculino Feminino
Variaveis X+DP X+DP X+DP X+DP
(Md) (Md) (Md) (Md)
De Lorenzo et al. (kg) 18,3%4,3 16,9+3,9 15,8+3,7 14,73
(17, *7 (16,1) * T ¥ (15,5) T *5 (14,5) * 8
Slaughter et al. (kg) 17,2+4,3 15,744 15£3,9 13,6+2,8
(15,8) 11 (15) 19 xx (14,1) Tx 71 (13,6) ** 7

DP = desvio padréao; Md = mediana.

* Alto Xingu: masculino x feminino; teste t; T = 1,5401; p < 0,05.

T Sexo masculino: Alto Xingu x Ikpeng; teste t; T = 2,5822; p < 0,05.

¥ Sexo feminino: Alto Xingu x lkpeng; teste t; T = 2,8876; p < 0,05.

§  Ikpeng: masculino x feminino; teste t; T = 1,4385; p > 0,05.

i Alto Xingu: masculino x feminino; teste t; T = 1,8079; p > 0,05.

1 Sexo masculino: Alto Xingu x Ikpeng; teste t; T = 2,3150; p < 0,05.

Sexo feminino: Alto Xingu x Ikpeng; teste de Mann-Whitney; T = 5,475; p < 0,05.
1 Ikpeng: masculino x feminino; teste t; T = 1,7334; p > 0,05.
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Sabe-se que a MM esta diretamente relacionada aos
indices de impedancia, que, por sua vez, devem ser usados
para avaliagdes de composicdo corporal quando ndo ha
validagdo por método direto de uma equagdo que permita o
calculo da MM27, No presente trabalho, observamos que os
indices de impedéancia da populacdo alto-xinguana foram
maiores do que os da populagdo Ikpeng, o que ficou mais
evidente quando se considerou a reactancia para o célculo
do referido indice. Também foi significativa a diferenca
entre meninos e meninas para os indices de impedancia.
Esses resultados eram esperados, pois a MM das criangas do
Alto Xingu para outras estimativas aqui usadas foi sempre
maior, o mesmo ocorrendo para meninos quando compara-
dos com as meninas da mesma etnia.

Isso se configura num achado interessante, pois mostra
que dados oriundos da IB apresentaram resultados congru-
entes com os achados obtidos pela antropometria, o que
permite a inclusdo da IB em avaliagdes nutricionais realiza-
das em trabalhos de campo.

Os resultados obtidos pelas diferentes equagdes apre-
sentaram inconsisténcias nos valores absolutos da com-
posicdo corporal, o que também foi observado em estudo
bastante semelhante a este, realizado com criangas
alemas?”,

Quando empregamos a equacdo de Slaughter et al.13,
que usa dados antropométricos, os valores de MM foram
inferiores aos obtidos pela equagdo de De Lorenzo et al.14,
que se baseia no indice de impedancia. O contrario foi
observado para a massa corporal de gordura.

Quando se analisa o conjunto dos resultados, apesar
das esperadas inconsisténcias ja referidas, verifica-se
que todos apontam na mesma diregao, acusando as
mesmas diferengas entre as populagdes avaliadas, sem-
pre indicando as melhores condigdes nutricionais das
criangas alto-xinguanas.

Nao se pode negar a possibilidade dessas diferencas se
deverem puramente a questdo étnica. No entanto, dados
antropométricos de populagbes asidticas que migraram
para os Estados Unidos da América sugerem que, ao se
compartilhar os mesmos habitos e ambientes, a etnia nao
influencia tdo marcadamente o estado nutricional28,

No presente estudo, nenhum fator que possa explicar
o melhor estado nutricional das criangas alto-xinguanas
foi identificado.
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