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R E S U M O

Objetivo

Sistematizar os estudos sobre o estado nutricional antropométrico de crianças indígenas brasileiras a fim de
examinar a capacidade de abordar a integralidade dos aspectos biológicos, antropológicos e ecológicos, bem
como caracterizar os principais resultados analíticos dos determinantes do estado nutricional das crianças
indígenas brasileiras.

Métodos

Realizou-se busca bibliográfica nas bases de dados MedLine e Lilacs, por meio da interseção dos descritores
“índios sul-americanos” e “estado nutricional” (a busca no MedLine também incluiu o descritor “Brazil”).

Resultados

Identificaram-se 65 estudos, dos quais 23 foram considerados relevantes para o presente trabalho. A
sistematização dos estudos revisados destaca a concentração nas regiões centro-oeste e norte, assim como a
carência de abordagens cultural, bioquímica e sobre o consumo alimentar. Em relação ao estado nutricional,
sugerem-se: 1) maior vulnerabilidade nas crianças menores, principalmente em relação ao déficit de estatura;
2) ausência de diferenças no estado nutricional segundo o sexo; 3) determinação socioeconômica do estado
nutricional; 4) diferenças no estado nutricional entre crianças de diferentes aldeias.
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Conclusão

O estado nutricional das crianças indígenas brasileiras apresenta determinação etária, socioeconômica e étnica,
sendo necessários esforços para compreender a influência étnico-cultural no estado nutricional e na sua rede
causal, bem como fatores vários abordados minimamente.

Termos de Indexação: Antropometria. Criança. Estado nutricional. Índios sul-americanos.

A B S T R A C T

Objective

To systematize studies on the anthropometric nutritional status of Brazilian indigenous children in order to
examine the ability to address the totality of biological, anthropological, and ecological aspects, as well as to
characterize the main analytical results of the determinants of nutritional status of Brazilian indigenous children.

Methods

MedLine and Lilacs were searched using the intersection of “South American Indians” and “nutritional status”
descriptors (the search in MedLine also included the descriptor “Brazil”).

Results

Overall, 65 studies were identified, and 23 were considered relevant to this study. The systematization of these
studies highlights the concentration of studies in the midwestern and northern regions of Brazil, as well as the
lack of cultural, biochemical, and food consumption approaches. Regarding nutritional status, we found: 1)
greater vulnerability of younger children, especially in relation to stunting; 2) absence of differences in nutritional
status according to sex; 3) socioeconomic determination of nutritional status; 4) differences in nutritional
status between children from different villages.

Conclusion

The nutritional status of Brazilian indigenous children is associated with age, socioeconomic status, and ethnic
characteristics. Efforts are needed to understand the ethnic and cultural influence on nutritional status and on
its causal network, as well as of various factors minimally discussed.

Indexing terms: Anthropometry. Child. Nutritional status. South American Indians.

I N T R O D U Ç Ã O

Existem, no Brasil, segundo resultados do
Censo Demográfico de 20101, 505 terras indíge-
nas reconhecidas, presentes em praticamente
todos os estados do País e representando 12,5%
do território nacional. A população indígena é
de 896,9 mil: 36,2% presentes em área urbana e
63,8% na área rural, abrangendo 305 etnias que
falam 274 idiomas. Entre as características da
população indígena brasileira figuram: 1) estru-
tura etária marcada por uma população jovem,
fruto da persistência de altos níveis de fecun-

didade; 2) nível educacional mais baixo do que o
da população não indígena; 3) situação eco-
nômica, habitacional e de saneamento básico
desfavoráveis; 4) indicadores econômicos, habita-
cionais, educacionais e de saúde com pior situação

nas áreas rurais, onde a proporção de crianças é
maior. Do ponto de vista da saúde, as populações
indígenas representam um dos segmentos mais
desfavorecidos, o que demanda o fortalecimento
de políticas públicas específicas. Entretanto, ra-
zões culturais e territoriais, dentre outras, tornam
a obtenção de informações sobre as condições
de vida desses povos um processo complexo, o
que se aplica também às dimensões alimentar e
nutricional e restringe o desenvolvimento de inter-
venções nutricionais.

O perfil nutricional das crianças brasileiras
e sua evolução têm sido bem definidos a partir
de inquéritos nacionais2: Estudo Nacional da Des-
pesa Familiar (ENDEF) de 1974/1975, Pesquisa
Nacional sobre Saúde e Nutrição (PNSN) de 1989,
Pesquisa sobre Padrões de Vida (PPV) de 1996/
1997, Pesquisas Nacionais de Demografia e Saúde
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(PNDS) de 1996 e 2006. Essas pesquisas mostram
um intenso declínio da desnutrição, incluindo
ambos os sexos, todas as faixas etárias, áreas
urbana e rural, e todos os estratos socioeco-
nômicos, sendo os estratos sociais mais desfa-
vorecidos os que apresentam, ainda, maiores pre-
valências. De acordo com os dados específicos
da PNDS de 2006, as prevalências de déficit de
estatura/idade, déficit de peso/estatura, déficit de
peso/idade, excesso de peso/estatura, anemia e
deficiência de vitamina A em crianças menores
de cinco anos foram de 7,0%, 1,98%, 1,7%,
6,6%, 20,9% e 17,4%, respectivamente3,4. Po-
rém, os povos indígenas não fizeram parte desses
inquéritos, o que resulta no desconhecimento das
suas condições de alimentação e nutrição.

Diante desse panorama, e considerando
a maior vulnerabilidade da população indígena
em relação à situação de saúde, que tem no esta-
do nutricional um importante determinante,
evidenciou-se a necessidade de dados de abran-
gência nacional sobre a situação nutricional dos
povos indígenas. Assim, planejou-se o desenvol-
vimento do “I Inquérito Nacional de Saúde e
Nutrição dos Povos Indígenas” (INSNPI), pesquisa
realizada entre 2008-20095. Os resultados desse
inquérito apontaram prevalências de déficit de
estatura/idade,  déficit de peso/idade e anemia de
26,0%, 5,9% e 51,3%, respectivamente, em crian-
ças menores de cinco anos, valores esses bem
maiores que os referidos na PNDS de 2006 sobre
o estado nutricional das crianças brasileiras não
indígenas. Os dados do INSNPI foram analisados
para verificar a associação de variáveis demo-
gráficas, socioeconômicas, sanitárias e materno-
-infantis com os déficits antropométricos, resulta-
dos que foram publicados posteriormente6. Con-

tudo, o INSNPI não considerou a diversidade eco-
lógica, social e cultural dos povos indígenas5, o
que é essencial para uma melhor compreensão

da ecologia e epidemiologia nutricional desses
povos.

Considerando os argumentos anteriores,
este trabalho teve por objetivo sistematizar os es-
tudos sobre o estado nutricional antropométrico

de crianças indígenas brasileiras, com o fim de
examinar a capacidade de abordar a integralidade
dos aspectos biológicos, antropológicos e eco-
lógicos, bem como caracterizar os principais resul-
tados analíticos dos determinantes do estado
nutricional das crianças indígenas brasileiras.

M É T O D O S

O estudo é uma revisão de artigos cien-
tíficos, que incluíram nas suas amostras menores
de cinco anos, sobre o estado nutricional antro-
pométrico de crianças indígenas brasileiras.

Para a identificação dos artigos, realizou-
-se, em 10 de março de 2013, uma busca nas ba-
ses de dados National Library of Medicine, Estados
Unidos (MedLine), e Literatura Latino-Americana
e do Caribe em Ciências da Saúde (Lilacs) de todos
os estudos publicados no período de 1990 até a
data da busca.

A busca bibliográfica foi realizada por dois
revisores por meio da interseção dos descritores,
em língua inglesa e portuguesa, “índios sul-ameri-
canos” e “estado nutricional”. No caso da busca
no MedLine, o descritor “Brazil” também foi
usado.

Para o cômputo do total de estudos iden-
tificados, foi verificada a duplicação deles entre
as bases de dados, sendo cada artigo contabi-
lizado somente uma vez. A partir dos estudos
identificados, selecionaram-se aqueles que pare-
cessem preencher os critérios para sua inclusão,
considerando-se a leitura dos títulos e os resumos
pelos revisores. Os estudos selecionados foram
avaliados pelos revisores, levando-se em conta a
leitura e a análise criteriosa do texto completo.
Após esta ação os estudos classificaram-se como
excluídos ou incluídos considerando os critérios
estabelecidos para esses fins (Quadro1).

Os artigos classificados como incluídos
foram caracterizados segundo o autor e o ano
de publicação, procedência acadêmica dos auto-
res, grupos estudados e localização, amostra,
índices antropométricos utilizados, uso de outros
métodos de avaliação do estado nutricional
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(bioquímica, consumo alimentar, socioeconômica,
cultural) e principais resultados analíticos. Os
artigos foram categorizados segundo o tipo de
delineamento: transversal ou longitudinal. Pos-
síveis diferenças nas referências de classificação
do estado nutricional adotadas pelos pesquisa-
dores não foram consideradas.

R E S U L T A D O S

Identificaram-se 65 estudos. Após análise
dos títulos e resumos, foram selecionados 33, que,
aparentemente, preenchiam os critérios de inclu-
são. Com a leitura na íntegra, foram classificados
como incluídos um total de 23 artigos, que, ade-
quadamente, preenchiam todos os critérios de
inclusão. O fluxo do número de estudos excluídos
e incluídos encontra-se no Quadro 2.

O Anexo mostra a caracterização dos
estudos quanto aos parâmetros adotados. Dos
23 artigos incluídos7-29, 21 apresentam desenho
transversal7-27, e dois, desenho longitudinal28,29.
Três13,17,26 dos estudos transversais consideraram
mais de um inquérito, analisando a evolução do
estado nutricional em diferentes momentos.

Considerando a procedência dos autores,
verifica-se que apenas sete trabalhos11,19,24-27,29

foram desenvolvidos por pesquisadores vinculados
a uma única instituição. A maioria dos estudos tem
autores de regiões diferentes do País8-10,12-15,17,20-22,28,
com vínculos com instituições das regiões Sul e

Sudeste, principalmente. Apenas um estudo28 tem
autor da região Nordeste. Destacam-se com maior
quantidade de estudos a Fundação Osvaldo Cruz
(Rio de Janeiro), a Universidade Federal de Santa
Catarina, a Universidade Federal do Rio de Janeiro
e a Universidade Federal de São Paulo.

As aldeias estudadas localizaram-se, princi-
palmente, na região Centro-Oeste7,9,11-15,17,19,21,24,27-29;
desses estudos, quatro9,15,19,27 estudaram, tam-
bém, aldeia da região Norte. Além dos men-

Quadro 1. Critérios para inclusão e exclusão dos estudos, que incluíram nas suas amostras menores de cinco anos, sobre o estado

nutricional antropométrico de crianças indígenas brasileiras.

Tipos de estudos

Participantes

Desfechos

- Estudos empíricos publicados em revistas científicas

- Crianças indígenas brasileiras, incluindo nas suas

amostras menores de cinco anos

- Escore-Z de estatura para idade

- Escore-Z de peso para estatura

- Escore-Z de peso para idade

- Escore-Z de índice de massa corporal para idade

- Artigos de revisão

- Livros/conferências em congressos/teses

- Estudos realizados fora do Brasil

- Crianças não indígenas

- Idade inapropriada (amostras de escolares, ado-

lescentes, adultos)

- Índices antropométricos não avaliados

Parâmetros de análise Critérios de inclusão Critérios de exclusão

Quadro 2. Estudos excluídos e incluídos na revisão de artigos

sobre o estado nutricional antropométrico de crian-

ças indígenas brasileiras (estudos incluindo nas suas

amostras menores de cinco anos).

Estudos identificados

MedLine

Lilacs

Estudos em duplicata

Total de estudos identificados

Estudos excluídos

Artigos de revisãoa

Livros/conferências em congressos/tesesa

Estudos realizados fora do Brasila

Crianças não indígenasa

Idade inapropriadaa

Índices antropométricos não avaliadosb

Total de estudos excluídos

Estudos selecionados (leitura de títulos e resumos)

Estudos incluídos (leitura na íntegra)

Total

33

48

16

65

01

15

07

02

07

10

42

33

23

23

Etapas/critérios de exclusão e inclusão nº de estudos

Nota: aLeitura de títulos e resumos; bLeitura na íntegra.
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cionados anteriormente, outros sete traba-
lhos10,18,20,22,23,25,26 estudaram grupos localizados na
região Norte. No Centro-Oeste, contemplaram-
-se os estados de Mato Grosso7,9,11,12,14,15,19,24,27-29

e Mato Grosso do Sul13,17,21. Na região Norte, Pa-
rá18,19,22,25,26, Rondônia9,15,20,27 e Amazonas10,23,
foram os estados contemplados. Nenhuma
comunidade indígena da região Nordeste foi
estudada.

No que concerne à amostra, observa-se
que a maioria dos autores buscou incluir o total
de crianças nas faixas etárias de interesse; três
estudos transversais7,21,22 foram desenvolvidos
com quase todos os indivíduos da população-alvo,
e apenas um13 com amostra probabilística. Con-
siderando a faixa etária, seis estudos8,9,13,16,21,26

incluíram exclusivamente crianças menores de
cinco anos, e em oito7,12,14,15,17,22,24,28, de um total

de catorze7,11,12,14,15,17,18,20,22,24,25,27-29, foram relata-
dos resultados desagregados para crianças me-
nores de cinco anos. Ressalta-se que três ar-

tigos17,19,20 não incluíram crianças com idade
inferior a dois anos.

Além da avaliação antropométrica, aná-

lises bioquímicas foram consideradas em cinco
estudos10,11,15,17,18, todos eles relacionados à
anemia, à exceção de um estudo que determinou

as concentrações de mercúrio capilar como me-
dida do consumo de peixe18. O consumo alimentar
foi método de avaliação em um único estudo21.

A análise socioeconômica foi utilizada em cin-
co7,8,10,16,21; e o contexto cultural não foi consi-
derado em nenhum dos manuscritos revisados.

Ressalta-se que somente dois estudos10,21

incluíram mais dois métodos de avaliação do
estado nutricional, além da antropometria.

A caracterização dos principais resultados

analíticos dos estudos aponta que somente
cinco7,8,10,16,21, dos quais três7,10,16 com análise mul-
tivariada, analisaram a influência de diversas

variáveis, além das biológicas (sexo, idade), no
estado nutricional antropométrico das crianças.
A maioria dos estudos não indicou o sexo da crian-

ça como discriminante do estado nutricional, seja

para a estatura/idade, seja para o peso/estatura
ou para o peso/idade. A associação inversa entre
a idade da criança e o déficit de estatura/idade
foi estabelecida em seis7,14,16,17,21,22 dos 13 estu-
dos7,8,10,11,13-17,21,22,24,25 que consideraram esse
índice. Resultado similar foi observado em
três14,16,26 dos 11 estudos7,8,10,13-16,21,24-26 que
trabalharam com o peso/idade e em um14 dos dez
artigos10,11,13-16,21,22,24,25 com resultados para o peso/
estatura. Mattos et al.24 observaram melhores
condições de peso/estatura e peso/idade nas
crianças menores de 12 meses quando compa-
radas a crianças na faixa etária entre 12 e 60
meses e maiores que 60 meses.

Análises estatísticas entre níveis de hemo-
globina e índices antropométricos foram reali-
zadas somente em dois estudos10,17, um deles17

com significância em relação à estatura/idade.
Variáveis relacionadas às condições sanitárias e
socioeconômicas, bem como a idade materna,
estiveram associadas de maneira inversa ao estado
nutricional antropométrico em estudos com aná-
lises múltiplas7,16. Outras variáveis explicativas do
estado nutricional às quais os autores prestaram
atenção foram o acometimento por doenças
infecciosas8,10, a idade materna16 e o peso ao
nascer8.

Os três estudos19,26,27 que compararam o
estado nutricional de crianças de diferentes
aldeias indicaram melhor situação para a estatura/
idade em uma das aldeias. Para o peso/estatura
(índice de massa corporal/idade) e peso/idade,
diferenças entre os grupos foram constatadas,
também, em dois19,26 desses estudos. Em geral,
crianças das populações de Alto Xingu19, Mo-
roxewara26 e Gavião27 tiveram melhores indica-
dores do estado nutricional quando comparadas
às crianças de Ikpeng, Paranatinga e Zoró/Suruí
respectivamente. Comparação entre crianças de
diferentes civilizações foi conduzida por Viera et
al.23 e constatou crianças indígenas com maior
prevalência de déficit de estatura/idade se com-
paradas às não indígenas de similar vulnera-
bilidade.

Os resultados relacionados à evolução do
estado nutricional, analisada em três estudos
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transversais que utilizaram vários inquéritos12,16,26

e em dois longitudinais28,29, são conflitantes. Para
a estatura/idade, relataram-se diminuições12,28 e
aumentos17,28 (um17 com o aumento condicionado
à faixa etária e outro28 com aumento e diminuição
para períodos de tempo diferentes). Para o peso/
estatura, um estudo17 relatou aumento e outro28

relatou diminuição, sendo a associação do pri-
meiro17 condicionada à faixa etária. Para o peso/
idade, dois estudos12,28 relataram diminuição, e
outros dois17,26 relataram aumento condicionado
à faixa etária.

D I S C U S S Ã O

De fato, a investigação dos fatores deter-
minantes da desnutrição nas crianças é consi-
derada um tema de relevância em saúde pública.
Os estudos voltados para a análise casuística dos
principais agravos à saúde das populações indí-
genas iniciaram-se na década de 1990. No Brasil,
as discussões abordavam a influência das mudan-
ças sociais, ambientais e econômicas no perfil
epidemiológico dos povos indígenas30, inserindo
a saúde indígena na saúde pública ou coletiva.

Entretanto, observa-se nos resultados des-
ta pesquisa que há um fator importante de dis-
persão das publicações associado ao tempo (23
anos para 23 estudos) e de concentração as-
sociado ao espaço nas regiões Norte e Centro-
-Oeste. A descrição da procedência acadêmica
dos autores também mostra concentração nas
regiões Sul e Sudeste, o que contrasta com o pa-
norama que revela a concentração dos estudos
em regiões diferentes. Esse cenário pode explicar
a pouca diversificação das etnias estudadas e
sugerir o interesse dos pesquisadores pelo tema.
Essas apreciações podem ser indícios das difi-
culdades que ainda persistem para o desenvol-
vimento de pesquisas com populações indígenas,
anteriormente descritas31.

Outro aspecto importante constatado nes-
te estudo - a dificuldade em obter dados repre-
sentativos nos estudos de saúde e nutrição das
populações indígenas -, tinha sido anteriormente

verificado em pesquisa similar com enfoque na
América Latina32, evidenciando-se a necessidade
de avançar nesse sentido. Outras questões rela-
cionadas à padronização dos estudos sobre os
procedimentos metodológicos na obtenção e na
análise dos dados antropométricos não se tra-
taram nesta revisão. Essas questões foram trata-
das criticamente em estudo anterior sobre o esta-
do nutricional de crianças indígenas brasileiras que
sistematizou os resultados das prevalências de
déficit antropométrico30.

É importante destacar, também, que foram
poucos os estudos com abordagens integrais do
estado nutricional, incluindo análise bioquímica,
de consumo alimentar, socioeconômica e cultural,
o que limita a compreensão dos determinantes
do estado nutricional. Portanto, indica-se a ne-
cessidade de mais pesquisas que abordem os fato-
res que permanecem pouco explorados no estudo
do processo saúde-doença em populações indí-
genas, sobretudo o contexto cultural/antropoló-
gico e o consumo alimentar.

Dosagens bioquímicas são importantes a
fim de se obterem informações precisas e precoces
sobre alterações produzidas pela insuficiência
e/ou excesso de consumo alimentar, como as
carências nutricionais específicas33. Nesse sentido,
é importante esclarecer a contribuição da defi-
ciência de ferro/anemia no estado nutricional das
crianças indígenas, principalmente no déficit de
estatura, uma vez conhecida a associação entre
esses fatores34 e a alta prevalência de anemia nas
crianças indígenas brasileiras5.

A avaliação do consumo alimentar fornece
indicadores indiretos do estado nutricional35. Nas
comunidades indígenas, a avaliação do consumo
de alimentos é importante, uma vez que existem
populações submetidas à transição cultural e ali-
mentar, o que pode levar tanto à desnutrição
quanto ao sobrepeso30,36. As repercussões nega-
tivas das mudanças alimentares sobre o perfil de
crescimento físico foram discutidas por Ribas et
al.21. Além do abandono das práticas tradicionais,
a dependência do ambiente para sua manu-
tenção e a exposição dos povos indígenas a trans-
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formações socioeconômicas os colocam em
situação de alta vulnerabilidade dietética e nutri-

cional30,36,37.

O contexto cultural como fator deter-
minante do estado nutricional de populações
indígenas explica-se em função de dois fatores:

1) a diversidade ecológica, social e cultural dessas
populações; 2) a contribuição negativa nas con-
dições de saúde e de vida dessas populações de-

correntes do processo de aculturação37. Além
disso, determinantes importantes do estado nutri-
cional, como os hábitos alimentares, as práticas

de cuidado, a amamentação e o desmame,
apresentam uma alta dimensão cultural entre as
sociedades indígenas6,37.

Apesar das limitações anteriores, os estu-

dos aqui sistematizados fornecem resultados ana-
líticos relevantes que possibilitam traçar um pano-
rama da influência de determinantes no estado

nutricional das crianças indígenas brasileiras,
considerando o modelo conceitual da desnutrição
na infância proposto pelo Fundo das Nações Uni-

das para a Infância38 e as assimetrias com os resul-
tados do INSNPI5,6. Percebe-se, primeiramente, de
maneira semelhante, nos manuscritos sistema-

tizados e no INSNPI6, que enquanto o sexo da
criança não representou fator discriminante do
estado nutricional, a idade da criança associou-

-se de maneira inversa à ocorrência de desnu-
trição, principalmente da baixa estatura, e, a
seguir, do déficit de peso/idade. Converge com

esses resultados o de uma análise que constatou
os dois primeiros anos de vida como o principal
momento do déficit de crescimento, com início

pouco antes da concepção, considerando crianças
de grupos populacionais não indígenas obser-
vadas em 54 inquéritos demográficos de países
de ingressos baixos e médios39. Explicam-se esses
resultados por ser essa a fase da vida que cor-
responde ao período mais dinâmico do cresci-
mento, com grande vulnerabilidade às condições
ambientais relacionadas aos padrões alimentares
e ao perfil de morbidade. Se não corrigidos até o
segundo ano de vida, os efeitos gerados pela

desnutrição crônica infantil podem ser perma-

nentes e irreparáveis, com consequências na mor-

bimortalidade, da infância até a vida adulta40-43,

justificando a importância das evidências ante-

postas para a tomada de decisões e formulação

de ações precoces.

Embora poucos estudos da presente revi-

são tenham incluído análises estatísticas  multiva-

riadas, variáveis que caracterizam vulnerabilidade

socioeconômica mostraram-se associadas à des-

nutrição, semelhantemente aos resultados do

INSNPI6. Essas são condições que produzem priva-

ções das necessidades básicas de vida, como

alimentação, saúde, saneamento e educação,

com restrições no consumo alimentar e elevada

carga de morbidade, prejudicando o potencial de

crescimento na infância44. Nesse contexto,

melhorias nas condições do ambiente social e

econômico devem ser prioridades relacionadas às

questões de saúde das populações indígenas.

Apesar da impossibilidade de se posicionar

por meio dos resultados deste trabalho sobre o

peso ao nascer e o acometimento por doenças

infecciosas, cabe ressaltar que os resultados do

INSNPI indicaram prevalências maiores de desnu-

trição nas crianças nascidas com baixo peso e

naquelas hospitalizadas nos últimos 12 meses6. É

meritório comentar, também, que nenhum dos

trabalhos sistematizados abordou as práticas de

cuidados e o acesso aos serviços primários de

saúde, fatores que exercem notável impacto nos

indicadores de saúde e de nutrição das crian-

ças44,45.

Ainda, destaca-se, entre os resultados des-

ta pesquisa, a ocorrência de diferenças no estado

nutricional de crianças de diferentes etnias. Consi-

derando que o INSNPI verificou maiores preva-

lências de desnutrição na região Norte6, sugere-

-se que sejam as etnias dessa região as mais vulne-

ráveis. A constatação desse panorama preliminar

mostra grande relevância, pois, apesar de o Brasil

apresentar uma das maiores diversidades sociais

das Américas, a relação entre etnicidade e saúde
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tem sido pouco explorada. Além disso, outros
desafios reconhecidos relacionam-se à capacidade

das pesquisas de lidar com grandes diferenças
socioculturais, incluindo cosmologias, línguas,
formas de subsistência, organização social e siste-

mas políticos próprios46-48. No INSNPI, ressalta-
-se, ainda, a necessidade de considerar as trans-
formações ambientais, socioeconômicas, culturais

e relativas aos estilos de vida que se verificam, de
maneira heterogênea, em praticamente todas as
terras indígenas do País5.

Nessa conjuntura de desafios, aborda-se,

na literatura, o impacto que nas condições de
saúde e nutrição têm as mudanças socioeconô-
micas, culturais e ambientais que vêm experimen-

tando os povos indígenas no Brasil31. Nesse qua-
dro de transformações, a restrição territorial, o
progressivo esgotamento dos recursos naturais e

o comprometimento das atividades de subsis-
tência, com consequências negativas na diversi-
dade alimentar, aparecem como elementos co-

muns5,37. À instabilidade na produção de alimen-
tos soma-se, ainda, a homogeneidade nas pre-
cárias condições de saneamento, baixas cobertu-

ras dos serviços de saúde, deficiências nos serviços
de saúde de atenção primária e um perfil de mor-
bimortalidade caracterizado por frequências ele-

vadas de doenças infecciosas e parasitárias que
influenciam negativamente o estado nutri-
cional5,8,12,37. Assim, evidencia-se a necessidade
de reforçar as ações que melhorem o acesso às
terras e à assistência à saúde, ao saneamento
básico e à educação das famílias indígenas, com
respeito à cultura indígena.

É importante enfatizar que os resultados
deste trabalho não permitem uma caracterização
nacional nem generalista no tocante ao estado
nutricional das crianças indígenas brasileiras. Pos-
sibilitou, porém, traçar um panorama do conhe-
cimento sobre fatores determinantes, podendo
subsidiar tanto as decisões de pesquisas futuras,
quanto a definição de políticas públicas. Nesse

contexto, cabe ressaltar a importância de com-
preender como a diversidade étnica, geográfica,

ecológica, cultural e social dos povos indígenas
relaciona-se com outros determinantes interme-
diários do estado nutricional que não apresentam
significado uniforme em contextos interculturais,
como os fatores socioeconômicos, e como in-
fluencia determinantes imediatos, como o consu-
mo alimentar e as práticas de cuidados. A conso-
lidação e a ampliação do Sistema de Vigilância
Alimentar e Nutricional Indígena podem ser
estratégicos para esses fins.

C O N C L U S Ã O

Com este trabalho, foi possível produzir
um importante conjunto de dados sobre o perfil
do estado nutricional de crianças indígenas, com
enfoque principal nos fatores determinantes,
delimitando a influência da idade da criança, das
condições socioeconômicas e a maior vulnera-
bilidade de algumas etnias quando comparadas
a outras. É importante ressaltar, nesse sentido,
que o delineamento de futuras pesquisas deve
considerar fatores pouco estudados como o con-
sumo alimentar, o estado nutricional de micronu-
trientes, o adoecimento por doenças infectopa-
rasitárias, as práticas de cuidados e o acesso à as-
sistência primária de saúde, bem como a influên-
cia étnico-cultural no estado nutricional e na sua
rede causal. Para que os estudos possam apreen-
der a sociodiversidade própria dos povos indíge-
nas e a influência dos contextos locais, é neces-
sária a desconcentração geográfica dos estudos
e da procedência acadêmica dos pesquisadores.
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ANEXO

CARACTERÍSTICAS DOS ARTIGOS, QUE INCLUÍRAM NAS SUAS AMOSTRAS MENORES DE CINCO ANOS, SOBRE O ESTADO

NUTRICIONAL ANTROPOMÉTRICO DE CRIANÇAS INDÍGENAS BRASILEIRAS

- Fundação

Oswaldo Cruz

(Rio de Janeiro)

- Universidade

do Estado do

Rio de Janeiro

- Universidade

Federal do Rio

de Janeiro

- Universidade

Estadual do

Centro-Oeste

- Universidade

Federal de

Santa Catarina

- Universidade
Federal de
Pelotas

- Fundação
Oswaldo Cruz
(Manaus)

- Fundação
Oswaldo Cruz
(Rio de Janeiro)

- Universidade
Federal do Rio
de Janeiro

- Universidade
Federal de
Santa Catarina

1 de 6

Autor, ano
Procedência

acadêmica dos

autores

Grupos

estudados e

localização

Amostra Índices

antropométricos

Outros

métodos de

avaliação

Principais resultados analíticos

Estudos de desenho transversal

Ferreira

et al.,

20127

Kühl et al.,

20098

Orellana

et al.,

20099

Povo Xavante

(aldeia de

Pimentel

Barbosa) em

Mato Grosso

Povo Kaingáng

(aldeias Sede ou

Campina, Água

Santa, Paiol

Queimado,

Fazenda ou
Trevo e Mato
Branco) em
Paraná

Povos Suruí,
Xavante e Wari’
em Rondônia e
Mato Grosso

242 crianças

<10 anos

(94,3% das

crianças da

aldeia)

242 crianças

<5 anos

(crianças com

parâmetros

antropométricos)

141 crianças

<5 anos (96%

das crianças da

aldeia)

336 crianças

<5 anos

(buscou-se

incluir nas

análises a

totalidade das

crianças nas

faixas etárias

de interesse,

sem especificar

o total de

crianças)

E/I, P/E, P/I

E/I, P/E, P/I,

IMC/I

E/I, P/E, P/I,

IMC/I

Socioeco-

nômica

Socioeco-

nômica

-

- Maior prevalência de déficit de

E/I (análise bivariada) nas crian-

ças do sexo feminino, diferença

não encontrada para o P/I

- Sem diferenças entre os índices

E/I e P/I segundo a idade das cri-

anças (análise bivariada)

- Variabilidade do escore-Z de E/I

(análise multivariada) explicado

pela idade das crianças e pro-

porção de adultos na família

(entre as crianças <2 anos), IMC

materno (entre as crianças ≤2 e

<5 anos), posse de bens e esta-

tura materna (entre as crianças

≥5 anos)

- Análises estatísticas para P/E não

foram realizadas, nem multiva-

riadas para P/I

- Maior prevalência de déficit de

E/I e P/I em crianças com baixo

peso ao nascer (<2.500 g)

- Maior déficit de P/I em crianças

que habitavam construções com

paredes feitas de material não
durável

- Sem diferenças entre os índices
E/I e P/I segundo o sexo e a ida-
de das crianças, variáveis de mor-
bidade (diarreia, pneumonia) e
características maternas (escola-
ridade, idade, estado civil)

- Análises estatísticas para P/E e
IMC/I não foram realizadas

- Sem diferenças entre os índices
antropométricos segundo o
sexo das crianças
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NUTRICIONAL ANTROPOMÉTRICO DE CRIANÇAS INDÍGENAS BRASILEIRAS

- Fundação

Oswaldo Cruz

(Rio de Janeiro)

- Universidade

do Estado do

Rio de Janeiro

- Universidade

Federal de São

Paulo

- Universidade

Federal de

Santa Catarina

- Fundação

Oswaldo Cruz

(Rio de Janeiro)

- Universidade de
São Paulo

- Universidade
Estadual
Paulista Júlio
de Mesquita
Filho

- Universidade
Federal de
Mato Grosso
do Sul

2 de 6

Autor, ano
Procedência

acadêmica dos

autores

Grupos

estudados e

localização

Amostra Índices

antropométricos

Outros

métodos de

avaliação

Principais resultados analíticos

Carvalho-

-Costa et

al., 200710

Mondini et

al., 200711

Leite et al.,

200712

Pícoli et

al., 200613

Povos de

descendência

Tukano Oriental

(Tukano, Pira-

tapuya, Desana)

e Aruak

(Baniwa, Bare,

Tariana)

(população

urbana de Santa

Isabel do Rio

Negro) em

Amazonas

Povo Kamaiurá

(aldeias de

Morena e do

Ipavu) em Mato

Grosso

Povo Wari’

(aldeia Santo

André) em

Mato Grosso

Povos Kaiowá e

Guaraní

(área Indígena

de Caarapó) em

Mato Grosso do

Sul

 242 crianças

6 - 84 meses

(crianças não

atendidas em

Centro

Comunitário,

de um total de

720)

Não

probabilística

112 crianças

<120 meses

(sem distinção

para <5 anos)

(30,77% da

população)

Primeira avalia-

ção: 111 crian-

ças <10 anos,

60 crianças

<5 anos Segun-

da avaliação:

108 crianças

<10 anos, 60

crianças

<5 anos (bus-

cou-se incluir

nas análises a

totalidade das

crianças nas fai-

xas etárias de in-

teresse, sem es-

pecificar o total

de crianças)

137 crianças

<5 anos

Probabilística

E/I, P/E, P/I

E/I, P/E

E/I, P/E, P/I

E/I, P/I

Bioquímica

(anemia),

Socioeco-

nomica

Bioquímica

(anemia)

-

-

- Menores escores-Z de P/E e P/I

em crianças com Giardia lamblia

(análise multivariada: controle

para idade, sexo, renda familiar e

infecções por Ascaris lumbricoides

e ancilostomídeos), diferença

não encontrada para a E/I

- Sem associação entre os níveis

de hemoglobina e índices antro-

pométricos

- Escores-Z de E/I e P/E, bem como

da prevalência de déficit de E/I,

sem diferenças segundo o sexo

e idade das crianças

- Análises estatísticas entre níveis

de hemoglobina e índices antro-

pométricos não foram realizadas

- Menores escores-Z de E/I e P/I

logo após a estação das chuvas

(segundo inquérito), diferença

não encontrada para o P/E

- Sem diferenças entre os índices

antropométricos segundo o

sexo e idade das crianças, e a

escolaridade materna
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- Universidade

Federal de

Santa Catarina

- Fundação

Oswaldo Cruz

(Rio de Janeiro)

- Universidade

Federal do Rio

de Janeiro

- Fundação

Oswaldo Cruz

(Manaus)

- Fundação

Oswaldo Cruz

(Rio de Janeiro)

- Universidade

do Vale do Rio

dos Sinos

- University of

East Anglia

- Universidade

Federal de São

Paulo

- Universidade

Federal do

Mato Grosso

do Sul

3 de 6

Autor, ano
Procedência

acadêmica dos

autores

Grupos

estudados e

localização

Amostra Índices

antropométricos

Outros

métodos de

avaliação

Principais resultados analíticos

Leite et al.,

200614

Orellana

et al.,

200615

Menegolla

et al.,

200616

Morais et

al., 200517

Povo Xavante

(aldeia São

José) em Mato

Grosso

Povo Suruí

(reserva

Indígena Sete

de Setembro)

em Rondônia

e Mato Grosso

Povo Guarita

em Rio

Grande do Sul

Povo Teréna

(aldeias Limão

Verde e Córrego

Seco) em Mato

Grosso do Sul

227 crianças

<10 anos

123 crianças

<5 anos

(13,37% da po-

pulação)

293 crianças

<10 anos75

crianças <5

anos (21,25%

das crianças

<10 anos)

583 crianças

<5 anos

Não

probabilística

Primeira

avaliação: 61

crianças <24

meses, 84

crianças >24 e

≤60 meses,

108 crianças

E/I, P/E, P/I

E/I, P/E, P/I

E/I, P/E, P/I

E/I, P/E, P/I

-

Bioquímica

(anemia)

Socioeco-

nômica

Bioquímica

(anemia)

- Maiores prevalências de déficit

de E/I, P/E e P/I no grupo de crian-

ças <5 anos do que no grupo

de crianças <10 anos (análise

não estatística)

- Sem diferenças entre os índices

antropométricos segundo o

sexo e idade das crianças

- Análises estatísticas entre níveis

de hemoglobina e índices antro-

pométricos não foram realizadas

- Maior prevalência de déficit de

E/I quando (análise multiva-
riada): 1) água para alimentação
coletada em fonte, poço ou rio;
2) não disponibilidade de gela-
deira; 3) mães <16 anos ao nas-
cimento da criança mais velha
entre os filhos menores de 5
anos; 4) mãe analfabeta; sem
diferenças segundo o destino
dos dejetos e o número de fi-
lhos <5 anos

- Maiores prevalências de déficit
de E/I (análise bivariada) nas
crianças do sexo masculino e nas
crianças 1-2 anos (<1 ano e ≥3
anos foram as outras categorias
de análise)

- Análises estatísticas para P/E e P/I
foram realizadas somente em re-
lação a sexo e idade, com me-
nor prevalência de déficit de P/I
em crianças ≥3 anos (<1 ano e
≥3 anos foram as outras cate-
gorias de análise), diferenças
não encontradas para o P/E

(análises bivariadas)

- Aumento, entre a primeira e se-

gunda avaliação, dos escores-Z

de P/I e P/E nas crianças <24 me-

ses, e dos escores Z de P/I e E/I

nas crianças >24 e ≤60 meses
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- Universidade

de Brasília

- Instituto

Brasileiro do

Meio Ambiente

(Brasília)

- Universidade

Federal de São

Paulo

- Universidade
Federal de
Rondônia

- Universidade
Federal do Rio
de Janeiro

- Fundação
Oswaldo Cruz
(Rio de Janeiro)

- Universidade
Federal do
Mato Grosso
do Sul

- Universidade
Católica Dom
Bosco
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Autor, ano
Procedência

acadêmica dos

autores

Grupos

estudados e

localização

Amostra Índices

antropométricos

Outros

métodos de

avaliação

Principais resultados analíticos

Dórea et

al., 200518

Fagundes

et al.,

200419

Escobar et
al., 200320

Ribas et
al., 200121

Povo

Munduruku

(aldeias Kuburua

e Cururu) Povo

Kayabi (aldeia

Kayabi) em Pará

Povo Xingu

(aldeias Alto-

Xingu e do

Ikpeng) em

Mato Grosso e

Pará

Povo Wari’
(aldeias Bom
Futuro, Santo
André e do
Posto Indígena
Lage) em
Rondônia

Povo Teréna
(aldeia Córrego
do Meio) em
Mato Grosso do
Sul

>60 e ≤120

meses (todas as

crianças <5

anos das

aldeias)segunda

avaliação: 54

crianças <24

meses, 69

crianças >24 e

≤60 meses,

121crianças

>60 e ≤120

meses (90%

das crianças

<10 anos das

aldeias)

203 crianças

<120 meses

(sem distinção

para <5 anos)

Não

probabilística

164 crianças

24-117 meses

(sem distinção

para <5 anos)

(95 crianças da

aldeia

alto-Xingu e

69 crianças da
aldeia do
Ikpeng)
Não
probabilística

131 crianças
24-120 meses
(sem distinção
para <5 anos)
(76% das
crianças das
aldeias)

100 crianças
<59 meses
(97,1% das
crianças da
aldeia)

P/I

E/I, P/I, IMC/I

E/I, P/E, P/I

E/I, P/E, P/I

Bioquímica

(mercúrio

capilar:

marcador de

consumo de

peixe)

-

-

Consumo
alimentar,
socioeco-
nomica

- Na primeira avaliação, menor

prevalência de déficit de E/I nas

crianças >60 e ≤120 meses

- Na segunda avaliação, menores

escores-Z de E/I nas crianças anê-

micas de idade >24 e ≤60 me-

ses (<24 meses, ≥24 e ≤60, >60

e ≤120 meses foram as faixas

etárias analisadas) (outras análi-

ses estatísticas não significativas)

- Sem correlação entre o P/I e o

consumo de peixe

- Maiores escores-Z de E/I, P/I e

IMC/I nas crianças do Alto Xingu

- Maior prevalência de déficit de

E/I nas crianças do Ikpeng

- Maior prevalência de déficit de
P/I em crianças do sexo masculi-
no, diferença não encontrada
para a E/I nem para o P/E

- Maiores prevalências de déficit
de E/I e P/I em crianças do sexo
masculino

- Maior prevalência de déficit de
P/E em crianças do sexo femini-
no
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- Universidade

de São Paulo

- Universidade

Iguaçu

- Fundação

Osvaldo Cruz

(Rio de Janeiro)

- Universidade

Federal do Rio

de Janeiro

- Universidade

Estadual do

Rio de Janeiro

- Universidade

Federal de São

Paulo

- Universidade

Federal do Pará

- Universidade

Federal do Pará
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Autor, ano
Procedência

acadêmica dos

autores

Grupos

estudados e

localização

Amostra Índices

antropométricos

Outros

métodos de

avaliação

Principais resultados analíticos

Capelli et

al., 200122

Viera et

al., 200023

Mattos et

al., 199924

Xavier et

al., 199825

Martins et

al., 199426

Povo Parkatêjê

(aldeia

Mãe-Maria) em

Pará

Povo Tikuna

Povos

Ribeirinhos em

Amazonas

Povos Aueti,

Calapalo,

Camaiurá,

Coicuro,

Iualapiti,

Matipu-

Nafuquá,

Meinaco, Uaurá

e Trumai (aldeias

do Alto Xingu)

em Mato Grosso

Povo Parakanã

(aldeias

Paranatinga e

Maroxewara)

em Pará

Povo Parakanã

(aldeias

104 crianças

<10 anos 67

crianças <5

anos (todas as

crianças da

aldeia)

1.575 crianças

0-12 anos (sem

distinção para

<5 anos) (bus-

cou-se incluir

nas análises a

totalidade das

crianças nas fai-

xas etárias de in-

teresse, sem es-

pecificar o total

de crianças)

172 crianças

<10 anos 103

crianças

<5 anos

Não

probabilística

94 crianças

<10 anos (sem

distinção para

<5 anos) (todas

as crianças da

aldeia)

80 crianças

<5 anos

E/I, P/E

E/I, P/E

E/I, P/E, P/I

E/I, P/E, P/I

E/I, P/E, P/I

-

-

-

-

-

 - Maior prevalência de déficit de

E/I no grupo de crianças 6-11

meses do que nos grupos de crian-

ças 12-23 meses e 24-59 meses,

bem como no grupo de crianças

12-23 meses do que nos grupos

de crianças 24-59 meses (análises

não realizadas para P/E e P/I)

(todas as análises descritivas)

- Maior prevalência de déficit de

E/I no grupo de crianças <2 anos

do que nos grupos de crianças

2-5 anos e 6-9 anos

- Prevalências inexpressivas de défi-

cit de P/E em todas as faixas etá-

rias  (todas as análises descritivas)

- Maiores prevalências de déficit

de E/I nas crianças Tikuna quan-

do comparadas às crianças

não-Tikuna

- Análises estatísticas para P/E não

foram realizadas

- Maiores escores-Z de P/E e P/I em

crianças <12 meses quando

comparadas a crianças 12-60

meses e >60 meses

- Escores-Z de E/I sem diferenças

segundo a idade das crianças

- Sem diferenças entre os índices

antropométricos segundo a ida-

de das crianças

- Menores escores-Z de E/I, P/E e

P/I nas crianças de Paranatinga
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- Fundação
Oswaldo Cruz
(Rio de Janeiro)

- Universidade
Federal de São
Paulo

- Universidade
Federal da
Bahia

- Escola Paulista
de Medicina

6 de 6

Autor, ano
Procedência

acadêmica dos

autores

Grupos

estudados e

localização

Amostra Índices

antropométricos

Outros

métodos de

avaliação

Principais resultados analíticos

Santos et
al., 199127

Morais et
al., 200328

Morais et
al., 199029

Paranatinga e

Maroxewara)

em Pará

Povo Tupí-
Mondê (aldeias
Gavião, Suruí e
Zoró) em
Rondônia e
Mato Grosso

Povo Alto Xingu
(aldeia Aruák,
Aruák, Tupi,
Trumái) em
Mato Grosso

Povos Aueti,
Calapalo,
Camaiurá,
Coicuro,
Iualapiti,
Matipu-
Nafuquá,
Meinaco, Uaurá
e Trumai (aldeias
do Alto Xingu)
em Mato Grosso

Evolução
nutricional: 70
(27,9% das
crianças das
aldeias)

477 crianças
<10 anos (sem
distinção para
<5 anos)
(buscou incluir
nas análises a
totalidade das
crianças nas
faixas etárias
de interesse,
sem especificar
o total de
crianças)

1974-1977: 81
crianças 1-4
anos1980: 264
crianças (28
crianças <1
ano; 117 entre
1 e  <5 anos,
117 entre 5 e
10 anos)1992:
172 crianças
(25 crianças <1
ano; 78 entre 1
e <5 anos, 69
entre 5 e 10
anos

335 crianças
<11 anos (sem
distinção para
<5 anos)

E/I, P/E, P/I

E/I, P/E, P/I

P/E

-

-

-

- Menores escores-Z de P/I nas
crianças do sexo feminino e de
6-24 meses

- Maior incremento dos escores-Z
de P/I nas crianças do sexo femi-
nino, de 6-24 meses e com maior
grau de desnutrição (outras análi-
ses estatísticas não significativas)

- Menor prevalência de déficit de
E/I nas crianças da tribo Gavião
do que nas crianças das tribos
Zoró e Suruí, diferença não en-
contrada para o P/E nem para o
P/I

- 1974-1977: diminuição dos es-
cores-Z de P/I e P/E; aumento dos
Escores-Z de E/I

- 1980-1992: manutenção dos es-
cores-Z de P/I e P/E; diminuição
dos escores-Z de E/I

- Sem diferenças segundo o sexo
das crianças

Estudos de desenho longitudinal

Nota: E/I: Estatura para Idade; P/E: Peso para Estatura; P/I: Peso para Idade; IMC/I: Índice de Massa Corporal para Idade.
Observações: Leite et al.12 e Morais et al.17: estudos transversais formados por dois inquéritos com análises da evolução do estado nutricional.
Martins et al.26: estudo transversal formado por três inquéritos com análise da evolução do estado nutricional. Morais et al.28: estudo longitudinal
com análise da evolução do estado nutricional de crianças nascidas em 1974-1977; 1980; 1992. Morais et al.29: estudo longitudinal com análise
prospectiva em pelo menos um ano entre 1974 e 1980.
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