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Crescimento somatico de criancas e
adolescentes brasileiros

Body growth in Brazilian children and

adolescents

Abstract

Objectives: to present the profile of body develop-
ment in Brazilian children and adolescents aged
between 7 and 17 years old; to propose a growth
norms evaluation for 7 to 17 year-old Brazilian chil-
dren and adolescents; and to compare the Brazilian 7
to 17 year-old population’s stature and body mass
profile with the international benchmark.

Methods: the sample comprised 55,679 school-
children from 72 Brazilian cities. Height and weight
measurements were taken into consideration. For the
purpose of analysis, percentile scales (the 10th, 50th
and 90th percentiles) for growth of Brazilian children
and adolescents and for the international growth
standard (National Center for Health Statistics —
Center for Disease Control and Prevention, 2000)
were considered.

Results: the boys’ height tends to decelerate
growth by 16 years of age, displaying values higher
than the international standard up to this age. In
girls, growth tends to decelerate by 13 years old, as
in US girls. The weight showed variability in the
profile of development across the different percentile
curves and in relation to the international standard
for both sexes.

Conclusions: the results strengthen the argument
that there is a need to consider adopting national
norms for evaluation of body growth in Brazilian chil-
dren and adolescents.

Key words Growth, Children, Adolescent

Gabriel Gustavo Bergmann 1

Daniel Carlos Garlipp 2

Gustavo Marcal Goncalves da Silva 3
Adroaldo Gaya 4

1-3 Laboratorio de Pesquisa do Exercicio. Programa de Pos-
Graduagdo em Ciéncias do Movimento Humano. Universidade
Federal do Rio Grande do Sul. Rua Felizardo, 750, Sala 201.
Porto Alegre, RS, Brasil. CEP 90.600-200.

E-mail: gabrielgbergmann@gmail.com

4 Escola Superior de Educagdo Fisica. Universidade Federal do
Rio Grande do Sul. Porto Alegre, RS, Brasil.

Resumo

Objetivos: apresentar o perfil de desenvolvimento
somadtico de criancas e adolescentes brasileiros de 7
a 17 anos, propor normas de avaliagdo para o cresci-
mento e comparar o comportamento das curvas de
estatura e massa corporal dessas criangas e adoles-
centes com as curvas da referéncia internacional..

Métodos: amostra composta por 55679 escolares
de 72 municipios brasileiros. Foram consideradas as
medidas de estatura e massa corporal. Para as
andlises descritivas, foram consideradas as escalas
percentilicas (percentis 10, 50 e 90) dos padroes de
crescimento das criangas e jovens brasileiros e da
referéncia internacional (National Center for Health

Statistics — Center for Disease Control and
Prevention, 2000).
Resultados: a estatura dos meninos tende a

desacelerar o crescimento por volta dos 16 anos de
idade, apresentando valores superiores em rela¢do ao
padrdo internacional até essa idade. Nas meninas,
tende a desacelerar o crescimento por volta dos 13
anos de idade, assim como ocorre com as americanas.
Na massa corporal observou-se variabilidade no
desenvolvimento entre as diferentes curvas
percentilicas e em relagdo ao padrdo internacional
para os dois sexos.

Conclusées: os resultados refor¢cam a necessidade
de considerar normas nacionais para avaliag¢do do
crescimento somdtico de criangas e adolescentes
brasileiros.
Palavras-chave

Adolescente

Crescimento, Crianga,
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Introducao

Estudos sobre o crescimento de criangas e adoles-
centes tém sido desenvolvidos em varios paises ao
longo dos anos. Um dos mais importantes foi rea-
lizado nos Estados Unidos da América pelo National
Center for Health Statistics (NCHS).! No Brasil, um
estudo de grande projecdo nacional foi desenvolvido
no municipio de Santo André, pertencente a area
metropolitana da Grande Sao Paulo.2 Outro impor-
tante estudo referente ao crescimento de criangas e
adolescentes brasileiros foi desenvolvido pelo
Instituto Nacional de Alimentagdo e Nutrigdo
(INAM),3 onde individuos de todo o pais foram
incluidos na amostra e uma série de estudos foi
desenvolvida com este banco de dados.4-7

A relevancia desses trabalhos estd no fato de que
o0 crescimento, principalmente nos paises em desen-
volvimento, configura-se como um importante meio
para a avaliagdo das condi¢des de saude de criangas
e jovens, tendo em vista que constitui um dos indi-
cadores de qualidade de vida de um pais. Além disso,
0o acompanhamento do crescimento durante a
infincia e adolescéncia possibilita a comparagdo dos
indices individuais com os valores apresentados pelo
grupo ou com referéncias pré-estabelecidas, possi-
bilitando assim o diagndstico precoce de possiveis
problemas de subnutri¢do ou de sobrepeso e obesi-
dade.

Historicamente, profissionais da area da saude
tém utilizado a estatura e a massa corporal como
medidas para avaliar as alteragdes no crescimento.
Essas medidas antropométricas, em nivel individual,
podem ser usadas para obter informag¢des sobre o
comprometimento da saude ou o bem-estar nutri-
cional. Ja em nivel populacional, podem ser usadas
para obter informacdes sobre o estado nutricional de
um pais, de uma regido, comunidade ou grupo
socioecondmico, e para estudar os determinantes e
consequéncias da ma nutricdo. No Brasil, estas
analises tém sido realizadas, tradicionalmente,
utilizando referenciais internacionais, mesmo com
referéncias sugeridas a partir de dados de criangas
jovens do proprio Brasil.2.3 A referéncia interna-
cional mais utilizada para avaliar o crescimento de
criangas e jovens, e recomendada pela Organizagdo
Mundial da Satde (OMS), é baseada em dados de
estatura e massa corporal do NCHS,! revistas e
divulgadas pelo Center for Disease Control
(CDC/NCHS).8

Neste sentido, o presente estudo tem como obje-
tivos: a) descrever o desenvolvimento somatico de
criancas e adolescentes brasileiros; b) propor normas
de referéncia nacionais de estatura e massa corporal
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para a avaliagdo do crescimento e ¢) comparar o
comportamento das curvas de estatura ¢ massa
corporal da populacdo brasileira de 7 a 17 anos com
as curvas da referéncia internacional CDC/NCHS
(2000).8

Métodos

O presente estudo descritivo corresponde ao
relatorio parcial dos dados coletados pelo Projeto
Esporte Brasil (PROESP-BR), no periodo de 2004 e
2005, em todas as regides do pais, abrangendo 72
municipios (incluindo todas as capitais estaduais),
os 27 Estados e o Distrito Federal. O Projeto Esporte
Brasil se constitui num programa de abrangéncia
nacional que se desenvolve no ambito da educagao
fisica e esporte escolar, e tem por objetivo monitorar
os indicadores de crescimento, estado nutricional e
de aptiddo fisica de criangas e jovens brasileiros.
Este projeto € coordenado pelo Centro de Exceléncia
Esportiva (CENESP) da Universidade Federal do
Rio Grande do Sul (UFRGS), executado pela Rede
de Centros de Exceléncia Esportiva (Rede CENESP)
da Secretaria Nacional de Esporte de Alto
Rendimento do Ministério do Esporte e por secre-
tarias estaduais e municipais de esporte e de
educagdo.?

Os dados utilizados para a elaboragdo deste
estudo foram captados a partir dos seguintes proce-
dimentos: 1) Houve o convite do Ministro de Estado
do Esporte aos secretarios estaduais e municipais de
esporte e educacdo para que o PROESP-BR fosse
aplicado em todos os estados e em diferentes
cidades, onde através de documento escrito o
PROESP-BR e suas formas de agdo foi apresentadas;
2) Foi realizado em Brasilia um curso de treinamento
para avaliadores de todos os Estados e do Distrito
Federal. Os avaliadores foram indicados pelas secre-
tarias estaduais e municipais de esporte e educacio.

Tabela 1

Distribui¢dao da amostra estratificada por sexo e regido

do pais.

Regido Meninos Meninas Total
Sul 10.167 9812 19.979
Sudeste 8822 6034 14.856
Centro-Oeste 4251 3090 7341
Nordeste 4709 3203 7912
Norte 3101 2490 5591
Total 31.050 24.629 55679




O treinamento foi realizado por membros
pesquisadores do PROESP-BR; 3) foi criado um site
com todas as informagdes sobre os procedimentos de
avaliacdo (www.proesp.ufrgs.br); 4) a partir das
secretarias estaduais e municipais de esporte e
educacdo foram encaminhados convites para partici-
pacgdo das escolas da rede publica e privada; 5) rea-
lizou-se no dia 5 de setembro de 2004 em todas as
capitais brasileiras o Dia Nacional de Avaliacdo. A
participagao das escolas foi voluntaria, sendo incen-
tivada pelos avaliadores indicados pelas secretarias
de esporte e educagdo; 6) apds o dia 5 de setembro
as equipes de avaliadores, previamente treinadas,
concentraram-se em visitas as escolas (urbanas e
rurais) conforme cronograma anteriormente esta-
belecido pelos coordenadores regionais. As escolas
que tiveram escolares avaliados foram aquelas que
voluntariamente se prontificaram a participar apos o
convite feito pelas secretarias de esporte e educacéo.
Portanto, a avaliagdo prosseguiu nas escolas
brasileiras até outubro do ano de 2005; 7) Todos os
dados foram digitados pelos avaliadores treinados no
software PROESP-BR e enviados pelo site
PROESP-BR para o Centro de Processamento de
Dados da UFRGS, onde se localiza o Banco de
Dados PROESP-BR. Os dados de todos os indivi-
duos eram processados e, caso fosse solicitado pelo
avaliador que digitou os dados, um relatorio indi-
vidual era gerado, podendo ser impresso ou
arquivado. Além disto, os dados podem ser aces-
sados a qualquer momento pelos avaliadores
cadastrados que os digitaram.

Como fruto deste processo, foi gerada uma
amostra ndo aleatoria de 55.679 escolares de 7 a 17
anos de 72 municipios brasileiros (incluindo todas as
capitais estaduais e Distrito Federal), abrangendo as
cinco regides do pais (Tabela 1). Foram consideradas
as medidas de estatura e massa corporal. A estatura
foi medida utilizando uma fita métrica ou
estadiometro (+0.1mm). Para a medida da massa
corporal, foram utilizadas balangas com aproxi-
macdo em 500 g. Os sujeitos foram medidos
descalgos e vestindo apenas roupas leves. Com
relagdo ao tratamento dos dados, foram verificadas a
possivel ocorréncia de erros de digitagdo e de casos
outliers. Para as analises descritivas, foram identifi-
cados os valores de distribui¢do dos percentis 10, 50
e 90 das duas variaveis. A comparacdo das
distribuigdes (Pyy, P5y € Pgg) de estatura e massa
corporal da populacdo brasileira foi feita com os
valores das distribui¢des da populagdo americana.8
O programa estatistico SPSS for Windows versao
13.0 foi utilizado em todas as andlises estatisticas e
na geracdo dos graficos. O PROESP-BR foi
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aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisas da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul na
reunido nimero 11, ata nimero 91 de 09/08/2007.
Considerando que o projeto de pesquisa PROESP-
BR ¢ realizado com dados provenientes de uma base
de dados ja previamente constituida, a aprovagao
pelo Comité de ética da UFRGS fundamentou-se na
Resolug@o Normativa 01/07, que trata da Utilizagdo
de dados provenientes de prontuarios e de bases de
dados em projetos de pesquisa.

Resultados

A distribuicdo dos valores de estatura ¢ massa
corporal da populacdo brasileira de 7 a 17 anos de
idade obtidos pelo PROESP-BR esté4 apresentada na
Tabela 2. Os valores apresentados correspondem as
sugestdes de normas para a avaliagdo da estatura e
da massa corporal das criangas e adolescentes de 7 a
17 anos do Brasil.

Ao analisar os valores, pode-se notar que a
estatura dos meninos ¢ crescente até cerca dos 16
anos, quando tende a diminuir o ritmo de ganho no
percentil 10 (P;y), e estabiliza os valores nos
percentis 50 e 90 (Psq e Pyg). Observa-se que os
valores de estatura das meninas apresentam um
padrdo muito semelhante ao dos meninos. Valores
crescentes até cerca dos 16 anos, com redugdo no
ritmo de ganho em estatura no Py, e estabilizag¢do
nos valores de Ps, e Py Porém, diferentemente dos
meninos que apresentam aumentos variando entre
3,5 e 6 cm de estatura de idade para idade até os 16
anos, as meninas diminuem seu ritmo de ganho em
estatura precocemente. Até cerca dos 14 anos as
meninas aumentam entre 3 ¢ 5 cm de estatura de
idade para idade. A partir dai este ritmo diminui para
cerca de 1 cm de acordo com o avangar da idade até
os 16 anos, quando os valores praticamente estabi-
lizam.

Ao analisar os valores de massa corporal, nota-
se que sdo crescentes ao longo de todas as idades
para os dois sexos, diferentemente do ocorrido na
estatura, onde os valores estabilizaram aos 16 anos.
Esses resultados indicam que, de um modo geral, os
jovens brasileiros continuam aumentando seus
valores de massa corporal apos encerrar os ganhos
em estatura. No que se refere a comparagdo entre os
valores da distribuicdo da estatura e massa corporal
da populagdo brasileira em relagdo a referéncia inter-
nacional, as Figuras 1-4 apresentam o perfil de
desenvolvimento de meninos e meninas brasileiros e
da referéncia internacional. Ao analisar a Figura 1,
observa-se que em relagdo a referéncia internacional,
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Tabela 2

Distribuicdo dos valores de estatura (cm) e massa corporal (Kg) da populacdo brasileira de 7 a 17 anos.

Idade (anos) n Estatura (cm) Massa corporal (Kg)
P1o Pso Pao P1o Pso Pgo

Meninos
7 371 120,00 127,00 136,00 22,00 26,00 33,00
8 551 123,68 132,00 140,00 23,00 28,50 38,74
9 1139 129,00 138,00 146,00 24,00 30,50 42,60
10 3434 132,00 141,00 151,00 25,05 32,50 46,00
1 4995 137,00 146,00 156,00 28,20 36,00 51,00
12 5747 142,00 152,00 164,00 31,00 40,00 56,00
13 5663 147,00 159,00 171,20 34,95 46,00 62,00
14 4894 154,30 166,00 177,00 40,00 52,00 68,39
15 3053 160,00 170,00 180,50 45,00 57,00 72,00
16 837 164,00 174,00 183,00 47,76 61,00 75,43
17 366 164,00 174,00 183,00 53,90 65,00 79,00

Meninas
7 332 118,00 125,00 134,00 20,16 25,00 35,00
8 458 122,00 131,00 140,16 22,00 28,00 37,00
9 942 129,00 138,00 148,00 23,00 30,50 42,04
10 3039 133,00 142,40 153,00 25,20 34,00 47,00
1 4575 139,00 149,00 158,50 29,00 39,00 51,00
12 4752 145,00 154,00 163,37 34,00 44,00 56,00
13 4183 149,80 158,00 166,50 38,00 47,00 60,00
14 3399 152,00 160,10 168,80 41,00 50,00 63,00
15 1956 153,00 161,10 169,00 43,00 52,00 64,50
16 638 154,12 162,00 170,74 46,00 55,00 68,80
17 355 154,12 162,65 171,74 46,00 56,20 69,00

os meninos brasileiros tendem a apresentar valores
de estatura superiores. Este comportamento ¢ obser-
vado tanto nos valores intermediarios (Ps;), quanto
nos valores extremos (P, € Pgg).

Considerando as curvas do P, para americanos
¢ brasileiros, observa-se que os meninos brasileiros
mais baixos apresentam valores superiores de
estatura em relag@o aos americanos até os 13 anos de
idade. Nos valores intermediarios (P5,) e superiores
(Pyg), 0 comportamento ¢ semelhante, porém, os
brasileiros continuam apresentando valores supe-
riores até os 15 anos de idade. Ao que parece, os
brasileiros desaceleram o seu desenvolvimento a
partir dos 16 anos de idade, praticamente estabi-
lizando a estatura, enquanto os americanos tendem a
manterem-se em crescimento.

Ao analisar o desenvolvimento da estatura das
meninas brasileiras em relagdo a referéncia interna-
cional (Figura 2), observamos um comportamento
semelhante ao do sexo masculino. Até os 12/13 anos
de idade, as meninas brasileiras apresentam valores
superiores de estatura em relagdo as meninas ameri-
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canas. A partir dos 13 anos, tanto as meninas bra-
sileiras quanto as americanas tendem a desace-lerar
o desenvolvimento nessa varidvel, apresentando
valores e curvas muito semelhantes. Esse comporta-
mento ¢ observado tanto nos valores extremos (P, e
Pgyy) quanto nos valores medianos (Ps).

Em relagdo ao perfil de desenvolvimento da
massa corporal de criangas e jovens brasileiros,
observa-se certa variabilidade nesse aspecto em
relagdo aos meninos brasileiros (Figura 3). Nota-se
um desenho de desenvolvimento diferente entre os
percentis e entre 0s seus respectivos pares ameri-
canos. Analisando o Py, observa-se que, até os 14
anos de idade, os meninos brasileiros apresentam
valores superiores de massa corporal em relagdo ao
padrdo americano. A partir dos 15 anos, os ameri-
canos superaram os brasileiros em massa corporal.
Porém, tanto os americanos quanto os brasileiros
apresentam ganhos de massa corporal a medida que
avanca a idade. Pelo desenho das curvas, esse imple-
mento de massa corporal a cada ano tende a manter-
se nas idades seguintes.
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Figura 1 Figura 3
Curvas de estatura para o sexo masculino. Curvas de massa corporal para o sexo masculino.
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Figura 2 Figura 4
Curvas de estatura para o sexo feminino. Curvas de massa corporal para o sexo feminino.
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Considerando as curvas medianas, observa-se apresentam valores superiores de massa corporal.
que, até os nove anos de idade, os brasileiros apre- Aos nove anos, os valores sdo semelhantes. Dos 10
sentam valores superiores de massa corporal em aos 16 anos, os americanos apresentam valores leve-
relacdo aos americanos. A partir dos dez anos de mente superiores em relagéo aos brasileiros. Aos 17
idade, as curvas de desenvolvimento sobrepdem-se, anos, o perfil volta a ser semelhante.
apresentando um perfil de desenvolvimento muito Ao contrario do que se observou em relagdo aos
semelhante entre brasileiros e americanos. Em meninos, tanto as meninas brasileiras, quanto as
relagdo as curvas inferiores (P;g), nota-se que, aos americanas, passam a desacelerar o desenvolvimento
sete e aos oito anos de idade, os meninos brasileiros da massa corporal por volta dos 16 anos de idade.
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Analisando as curvas de desenvolvimento da massa
corporal de forma mais detalhada, nota-se que no Py,
as meninas brasileiras apresentam valores superiores
até os 11 anos de idade. Aos 12 anos, os valores sdo
equivalentes. A partir dos 13 anos, o padrdo ameri-
cano supera a curva brasileira e mantém-se superior
nas idades seguintes.

Observando a curva dos valores medianos, nota-
se que o perfil do desenvolvimento de meninas
brasileiras e americanas é semelhante. Porém, até os
13 anos de idade, as meninas brasileiras apresentam
valores levemente superiores em relagdo as ameri-
canas. Aos 14 e aos 15 anos de idade os valores sdo
semelhantes. Aos 16 anos, as brasileiras voltam a
superar as americanas, mantendo-se ligeiramente
superiores até os 17 anos de idade.

Assim como no Ps, o desenvolvimento da massa
corporal no P, ¢ semelhante entre as meninas
brasileiras e americanas. Aos 7 e¢ 8 anos, as
brasileiras sdo superiores. Aos 9 ¢ aos 10 anos, as
americanas apresentam valores mais altos. Dos 12
aos 14 anos, as brasileiras voltam a ser superiores.
Aos 15 anos os valores se equivalem. Aos 16 anos as
brasileiras superam as americanas, € aos 17 anos de
idade os valores voltam a se equivalerem. E impor-
tante destacar que as diferengas entre as brasileiras e
americanas no P, descritas anteriormente sdo muito
discretas, diferente do que ocorre dos 7 aos 10 anos
no Py, onde as diferencas a favor das brasileiras se
destacam.

Discussao

O presente estudo apresenta a distribui¢do dos
valores de estatura e massa corporal da populagio
brasileira de 7 a 17 anos de idade, sugerindo-as
como normas para a avaliagdo dos niveis de cresci-
mento de criancas e jovens brasileiros, e a
comparagdo desses valores com a referéncia interna-
cional (NCHS/CDC, 2000).8 A sugestdo dos valores
da distribuicdo de crescimento apresentados pelo
PROESP-BR para avaliar os niveis de estatura e
massa corporal de meninas e meninos brasileiros de
7 a 17 anos segue uma tendéncia recente que propde
que cada pais avalie os niveis de crescimento de suas
criangas e jovens a partir de normas feitas para
propria populagdo, pois dessa forma estaria se
respeitando as caracteristicas sociais e biologicas do
local. Essa tem sido a proposta de alguns especia-
listas da area e alguns paises a t€ém adotado.10-13

A partir dos resultados de nosso estudo, a
sugestdo de avaliar os niveis de crescimento de
criangas ¢ adolescentes pelas normas da propria
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populagdo parece fundamental em relacdo a popu-
lagdo jovem brasileira, visto que diferencas impor-
tantes aparecem no desenvolvimento tanto da
estatura, quanto da massa corporal de nossos jovens,
ao realizarmos uma comparagdo com a referéncia
internacional. Desta forma, os valores dos percentis
10, 50 e 90 de estatura e massa corporal constituem-
se como a proposta para avaliacdo dos niveis de
crescimento da populagao brasileira de 7 a 17 anos.

As diferengas encontradas entre os valores de
distribuigdo da estatura e massa corporal das
criangas e jovens brasileiros em relagdo a referéncia
internacional devem ser compreendidas, ao menos
em parte, levando-se em consideracdo as caracteris-
ticas e diferengas da populagio de cada estudo em
relagdo a fatores genéticos e ambientais.!3 Alguns
autores sugerem que as diferencas genéticas entre as
populacdes tém carater decisivo nas comparagdes
entre valores de crescimento.l4 Por outro lado,
autores como Habicht et al.15 ¢ Hass ¢ Camparinol6
sustentam que os fatores ambientais se sobrepdem
aos genéticos, apoiados pela observacdo de que
criangas de grupos socioecondmicos privilegiados
de diferentes populagdes apresentam menor dispari-
dade de crescimento do que subgrupos da mesma
populagdo pertencentes a estratos socioecondomicos
mais baixos.

No Brasil foram realizados estudos indicando
que tanto as caracteristicas genéticas quanto as
caracteristicas ambientais apresentam influéncia no
crescimento de criangas e jovens. Um estudo rea-
lizado na cidade de Sdo Paulo,!7 com escolares de
ascendéncia japonesa (trés ou quatro avos nascidos
no Japdo), com nivel socioecondmico elevado,
demonstrou que esses escolares apresentam valores
médios de estatura inferiores aos valores do P50 do
NCHS.! Esses resultados refor¢gam o posicionamento
dos autores que sustentam que a estatura ¢ influen-
ciada principalmente por fatores hereditdrios.
Todavia, é importante destacar que esta diferenca
nos valores de crescimento entre criangas e jovens
de nivel socioecondmico elevado de determinada
populagdo em relagdo a referéncia internacional
parece persistir apenas nas populagdes asidticas
ou de descendéncia asiatica.’.16 Por outro lado,
Corso et al.,18 estudando escolares da cidade de
Floriandpolis, encontraram associagdo entre o nivel
socioecondmico e déficit estatural (estatura/idade)
utilizando os valores do P5, do NCHS como refe-
réncia, corroborando com estudos que demonstram
que criancas em ambientes desfavoraveis apre-
sentam crescimento inferior a referéncia interna-
cional.

Contextualizando a importancia dos fatores



genéticos e ambientais nas diferengas encontradas
entre os valores da distribui¢do do crescimento das
criangas e jovens brasileiros em relacdo a referéncia
internacional (NCHS/CDC, 2000),8 algumas consi-
deracdes devem ser realizadas. A populagdo bra-
sileira ¢ composta por uma variedade de influéncias
étnicas oriundas dos indios nativos do Brasil, dos
negros de diferentes paises africanos, dos brancos de
varios paises europeus, e de asiaticos — principal-
mente do Japdo. A partir dessa multiplicidade étnica,
a populagdo brasileira tornou-se extremamente
miscigenada, o que torna dificil atribuir aos aspectos
genéticos as diferencas encontradas entre os valores
da distribuicdo do crescimento das criangas e jovens
brasileiros em relagdo a referéncia internacional.
Corroborando essa posicdo, Ulijaszek’ destaca que
devido a grande miscigenagdo étnica ao redor de
todo o mundo, as diferengas encontradas em estudos
que comparam o crescimento de criangas ¢ jovens
entre diferentes paises ou com a referéncia interna-
cional devem ser atribuidas mais aos fatores ambien-
tais do que aos fatores genéticos, uma vez que se
torna complexo caracterizar geneticamente uma
amostra de um levantamento populacional.

Atribuir as diferengas encontradas entre os
valores da distribui¢do de crescimento das criangas e
jovens brasileiros em relagdo a referéncia interna-
cional aos fatores ambientais também parece ndo ter
uma justificativa suficientemente consistente. Essa
afirmagdo parte do fato de que a referéncia interna-
cional foi feita a partir de individuos saudaveis e
criados em ambiente propicio para o alcance de seus
potenciais maximos de crescimento,!3.16 e a popu-
lagdo do presente estudo ndo apresenta uma carac-
terizagdo ou estratificacdo socioecondmica, o que
pode inclusive ser considerado como uma limitagao
do estudo.

Considerando que o Brasil ¢ um pais de
desigualdades sociais, e que a amostra deste estudo
reune criangas e jovens de escolas publicas e
privadas, de zonas rurais e urbanas — podendo, dessa
forma, representar a populacdo brasileira jovem
como um todo — seria de se esperar que a
distribuicdo dos valores de crescimento das criangas
e jovens brasileiros apresentasse valores inferiores a
referéncia internacional. Essa hipotese ¢ considerada
a partir das constatacdes de dados coletados entre
grupos de criangas de diferentes niveis socioe-
condmicos de paises em desenvolvimento que
mostraram que o crescimento ¢ influenciado princi-
palmente pelo nivel socioecondmico e ndo pela clas-
sificagdo étnica. As distribuigdes de valores de
massa corporal para estatura e estatura para idade
para os grupos de nivel socioecondmico elevado

Crescimento da populacao brasileira jovem

desses estudos e a referéncia internacional sdo prati-
camente idénticas, enquanto para os grupos de nivel
socioecondmico baixo ficam abaixo dos valores da
referéncia internacional.16,19

Como as diferengas encontradas entre a
distribui¢do dos valores de crescimento das criangas
¢ jovens brasileiros em relagdo a referéncia interna-
cional ndo apresentaram justificativas suficiente-
mente consistentes tanto nos aspectos genéticos
quanto nos aspectos ambientais, pode-se supor uma
outra hipotese para tal fendmeno. Diferengas no
processo de desenvolvimento maturacional de dife-
rentes populagdes demonstram variabilidade no
momento, duragdo e magnitude no estirdo do cresci-
mento adolescente.20 A distribuigdo dos valores de
crescimento em estatura das criangas e jovens
brasileiros apresenta valores superiores aos valores
da referéncia internacional até em torno dos 14 anos
nos meninos e até cerca dos 12/13 anos para as
meninas. Diante disso, pode-se propor que o
processo de maturagdo ocorra precocemente na
populacdo brasileira em relagdo a populacdo de
referéncia, explicando as diferencas entre a
distribuigdo dos valores de crescimento.

A hipotese de a populacdo brasileira ingressar
em processo de maturagdo precocemente em relagdo
a populagdo de referéncia parte de evidéncias que o
clima de uma regido tem influéncia no processo
maturacional dessa populacdo.2!l Essas evidéncias
sugerem que a temperatura média de uma regido ¢
moderada e negativamente correlacionada (-0,50 a -
0,60) com o inicio do processo de maturagdo.22
Considerando que o Brasil ¢ um pais que em quase
toda sua extensdo apresenta clima tropical e que o
pais da populacdo que originou a referéncia interna-
cional ¢ eminentemente de clima temperado, pode-
se supor que o Brasil sofre uma agdo maior do clima
em relag@o a idade de inicio do processo matura-
cional. Dessa forma, a aceleracdo nos ganhos de
crescimento somatico, caracteristicos durante o
periodo pubertario, aconteceria precocemente na
populacdo brasileira em relagdo a populacdo de
referéncia, o que poderia explicar a vantagem até em
torno dos 14 anos para os meninos e 12/13 anos para
as meninas, com posterior aproximagao dos valores
da referéncia internacional.

No entanto, ¢ importante destacar alguns resul-
tados de estudos que compararam indicadores de
maturagdo em diferentes populagdes. Em estudo de
revisdo realizado por Duarte,23 os valores médios de
idade nos estagios de desenvolvimento de mamas,
genitais e pélos pubianos de meninas e meninos
brasileiros e americanos foram similares. Corrobo-
rando com essas informagdes, Parent e al.20 mostra-
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ram ndo haver praticamente diferengas nas idades
médias nos diferentes estagios de desenvolvimento
das caracteristicas sexuais secundarias e do pico de
velocidade em altura, em individuos americanos e de
diferentes paises da América do Sul. Todavia, ¢
necessario salientar que os dados que deram origem
a referéncia internacional foram coletados nas
décadas de 60 e 701 e atualizados em meados da
década 80,8 periodos proximos a muitas das infor-
macdes dos estudos utilizados por Parent ef al.20 e
Duarte.23 Esta diferenca temporal entre aos dados
que originaram a referéncia internacional e os dados
que originaram a distribui¢do de valores do cresci-
mento do PROESP-BR podem reforgar a hipotese
tracada em relag@o a populagdo brasileira entrar em
processo maturacional precocemente em relagdo a
populagdo da referéncia internacional.

Existem evidéncias de estudos seculares indi-
cando que o inicio do processo maturacional esteja
ocorrendo mais cedo hoje do que ha vinte, trinta ou
quarenta anos.2! Como as informagdes disponibi-
lizadas por Duarte?3 e Parent et al.20 foram
confrontadas entre estudos realizados em periodos
proximos, nao sofreram influéncias temporais. No
caso dos valores de crescimento apresentados pelo
PROESP-BR e pela referéncia internacional existe
uma grande diferenca temporal, fato que somado as
condigdes climaticas, pode reforgar a hipdtese de a
populacdo brasileira entrar em processo matura-
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