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1 INTRODUCAO

A anemia por deficiéncia de ferro é a caréncia nutricional mais comum e
mais amplamente distribuida no mundo. Trata-se de um problema de saude publica
gue afeta paises desenvolvidos e em desenvolvimento, tendo como principais
grupos de risco os lactentes, as criancas e as mulheres em idade fértil, incluindo as
gestantes (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2008). A anemia ferropriva afeta
aproximadamente 25% da populacdo mundial, principalmente criangcas em idade
pré-escolar e mulheres. A Africa € o pais onde se concentra a maior proporgédo de
criangcas em idade pré-escolar com anemia (68%) (BENOITS et al, 2008). No Brasil,
estudos de base populacional apontam prevaléncias elevadas, situando-se entre 30
e 60% (ASSUNCAO et al, 2007; ASSIS et al, 2000; MONTEIRO, SZARFAC e
MONDINI, 2000; NEUMAN et al, 2000; OLIVEIRA et al, 2002).

A anemia ferropriva traz prejuizos funcionais ao organismo. Em criangas,
tem sido associada ao retardo de desenvolvimento infantil, comprometimento da
imunidade celular e diminuicdo da capacidade intelectual, embora ndo exista
consenso na literatura sobre este Ultimo aspecto (MARTINS, LOGAN e GILBERT,
2001). Com relacdo a sua etiologia, varios fatores podem contribuir para o
surgimento da doenca, como problemas genéticos, infeccbes e deficiéncia de
diversos nutrientes, sobretudo ferro de alta disponibilidade (MONTEIRO, SZARFAC
e MONDINI, 2000).

Frente a relevancia do problema, o estudo das caracteristicas
socioeconémicas da populacdo € necessario, uma vez que fatores como renda
familiar e escolaridade materna, por exemplo, tem se mostrado associados a
prevaléncia de anemia (NEUMAN et al, 2000). A identificacdo de subgrupos em
maior risco de desenvolver a enfermidade é importante para o planejamento de
acdes que visem controlar o problema e acabar com as diferengas. O objetivo do
presente estudo foi investigar a associagdo entre caracteristicas socioeconémicas e
a frequéncia de anemia nos primeiros anos de vida nas criancas da Coorte de
Pelotas de 2004.

2 METODOLOGIA (MATERIAL E METODOS)

No ano de 2004, todos os nascidos de mées residentes em Pelotas, nas
cinco maternidades hospitalares da cidade, foram incluidos em um estudo de coorte
de nascimentos. Informacdes detalhadas sobre a metodologia do estudo sao
encontradas em outra publicagdo (SANTOS et al, 2010). As informacdes utilizadas
na presente analise foram coletadas na fase perinatal e na vista dos 48 meses.
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No estudo perinatal, as maes responderam um questionario sobre as
condi¢des socioeconémicas da familia, escolaridade e aspectos de saude. A renda
familiar no més anterior ao nascimento foi coletada como uma variavel continua (em
reais) e analisada em quintis (1° quintil mais pobre e 5° quintil mais risco). A cor da
pele da mée foi observada pela entrevistadora e categorizada em branca, negra e
outra. A escolaridade materna foi categorizada em sem escolaridade, 1-4,5-8 e 29
anos completos de educacado formal. A situacdo conjugal da mulher foi dicotomizada
em: com marido/companheiro, sem marido/companheiro. Fumo materno durante a
gestacao foi avaliado retrospectivamente e baseado no autorrelato das maes. Foram
consideradas fumantes regulares aquelas mulheres que fumaram no minimo um
cigarro por dia em qualquer trimestre da gestacao.

Na visita domiciliar dos 48 meses, as maes foram entrevistadas quanto a
problemas de salde que a crianca possa ter tido dos 24 aos 48 meses. A presenca
de anemia foi investigada a partir do seguinte questionamento: “A crianca ja teve (ou
tem) anemia?”.

As analises descritivas incluiram o célculo de distribuicdes de frequéncia
para varidveis categoricas. Para as analises de associacao foi utilizado o teste qui-
guadrado. A analise foi conduzida com o auxilio do programa Stata 11.0.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Faculdade de
Medicina da Universidade Federal de Pelotas. As maes assinaram consentimento
para participar do estudo.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Das 4231 criangas nascidas vivas em 2004, foram localizadas 3799 na
visita dos 48 meses (92% da coorte original). O percentual de perdas e recusas foi
de 6,8% e 1,2%, respectivamente. Entre as 3799 criancas, existiam informacgdes
sobre anemia para 3774.

A prevaléncia de anemia aos 48 meses foi de 22,8%. Esta prevaléncia foi
inferior a encontrada por Assuncéo et al (2007), que mostraram uma prevaléncia de
anemia de 30,2% entre menores de cinco anos (ASSUNCAO et al, 2007).
Entretanto, os resultados do presente estudo sdo similares aos encontrados na
Pesquisa Nacional de Demografia e Saude (PNDS, 2006), que mostrou uma
prevaléncia de anemia de 20,9% para o conjunto das criangas brasileiras menores
de cinco anos de idade (BRASIL, 2009).

A Tabela 1 apresenta a prevaléncia de anemia aos 48 meses segundo
variaveis independentes. A prevaléncia de anemia foi mais elevada entre as criancas
mais pobres (28,1%), em comparacdo as de maior renda familiar (12,9%). A anemia
foi mais frequente entre as criancas de maes com 1 a 4 anos de estudo (27,9%), em
comparacdo as de maes com 9 ou mais anos de educacdo formal (18,2%). Uma
maior prevaléncia também foi observada entre criancas de maes com cor da pele
negra (27,3%), em relacdo as de méaes com cor da pele branca (21,5%). Resultado
semelhante foi mostrado por Assuncdo et al (2007), que encontrou maiores
prevaléncias de anemia entre criangcas de mdes com menor escolaridade e menor
poder aquisitivo familiar (ASSUNCAO et al, 2007).

Apesar de as demais variaveis ndo terem se mostrado associadas com o
desfecho (p>0,05), maiores prevaléncias de anemia foram observadas entre
criancas de maes que fumaram durante a gestacao (24,7%) e de maes que vivem
sem companheiro (25,8%).
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Tabela 1. Distribuicdo da amostra e prevaléncia de anemia em criancas de 4 anos.
Pelotas-RS, 2004. (n=3774%)

Distribuicdo da amostra

Variaveis N % Prevaléncia (%) p**
Renda familiar (quintis) <0,001
1 (mais pobre) 754 20,0 28,1
2 758 20,1 26,0
3 747 19,8 26,2
4 786 20,8 20,5
5 (mais rico) 728 19,3 12,9
Escolaridade materna (anos) <0,001
Sem escolaridade 35 0,9 20,0
1-4 530 14,2 27,9
5-8 1553 41,6 26,3
29 1618 43,3 18,2
Corda mée 0,004
Branca 2760 73,2 215
Negra 755 20,0 27,3
Outra 258 6,8 23,3
Situacao conjugal 0,06
Sem marido/companheiro 598 15,8 25,8
Com marido/companheiro 3175 84,2 22,2
Fumo durante a gestacao 0,1
Nao 2851 75,6 22,1
Sim 922 24,4 24,7

* O ndmero maximo de informac6es perdidas foi 37 (1%) para a varidvel escolaridade materna
** Teste qui-quadrado

4 CONCLUSAO

O presente estudo mostrou que cerca de um quarto das criangas
apresentava anemia, condicdo mais prevalente entre criangcas de maes com menor
escolaridade e de cor da pele negra, e inversamente associada a renda familiar, o
gue aponta o papel das desigualdades sociais na determinacao da doenca.
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