Artigo de Revisao
Review Article

Efeitos da asma no estado nutricional em criancas:
Revisao sistematica
|
Effects of asthma in nutritional status in children:

A systematic review

Daniele Andrade da Cunha'

Hilton Justino da Silva?

Leandro de Aratijo Pernambuco?

Klyvia Juliana Rocha de Moraes*

Isabella Jeronimo do Prado’

Gutemberg Moura de Andrade®

Renata Andrade da Cunha’

Gerlane Karla Bezerra Oliveira Nascimento?
Renata Milena Freire Lima Régis®

Celia Maria Machado Barbosa de Castro' Recebido para publicacao/received for publication: 09.10.27
Aceite para publicagcao/accepted for publication: 10.01.07

Resumo Abstract

Introdugdo: A asma ¢ uma doenga inflamatéria cré-
nica de alta prevaléncia, considerada um problema de
satde publica e constitui-se como uma das causas de
baixo peso e atraso do crescimento. Objectivo: O ob-
jectivo do presente artigo foi rever na literatura os efei-
tos da asma no estado nutricional em criancas. Mate-
rial e métodos: Foi realizada uma revisao sistemdtica

Introduction: Asthma is a chronic inflammatory di-
sease of high prevalence, considered a public health
problem and is thought to be one cause of low birth
weight and growth retardation. Purpose: The pur-
pose of this article was to review in literature the ef-
fects of asthma on the nutritional status in children.
Material and methods: A systematic review was
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com busca de artigos nas bases PubMed, SciELO e
LILACS. Foram excluidos os artigos de revisao, estu-
dos com adultos ou pesquisas que nao avaliassem os
efeitos da asma em criancas. Foram incluidos artigos
originais em humanos. Resultados: Na revisio siste-
madtica da literatura foram encontrados 839 na base
MEDLINE (1997-2008), 62 artigos na base MEDLI-
NE (1966-1996), 47 no LILACS e 16 no SciELO -
Brasil, totalizando 964 artigos. Destes, foram seleccio-
nados 17 artigos. Conclusdao: Conclui-se que a
evidéncia de que a asma interfere no estado nutricio-
nal ndo pode ser comprovada neste estudo.

Rev Port Pneumol 2010; XVI (4): 617-626

Palavras-chaves: Asma, estado nutricional, crianca.

made by searching for articles in PubMed, SciELO
and LILACS databases. Review articles, studies with
adults or research that did not evaluate the effects of
asthma in children were excluded. Hence original ar-
ticles in humans were included. Results: In the sys-
tematic review we found 901 articles in MEDLINE
(1966-1996), 47 in LILACS and SciELO in the 16 -
Brazil, totaling 964 articles. Of these, 17 articles were
selected. Conclusion: Evidence that asthma inter-
feres in nutritional status can not be proven in this

study.
Rev Port Pneumol 2010; XVI (4): 617-626

Key-words: Asthma, nutritional status, child.
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Introducéio

A asma é a doenga inflamatéria crénica mais
frequente na infincia, cuja prevaléncia vem
aumentando sensivelmente nas dltimas dé-
cadas, motivos que tém despertado interesse
da comunidade cientifica'. Algumas doen-
¢as crdnicas, especialmente aasma brénqui—
ca, tém sido implicadas como causa de baixo
peso e estatura’.

H4 um atraso evidente do crescimento ini-
ciado por perda de peso, associado ao atraso
de crescimento em estatura e de maturagio
esquelética. E mencionada na literatura
cientifica como uma das causas de baixo
peso e atraso do crescimento, principalmen-
te na asma de grau moderado e grave?. O
ganho ou a perda de peso pode ter impacto
no desencadeamento e na gravidade da

PDRTUGUESA

asma’. Hd evidéncias de uma relagao positi-
va entre asma, atopia e indice de massa cor-
poral (IMC) aumentado®.

A associagio entre o estado nutricional e
asma em criangas ainda é controversa e por
isso ndo existe consenso na literatura quanto
a esta relagao. Neste contexto, o presente es-
tudo tem como objectivo rever na literatura
os efeitos da asma no estado nutricional em
criancas.

Material e métodos

Para identificar os artigos publicados sobre
os efeitos da asma no estado nutricional em
criancas, foi realizada uma revisao sistemdti-
ca no periodo de Janeiro de 2008 a Feverei-
ro de 2009 nas seguintes bases de dados
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electrénicas em sadde: MEDLINE/BIREME;
LILACS e SciELO-Brasil. Nao foi conside-
rado nenhum limite em rela¢io ao periodo
de publicacio, sendo os artigos selecciona-
dos posteriormente por critérios de inclusio
e exclusio.

As palavras-chave consideradas na busca fo-
ram: asma, estado nutricional e malnutri-
a0, todas incluidas no Medical Subject Hea-
dings (MeSH). Além disso, foram incluidos
os termos livres “nutricio” e “obesidade”,
devido a sua relevancia dentro do tema estu-
dado. A busca foi realizada com todas as
palavras-chave e os termos livres em portu-
gués e seus correspondentes em inglés.

A palavra “asma” foi cruzada com cada uma
das outras palavras-chave e termos livres,
utilizando a palavra inglesa “AND”.

Foram incluidos artigos originais nas lin-
guas portuguesa, inglesa ou espanhola, que
identificaram as relagoes da asma com o es-
tado nutricional em humanos. Foram
excluidos os estudos com adultos e adoles-
centes, Nutricio materna, amamentagio e
fumo. Tendo em vista o objectivo de obser-
var os efeitos da asma no estado nutricional,
foram também excluidos trabalhos cujo ob-
jectivo principal foi avaliar outros parime-
tros a partir do estado nutricional.

A busca foi realizada por dois pesquisadores
de forma independente, seguindo os crité-
rios de inclusdo e exclusao.

Resultados

Para os estudos sobre os efeitos da asma no
estado nutricional foram encontrados 839
na base MEDLINE (1997-2008), 62 arti-
gos na base MEDLINE (1966-1996), 47
no LILACS e 16 no SciELO — Brasil, totali-
zando 964 artigos.
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Retiradas as referéncias cruzadas redundan-
tes, constantes em mais de uma base e segui-
dos os critérios de exclusio e inclusiao des-
critos no método, foram seleccionados um
total de 17 artigos.

Detalhes do ntimero de artigos encontra-
dos e seleccionados por cruzamento dos
descritores estao esquematizados na Fig. 1.
Os 17 artigos seleccionados que estudam
os efeitos da asma com o estado nutricional
foram organizados segundo autor, amos-
tragem, o método utilizado e os resultados
encontrados ¢ podem ser observados no

Quadro I.

Discussdo

A heterogeneidade dos artigos nao permitiu
a aplicagao de tratamento estatistico (meta-
nélise). Dentre as diversas diferencas entre
os estudos, ressalta-se o ndmero de indivi-
duos utilizados nos 17 artigos selecciona-
dos. Foram identificados desde estudos rea-
lizados com 30 criangas®, até outros com
grande numero de individuos, variando de
93574a 11 199 sujeitos'?, estudos realiza-
dos com questiondrios e levantamento de
prontudrios.

A gravidade ou intensidade da asma e a con-
digao socioeconémica nos individuos ava-
liados nos estudos reforcaram essa heteroge-
neidade, nio encontrando relagio directa
do estado nutricional com a condigao socio-
econdmica dos individuos asmdticos' .

Os trés estudos que ressaltam a gravidade
como varidvel também nao encontram rela-
¢ao entre gravidade da asma e alteracio no
estado nutricional”8.

Outro aspecto que impossibilita uma andli-
se mais homogénea dos resultados dos arti-
gos ¢ a utilizacdo do método de avaliacio
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Fig.1 — Numero de artigos encontrados e seleccionados apds aplicagao dos critérios de inclus@o e exclusao(*) segundo
descritores e bases de dados

Quadro | - Estudos que analisaram o estado nutricional de criancas com asma, publicados entre 1986 e 2005, identificados por autor, ano, pais, amostra,
instrumento de recolha de dados e resultados

Método e instrumentos para

Autor/ano Amostragem avaliacéo do estado nutricional de Resultados
criancas com asma
Sordo Rivera, Batista n=114 criancas Avaliagdo de peso, altura, didmetro  Criangas asmaticas apresentam maior
Toranzo e Diaz Castrillo, (57 asmaticos 57 controlos) anteroposterior do térax, didmetro  alteragdo no peso e altura, porém nao existe
1986° Ambos 0s sexos transverso do tdrax, circunferéncia  diferenca significativa.
tordcica normal em inspiragdo, em  As alteragdes foram mais evidentes nas
expiracao e diametro biacromial criancas do sexo feminino e nos didmetros
Avaliagdo nutricional (peso, altura,  transverso do térax, circunferéncia toracica
pregas tricipital € subescapular) normal, em expiracéo e didmetro biacromial
Suarez Abreu et al,1996° n=180 criancas asmaticas Peso, As criancas apresentaram alterag@o no estado
(96 masculino e 84 feminino) Prega tricipital e subescapular nutricional
07 a 15 anos Avaliacdo do percentil
Gennuso et al., 19987 n=85 criangas asmaticas IMC Criangas asmaticas foram mais obesas e
n=86 controlos sobrepeso que as criangas do grupo-controlo,
04 a 16 anos sendo significativo para ambos 0s sexos.
A gravidade da asma néo foi relacionada ao
sobrepeso.

(Continua)
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(Cont.)

Autor/ano

Amostragem

Método e instrumentos para

avaliacéo do estado nutricional de

criangas com asma

Resultados

Ventura, Puccini e Silva,
19988

n=434 portadores de asma
0a14anos

Inquéritos antropométricos
Célculo do escore Z

Predominio de lactentes eutréficos (67,4%)

A distribuicéo escore Z da totalidade das
criangas e adolescentes afastou-se do padréo
NCHS no que se refere a pesofidade e
estatura/idade.

Os asmaticos moderados e graves, em
conjunto, apresentaram uma frequéncia
significantemente superior de desnutricio em
relagéo aos leves, tanto pelo critério de
Waterlow como pela distribuicdo escore Z.

ZolIner et al., 2000°

n=30 criangas: asmaticas
(leve, moderada e grave)
n=30 grupo-controlo

Inquérito recordatdrio de 24 horas

Alteracéo no estado nutricional dos doentes
asmaticos com inadequacao P/l e E/I
Aintensidade da asma influenciou o estado
nutricional expresso pelos indicadores P/l e P/E,
As criangas asmaticas apresentaram ingestao
caldrica estatisticamente significativa inferior ao
grupo-controlo, porém a intensidade da asma néo
condicionou diferencas significativas. Quanto &
condigéo socioecondmica, ndo foram encontra-
das diferencas significativas, porém ambos os
grupos apresentaram ingestéo abaixo do
esperado para a idade.

Figueroa-Mufioz;
Chinn e Rona, 2001

n=18.218

Inquéritos do Estudo Nacional da

Saude e Crescimento (NSHG); IMC

Soma das pregas tricipital e
subescapular

Os niveis de obesidade estao associados aos
sintomas de asma, independentemente da
etnia. A associagao para 0 IMC é mais
consistente do que para a soma das dobras
cutaneas,

Von Mutius, et al., 20014

n=9357 prontudrios de criancas
05 a 06 anos

Dados de prontudrios

IMC de> 90 para sobrepeso

IMC e <ou = percentil 97,

IMC > percentil 97 para obesidade

N&o foi encontrada relacéo directa entre a
obesidade e peso com diagndstico de asma

Von Mutius, et al., 2002

n=7.515
04 A17 anos

IMC
Escore Z

A prevaléncia de asma e atopia aumentou
significativamente com o aumento do IMC

Antonio, et al., 2003

n=66 portadores de asma atdpica
n=124 controlos

04 a 14 anos

Ambos 0s sexos

Exame antropométrico: (altura,
do peso, do perimetro braquial
e da prega cutanea tricipital),

AMB: (a partir do perimetro braquial

e da prega cuténea tricipital)

(IMC) foi estimado a partir do peso
e da altura.

Calculo dos escores Z

No sexo masculino, néo foi encontrada diferenca
estatisticamente significativa na distribuicao dos
escores z do pesofidade, altura/idade, indice de
massa corporal, perimetro braquial (p=0,94) e
prega cutanea triciptall entre casos e controlos.
No sexo feminino, ndo se observou diferenga
estatisticamente significativa para a distribuicao
dos escores z do pesofidade , altura/idade, indice
de massa corporal, perimetro braquial. As
medidas da prega cuténea tricipital dos casos
apresentaram valores estatisticamente diferentes
dos controlos.Nenhuma crianga com asma
apresentou obesidade (escore z do indice de
massa corporal ). Nao se observou diferenca esta-
tisticamente significativa das medidas antropomé-
tricas, considerando-se a renda familiar
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(Cont.)
Método e instrumentos para
Autor/ano Amostragem avaliacéo do estado nutricional de Resultados
criancas com asma
To et al., 20041 n=11.199 criangas asmaticas IMC N&o ha associacao estatistica entre obesidade
4211 anos e asma

Nja et al., 2005

n=166 criangas asméticas
n=155 sem queixas nos ultimos

Questionério (recordatério 24 horas)

0O consumo didrio de frutas ou vegetais na
infancia diminuiu o risco de asma. Suplementos

12 meses. de 6leo de figado de bacalhau e vitaminas
n=181 controlos foram associados ao aumento da sensibilizagéo
06 a 16 anos alérgica.

Vignolo et al., 2005 n=554 ciangas asmaticas IMC Sobrepeso/obesidade n&o foram detectados em
n=625 controlos criancas e adolescentes asmaticos, embora haja
2,02 16,0 anos um aumento na prevaléncia, 0 que sugere

medidas preventivas de alimentac&o e actividade
fisica durante o uso de corticosterdides.

Arend et al.,2006

n=124 criangas asmaticas e
adolescentes. 03 a 16 anos IMC
Uso de corticoesterdides

(minimo 12 meses)

Escore Z: (altura/idade; pesofidade)

N&o houve comprometimento da altura e do
peso corporal nas criangas e adolescentes que
usaram corticoesterdides inalatdrios mais de

1 ano e em doses recomendadas para o
tratamento da asma.

Carroll et al.,20061 n=209 criancas admitidas na UTI Peso corporal 45 (22%) eram obesos
com asma Peso normal (<95% do peso para
idade percentil)
Obeso (> 95% do peso para idade)
Brockmann et al.,2007'7 n=40 criangas asmaticas IMC 15 criangas asmaticas obesas/sobrepeso;

n=41 controlos

Questionario para actividade fisica

11 criangas controlos obesas/sobrepeso;
As asmaticas realizam menos actividade fisica
comparadas com as controlos

Vargas et al., 2007

n=213 criangas asméticas IMC
n=816 controlos.
03 a 05 anos

A prevalenca de baixo peso (percentil = 95) foi
mais significativa nas criangas com asma
(National Health and Nutrition Examination
Survey).

Silva et al.,20071

n=112 criangas com atopia (75,9%  IMC
asma, 21,4% rinite e eczema 2,7%)

n=116 criancas sem atopia; média

10 anos

Ha alguma evidéncia de associagéo entre
0 excesso de peso ou obesidade e atopia -
particularmente asma

622
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para o estudo. Observa-se que a maioria dos
artigos utiliza como método de avaliagio o
Indice de Massa Corporal (IMC) obtido
nos individuos de forma direta em 10 arti-
gos 47 10.ILI215.17.18.19 - OQbservou-se também
em alguns artigos que a obtenc¢do dos dados
para avaliagdo deste pardmetro foi realizada
por estudos retrospectivos com cilculo de
peso e altura recolhidos em prontudrios!!2 .
A utilizagao do recordatério de 24 horas s6

PDRTUGUESA DE

foi observado em dois artigos®!* O uso da
avaliagdo das pregas tricipital e subescapular
foram utilizadas em dois artigos®®.

Mesmo utilizando as faixas de adolescentes
e adultos como critérios de exclusio, a maio-
ria dos artigos com criangas utiliza a faixa
etdria pré-puberal e puberal nos estudos, o
que impossibilita estabelecer relagao directa
entre asma e interferéncia no estado nutri-
cional em criancas.
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Os artigos aqui seleccionados apresentam re-
sultados que nao permitem estabelecer este
efeito de forma mais efectiva. Alguns estudos
evidenciam que criangas asmadticas apresen-
tam maior altera¢io no peso e altura, porém
revelam nio existir diferenga significativa®.
Em estudo com 66 criangas asmdticas e 124
criangas-controlo de ambos os géneros nio
foi encontrada diferenca estatisticamente
significativa na distribuigao dos scores z do
peso/idade, altura/idade, indice de massa
corporal e perimetro braquial'. Nao foi en-
contrado comprometimento da altura e do
peso corporal em 124 criancas e adolescentes
asmdticos que usaram corticoesteréides ina-
latérios por um periodo de 12 meses®.
Outros trabalhos apresentam achados mais
significativos que evidenciam a alteragio do
estado nutricional em criangas asmdticas. Ao
avaliar o peso, a prega triciptal e subescapular
e o percentil em 96 rapazes e 84 raparigas as-
mdticos os autores afirmam que estas criangas
apresentam altera¢ao no estado nutricional’.
Em avaliacio de 434 individuos de 0 a 14
anos portadores de asma evidenciou-se que
apesar de haver predominio de lactentes eu-
tréficos a distribuicao score Z se afastou do
padrao NCHS (National Care Health Statis-
tics) no que se refere a peso/idade e estatura.
Os asmidticos moderados e graves apresenta-
ram frequéncia significativamente superior
de desnutri¢ao em relagao aos casos leves®.
Também chamando a atengao para os dife-
rentes niveis de gravidade de asma, um estu-
do identificou alteragio no estado nutricional
estudando um grupo de 30 criangas asmdti-
cas, nio tendo porém a intensidade da asma
influenciado o estado nutricional’, enquanto
outro mostrou que a prevaléncia de asma e
atopia aumentou significativamente com au-
mento do IMC!'. J4 uma pesquisa que avaliou

REVISTA PDRTUG

o IMC de 213 criangas asmdticas e 816 con-
trolos com idades entre 3 a 5 anos encontrou
a prevaléncia de baixo peso (percentil 295)
mais significativa nas criangas com asma'®.

E importante ressaltar que o objectivo desta
pesquisa é observar a possivel alteragao no
estado nutricional a partir do diagndstico da
asma. Grande parte dos artigos encontrados
no cruzamento dos descritores aponta para
reforcar a hipdtese da prevaléncia de asma
em criangas obesas, ou seja, a maioria das
pesquisas que estudam esta relagio parte do
diagnéstico da obesidade infantil para inves-
tigar a prevaléncia de asma nesta populagio.
Mesmo nao sendo objectivo desta pesquisa,
excluindo esses trabalhos no presente estudo,
foi possivel observar a forte influéncia desta
hipétese nos estudos aqui apresentados.

Os investigadores tém a preocupagio em
ressaltar nos resultados a existéncia da obesi-
dade. O estudo de Gennuso ez al.” encon-
trou criangas asmdticas mais obesas quando
comparadas com crian¢as nao asmdticas. Os
autores ainda concluem que a gravidade da
asma nao estd relacionada ao sobrepeso. No
inquérito realizado por Figueroa-Mufoz,
Chin e Rosa'?, foi observado que os niveis
de obesidade estio associados aos sintomas
de asma.

Carroll ez al.'® avaliaram 215 criangas admi-
tidas em unidade de terapia intensiva com
asma e observaram que 22% eram obesas.
Brocmann et al.'7 estudaram 42 criangas as-
madticas e identificaram que 15 eram obesas.
J& no grupo-controlo, composto por 41
criangas nio asmdticas, 11 apresentaram
obesidade. Silva ez a/." descrevem a existén-
cia de uma relagdo entre obesidade e atopia,
em especial a asma.

Quando nio identificada a presenca de obe-
sidade nos resultados dos estudos, fica evi-
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dente a preocupagio dos pesquisadores em
justificar a inexisténcia desta relacio. Von
Mutius er a/%, analisando 9357 prontudrios
de criancas asmdticas com 5 e 6 anos, nao
encontram relagio directa entre obesidade e
peso com diagnéstico de asma. Apesar de
analisar uma série de pardmetros relaciona-
dos com a avaliacio do estado nutricional
nos diferentes géneros, a pesquisa de Antonio
et al' apresenta dados importantes para o en-
tendimento da relagiao entre asma e estado
nutricional, porém existe a preocupagao dos
autores em evidenciar que nenhuma crianca
com asma apresentou obesidade. To er a/'?
também concluiram que nio hd associac¢io
estatistica entre obesidade e asma. Mesmo
preocupados na relagio da actividade e ali-
mentagdo em asmadticos, Vignolo ez 2/'4, no
estudo com 554 criangas e adolescentes as-
miéticos concluem o estudo chamando a
aten¢do de que nio foi detectado sobrepeso
ou obesidade nestes individuos.

Desta forma, nio se observa evidéncia de
que a asma interfere no estado nutricional.
A heterogeneidade dos métodos, a forte hi-
pétese da relagio da obesidade interferindo
no aparecimento da asma, a preocupagio
com a investigacdo da presenca e periodici-
dade de realizagio da actividade fisica sao
varidveis que podem interferir nos efeitos da
asma no estado nutricional. Pesquisas com
outras varidveis podem esclarecer ou dificul-
tar o estudo deste efeito.

Na avaliagao dos artigos aqui apresentados
observou-se esta preocupagao apenas nos de
Vignolo ez al' e Brockmann ez a/'7. A ava-
liagao da ingestao calérica avaliada nos estu-
dos de Zolner ez al’ e Nja et al' fornece
informagées importantes quando se avalia o
estado nutricional. O excesso e o desnivela-
mento entre a quantidade ingerida e as ne-
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cessidades nutritivas de cada um geram dis-
turbios nutricionais sérios e acabam por ser
a etiologia de um ndmero grande de doen-
cas que se repercutem nas actividades fisi-
cas, intelectuais, desportivas e de crescimen-
to, dificultando a realizacio plena dos
potenciais e dos objectivos de vida do ser
humano?.

E importante também lembrar que fungoes
como mastigagdo e degluticao deveriam fa-
zer parte das varidveis em estudos que pre-
tendem avaliar o estado nutricional. Alguns
autores ja tentam fazer esta relagio com in-
dividuos com respiragio oral que também
representa uma entidade clinica relacionada
com alteragao do sistema respiratério?'. No
entanto, nio se observa esta preocupacio
nos artigos avaliados para este estudo. Tra-
balhos posteriores podem avaliar a mastiga-
A0 e suas caracteristicas como tempo, pre-
dominéncia de lado dos ciclos mastigatérios
e avaliagdo da musculatura participante nes-
ta funcio, caracteristicas estas que podem
estar prejudicadas em criangas com diagnés-
tico de asma.

Conclusao

A evidéncia de que a asma interfere no esta-
do nutricional nao pode ser comprovada
neste estudo, visto que:

1. Observa-se uma heterogeneidade dos ar-
tigos, ndo sendo possivel a aplicaco de
teste estatistico (metanalise);

2. O ntmero de casos avaliados varia muito
nos estudos e a maioria dos artigos utiliza
como método de avaliagio o IMC, mui-
tas vezes realizado com o cdlculo de peso
e altura adquiridos de prontudrios e ques-
tiondrios pregressos (arquivados). Alguns
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estudos utilizaram o registo de 24 horas e
avaliagao das pregas tricipital e subesca-
pular;

3. A utilizacio da faixa etdria pré-puberal e
puberal nos estudos com criangas im-
possibilita a relacio directa entre asma e
os efeitos no estado nutricional em
criangas;

4. Apesar de encontrar dados sobre baixo
peso e principalmente sobrepeso e obesi-
dade nos resultados, esses dados nio sio
estatisticamente significativos e nao exis-
te uma conclusio de que a asma interfere
no estado nutricional;

5. Parece haver uma hipétese muito forte de
que a obesidade influencia a asma; mes-
mo nao sendo o objectivo desta revisio,
esta hipdtese aparece frequentemente na
apresentagao dos resultados.
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