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Resumo

Dalabona CC. Comportamentos associados ao excesso de peso em
adolescentes do municipio de Sdo Paulo [Dissertacdo de Mestrado]. Sdo Paulo:
Faculdade de Saude Publica da USP; 2007.

Introducdo — O estudo dos fatores comportamentais associados ao estado
nutricional na adolescéncia é relevante para a analise da tendéncia de aumento
do excesso de peso observada nas ultimas décadas entre os adolescentes do
Brasil. Objetivo - Estimar a prevaléncia de excesso de peso e 0s principais
comportamentos associados ao excesso de peso entre adolescentes da rede
escolar do municipio de Sao Paulo/SP. Métodos - Foram estudados 759
adolescentes matriculados nas redes publica e privada do Distrito de Pinheiros
do Municipio de Sdo Paulo. Foram coletados dados de peso, altura, consumo
alimentar e atividade fisica. O excesso de peso foi classificado segundo valores
indice de Massa Corporal (IMC) recomendados pela IOTF. A andlise da
associacado entre excesso de peso e caracteristicas do consumo alimentar ou
da atividade fisica foi estratificada por sexo e rede escolar. Resultados — A
prevaléncia de excesso de peso foi de 25,2% (homens 27,3%; mulheres
23,8%). O excesso de peso se mostrou positivamente associado a pratica de
dieta e inversamente associado ao consumo de alimentos nédo-saudaveis na
rede escolar e ao consumo de alimentos saudaveis em escolas privadas. Nao
houve associacao entre excesso de peso e omitir/substituir refeicdes ou praticar
atividade fisica dentro ou fora do colégio. Conclusfes — Prevaléncias elevadas
de excesso de peso foram encontradas entre os adolescentes estudados. Ha
necessidade de novos estudos para dimensionar o problema na rede escolar do
Municipio de Sao Paulo e de acbes para promover comportamentos ativos e
saudaveis no grupo social analisado.

Descritores: Adolescéncia; Excesso de peso; Consumo Alimentar; Atividade

fisica



Abstract
Dalabona, C C. Overweight and associated behaviors among adolescents in city

of S&do Paulo, Brazil. [Master’s dissertation] Sdo Paulo. School of Public Health
of the USP: 2007.

Introdution — The study of risk behaviors in nutrition is important to
understanding the trend of overweight observed in the last decades among
Brazilian adolescents. Objective — To analyze the prevalence and main
behaviors associated with overweight among students from 10 to 19 years in
Séo Paulo. Methods — The sample included 759 adolescents enrolled in public
and privates schools in the district of Pinheiros in Sdo Paulo. Stature, weight,
food intake, and physical activity were gathered. Overweight was defined
according to international BMI cutoff values. Differences in overweight
prevalence among public or private schools, patterns of food intake and patterns
of physical activity were tested. Results — The prevalence of overweight in the
sample was 25.2%, 27.4% for boys and 23.9% for girls. Overweight was
positively associated diet use and negatively associated unhealthy foods intake
in public and private schools and healthy food intake in private schools. There
was no association among overweight and omitting/replacing meals and
physical activity at school or outdoor. Conclusions — High prevalence of
overweight was found among group studied. Further studies to assess
nutritional status at school in City of Sdo Paulo and actions to promote active
and healthy behaviors are needed.

Keywords: Adolescents; Overweight; Food intake; Physical activity
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1 INTRODUCAO

A obesidade é definida como o acumulo anormal ou excessivo de
gordura no organismo que pode levar ao comprometimento da saude dos

individuos (WHO, 2006).

O rapido crescimento da prevaléncia de excesso de peso e obesidade
nas ultimas décadas gerou um problema emergente de saude publica em
paises desenvolvidos e em desenvolvimento. Em todo mundo estima-se em
mais de um bilhdo o numero de adultos com excesso de peso e em

aproximadamente 300 milhdes aqueles com obesidade (WHO, 2003a).

Nos Estados Unidos, de acordo com o National Center for Health
Statistics (NCHS, 2004a), a prevaléncia do excesso de peso em adultos é
estimada em 66,3%. Dados dos quatro principais estudos populacionais
realizados nos Estados Unidos entre os anos 1960 e 1994 apontam para
tendéncia de aumento nas prevaléncias com o passar dos anos. Entre os
adolescentes americanos ocorre fendmeno semelhante ao encontrado na
populacdo adulta. Estima-se que 17% dos adolescentes americanos
apresentam excesso de peso (NCHS, 2004b), observando-se aumento

acentuado das taxas entre os periodos 1988-94 e 2002-04: de 11 para 17%.
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Seguindo a mesma tendéncia de paises desenvolvidos, o Brasil tem
apresentado alta prevaléncia de excesso de peso ha sua populacdo. Segundo a
Pesquisa de Orcamentos Familiares, POF-2002/03, 40,6% dos adultos
apresentam excesso de peso, sendo 41,1% dos homens e 40,0% das
mulheres. Comparando as prevaléncias atuais com as de outras pesquisas
populacionais realizadas no Brasil em 1975 e 1989, o excesso de peso
aumentou de 18,6% em 1975 para 29,5% em 1989 e para 41% em 2003 entre
0s homens. Entre as mulheres, o0 excesso de peso passou de 28,6% em 1975

para 40,7% em 1989 e para 39,2% em 2003. (POF, 2004).

De acordo ainda com dados da POF 2002/03, o excesso de peso
também é prevalente na populacdo adolescente brasileira: cerca de 18,0% no
sexo masculino e 15,0% no sexo feminino. Entre os adolescentes do sexo
masculino, a prevaléncia de excesso de peso passou de 3,9% em 1975 para
8,3% em 1989 e para 18,0% em 2003. J& entre adolescentes do sexo feminino,
0 excesso de peso passou de 7,5% em 1975 para 13,8% em 1989 e para
15,4% em 2003 (POF, 2006).

Os adolescentes brasileiros de familias de baixa renda apresentaram
elevacdo continua da prevaléncia do excesso de peso no periodo de 1975-
2003, chegando, em 2003, a 9,3% em meninos e 9,9% em meninas. Entre os
adolescentes de familias de alta de renda, a prevaléncia de excesso de peso

em individuos do sexo masculino seguiu a mesma tendéncia de acréscimo com
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0 passar dos anos, alcancando frequéncia de 25,3% em 2003. Entre os
individuos do sexo feminino a prevaléncia apresentou tendéncia de estagnacéo
entre 1989 e 2003 (17,8% e 17,6%, respectivamente), resultado semelhante ao

encontrado em mulheres de alta renda (POF, 2006).

O excesso de peso na adolescéncia estd associado a distarbios
psicolégicos, maior risco de problemas cardiovasculares, resisténcia a insulina,
disturbios hepaticos e gastrointestinais, apnéia do sono e complicacdes

ortopédicas (WHO, 2005).

Além das associacdes com danos a saude na propria adolescéncia, o
excesso de peso esta associado também a problemas na vida adulta. Estudo
longitudinal que avaliou a incidéncia de obesidade na transicdo entre a
adolescéncia e a fase adulta, conduzido nos Estados Unidos, constatou que
9,4% dos individuos que eram obesos na adolescéncia se mantiveram obesos
com a chegada da idade adulta (GORDON-LARSEN et al., 2004). Além disso, a
0 excesso de peso decorrente do excesso de peso na adolescéncia, esta
associado, na vida adulta, ao desenvolvimento de doencas cronicas,
principalmente problemas cardiovasculares, respiratérios ou ainda alguns

canceres (WHO, 2003a; WHO, 2005).
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Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (2005), 60% do total de 56,5
milhdes de mortes ocorridas no mundo em 2001 s&do decorrentes de doencas
cronicas. Estima-se ainda que 388 milhdes de pessoas morrerdo desses

problemas nos proximos 10 anos (WHO, 2003a).

A identificacdo dos principais fatores que levam ao excesso de peso é
essencial para construcdo de politicas publicas de prevencdo e tratamento,

porém as causas desse problema ainda néo estao totalmente definidas.

O consumo alimentar, rico em nutrientes e energia, exerce papel
fundamental no estado nutricional, podendo gerar boas e mas consequéncias
para a saude dos individuos. Uma alimentacdo inadequada, rica em alimentos
com alta densidade calorica, gordura saturada e acglcares simples, é um dos
principais fatores responsaveis pelo aumento do peso na populacdo (WHO,
2003b).

Estudo realizado com familias residentes nas areas metropolitanas do
Brasil, no periodo de 1988 a 1996, analisou as mudancas na composicdo da
dieta da populacdo e constatou aumento no consumo de acucar e lipidios,
principalmente saturados, e reducdo na ingestao de carboidratos complexos,
leguminosas, verduras, legumes e frutas. (MONTEIRO C. et al., 2000).

Habitos alimentares ndo saudaveis foram encontrados em adolescentes

do municipio do Rio de Janeiro e de Teresina, com predominio da ingestéo de
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alimentos com alta densidade calérica (CARVALHO et al., 2001; ANDRADE et
al., 2003). A baixa densidade nutricional também foi reportada em estudo com
adolescentes americanos, no qual mais de 30% da energia diaria eram

provenientes de alimentos ricos em energia e gordura (KANT, 2003).

As principais caracteristicas alimentares dos adolescentes estéo,
também, em sintonia com um mundo globalizado. O consumo de alimentos em
estabelecimentos do tipo “fast food” € bastante difundido em paises
desenvolvidos e em desenvolvimento (GARCIA, 2003). Além deste fato, o baixo
consumo de alimentos ricos em fibras e micronutrientes, como frutas e
hortalicas, também exerce predominio entre os adolescentes brasileiros
(DALLA COSTA, et al., 2007; NEUTZLING et al., 2007). Estudo conduzido em
escolas de ensino técnico de Sdo Paulo apontou para consumo inadequado de
frutas e verduras, além da percepcdo errbnea sobre uma dieta saudavel

(TORAL et al., 2006).

A falta de exercicio fisico também tem sido ressaltada como importante
causa de ganho de peso em adolescentes do mundo todo (PATRICK, et al.,
2004; VEUGELERS e FITZGERALD, 2005). Estudo realizado em adolescentes
em Tonga, no Pacifico oeste, a pratica de atividade fisica estava associada ao

menor risco de excesso de peso nos individuos estudados (SMITH et al., 2007).
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Dentre as atividades que contribuem para o comportamento sedentario
entre os adolescentes, destacam-se o tempo dispendido assistindo TV e
utilizando o computador ou video-game (MONTEIRO, P. et al., 2004; MOAYERI
et al., 2006). Ha associacao positiva entre 0 tempo gasto com essas atividades
e 0 peso do individuo (PATRICK et al., 2004; KAUTIAINEM et al., 2005). Em
contrapartida, a pratica regular de atividade fisica favorece a perda de peso
(SABIA et al., 2004; BURKE, et al., 2006). Estudo realizado com criancas e
adolescentes americanos encontrou associacdo entre assistir televisdo mais

gue duas horas por dia e apresentar excesso de peso (LOWRY et al., 2002).

1.1 JUSTIFICATIVA

O conhecimento aprofundado dos fatores associados ao excesso de
peso na adolescéncia e de suas nuances se torna crucial para a compreensao,
prevencgao e tratamento desse problema.

Diante da tendéncia de aumento da prevaléncia do excesso de peso
entre os adolescentes brasileiros, este estudo pretende analisar os principais

comportamentos associados ao excesso de peso em adolescentes.
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2 OBJETIVO GERAL

Estimar a prevaléncia de excesso de peso e identificar comportamentos
associados ao excesso de peso em adolescentes de escolas publicas e

privadas do Distrito de Pinheiros do municipio de Sado Paulo/SP.

2.1 OBJETIVOS ESPECIFICOS

o Descrever a prevaléncia do excesso de peso segundo caracteristicas
demograficas, comportamentais e socioeconémicas do grupo estudado.

0 Analisar a associacao entre padrdes de consumo alimentar e prevaléncia
do excesso de peso no grupo estudado.

0 Analisar a associacdo entre padrées de atividade fisica e prevaléncia do

excesso de peso.
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3 METODOS

3.1 AMOSTRAGEM

Os dados sao originarios do projeto “Analise dos parametros da curva
brasileira do IMC-para-idade segundo valores da composicdo corporal”, cuja
populacao alvo € constituida por adolescentes entre 10 e 19 anos matriculados
em escolas publicas ou privadas da zona oeste do municipio de Séao Paulo.
Foram incluidas no processo de selecédo todas as escolas com mais de 200
alunos citadas na listagem de 2006 fornecida pela Secretaria Estadual de
Educacdo de Sdo Paulo e localizadas no Distrito de Pinheiros do municipio de
Séao Paulo. Naquelas escolas em que houve assentimento da direcdo todos os
alunos entre 8 e 19 anos foram considerados elegiveis. Para o presente estudo
foram selecionados os estudantes com idade entre 10 e 19 anos e com dados
coletados entre junho e setembro de 2007. O processo de coleta dos dados
somente devera ser finalizado no primeiro semestre de 2008. Assim, os dados
aqui utilizados correspondem a aproximadamente 25% da amostra total
estimada para o projeto. O tamanho da amostra é de 759 individuos, dos quais
297 do sexo masculino e 462 do sexo feminino.

Ao todo, 7 escolas aderiram ao estudo: 4 publicas - 2 de ensino

fundamental |, 1 de ensino fundamental Il e 1 de ensino fundamental | e Il e
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ensino meédio - e 3 escolas particulares de ensino fundamental e médio. Do total
da amostra, 586 adolescentes eram de escolas publicas e 173 de escolas

privadas.

3.2 CRITERIOS DE EXCLUSAO

Foram considerados nédo-elegiveis adolescentes com deficiéncia fisica,
mental, gestantes ou que apresentassem algum impedimento para participar da

coleta de dados.

3.3 INSTRUMENTO

Foi utilizado questionario contendo informagdes soOcio-demogréficas,
comportamentais e medidas antropométricas.

O questionario (ANEXO 1) foi dividido em nove topicos, respondidos pelo
adolescente de acordo com sua idade. Como este estudo faz parte de uma
pesquisa maior, nem todos os itens contidos no questionario foram analisados
nesta pesquisa. Os itens aqui utilizados estao descritos a seguir:

- ldentificac&o: inclui informagbes como nome do adolescente, sexo, data

de nascimento, idade, data da entrevista e colégio.



18

- Atividade fisica: contém questbes referentes a freqtiéncia semanal e

pratica da atividade fisica dentro e fora do colégio.

- Consumo alimentar: inclui qguestdes sobre habito em relacdo a refei¢cdes

e frequéncia de consumo semanal de determinados alimentos — frutas,
verduras, carnes, laticinios, refrigerante, doces, frituras, entre outros -
além da prética de fazer dieta e omissao/substituicdo de refeicdes.

- Antropometria: inclui as medidas em duplicata de peso e altura.

3.4 COLETA DE DADOS

Em abril de 2007 foi dado inicio aos treinamentos e a padronizacdo com
entrevistadores e antropometristas participantes da pesquisa. As medidas foram
feitas por antropometristas treinados e padronizados no Laboratorio de
Avaliacado Nutricional de Populacdes (LANPOP-HNT/USP).

Em maio de 2007 foi realizado o pré-teste em uma sub-amostra
composta de duas séries — 5° ano do ensino fundamental e 3° ano do ensino
médio - de uma escola privada do Distrito de Pinheiros do municipio de Sé&o
Paulo. Optou-se por essas duas séries por se tratar dos extremos da faixa
etaria da amostra. Ao todo, 29 criancas e adolescentes participaram do pré-
teste, sendo 14 do sexo masculino e 15 do sexo feminino, com idades entre 9 e

10 e anos e 16 e 17 anos.
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Apds o pré-teste, o questionario foi avaliado segundo coeréncia e
compreensao das perguntas e reestruturado de acordo com o0s problemas
surgidos. Foi elaborado um manual para os entrevistadores sobre a aplicacéo
dos questionarios. Os entrevistadores foram instruidos a ndo influenciar a
resposta e, em caso de duvida do entrevistado, respostas padrbes foram
formuladas para as duvidas mais frequientes surgidas no pré-teste, entre outras
orientacdes.

As medidas antropométricas realizadas foram peso e altura. Duas
afericbes de cada medida foram realizadas para posterior obtencdo da média.
Todas as medidas seguiram os procedimentos recomendados no Manual de
Referéncia para Padronizacdo de Medidas Antropométricas (LOHMAN, 1988).
A seguir a descricdo das medidas:

- Peso: coletado com o individuo descal¢co, portando roupas leves, em
posicdo ortostatica, com os pés paralelos e bracos ao lado do corpo. Foi
utilizada balanca digital Tanita®, com capacidade de 150kg e precis&o de
0.2kg. A diferenca aceitavel entre as duas medidas foi de 0,2kg.

- Estatura: mensurada com o individuo descalco, vestindo roupas leves,
com 0s pés e as pernas paralelos, bracos ao lado do corpo e com as
palmas das maos voltadas para o corpo. Os calcanhares, as panturrilhas,
os gluteos, as escépulas e a regido occipital encostados na parede e a

cabeca no plano de Frankfurt. Foi utilizado estadiémetro portatil Seca®,
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com precisdo de 0,1cm. A diferenca aceitavel entre as duas medidas foi

de 0,2cm.

Durante todo o processo de coleta de dados, todos os questionarios
foram revisados e criticados para evitar eventuais falhas nas respostas. Apos o
término desse processo, todos os dados foram duplamente digitados no
programa Epi Info (2000), por pessoas diferentes, para posterior comparacao e

correcdo de possiveis erros de digitacao.

3.5 ANALISE DOS DADOS

O excesso de peso foi classificado segundo valores internacionais do
indice de Massa Corporal (IMC) propostos por COLE et al. (2000). O indice de
Massa Corporal (IMC) foi obtido através da divisdo do peso em quilogramas
pela estatura em metros ao quadrado.

As variaveis utilizadas nas analises foram:

- Sexo;

- Idade (anos);

- Escola: publica e privada,

- Excesso de peso: presenca ou auséncia de excesso de peso;

- Consumo alimentar:
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Alimentagdo ndo saudavel: consumo de refrigerante, frituras,
lanches fora de casa, alimentos instantdneos ou congelados,
bolacha recheada, doces, salgadinho de pacote e salgadinho frito,
foram agrupados e avaliados através de escore negativo 0,5. Os
escores foram divididos em tercos com valores crescentes, isto €,
0 primeiro terco € aquele com pior escore de alimentacéo,
equivalente ao consumo excessivo de alimentos considerados nao
saudaveis;

Alimentacdo saudavel: consumo de frutas, verduras e legumes,
carnes e laticinios, foram reunidos e avaliados através de escore
positivo 1. Os escores foram divididos em tercos com valores
crescentes, isto €, o primeiro ter¢co € aquele com menor pontuacao
por consumos de alimentos considerados saudaveis;

Alimentagdo total: as duas variaveis sobre alimentacdo foram
agrupadas e avaliadas através da soma dos escores positivos e
negativos. O consumo de alimentos considerados nao-saudaveis
foi “igualado” (por ponderacdo) ao consumo de alimentos
considerados saudaveis, em menor numero originalmente no
guestionario. Assim, 0 escore resultante d4 ao entrevistado a
mesma chance de consumir alimentos saudaveis e nao-
saudaveis. Os escores foram divididos em tercos com valores

crescentes, isto €, o primeiro terco € aquele menor pontuacao
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balanceada entre o consumo de alimentos saudaveis e nao
saudaveis;

e Uso de dieta e omissdo/substituicao de refeigoes.

- Atividade fisica:

e Atividade fisica fora do colégio: a frequéncia da préatica de
atividade fisica fora do colégio, avaliada em dias por semana, foi
multiplicada por 1,5 para realcar essa pratica que € voluntaria e
ativa em relacéo a atividade fisica no colégio;

e Atividade fisica colégio: a freqliéncia da prética de atividade fisica
no colégio, avaliada em dias por semana,

e Atividade fisica total: as duas varidveis sobre a pratica de
atividade fisica foram reunidas em uUnica variavel e avaliadas
através da soma dos escores. A variavel resultante foi dividida em
tercos, sendo o primeiro terco o pior escore de prética de atividade

fisica, equivalente a menor préatica de atividade fisica;

Para comparar a prevaléncia de excesso de peso em escolas publicas e
privadas entre os sexos foi utilizado o teste do qui-quadrado, com nivel de
significancia de 5%.

Para avaliar a associacéo entre a prevaléncia de excesso de peso e as

variaveis do consumo alimentar e da atividade fisica, efeito dose-resposta, foi
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utilizado o teste de tendéncia linear com nivel de significancia de 5%. Este teste
analisa a variacdo de escores entre categorias ordenadas e foi executado
usando o comando “nptrend” do programa STATA®.

Para andlise da associacdo do uso de dieta e omissao/substituicdo de
refeicbes com o excesso de peso foi utilizado o teste do qui-quadrado, com
nivel de significancia de 5%.

Todas as andlises estatisticas foram feitas no programa STATA®, versao

3.6 ASPECTOS ETICOS

O projeto apresentado € parte do estudo “Analise dos Parametros da
Curva Brasileira do IMC para Idade Segundo Valores da Composi¢ao Corporal”
financiado pelo CNPqg e previamente aprovado pelo Comité de Etica da
Faculdade de Saude Publica, sob protocolo numero: 1581 (ANEXO II).

Todos os individuos envolvidos no estudo - no caso dos menores de 18
anos, seus pais - assinaram o termo de consentimento/assentimento (ANEXO
[ll) pelo qual se declararam cientes das finalidades do estudo e autorizaram o
uso dos dados informados ou coletados. Neste termo estavam explicitados os
limites para utilizacdo dos dados coletados e, ainda, a garantia de anonimato.

Os individuos foram instruidos que poderiam abandonar o estudo em qualquer
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etapa. Caso a desisténcia se desse posteriormente a coleta dos dados, o
individuo teve a garantia da exclusdo de seus dados do banco de dados do

estudo.
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4 RESULTADOS

Os resultados deste estudo, bem como as discussfes e conclusoes,
estdo apresentados a seguir em formato de artigo cientifico, o qual seguiu as

normas para publicacdo da Revista de Saude Publica.
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4.1 ARTIGO

Comportamentos associados ao excesso de peso em adolescentes do
municipio de Sédo Paulo, SP.

Overweight and associated behaviors among adolescents in city of Sado Paulo,
Brazil.

Caroline Caus Dalabona e Wolney Lishoa Conde

Departamento de Nutricdo da Faculdade de Saude Publica da Universidade de

Sao Paulo, Sao Paulo, SP, Brasil.

Resumo

Introducdo — O estudo dos fatores comportamentais associados ao estado
nutricional na adolescéncia é relevante para a analise da tendéncia de aumento
do excesso de peso observada nas ultimas décadas entre os adolescentes do
Brasil. Objetivo - Estimar a prevaléncia de excesso de peso e 0s principais
comportamentos associados ao excesso de peso entre adolescentes da rede
escolar do municipio de Sao Paulo/SP. Métodos - Foram estudados 759
adolescentes matriculados nas redes publica e privada do Distrito de Pinheiros
do Municipio de S&o Paulo. Foram coletados dados de peso, altura, consumo
alimentar e atividade fisica. O excesso de peso foi classificado segundo valores
indice de Massa Corporal (IMC) recomendados pela IOTF. A analise da
associacdo entre excesso de peso e caracteristicas do consumo alimentar ou

da atividade fisica foi estratificada por sexo e rede escolar. Resultados — A
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prevaléncia de excesso de peso foi de 25,2% (homens 27,3%; mulheres
23,8%). O excesso de peso se mostrou positivamente associado a pratica de
dieta e inversamente associado ao consumo de alimentos ndo-saudaveis na
rede escolar e ao consumo de alimentos saudaveis em escolas privadas. Nao
houve associacao entre excesso de peso e omitir/substituir refeicées ou praticar
atividade fisica dentro ou fora do colégio. Conclusfes — Prevaléncias elevadas
de excesso de peso foram encontradas entre os adolescentes estudados. Ha
necessidade de novos estudos para dimensionar o problema na rede escolar do
Municipio de Sao Paulo e de acBes para promover comportamentos ativos e
saudaveis no grupo social analisado.

Descritores: Adolescéncia; Excesso de peso; Consumo Alimentar; Atividade

fisica

INTRODUCAO

A obesidade ¢é definida como o acumulo excessivo de gordura corporal e
sua origem esta ligada ao desequilibrio no balanco energético’. O excesso de
gordura corporal esta diretamente associado a problemas de saude que influem
na qualidade de vida e no risco de morte dos individuos®**°.
O desequilibrio no balanco energético esta associado a fatores sociais,

econdmicos ou ambientais. Os principais fatores diretamente associados ao

desequilibrio no balanco energético sdo o padréo alimentar e o padréo de gasto
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energético, expresso pela atividade fisica dos individuos®”’.

Alimentacdo baseada em dietas com alta densidade energética
representa um comportamento de risco para 0 excesso de peso em
adolescentes. Dentre os componentes da dieta cujo consumo freqlente esta
mais diretamente associado ao excesso de peso em adolescentes destacam-

se: aclcar, batata-frita e refrigerante®°.

Associados negativamente e,
portanto, agindo como fatores de prevencdo a obesidade em adolescentes,
estdo o consumo frequente de frutas, hortalicas e laticinios, principalmente na
populacdo de baixa renda’**.

No outro lado do balanco energético, e com efeitos complementares
sobre o risco de excesso de peso, estd o gasto energético decorrente da pratica
de atividade fisica. A pratica regular da atividade fisica atua, diretamente ou
associada a outros fatores, no controle do peso total e da quantidade da
gordura corporal dos adolescentes®?.

No Brasil, sdo escassos 0s dados populacionais sobre a préatica da
atividade por adolescentes. Entre adolescentes residentes em zona urbana na
regido Sul a frequiéncia do sedentarismo alcancou 39% do grupo estudado e foi
mais prevalente no sexo feminino®>.

O presente estudo pretende estimar as prevaléncias de excesso de peso
e identificar os principais comportamentos associados ao excesso de peso

entre adolescentes matriculados em escolas publicas e privadas da zona oeste

do municipio de Séo Paulo.
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METODOS

Os dados utilizados por este estudo sao originarios do projeto “Analise
dos parametros da curva brasileira do IMC-para-idade segundo valores da
composicao corporal”, realizado em amostra de adolescentes entre 10 e 19
anos matriculados em escolas publicas ou privadas da zona oeste do municipio
de S&o Paulo. Foram incluidas no processo de selecdo todas as escolas com
mais de 200 alunos citadas na listagem de 2006 fornecida pela Secretaria
Estadual de Educacdo de Séo Paulo e localizadas no Distrito de Pinheiros do
municipio de Sdo Paulo. Naquelas escolas em que houve assentimento da
Direcao todos os alunos entre 8 e 19 anos foram considerados elegiveis. Para o
presente estudo foram selecionados os estudantes com idade entre 10 e 19
anos e com dados coletados entre junho e outubro de 2007. Foram excluidos
da amostra adolescentes portadores de deficiéncias fisicas ou mentais e
gestantes.

Neste estudo foram utilizados os dados antropométricos do peso e da
altura e os dados referentes a alimentacdo e atividade fisica. Todas as
informacdes foram obtidas no préprio ambiente escolar. O peso foi medido em
balanca portatil Tanita® e preciséo de 0,2kg; os adolescentes portavam roupas
leves e estavam descalcos. A mensuracdo da estatura foi realizada em
estadidmetro portatil Seca® e precisdo de 0,1cm; durante a mensuracido 0s
adolescentes estavam descal¢cos, em posicao ortostatica e cabeca no plano de

Frankfurt. As medidas foram feitas por antropometristas treinados e
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padronizados no Laboratoério de Avaliacao Nutricional de Populacées (LANPOP-
HNT/USP).

O questiondrio para coleta dos dados foi previamente testado. O
consumo alimentar e a pratica de atividade fisica foram registrados segundo a
freqUéncia diaria na semana anterior a data da entrevista.

Os pontos de corte do indice de Massa Corporal (IMC) propostos por
Cole (2000)** foram utilizados para a determinacdo do excesso de peso entre
os adolescentes. O indice de Massa Corporal (IMC) foi calculado dividindo-se o
peso em quilogramas pela estatura em metros ao quadrado.

O consumo de refrigerante, frituras, lanches fora de casa, alimentos
instantaneos ou congelados, bolacha recheada, doces, salgadinho de pacote e
salgadinho frito, foram agrupados e avaliados através de escore negativo 0,5.
Os escores foram divididos em tergcos com valores crescentes, isto €, o primeiro
terco é aquele com pior escore de alimentacdo, equivalente ao consumo
excessivo de alimentos considerados ndo saudaveis. O consumo de frutas,
verduras e legumes, carnes e laticinios, foram reunidos e avaliados através de
escore positivo 1. Os escores foram divididos em tercos com valores
crescentes, isto €, o primeiro terco € aquele com menor pontuacdo por
consumos de alimentos considerados saudaveis. As duas variaveis sobre
alimentacdo foram agrupadas e avaliadas através da soma dos escores
positivos e negativos. O consumo de alimentos considerados ndo-saudaveis foi

“igualado” (por ponderacéo) ao consumo de alimentos considerados saudaveis,
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em menor numero originalmente no questionario. Assim, o escore resultante da
ao entrevistado a mesma chance de consumir alimentos saudaveis e néo-
saudaveis. Os escores foram divididos em tercos com valores crescentes, isto
€, 0 primeiro terco € aquele menor pontuacédo balanceada entre o consumo de
alimentos saudaveis e ndo saudaveis;

A frequiéncia da prética de atividade fisica fora do colégio foi multiplicada
por 1,5 para realcar essa pratica que é voluntaria e ativa em relacdo a atividade
fisica no colégio. A pratica de atividade fisica no colégio foi avaliada com escore
positivo 1. As duas variaveis foram reunidas em Unica variavel e avaliadas
através da soma dos escores. A variavel resultante foi dividida em tercos, sendo
0 primeiro terco o pior escore de pratica de atividade fisica, equivalente a menor
pratica de atividade fisica.

Para comparar a prevaléncia de excesso de peso em escolas publicas e
privadas entre os sexos foi utilizado o teste do qui-quadrado, com nivel de
significancia de 5%.

Para avaliar a associacdo entre a prevaléncia de excesso de peso e as
variaveis do consumo alimentar e da atividade fisica, efeito dose-resposta, foi
utilizado o teste de tendéncia linear com nivel de significancia de 5%. Este teste
analisa a variacdo de escores entre categorias ordenadas e foi executado
usando o comando “nptrend” do programa STATA®.

Para andlise da associacdo do uso de dieta e omissao/substituicdo de

refeicbes com o excesso de peso foi utilizado o teste do qui-quadrado, com
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nivel de significancia de 5%.

Todas as andlises estatisticas foram feitas no programa STATA®, versao

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da Faculdade de Salde
Pudblica, Universidade de Séo Paulo. Os pais dos menores de 18 anos e todos
0os individuos com 18 anos ou mais assinaram termo de
consentimento/assentimento no qual estavam explicitados os pormenores da
pesquisa, bem como os limites para utilizacdo dos dados coletados e a garantia
de anonimato.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da Faculdade de Salde
Pudblica, Universidade de Séo Paulo. Os pais dos menores de 18 anos e todos
0os individuos com 18 anos ou mais assinaram termo de
consentimento/assentimento no qual estavam explicitados os pormenores da
pesquisa, bem como os limites para utilizacdo dos dados coletados e a garantia

de anonimato.

RESULTADOS

Foram estudados 759 individuos, entre 10 e 19 anos de idade, dos quais
297 do sexo masculino e 462 do sexo feminino em 4 escolas publicas e 3
privadas. Do total de individuos, 586 estudavam em escolas publicas e 173 em

escolas privadas.
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A prevaléncia do excesso de peso no total do grupo estudado foi 25,2%.
A prevaléncia do excesso de peso segundo sexo e escola esta apresentada na
tabela 1. O excesso de peso é mais freqliente em meninos de escola privada e
em meninas de escola publica. A diferenca entre a prevaléncia de excesso de
peso da escola publica e da escola privada foi estatisticamente significante em
individuos do sexo masculino.

Na tabela 2 sdo apresentadas as prevaléncias de excesso de peso
segundo sexo, escola e caracteristicas da alimentacao.

A prética de fazer dieta para perda de peso foi observada em 19,9% dos
meninos e 25,8% das meninas e em 21,7% dos adolescentes das escolas
publicas e 29,5% das escolas privadas. A associacdo entre excesso de peso e
uso de dieta para emagrecer foi estatisticamente significante (p<0,05) nos dois
sexos e nas duas redes escolares.

O habito de omitir/substituir refeicdes foi observado em 57,6% dos
individuos do sexo masculino e 61,3% dos individuos do sexo feminino. Na
escola publica a frequiéncia dessa pratica foi 61,4% e na escola privada, 54,9%.
N&o foi encontrada associacdo entre o habito de omitir/substituir refeicbes e o
excesso de peso em ambos 0s sexos ou redes escolares (p>0,05). Entre os
individuos com excesso de peso que relataram praticar dieta para perder peso,
68,0% omitem ou substituem refeicdes. Entre os individuos eutréficos que

praticam dieta para emagrecer, 71,8% omitem ou substituem refeicdes.
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O consumo de alimentos considerados ndo saudaveis se mostrou
inversamente associado ao excesso de peso nas escolas publicas e privadas,
apresentando resultado estatisticamente significante (p<0,05). No sexo feminino
foi observado aumento das prevaléncias do excesso de peso com a diminuicao
do consumo de alimentos ndo saudaveis, entretanto esse resultado nao foi
estatisticamente significante.

O consumo de alimentos considerados saudaveis ndo se mostrou
associado ao excesso de peso em ambos 0s sexos e nas duas redes escolares.
Entretanto, se nas escolas publicas houve tendéncia de aumento das
prevaléncias de excesso de peso com o0 maior consumo de alimentos
saudaveis, nas escolas privadas ocorreu o inverso, isto é, as prevaléncias do
excesso de peso diminuiram com o maior consumo desses alimentos.

Os valores do escore que avalia o padrdo geral da alimentacdo se
mostraram positivamente associados ao excesso de peso entre os alunos das
escolas publicas. Entre alunos das escolas privadas, ndo houve associacéo
com o excesso de peso e a menor prevaléncia foi encontrada no segundo terco
do escore da alimentacéo geral.

Na tabela 3 estdo apresentadas as prevaléncias do excesso de peso de
acordo com caracteristicas de atividade fisica dentro e fora do colégio e
atividade fisica total, segundo sexo e rede escolar.

Mais de 90% dos individuos relataram praticar atividade fisica no colégio.

Cerca de 70% dos adolescentes das escolas publicas e 80% das escolas
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privadas relatou ser obrigatoria a pratica na sua instituicdo. Em relacéo a prética
de atividade fisica fora do colégio, 74,4% dos homens e 49,6% das mulheres
relataram realiza-la. Essa diferenca se mantém entre os adolescentes da escola
publica (78,6% e 46,1%, respectivamente) e ndo é observada na escola
privada, na qual os dois sexos apresentaram frequéncias semelhantes (62,3% e
62,5%, respectivamente). Entre aqueles que praticam atividade fisica regular
fora do colégio, 89,2% dos meninos, 93% das meninas, 90,7% dos alunos das
escolas publicas e 92,6% dos alunos de escolas privadas relataram realiza-la
ha pelo menos 30 dias. Nado foi encontrada diferenca significante entre as
freqléncias de excesso de peso e os valores dos escores das atividades dentro
e fora do colégio e da atividade fisica total, em ambos 0s sexos e escolas. As
menores prevaléncias de excesso de peso da atividade fisica fora do colégio e

da atividade fisica total foram observadas no segundo terco dos escores.

DISCUSSAO

Os principais achados deste trabalho devem ser observados levando-se
em conta as seguintes caracteristicas: 1) trata-se de amostra nao probabilistica;
2) trata-se de estudo transversal o qual, por captar exposicdo e desfecho ao
mesmo tempo, esta sujeito a associacdes causais inversas e 3) foi realizado em

area afluente (Zona Oeste) da maior area metropolitana do pais.
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Admitindo-se que as redes de escolas publicas e privadas espelhem -
nas condi¢cdes do grupo estudado - estratos socioecondmicos distintos, a maior
prevaléncia de excesso de peso observada entre meninos das escolas privadas
e meninas das escolas publicas corrobora os achados da Pesquisa de
Orcamento Familiar (POF, 2002-03)*> na populacdo adolescente brasileira, os
quais indicam que meninos de alta renda apresentam mais excesso de peso
relativamente aqueles de baixa renda e que meninas de baixa renda
apresentam aumento da prevaléncia de excesso de peso relativamente aquelas
de alta renda.

A associacao positiva entre o habito de fazer dieta e 0 excesso de peso
observada no presente estudo também foi observada entre adolescentes do Rio
de Janeiro. A alta frequéncia de meninas praticando dieta entre as
adolescentes eutroficas provavelmente reflete a preocupacdo com a boa forma
fisica, muito comum nos ultimos anos. Em estudo que avaliou o consumo
alimentar, pratica de atividade fisica e percepcdo da aparéncia corporal em
adolescentes, mais de 30% referiram ja ter praticado dieta alguma vez,
independente de apresentar excesso de peso’’. Estudo com adolescentes e
mulheres de Porto Alegre (RS), apontou risco quatro vezes maior de apresentar
comportamentos alimentares considerados inadequados entre aquelas que se
denominavam gordas*®.

Juntamente com o habito de fazer dieta, a omissdo ou substituicdo de

refeicdes é uma pratica comum entre adolescentes que buscam perder peso®.
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No presente estudo ndo foi encontrado associacdo significante entre estas duas
variaveis e foram observadas prevaléncias de excesso de peso mais elevadas
entre os adolescentes que omitem ou substituem refeic6es. Entretanto, mais de
50% dos meninos e mais de 60% das meninas relataram essa pratica,
independente do excesso de peso.

A associacdo significante entre 0 excesso de peso e a diminuicdo do
consumo de alimentos ndo saudaveis em alunos das escolas publicas e
privadas é um resultado contra-intuitivo, cuja interpretacdo requer atencdo as
nuances da analise. Um primeira hipdtese é a omissdo da ingestdo desses
alimentos por parte dos adolescentes com excesso de peso, ou ainda, que
estes individuos estejam aderindo a comportamentos associados a diminuicdo
do peso corpéreo. Em estudo realizado com adolescentes do municipio de
Niteréi (RJ) foi encontrado maior consumo energético entre adolescentes que
n&o apresentavam excesso de peso do que aqueles com excesso de peso™.

A reducéo da prevaléncia do excesso de peso entre adolescentes que
consomem mais alimentos saudaveis, nas escolas privadas, evidencia
tendéncia conhecida entre grupos mais bem posicionados
socioeconomicamente, mesmo nos paises em desenvolvimento, de apresentar
maior freqiiéncia de comportamentos saudaveis e menor freqiéncia de excesso
de peso®. De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (2003), uma
alimentacdo baseada no consumo regular de frutas, verduras e legumes ajuda

na prevencdo e diminuicdo do risco de excesso de peso®. A condicdo
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socioecon6mica determina diretamente a disponibilidade de alimentos e
concomitantemente a isso, 0 maior acesso a informacdo. Assim, o aumento
crescente da prevaléncia do excesso de peso com o0 aumento do escore da
alimentacdo total e as diferencas da tendéncia entre as redes publica e
particular, sugerem outra hipétese: a da causalidade reversa. Este fenbmeno é
possivel em pesquisas de natureza transversal, especialmente naquelas que,
como o presente estudo, apresentam alta freqiéncia do excesso de peso. Isso
porque parte da populacdo afetada pelo problema passa a praticar atividades
gue estdo negativamente associadas ao desfecho.

A pratica de atividade fisica no colégio se mostrou freqiiente em ambos
0S Sexos e escolas, uma vez que a maioria dos adolescentes referiu
obrigatoriedade da préatica nas instituicoes. Nos dois sexos e nas duas redes
escolares, 0 excesso de peso ndo se mostrou associado positiva ou
negativamente a pratica mais freqlente da atividade fisica, resultado
semelhante ao encontrado em adolescentes de Pelotas (RS)*.

A pratica regular de atividade fisica fora do colégio expressa que 0s
individuos aderiram a um comportamento fisicamente ativo. No presente
estudo, 0s meninos se mostraram mais ativos do que as meninas, porém essa
diferenca desaparece na escola privada. Este resultado esta alinhado a
pesquisa realizada com adolescentes de Pelotas (RS) a qual apontou

associacao positiva entre nivel socioeconémico e pratica de atividade fisica®.
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N&o foi encontrada nenhuma diferenca significante entre as frequéncias
de excesso de peso e a maior pratica de atividade fisica fora do colégio e
atividade fisica total. Resultado semelhante foi observado em adolescentes de
Pelotas (RS), em estudo de base populacional, o qual ndo encontrou
associacdo entre o risco de obesidade e a préatica regular de atividade fisica®.
Entretanto, menor prevaléncia de excesso de peso foi encontrada em individuos
posicionados no segundo terco de atividade fisica para ambos os sexos e
escolas. Este resultado sugere que a pratica moderada e frequente de atividade
fisica pode ser grande aliada na prevencdo e manutencdo do peso corporeo.
Em estudo realizado em adolescentes em Tonga, no Pacifico oeste, a pratica
de atividade fisica estava associada ao menor risco de excesso de peso nos
individuos estudados®*. A explicacdo para tal fato pode ser a superestimacéo
da prética de atividade fisica pelos adolescentes com excesso de peso ou
ainda, semelhante ao resultado da alimentacdo, que estes individuos estéo
aderindo a comportamentos que promovem a reducdo do peso corporal. Estes
resultados apontam para a necessidade de estudos que possam determinar
causa e efeito, pois em estudos transversais somente € possivel analisar
associacao entre variaveis dependentes e independentes.

Em suma, os achados mais relevantes do presente estudo sdo: 1) maior
prevaléncia de excesso do peso em meninos de escola privada e meninas de
escola publica; 2) alta frequéncia de uso de dieta e omissao/substituicdo de

refeicbes no grupo estudado; 3) aumento da prevaléncia do excesso de peso
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com o menor consumo de alimentos ndo saudaveis nas escolas publicas e
privadas; 4) diminuicdo da prevaléncia do excesso de peso em alunos das
escolas privadas que consumem mais alimentos saudaveis; 5) menor
prevaléncia do excesso de peso em adolescentes com padrdo intermediario de
atividade fisica em ambos os sexos e escolas.

Outros estudos com maior base territorial ou, ainda, de natureza
longitudinal, que permitam o monitoramento do comportamento alimentar e da
pratica da atividade fisica, se mostram necessarios para maior elucidacdo de

alguns resultados e hip6teses aqui apresentados.
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TABELAS
Tabela 1 — Prevaléncia (%) de excesso de peso em adolescentes escolares

segundo rede escolar e sexo. Escolas do distrito de Pinheiros, Sado Paulo (SP),

2007.
Masculino® Feminino® Total
(n=297) (n=462) (n=759)
Rede escolar % (e.p.) % (e.p.) % (e.p.)
Publica 23,2 (2,8) 24,3 (2,2) 23,9 (1,8)
Privada 39,0 (5,6) 21,9 (4,2) 29,5 (3,5)
Total 27,3 (2,6) 23,8 (2,0) 25,2 (1,6)

(e.p.) erro-padréo “chi*=7,1 e p= 0,007 “chi°=0,2 e p=0,61.
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Tabela 2 — Prevaléncia (%) de excesso de peso em adolescentes escolares

segundo sexo ou rede escolar e caracteristicas da alimentacéo. Escolas do

distrito de Pinheiros, Sao Paulo (SP), 2007.

Sexo Rede escolar
Alimentacéo Masculino Feminino Pulblica Particular
% (e.p.) % (e.p.) % (e.p.) % (e.p.)
Uso de dieta para N 1 N N
66,1" (6,2) 51,3" (4,6) 55,9 (4,4) 56,9 (7,0)
emagrecer
Omisséo/substituicdo
o 30,4 (3,5) 25,1 (2,5) 25,4 (2,2) 33,7 (4,8)
refeicbes
Escore alimentac&o néo
saudavel
1°terco 26,9 (4,6) 15,6 (2,7) 19,97 (2,7) 17,57 (5,1)
2°terco 22,9 (4,0) 26,9 (3,8) 22,7 (3,1) 32,8 (6,2)
3°terco 32,6 (4,8) 31,1 (3,8) 29,6 (3,3) 38,6 (6,5)
Escore alimentagéo
saudavel
1°tergo 24,8 (4,3) 26,3 (3,5) 22,5 (2,9) 39,6 (7,1)
2°tergo 30,0 (4,6) 21,5 (3,2) 23,7 (3,0) 28,3 (5,9)
3°tergo 26,8 (4,5) 23,6 (3,5) 25,6 (3,3) 23,1 (5,3)
Escore alimentacéo total
1°tergo 22,1 (4,3) 19,3 (3,1) 18,12 (2,7) 29,4 (6,4)
2°tergo 26,9 (4,4) 26,0 (3,5) 25,9 (3,1) 28,1 (6,0)
3°tergo 32,7 (4,8) 26,8 (3,8) 28,5 (3,5) 31,3 (5,8)

(ep) erro-padréo

*qui-quadrado p<0,05

“teste tendéncia linear p<0,05
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Tabela 3 — Prevaléncia (%) de excesso de peso em adolescentes escolares
segundo sexo ou rede escolar e caracteristicas da atividade fisica. Escolas do

distrito de Pinheiros, Sao Paulo (SP), 2007.

Sexo Rede escolar
Atividade fisica Masculino Feminino Puablica Particular
% (e.p.) % (e.p.) % (e.p.) % (e.p.)

No colégio

1°tergo 28,3 (5,0) 24,5(2,9) 23,9 (2,8) 35,2 (5,8)

2°terco 21,8(3,2) 27,4(2,9) 24,9 (2,4) 25,3 (4,7)

3°terco 37,1(8,3) 26,0 (6,2) 29,2 (5,7) 35,0 (10,9)
Fora do colégio

1°terco 24,2 (4,1) 26,3 (2,6) 24,1 (2,4) 32,4 (5,3)

2°terco 22,2 (5,2) 12,0(4,0) 11,3 (3,8) 25,0 (6,0)

3°terco 29,8 (4,3) 29,0 (4,6) 29,1 (3,5) 30,6 (7,5)
Atividade fisica total

1°terco 25,2 (4,2) 26,0 (2,7) 24,3 (2,5) 32,8 (5,4)

2°terco 22,6 (5,4) 22,5(3,9) 20,8 (3,7) 28,4 (6,0)

3°terco 29,3 (4,1) 29,7 (4,5) 28,9 (3,4) 31,5(7,0)

(ep) erro-padréo ‘teste tendéncia linear p<0,05
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5 CONCLUSAO

Dentre os principais achados do presente estudo pode-se destacar: 1) a
maior prevaléncia de excesso do peso em meninos de escola privada e
meninas de escola publica;, 2) a alta frequéncia de uso de dieta e
omissao/substituicdo de refeicdes no grupo estudado; 3) o aumento da
prevaléncia do excesso de peso com o0 menor consumo de alimentos néo
saudaveis nas escolas publicas e privadas; 4) a diminuicdo da prevaléncia do
excesso de peso em alunos das escolas privadas que consumem mais
alimentos saudaveis e 5) a menor prevaléncia do excesso de peso em
adolescentes com padrdo intermediario de atividade fisica em ambos 0s sexos
e escolas.

Tal quadro indica, por um lado, a necessidade estudos adicionais com
maior abrangéncia geografica e novos delineamentos, e por outro lado, mais
uma constatacdo de prevaléncias elevadas do excesso de peso entre
adolescentes vivendo em grandes cidades ou areas metropolitanas.

E recomendavel que se iniciem programas de monitoramento do estado
nutricional nas escolas bem como iniciar ou intensificar agcdes para promocao

da pratica da atividade fisica fora das escolas e de habitos alimentares

saudaveis entre os adolescentes das redes escolares publica e privada.
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