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Resumo. A obesidade tem sido considerada uma
epidemia global e um importante problema de
salde publica. O objetivo deste estudo €
determinar a prevaléncia de sobrepeso e
obesidade e a associacdo do nivel de atividade
fisica e tempo de comportamento sedentario
com o0 sexo, em estudantes de uma escola
publica de tempo integral residentes em zona
rural. Trata-se de um estudo transversal e
descritivo. As varidveis investigadas foram o do
indice de massa corporal para determinagdo da
prevaléncia de sobrepeso e obesidade, nivel de
atividade fisica e o tempo de comportamento
sedentario através do Questionario Internacional
de Atividade Fisica — versdo curta (IPAQ). Foi
utilizado o software SPSS versdo 20.0, para
andlise estatistica descritiva (média e desvio
padrdo) e inferencial (teste qui-quadrado)
adotando o p<0,05. As prevaléncias de
sobrepeso e obesidade encontradas foram 18,5 e
10,9%, respectivamente. N&o houve associagédo
entre 0 sexo e 0 nivel de atividade fisica
(p=0,21), tempo de comportamento sedentario
durante um dia de semana (p=0,33) e tempo de
comportamento sedentario em um dia de final
de semana (p=0,33). A prevaléncia de sobrepeso
e obesidade foram consideradas elevadas entre
os escolares com idade inferior a 14 anos e
maior nas meninas e estas também tiveram
maior prevaléncia de inatividade fisica. A
adocdo de programas para a reducdo do
sobrepeso e obesidade aliados a estratégias que
aumentem o nivel de atividade fisica e reduzam
0 comportamento sedentéario faz-se necessario,
uma vez que estas alternativas podem ser
determinantes para efetividade do controle do
peso corporal.

Palavras-chave: inatividade fisica; excesso de
peso; escolares; indice de massa corporal.
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Abstract. Obesity has been considered a global
epidemic and an important public health
problem. The objective of this study is to
determine the prevalence of overweight and
obesity and the association of physical activity
level and time of sedentary behavior with sex in
students of a full time public school living in
rural areas. It is a cross-sectional and descriptive
study. The variables investigated were the body
mass index to determine the prevalence of
overweight and obesity, physical activity level
and the time of sedentary behavior through the
International Physical Activity Questionnaire -
short version (IPAQ). SPSS software version
20.0 was used for descriptive statistical analysis
(mean and standard deviation) and inferential
(chi-square test), adopting p <0.05. The
prevalence of overweight and obesity was
considered to be high among schoolchildren
under the age of 14 and higher in girls, and they
had a higher prevalence of physical inactivity.
The adoption of programs to reduce overweight
and obesity combined with strategies that
increase the level of physical activity and reduce
sedentary behavior is necessary, since these
alternatives may be determinants for the
effectiveness of body weight control.

Key-words: physical inactivity; overweight;
schoolchildren; Body mass index.
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1. INTRODUCAO

A prevaléncia de sobrepeso e
obesidade estd aumentando nas ultimas
décadas, se tornando um problema de
salde publica tanto em  paises
desenvolvidos quanto em paises em
desenvolvimento, e um dos fatores que
contribuem para a ascensdo desta
epidemia € a transicdo nutricional e a
reducdo do nivel de atividade fisica®®. A
transicdo nutricional € um processo de
modificagdes sequenciais no padrdo de
nutricdo e consumo, que acompanha
mudangas  econOmicas,  sociais e
demogréaficas, e mudancas do perfil de
salde das populagdes*®.

A Organiza¢do Mundial da Saude
(OMS) define obesidade como “doenga na
qual o excesso de gordura corporal se
acumulou a tal ponto que a salide pode ser
afetada. Ramos et al.® determinam a
obesidade como um disturbio nutricional e
metabdlico marcado pelo aumento de
massa adiposa do organismo, que se
reflete no aumento do peso corp6reo. Um
sujeito é considerado obeso quando seu
peso estd 20% maior do que seria ideal
para sua altura e idade. De fato, o
individuo com obesidade pode ter
comorbidades associadas, tais como,
hipertenséo arterial, cardiopatias, diabetes,
hiperlipidemias, dentre outras?®1L,

A elevada prevaléncia de
obesidade ndo é exclusiva de adultos e,
atualmente, é crescente o nUmero de casos
de sobrepeso e obesidade em criangas e
adolescentes, em 2004, a estimativa de
excesso de peso entre criancas e
adolescentes era de 10%; destes, 25%
eram jovens obesos*!#!3, Em um estudo
realizado por Wang et al.* em paises com
diferentes estagios de desenvolvimento
socioecondmico, revelou aumento
significativo na prevaléncia de sobrepeso
entre criancas e adolescentes nas Ultimas
décadas. Entre os adolescentes, foram
observados incrementos de magnitude
importante: 62% nos Estados Unidos (de
16,8% para 27,3%) e 240% no Brasil (de
3,7% para 12,6%)°.

Particularmente na infancia, outros
fatores agravam o problema, tais como, o0
desmame  precoce, introducdo  de
alimentos altamente caldricos desde o
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inicio da vidal®, abuso e héabitos dietéticos
inadequados em virtude da publicidade
televisiva®®, adicionalmente, criancas e
adolescentes tém incorporado formas de
lazer sedentarias como o0 uso de
computadores, video games e televisdo®’.

S&o evidentes 0s prejuizos a salude
devido a presenca de sobrepeso e/ou
obesidade iniciados na infancia ou na
adolescéncia, este quadro tende a persistir
na vida adulta®*#°, Foi demonstrado que
cerca de 50% de criancas obesas aos seis
meses de idade, e 80% das criangas obesas
aos cinco anos de idade, permanecerao
obesas quando adultas®. Além disso,
evidéncias cientificas tém revelado que a
aterosclerose e a hipertensdo arterial séo
processos  patolégicos iniciados na
infancia, e é nesta faixa etaria que sao
formados os habitos alimentares e de
atividade fisica®?23. Por isso, a
preocupacdo sobre prevencao, diagndstico
e tratamento da obesidade tem-se voltado
para a infancia?® e para a populacéo adulta.

Apesar dos importantes avancos
das caracteristicas epidemiolégicas do
sobrepeso e da obesidade, pouco se sabe
com relagdo a prevaléncia de sobrepeso e
obesidade em criancas e adolescentes que
residem fora dos grandes centros urbanos
de Goiéas. Portanto, o objetivo do presente
trabalho é determinar a prevaléncia de
sobrepeso e obesidade entre os escolares
do 6° ao 9° ano de uma escola integral
residentes em zona rural e comparar o
nivel de atividade fisica e o
comportamento sedentério entre 0s sexos.
Sob a hip6tese que a prevaléncia de
sobrepeso e obesidade em escolares que
estudam em uma escola integral e rural é
menor do que aquela encontrada na
literatura por dois motivos: (1) as cidades
do interior ainda contam com espagos que
permitem a realizacdo de atividade fisica e
(2) na escola integral as criangas e 0s
adolescentes realizam as refeicfes na
escola e estas passam por um rigido
controle nutricional.

2. METODOS.

Este estudo se caracteriza como
transversal, descritivo, de natureza
guantitativa, composto por uma amostra
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de 92 criancas e adolescentes (45 do sexo
feminino e 47 do sexo masculino) de uma
escola municipal localizada no municipio
de Chapaddo do Céu, estado de Goias,
Brasil. Os critérios de inclusdo neste
estudo foram: estar matriculado e
frequentando regularmente as aulas e
residir na zona rural do municipio. Foram
excluidos do estudo os alunos que nao
estavam presentes na escola durante 0s
dias de coleta, os que ndo tiveram a
autorizacdo dos pais ou responsaveis ou
recusaram-se a participar da pesquisa.

A escola é situada na zona urbana
do municipio de Chapaddo do Céu,
distante 487 quildmetros de Goiania
capital do estado, contudo os alunos séo da
zona rural e estudam somente de segunda
a quarta-feira em periodo integral. Entre
quinta-feira e domingo os escolares nao se
deslocam para a zona urbana com o intuito
de frequentar a escola. Os responséaveis
pelas criancas e adolescentes foram
informados dos procedimentos e objetivos
da pesquisa. O consentimento para
participacdo no estudo foi obtido por meio
do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

As criangas foram submetidas a
avaliacdo antropométrica pela medida da
massa corporal (kg) através de balanga
digital e para afericdo da estatura (m)
utilizou-se uma fita métrica ndo
distensivel fixada a parede. A afericdo das
medidas  foi realizada de forma
padronizada por seis agentes de salde
treinados. A coleta de dados se deu entre
0s meses de fevereiro a maio de 2012.

As criangas foram avaliadas
descalcas, com roupas leves e em
superficie plana. A estatura foi avaliada
com o sujeito encostado em uma parede e
pés unidos. A partir da massa corporal e
da estatura foi calculado o indice de massa
corporal (IMC) medido em kg/m2. As
criancas foram classificadas em baixo
peso, normal, sobrepeso e obesidade,
segundo os critérios de referéncia
propostos por Conde et al.*,

Apo6s a avaliacdo antropométrica,
os alunos responderam o Questionario
Internacional de Atividade Fisica — versao
curta (IPAQ-VC) acrescido da se¢do 5 do
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Questionério Internacional de Atividade
Fisica — Versdo Longa, para determinacédo
do nivel de atividade fisica e do tempo de
comportamento sedentario para um dia de
semana e um dia de final de semana.

Foi utilizado o ponto de corte para
a atividade fisica de 150 min/semana
proposto por Pate et al.®. O ponto de corte
adotado para a analise da exposicdo ao
comportamento sedentario baseou-se no
percentil 75 (P75) do tempo sentado
(min.dia-1) durante um dia na semana e
um dia de final de semana, sendo o valor
este de 825 min.dia-1 e 450 min.dia-1,
respectivamente. Sendo assim,
categorizado de forma dicotbémica:
presenga de comportamento sedentério
(>P75) e auséncia de comportamento
sedentario (<P75).%

Os escolares foram divididos por
faixa etaria em <12, 13 a 14 ¢ >15 anos ¢
também por sexo (masculino e feminino)
para melhor apresentar os resultados.

Para a analise estatistica, foi
utilizado o software IBM SPSS Statistics
for Windows, versdo 20.0. Os dados estéo
expressos sob a forma de média + desvio
padréo. O Teste qui-quadrado foi utilizado
para verificar a distribuicdo  das
classificagdes do IMC em relagdo ao sexo
(masculino e feminino). O Teste exato de
Fischer foi utilizado para verificar a
distribuicdo do nivel de atividade fisica e
comportamento sedentario em relagdo ao
sexo. Foi adotado nivel de significancia de
5%.

Todos 0S procedimentos
experimentais foram aprovados pelo
Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos do Hospital das Clinicas -
HC/UFG (Processo n° 176/2006).

3. RESULTADOS

Os escolares apresentaram média
de idade de 13,18 + 1,4. A Tabela 1 é
descritiva & massa corporal, estatura e
IMC pela faixa etaria. Os resultados
indicam o maior namero de escolares na
faixa etaria de 13 e 14 anos (n = 44) e
nesta faixa o maior valor do IMC.
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Tabela 1 - Distribui¢do da massa corporal, altura e IMC (média/desvio padréo).

Grupo n Massa Corporal (kg) Estatura (m) IMC (kg/m?)
<12 30 46,5 +10,80 1,53 £0,09 19,63 + 3,58
13a14 44 58,5 +13,10 1,64 +0,06 21,60 +4,20
>15 18 57,1 £9,69 1,64 +0,08 21,37 £4,93
Total 92 54,3 £12,89 1,60 +0,09 20,92 +4,22

Dados estéo expressos sob a forma de média + DP.

A Figura 1 aponta as prevaléncias
de sobrepeso e obesidade nos escolares,
demonstrando maior prevaléncia de
sobrepeso nos escolares mais novos com
idade < 12 anos (23,3%) e de obesidade na
faixa etéria intermediéria del3 a 14 anos
(11,4%), contudo, ao observar as
prevaléncias de sobrepesos e obesidade
em relagdo ao sexo, as maiores foram nas
meninas na faixa etaria de 13 a 14 anos
(31,6% de sobrepeso) e > 15 anos (20% de
obesidade) respectivamente.

Na Tabela 2 encontra-se a
distribuicdo da frequéncia do nivel de
atividade fisica e do comportamento
sedentdrio  dos  escolares. Foram
considerados fisicamente ativos 84,8% dos
escolares, sendo nas meninas a maior
prevaléncia de inatividade fisica. Nao
houve associacdo entre 0 sexo com o0
comportamento sedentério tanto para um
dia de semana quanto para um dia de final
de semana.

= 32 - @ Geral
o m= 12 anos
<_§ 24 m13a 14 anos
o 0= 15 anos
@
L 16 A
(o]
)
E g
i il

O 2]

Sobrepeso Obesidade Sobrepeso Obesidade Sobrepeso Obesidade
Meninos Meninas Total

Figura n°1: —Prevaléncia de obesidade e sobrepeso de escolares de Chapadao do Céu-GO.

4. DISCUSSAO

Com o intuito de determinar a
prevaléncia de sobrepeso e obesidade e a
associacdo do nivel de atividade fisica e
tempo de comportamento sedentario com o
sexo, em estudantes de uma escola publica
integral, o0 presente estudo permitiu
evidenciar alguns importantes achados: (1)
maior prevaléncia de sobrepeso nos escolares
mais novos; (2) maior prevaléncia de
obesidade na faixa etéria intermediaria (13 a
14 anos); (3) maiores prevaléncias de
sobrepeso e obesidade nas meninas; (4) maior
prevaléncia de inatividade fisica entre as
meninas: (5) a ndo associacdo da atividade
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fisica e do comportamento sedentario com o
Sexo.

A obesidade e sobrepeso sdo
constantemente investigados na comunidade
cientifica®18192728  Contudo, inquéritos dos
referidos aspectos em escolares da zona rural
sdo escassos®3? e em escola de tempo
integral, até o presente momento, ndo foram
encontrados.

Tassitano et al.?® em estudo realizado
no estado de Pernambuco, encontrou a
prevaléncia de sobrepeso e obesidade de
11,5% e 2,4% respectivamente, sendo o0
maior risco de sobrepeso e obesidade entre
rapazes que residiam na zona urbana e que
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Tabela 2 - Distribuicdo da frequéncia do nivel de atividade fisica e do comportamento
sedentério em escolares do Municipio de Chapadao do Céu - GO.

Geral Meninos Meninas
n (%o) n (%o) n (%o)

Nivel de Atividade Fisica
Suficientemente ativos
Insuficientemente ativos

Comportamento Sedentario Durante um dia de

semana
<Percentil 75
>Percentil 75

Comportamento Sedentario Durante um dia do

final de semana
<Percentil 75
>Percentil 75

78 (84,8) 42 (89,4) 36 (80,0)

14(15.2) 5(10,6) 9(20,0) 210
69(750) 38 (809) 31(689) 5
23(250) 9(19,1) 14 (31.1) *

66 (7L7) 37 (78.7) 29 (644) o g

26 (28,3) 10(21,3) 16 (35,6)

Teste exato de Fisher

ndo participavam das aulas de Educacéo
Fisica, entre as mocas, 0s autores destacam a
associagdo de assistir televisdo trés horas ou
mais & ocorréncia de obesidade.

Monteiro et al.*® evidenciaram 31,1%
de prevaléncia de sobrepeso/obesidade e 0s
estudantes de escolas rurais apresentam 3,3
vezes chance de sobrepeso/obesidade
comparados aos residentes na area urbana, em
pesquisa realizada em Gravatai no estado do
Rio Grande do Sul Na zona rural do
municipio de Carmo no estado do Rio de
Janeiro, Barros et al.®' identificaram a
prevaléncia de sobrepeso/obesidade 28,9% e
que todas as escolas investigadas oferecem
valores de nutrientes  superiores a
recomendacdo, exceto para fibras, vitamina
C, magnésio e célcio, sugerindo a necessidade
de uma educagdo nutricional e planejamento
da alimentagdo escolar sobre os grupos de
alimentos oferecidos.

Panazzolo et al.*> encontraram
prevaléncias de 15,9% de obesidade e 15,4%
de sobrepeso em criancas da cidade de Feliz
no estado do Rio Grande do Sul. Comparando
as faixas etarias, as criancas de 6 a 7 anos
tiveram a prevaléncia de obesidade (23,3%)
maior que as de 9 e 10 anos (8,23%).
Analisando 0 sexo, meninos e meninas nao
apresentaram diferencas significativas
estatisticamente  nas  prevaléncias  de
sobrepeso e obesidade. Em relacdo a
localizagdo geogréfica, meninos locados na
zona rural apresentaram maior prevaléncia de
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obesidade (22,7%) quando comparados aos
das escolas locadas na zona urbana (13,6%).

No presente estudo a prevaléncia de
sobrepeso e obesidade foi maior que a
encontrada por Tassitano et al.?°, Monteiro et
al.*® e Barros et al.*! e menor a de Panazzolo
et al.*®?, entretanto diferencas metodoldgicas
na estratificacdo da faixa etaria e no ponto de
corte adotado para a classificacdo do estado
nutricional, dificultam a comparacdo dos
resultados.

Esta pesquisa apresenta evidéncias
tanto em relacdo as prevaléncias de sobrepeso
e obesidade, quanto a relacdo do nivel de
atividade e do comportamento sedentario com
0 sexo dos escolares. Em criangas e
adolescentes, alteragbes favoraveis nos
indicadores de crescimento, composicdo
corporal e de salde sdo fortemente
influenciadas por atributos vinculados a
maturacao bioldgica e a eventual participacéo
dos habitos alimentares e de pratica de
atividade fisica cotidiana®®.

A prevaléncia de inatividade fisica
evidenciada neste estudo ¢ menor do que a
encontrada em outros estudos no Brasil**** e
em outros paises®*3¢. Apesar dos escolares
serem considerados fisicamente ativos, as
atividades fisicas realizadas ndo foram
suficientes para diminuir 0 excesso de peso,
isso pode ter ocorrido devido ao elevado
tempo de comportamento sedentario, como
explicitado por Meneguci et al.}” afirmando
que ambos  (inatividade  fisica e
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comportamento sedentério) sdo constructos
diferentes e independentes, com efeitos
deletérios a satde distintos.

Nos meninos (10,6%) a prevaléncia é
menor em relacio as meninas (20%)
colaborando com evidéncias na literatura®’.
Fatores  socioculturais e biolégicos
condicionam a participacdo dos meninos em
atividades fisicas vigorosas e das meninas em
atividades fisicas leves®, este fenémeno em
parte pode ser explicado pela cultura familiar
em encorajar as meninas a participarem de
atividades que demandem de menor esfor¢o
fisico, preocupados com possiveis alteracdes
morfoldgicas (composicao corporal)
promovidas por esforgos mais intensos,
influindo na sua feminilidade®.

A inatividade fisica por longo tempo,
associada a auséncia de exercicios regulares e
0 elevado tempo em comportamento
sedentédrio, pode vir a ser motivo do
estabelecimento de estados de obesidade. Na
infancia e adolescéncia, a ingestdo cal6rica
acima ou abaixo dos niveis necessarios €
prejudicial & capacidade de adaptagdo do
organismo, uma Vez que 0 eXcesso energético
levaria a crianca a tender a obesidade, com
reducdo conseguinte de sua capacidade
funcional.*®

Comportamento sedentéario deve ser
referido como "tempo sentado ou deitado"
gque ndao aumentam o0 gasto energético
substancialmente acima do nivel de repouso
(1,5 MET’s)Y, por exemplo, permanecer
sentado, assistir televisio ou se dedicar a
outras formas de entretenimento baseadas em
tela®.

Atualmente esse comportamento tem
sido mais evidente, j& que a tecnologia
avancada tem influenciado no comportamento
das criangas e adolescentes em relagdo ao
tempo de tela, refletindo no uso de celulares,
computadores, televisdo, videogames e
tabletes, que tém sido grandes companheiros
nas horas de lazer dessa faixa etaria*.

O comportamento sedentario foi
evidenciado em 19,1% para 0s meninos e
31,1% nas meninas, para um dia de semana,
enquanto para um dia de final de semana de
os valores sdo de 21,3% e 35,6%
respectivamente. Apesar de ndo ter diferenca
significativa, é observado maior
comportamento  sedentario nas meninas,
resultado semelhante ao estudo de Tendrio et
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al.®® e diferente de Santos et al.®. O
comportamento  sedentdrio é constructo
recente na comunidade cientifica, sendo 0s
estudos divergentes no método de avaliacdo e
nos pontos de corte, dificultando a
comparagado entre 0S mesmos.

Os resultados encontrados pelo
presente estudo estdo em consonancia com
estudos anteriores realizados no Brasil?*3! e
no mundo®. Pelo fato dos estudantes
avaliados residirem na zona rural, esperava-se
menor prevaléncia de sobrepeso/obesidade e
um maior nivel de atividade fisica,
respectivamente, pois, 0s escolares se
alimentam na escola (onde as refeicbes séo
equilibradas) e de terem um ambiente mais
"favoravel" para preferirem a atividade fisica
como forma de lazer ao invés de formas de
lazer hipocinética (tais como, uso de
smartphones, computadores e televisdo).

Provavelmente, os resultados do
presente estudo podem ser atribuidos ao fato
dos estudantes frequentarem a escola somente
em trés dias da semana (segunda a quarta-
feira). Portanto, é licito supor que nos outros
dias da semana a alimentacdo dos estudantes
ndo é tdo saudavel quanto aquela realizada na
escola, a realizagéo de atividade fisica ndo é
efetuada e sdo adotados elevado tempo de
comportamento sedentario.

Este estudo apresenta como pontos
positivos ser realizado em uma escola de
tempo integral e por se tratar de criangas da
zona rural, apesar da escola se localizar na
zona urbana. E como limitaces, a utilizacdo
de questionarios, mesmo validados, €
importante interpretar os resultados com
cautela, principalmente pelo possivel viés de
informacdo, a ndo avaliacdo da dieta e das
atividades de lazer hipocinética. A
possibilidade de generalizagdo dos resultados
¢ limitada, por se tratar de um estudo
realizado em uma cidade interiorana, com
populacdo estimada em 8.138 habitantes* e
esta pequena populagdo possui caracteristicas
especificas.

Sendo a amostra pesquisada oriunda
da zona rural, era esperado que o nivel de
atividade fisica e os habitos alimentares,
contribuissem para uma menor prevaléncia de
sobrepeso e obesidade, comparada com
outros estudos realizados em escolares de
zona urbana, pois estes vivenciariam de
maneira mais efetiva as  transicdes
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tecnoldgicas e nutricionais, fato este nédo
ocorrido.

Desta forma, medidas de intervencéo
envolvendo profissionais da area da saude,
objetivando minimizar a prevaléncia de
sobrepeso e obesidade, presentes em
escolares, faz-se necessario, priorizando
mudancas nos habitos de vida, como aumento
do nivel de atividade fisica, diminui¢do do
comportamento  sedentario,  reeducacéo
alimentar, visto que nesta fase o0s habitos de
vida ndo estdo totalmente consolidados,
portanto passiveis de mudangas.

Novos estudos sdo necessarios para
maior investigacdo das prevaléncias de
sobrepeso e obesidade, nivel de atividade
fisica e comportamento sedentario em
escolares de tempo integral provindos de
zonas rurais, com delineamentos diferentes,
amostras significativas e averiguacdo dos
habitos alimentares, para contribuirem em
estratégias de salde, prevenindo dos efeitos
deletérios decorridos da obesidade.
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