ISSN: 2175-7275

LEREUS

PERFIL COMPORTAMENTAL ASSOCIADO A PREVALENCIA DE
SOBREPESO E OBESIDADE EM ESCOLARES DE 6 A 12 ANOS
DO MUNICIPIO DE ALIANCA DO TOCANTINS

REVISTA

TAVARES, Joelcy Pereira *

OLIVEIRA, Jean Carlos Victor Mota 2
OLIVEIRA, Alexander Buarque 2
BARBOSA, Elienay *

CARVALHO, Kassia Amanda de Oliveira *
PILONETTO, Raylanne C*

SILVA, Karla Camila Correia®

RESUMO

A obesidade se tornou um problema de saude publica que
conceitualmente, significa excesso de gordura no
organismo. E uma doenca cronica, que tem aumentado
expressivamente em todo mundo, sendo considerado
importante fator de risco de doencas cronicas,
principalmente, para doencas cardiovasculares. Objetivo:
Identificar a prevaléncia de obesidade e sobrepeso em
criancas escolares entre 6 a 12 anos dos no municipio de
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Alianca do Tocantins. Métodos: Pesquisa de carater
descritivo transversal, sendo analisados 110 escolares.
Foram submetidos a aplicacdo de um questionario e a
mensuracdes antropométricas (indice de Massa Corporal -
IMC e Circunferéncia Abdominal - CA). Analisando as
variaveis como sexo e idade para caracterizar o sobrepeso
ou obesidade. Resultados: Dos 110 escolares 77,3%
apresentaram IMC dentro da normalidade, 8,2% possuem
IMC abaixo do normal, 10% apresentaram sobrepeso e
4,5% obesidade. Das criancas com sobrepeso e/ou
obesidade, 44% s&o do sexo masculino e 56% do sexo
feminino. Ao relacionar o aumento da CA entre as criangas
com IMC elevado e ndo elevado, pode-se observar uma
diferenca significativamente importante, com p<0,0001.
Apesar de executar algum tipo de atividade fisica, 100%
das criangas com sobrepeso e obesidade ficam mais de 3
horas assistindo televisdo e/ou usando computador e/ou
jogando video game, além de possuirem alimentacdo
inadequada e fazerem quatro ou mais refei¢cdes diarias.
Concluséao: Criangcas com sobrepeso e/ou obesidade
apresentam valores de CA aumentados e possuem habitos
alimentares e de vida inadequados.

Palavras-chave: Sobrepeso, Obesidade, indice de massa

corporal.

BEHAVIORAL PROFILE RELATED TO OVERWEIGHT
FREQUENCY AND OBESITY IN 6-12 YEAR OLD
STUDENTS IN ALIANCA DO TOCANTINS
MUNICIPALITY

ABSTRACT

Introduction: Obesity has become a public health problem
which is conceptualized as fat excess in the organism. It is
also defined as a chronic disease which has increased in

frequency significantly in the whole world and is currently

V. 6, n. 3, set/dez. 2014
UnirG, Gurupi, TO, Brasil



considered as a risk factors for other chronic diseases
including cardiovascular disorders. Objective:ldentify the
frequency of obesity and overweight in school children
aged 6-12 year in the municipality of Alianca do Tocantins.
Methods: This is a research with a cross sectional and
descriptive character in which 110 children were evaluated
and invited to respond to a questionnaire and to
anthropometric measurements (Body Mass Index or BMI
and abdominal circumference or AC), but variables
including genre and age were also analyzed so as to
characterize overweight or obesity. Results: Out of 110
school children, 77.3% presented BMI within normality,
8.2% demonstrated BMI lower than normal and 10%
demonstrated obesity and overweight. In those school
children with overweight and/or obesity, 44% were males
and 56% females. When we related increase in AC among
children with increased and non increased BMI, we found
a significant and important difference and p<0.0001. Even
though children participated in some type of physical
activity, 100% school children with obesity and overweight
used to watch TV and/or stay in the computer and/or
playing video games during 3 hours or longer. Moreover,
such children were fed inappropriately and used to eat four
or more times a day. Conclusions: School children with
overweight and obese present higher AC scores and
dysfunctional eating and life styles and behaviors.

Key Words: Overweight. Obesity.Body Mass Index.
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INTRODUCAO

Atualmente nota-se uma grande
mudanca na rotina de criancas e
jovens, o numero de internautas entre
6 a 12 anos cresce a cada dia, esta
geracdo dominante da tecnologia que
esta sempre conectada,
compartilhando arquivos e aficionadas
pelas redes sociais e jogos eletrénicos
nao apenas em seus desktops, mas
também nos dispositivos mdéveis como
smartphones e laptops e tablets,
sendo estes o0 grande marco
tecnolégico desta geracdo, sao
classificados  como
(SOUZA, 2002;
FROEMMING, 2011).

Nas dltimas

geragao Z
CERETTA,

décadas, as
criangas tornaram-se mais inativas,
incentivadas pelos avancos
tecnolégicos (GIUGLIANO,
CARNEIRO, 2004; OLIVEIRA et al.,
2003; CORSO et al., 2012). O tempo
gasto  assistindo  televisdo, nha
presenca do computador e videogame,
guantidade e qualidade nas refeicoes,
sdo héabitos que se associam
diretamente com a prevaléncia de
obesidade infantil (RECH et al., 2010).

S&o criangas e jovens que cada
vez ficam mais tempo em frente ao
computador, dando maior preferéncia

aos alimentos de facil acesso como
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fastfood e alimentos industriados e se
exercitam menos devido a grande
oferta de entretenimento
proporcionado pela internet, assim, se
tornando mais sedentérios propiciando
um aumento alarmante de criancas
obesas e/ou com sobrepeso e
possivelmente adultos obesos
(OLIVEIRA, FISBERG, 2003;
OLIVEIRA-NETTO et al., 2010).

A obesidade infantii tem
aumentado expressivamente no
mundo todo. A prevaléncia da
obesidade nos EUA e no Brasil
aumentou em torno de 50%, na ultima
década, e cerca de 25% das criancas
sdo obesas ou manifestam sobrepeso.
Cerca de 40 e 80% das criangas
obesas serdo adultos obesos.
Diversos estudos estimam que cerca
de 50% das criancas obesas aos 7
anos serdo adultos obesos e cerca de
80% dos adolescentes obesos se
tornardo adultos obesos (BALABAN,
SILVA, 2001; MENDONCA et al,
2010).

Em 1999 Kaufman afirmou que
h& no Brasil cerca de 3 milhdes de
criangcas com menos de 10 anos de
idade que sofrem de obesidade.
Estima-se que no Brasil, 15 milhdes de
criangcas e jovens, ou seja, 25% da

populacdo infanto-juvenil possuem
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excesso de peso, sendo 1,5 milhdes ja
sdo considerados obesos, sendo
alarmante o numero de escolares com
excesso de peso (BRASIL, 2004,
BRASIL, 2009).

O principal motivo para o
aparecimento da obesidade no
individuo € o desequilibro crénico entre
a ingestdo alimentar e o0 gasto
energético, procedente de um elevado
consumo calérico e pouca atividade
fisica (MEIRELLES, GOMES, 2004).
Porém, a obesidade pode originar-se
em qualquer fase da vida, devido a
fatores como desmame precoce,
ingestdo inadequada de alimentos,
distarbio de comportamento alimentar
e da relagdo familiar, especialmente
nos estadgios de aceleracdo do
crescimento (ESCRIVAO et al., 2000;
CHAVES et al., 2011).

Para Taubes (1998), outro
aspecto importante é que a obesidade
e sobrepeso sdo os principais fatores
de risco para doencas crbnicas
degenerativas como  hipertensao
arterial, diabetes mellitus, doencas
cardiovasculares, esteatose hepatica,
apneia do sono, doencas articulares
degenerativas e também problemas
psicosociais.

Na génese da obesidade

existem diversos fatores contribuintes,
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COmo 0s genéticos, os fisioldgicos e o0s
metabdlicos, porém situacoes
ambientais influenciam no aumento
desses fatores (SOTELO et al., 2004).
Quando uma crianca é obesa ¢é
provavel que venha a tornar-se num
adulto obeso. Os maiores fatores de
risco para o0 desenvolvimento da
obesidade s&o essencialmente o
excesso de peso na infancia e a
predisposicdo genética. A perda de
peso na infancia, com a aprendizagem
e aquisicdo de habitos saudaveis para
toda a vida, pode contribuir para a
prevencdo da obesidade na idade
adulta (OLIVEIRA-NETTO et al,
2010).

Mesmo com a producdo de
varias pesquisas no Brasil e no
mundo, em torno deste assunto t&o
polémico, atualmente, o numero de
estudos desta natureza, ainda € muito
escasso no estado do Tocantins.
Portanto o objetivo desse trabalho é
identificar o perfil comportamental
associado a prevaléncia de obesidade
e sobrepeso em criangas escolares
entre 6 a 12 anos no municipio de

Alianca do Tocantins.

MATERIAIS E METODOS

O presente estudo foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos (CEP/UNIRG) do
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Centro Universitario UNIRG de Gurupi-
TO com o parecer de nimero 71732.

Esta pesquisa possui carater
epidemiolégico transversal e foi
realizada no ano de 2012 em trés
escolas publicas da zona urbana no
municipio de Alianca do Tocantins,
com criancas entre 6 a 12 anos de
idade, dos sexos masculino e
feminino, devidamente matriculadas
em qualquer uma das institui¢oes.

Para realizacdo do estudo, foi
feita uma abordagem geral sobre o
respectivo assunto, para as equipes
gestoras das instituicGes e em seguida
foi requerida a autorizacdo com
assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), pelos pais ou responsaveis
pelos alunos para a efetuacdo da
pesquisa.

Os alunos foram avaliados com
aplicacéo de questionério e
mensuragao de valores
antropométricos (altura, peso, indice
de massa corporal (IMC) e
circunferéncia abdominal).

O questionario utilizado foi
adaptado por Tavares e Gardenghi®®,
para avaliacdo sobre pratica de
atividade fisica e habitos alimentares,
representando uma abordagem desde

0s dados pessoais até questbes que
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avaliam IMC, prética de atividade
fisica, tempo assistindo TV, tempo de
acesso a internet, tempo jogando
video games, habitos alimentares e
realizacdo de refei¢cdes. O questionario
foi aplicado pelos pesquisadores,
devidamente treinados.

Para avaliacdo dos dados
antropomeétricos foi utilizada uma fita
métrica flexivel, porém, inelastica da
marca Sanny, com mensuragdo em
tronco despido para verificacdo da
circunferéncia abdominal, além de
uma balanca plataforma da marca
Filizola com capacidade de 150kg e
precisdo de 100g, para medida do
peso corporal (Kg) e uma fita métrica
da marca sanny, aderida a parede sem
rodapé para a medida da altura (m).
desses

Para a realizacéo

procedimentos, as criancas se
apresentaram sem sapatos, trajando
roupas leves, na posicdo ortostatica,
com 0S pés juntos, o0s bragos
estendidos ao longo do corpo, olhando
para o0 horizonte e a frente da fita
métrica.

As medidas de peso e altura
possibilitaram a construgdo do indice
antropomeétrico IMC, que  sera
calculado por meio da divisdo massa
corporal (Kg)/(estatura (m))>,

analisando as variaveis como sexo e
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idade para caracterizar o sobrepeso ou
obesidade, de acordo com o0s pontos
de corte propostos por Cole e cols
(2000).

Os dados foram armazenados,
organizados em planilha eletronica
de
descritiva em tabelas e graficos. Para
de
IMC e Circunferéncia

Excel e apresentados forma

a comparagao médias dos
parametros:
abdominal foi utilizado o Teste "t de
Student" ao nivel de significancia de

5% (p<0,05).
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RESULTADOS

O presente estudo teve uma
amostra total de 110 criancas na faixa
etaria entre 6 a 12 anos, que estudam
em escolas no municipio de Alianca do
Tocantins, sendo 41 (38%) do sexo
masculino e 69 (62%) do sexo
feminino.

Em relagéo ao IMC, 85 (77,3%)
criangas apresentaram IMC dentro da
normalidade, 9 (8,2%) possuem IMC
abaixo do normal (baixo peso), 11
(10%) apresentaram sobrepeso e 5
(4,5%) obesidade.

5o

B IMC NORMAL -85 CRIANGAS
B S0OEREPESO - 11 CRIANCGAS
OBESIDADE -5 CRIANGAS
B IMCABAIXO DO NORMAL -9

Figura 1 Classificacdo do

IMC

para 0s dois géneros (n=110).

Das criancas com sobrepeso e/ou obesidade, 7 (44%) sdo do sexo masculino

e 9 (56%) do sexo feminino.
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EMASCULINO -7
HEFEMININO -9

Figura 2: Prevaléncia de criancas com sobrepeso e obesidade em escolares de 6 a 12 anos (n=16).

Ao comprarmos a relagéo entre o aumento da CA (Circinferéncia Abdominal)
entre as criancas com IMC elevado e criangas com IMC normal, pode-se observar
uma diferenca significativamente importante, com um p>0,0001. Podendo ser

observada na figura 1.

IMC x Circunferéncia Abdominal

100

80 e
60 —

40
20

Valores

Cire. Abdominal x IMC sem sohrepeso e Cirve. Abhdominal x IMC com sohrepeso e
ohesidade ohesidade

Figura 3: Média da relagé@o da circunferéncia abdominal em criangas com IMC sem e com sobrepeso

e obesidade em escolares de 6 a 12 anos (n=110).

Tabelal: Fatores de risco relecionados a prética de atividade fisica

Meninos Meninos Meninas Meninas
Sobrepeso Obesidade Sobrepeso Obesidade
(N=5) (N=2) (N=5) (N=4)
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Pratica 100% 100% 80% 100%
atividade fisica
(% de criancas) (Futebol/ Volei) (Futebol) (Pular corda/ (Futebol/ Volei)
Volei/ Corrida)
Atividade Fisica
dia/semana 2a4=60% 2 a4 =50% 2a4=60% 2a4=50%
(% decriancas) 5 .7 - 400 5a7=50%  5a7=20% 5a7=50%
Horas Mais de 3 Mais de 3 Mais de 3 Mais de 3
assistindo/ horas/dia 100% horas/dia horas/dia 100%  horas/dia 100%
jogando video 100%

game

De acordo com a tabela acima, mesmo com as escolares realizando
atividade fisica, no minimo, duas vezes por semana, nota — se que 100% das
criancas com sobrepeso e/ou obesidade passam mais de trés horas assistindo

televisdo ou jogando video game.

Tabela 2: Fatores de risco relacionados a alimentacéo.

Alimentacéo das Frutas e Verduras
criangas
Quantidade semanal Nenhuma la2 3a4 5 a 7 vezes/semana
vez/semana vezes/semana vezes/semana
(vezes/semana)
Meninos (sobrepeso) 20% 40% 20% 20%
Meninos (obesidade) - - - 100%
Meninas (sobrepeso) 60% 20% 20% -
Meninas (obesidade) - - - 100%
Alimentagéo das Doces e/ou Frituras
criancas
Quantidade semanal Nenhuma laZ2 3a4 5 a 7 vezes/semana
vez/semana vezes/semana vezes/semana
(vezes/semana)
Meninos (sobrepeso) - 20% 20% 60%
Meninos (obesidade) - - 50% 50%
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Meninas (sobrepeso) -

Meninas (obesidade) -

Alimentacéo das
criancas

Quantidade semanal Nenhuma

vez/semana vezes/semana vezes/semana

(vezes/semana)
Meninos (sobrepeso) -
Meninos (obesidade) -
Meninas (sobrepeso) -

Meninas (obesidade) -

- 80%
- 100%
Massas e Gorduras
3a4 5 a 7 vezes/semana
100% -
50% 50%
60% 40%
- 100%

Quando foram perguntados
sobre a quantidade de refeicbes por
dia, todas as criancas com sobrepeso
e obesidade afirmaram que fazem
mais de quatro efeicdes diarias. Em
seguida, relataram o tipo de alimento
que mais

gostam de comer.

Observados em grafico abaixo, das
criancas com sobrepeso ou obesidade,
cerca de 31,25% gostam de comer
arroz, feijdo e carne; 31,25% gostam
de comer pizza;, 25% preferem
sanduiche; 6, 25% optaram por bolo

doce e 6, 25% gostam de sorvete.

35,00%

30,00% -
25,00% -
20,00% -
15,00% -
10,00%
2,00% -
0,00% -

ARROZ, FELJAD PIZZA
E CARNE

SANDUICHE

BOLO DOCE SORVETE

Figura 4: Preferéncia do tipo de comida pelas criangas com sobrepeso e obesidade.

DISCUSSAO

Estudos de prevaléncia
mostram resultados semelhantes a

presente pesquisa. Em estudo do tipo

Rev. Cereus, v. 6, n. 3, p.111-124 , set-dez./2014, UnirG, Gurupi, TO, Brasil.



transversal com uma amostra total de
4210 estudantes realizado no estado
de Pernambuco mostrou que 59,8% foi
representada pelo sexo feminino
(TASSITANO et al.,, 2009). Em outro
estudo realizado em uma escola
privada de Recife, analisou uma
amostra de 332 alunos, sendo destes,
54,2% eram do sexo feminino
(BALABAN, SILVA, 2001).

Para Tavares e Gardenghi,
(2012) a prevaléncia de sobrepeso e
obesidade encontrada nesta pesquisa
corrobora com resultados de estudos
realizados por outros autores no pais,
no exterior e inclusive realizado no
estado. Em estudo realizado no estado
do Tocantins no municipio de Gurupi,
publicado em 2012, os pesquisadores
avaliaram 59 escolares na faixa etéria
entre 6 a 12 anos, destes, 73%
apresentaram IMC normal, 12%
sobrepeso e 7% obesidade.

Em outro estudo realizado com
criancas portuguesas na faixa etaria
entre 6 a 10 anos, com amostra de
2651 criangas encontrou-se uma
prevaléncia de obesidade em 16,4%
das criancas (SILVA et al., 2008).
Desta forma, confirma-se um aumento
significativo da  prevaléncia de
sobrepeso e obesidade e em diversos

paises e em variadas faixas etaria,
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inclusive na pediatrica (SCHONFELD-
WARDEN, WARDEN, 1997; SILVA et
al., 2008).

Nos Estados Unidos, a
obesidade atinge entre 20 e 27% das
criancas e adolescentes. No Brasil,
autores relataram que a prevaléncia de
obesidade varia de 2,5% entre as
criangas de menor renda financeira a
10,6% no grupo economicamente mais
favorecido (MONTEIRO et al., 1995).

Em pesquisa realizada em
escolas de rede publica na cidade de
Campinas-SP, Costa e cols. (2006),
com uma amostra de 10.822 alunos de
7 a 10 anos resultou-se em maior
prevaléncia de criangas acima do peso
no sexo feminino 14,8% do que 13,7%
em meninos, assim corroborando com
0 presente estudo.

Giugliano e Melo (2004), em
outro estudo realizado em Brasilia
(DF), entre os anos de 2000 e 2001,
envolvendo criancas pré-adolescentes,
na faixa etaria de 6 a 10 anos, de
ambos 0s sexos, observou-se que 0
sobrepeso e a obesidade, em
conjunto, atingiram  18,8%  dos
meninos e 21,2% das meninas.

Corroborando com a presente
pesquisa, um estudo feito com
adolecentes da rede de ensino privada

e publica na cidade de Salvador,
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Guimaraes e cols. (2008)
selecionaram 536 escolares com a
proposta de avaliar o efeito do IMC e
da CA sobre a presséao arterial (PA) de
adolescentes, indenficaram que com
aumento do IMC a niveis de sobrepeso
ou obesidade ocorre também um
aumento da CA além de que a cada
aumento no IMC aumentaria a PAS
em 1,198 mmHg e da CA em 0,622
mmHg.

Em outra pesquisa, porém feita
em adultos, realizada na Divisdo de
Saude da Universidade Federal de
Vicosa (UFV) em 231 individuos,
avaliaram a relacdo do IMC e a CA
associados a fatores de risco
cardiovasculares, verificou-se também
que na categoria de sobrepeso em
ambos o0s sexos o0s individuos ja
apresentavam medida de CA elevada
(REZENDE et al., 2006). A obesidade
€ uma doenca relacionada a varias
consequéncias, sendo importante fator
de co-morbidade na idade adulta.
Possui etiologia multifatorial, podendo
se desenvolver em qualquer idade,
inclusive, o excesso de peso ha
crianga e no adolescente esta em
intensa  crescente, com grande
tendéncia a persistir na vida adulta
(FAGUNDES et al., 2008).
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Devido aos grandes avancgos
tecnologicos e principalmente a
imensa oferta de entretenimento
proporcionada pela internet, video
games observa atualmente que
gradativamente as criangas e jovens
passam mais tempo em frente ao
computador, consoles de jogos e
aprarelhos eletronicos. O tempo gasto
assistindo televisdo, na presenca do
computador e videogame sdo habitos
gue se associam diretamente com a
prevaléncia de obesidade (RECH et
al., 2010).

Pimenta (2001) em estudo de
perfil  epidemiolégico observou a
relacdo entre televisdo e atividade
fisica sobre a obesidade em alunos da
42  serie na Unidade Tijuca,
observaram que a média de tempo
semanal dedicado atividade fisica
perfez um total de 476,25 minutos, por
crianca, enquanto a média de tempo
destinado a assistir televisédo foi de
1.103,03 minutos.

Contudo, para Carvalho et al
(2001), as mudancas geradas pelo
estilo de vida moderna induzem ao
consumo excessivo de alimentos
gordurosos, com excesso de agucares,
(de elevado indice glicémico) e a

diminuicdo da ingestao de cereais e/ou
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produtos integrais, frutas e verduras,
0s quais sao fontes de fibras.

Em estudo transversal com
criancas e adolescentes de ambos os
sexos, no periodo de janeiro de 2001 a
dezembro de 2002, no Ambulatorio de
Endocrinologia Pediatrica do Hospital
de Pediatria da UFRN, Natal, RN
avaliou a dieta habitual de criangas e
adolescentes com sobrepeso e
obesidade e concluiu que as mesmas,
possuem uma dieta habitual
inadequada, com elevada ingestao de
proteinas e lipidios e deficiente em
fibras (LIMA et al., 2004).

O mesmo autor supracitado
ressalta que apesar de uma
porcentagem escolher arroz, feijdo e
carne, como comida favorita, alimentos
estes triviais e de valor nutricional
recomendado. Porém, o maior indice
foi para comidas de valores cal6ricos
altos e de infimos valores nutricionais,
ricos em gorduras e acucares, além de
alguns serem considerados fast food
como sanduiches e pizzas.

O excesso de peso pode ser
desencadeado por multiplos fatores
caracterizados com internos e
externos. Os fatores internos estédo
relacionados a questdes genéticas e
metabdlicas, enquanto os fatores

externos se configuram pelos habitos
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alimentares, fatores psicolégicos e
pratica de atividade fisica (SAITO et
al., 2001).

Os consumos de alimentos
industrializados, na maioria das vezes
de alto valor calérico, também fazem
parte do estio de vida destes
individuos e sdo considerados
comportamentos  importantes, que
colaboram para o acréscimo da
obesidade. Além de que a
guantidade e qualidade das refeicGes
sdo habitos que se associam
diretamente com a prevaléncia de
obesidade infantil (RECH, et al., 2010).

E importante frisar que a
alimentacdo de forma inadequada
pode ser um grande fator de influéncia
tanto para o aumento, quanto para a
diminuicdo do indice de massa
corporal (NICKLAS et al, 2002,

KURPAD et al., 2005).

CONCLUSAO

Observou-se que as criancas
que apresentaram sobrepeso ou
aumento

obesidade possuem

significante da circunferéncia
abdominal (CA) e também possuem
habitos e preferéncias alimentares
irregulares e pratica de atividade fisica
reduzida, sobretudo devido ao

exacerbado tempo gasto a frente de
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aparelhnos  eletronicos (televisao,

computadores e consoles de jogos).
Um aspecto importante € que a

obesidade é uma doenca relacionada

a varias consequéncias bioldgicas,
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importancia e relevancia na atualidade,
favorecendo a implantacdo de
programas que visam a aquisicao de
novos habitos como  requisitos

essenciais para uma boa qualidade de

fisiolégicas, psicologicas e sociais, vida.
sendo importante fator de co- Outros estudos ainda séo

morbidade na idade adulta. Desta necessarios para se saber qual o

forma, a verificagdo de sobrepeso e melhor valor para definir sobrepeso e

obesidade é estudo de extrema obesidade na infancia e adolescéncia.
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