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Resumo

Nosso objetivo foi estabelecer o estado nutricio-
nal, nivel de atividade fisica (NAF), comportamento
sedentdrio de adolescentes e associar estas varidveis
com sexo, tipo de escola e nivel sécio familiar (NSF).
Estudo transversal desenvolvido com uma amostra de
188 escolares de ambos os sexos do ensino médio de
uma escola privada ¢ uma publica em Mossoré/RN.
Foram medidos peso ¢ estatura para o cdlculo do indice
de massa corporal (IMC), aplicagdo do questiondrio
Lista de Atividade Fisica, incluindo duas perguntas
sobre atividades sedentdrias e o questiondrio de NSE A
andlise estatistica foi feita através do teste qui quadrado
e teste t. A média de idade dos participantes foi 15,4

+ 1,2 anos, dos quais 92 (48,9%) do sexo masculino
€ 96 (51,1%) do feminino. Observou-se prevaléncia
de inatividade fisica em 36,2% dos casos, sendo mais
frequente nos meninos, mas sem associagoes signifi-
cantes. Houve associagio entre inatividade fisica e NSF
elevado, entre excesso de peso com sexo masculino,
individuos de escola privada e NSF mais alto e entre
inatividade fisica com excesso de peso. Concluiu-se
que o excesso de peso esteve fortemente associado com
adolescentes do sexo masculino, individuos fisicamente
inativos, que estudam em escola privada e com NSF
mais elevado.
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Abstract

Our aim was to establish the nutritional status,
physical activity index (PAI) and sedentary behavior of
adolescents and to associate this variables with gender,
kind of school and socioeconomic status (SES). Cross-
-sectional study developed with a sample size of 188
high school adolescents, of both sexes of a private and
public schools from Mossoré/RN. Weight and height
were measured to calculate body mass index (BMI),
application of the Physical Activity Checklist Ques-
tionnaire, including two questions about sedentary
activities and the SES questionnaire. The statistical
analysis was performed using Chi Square test and t
test. The mean of age was 15.4 +1.2 years old, which

92 (48.9%) male and 96 (51.1%) female. It was
observed prevalence of physical inactivity in 36.2%
of cases, being slightly more frequent on boys, but
without significant associations. There was association
between physical inactivity and higher SES; among
excess body weight with boys from private school and
higher SES and between physical inactivity with excess
body weight. It was concluded that the excess body
weight was strongly associated with male adolescents,
physically inactive, studying in private school and
with higher SES.

Key-words: excess body weight, school, physical
inactivity, adolescents.

Introducéio

A redugio da prevaléncia de obesidade entre
criancas e adolescentes representa um complexo
desafio para as familias e a sociedade, pois uma
vez instalada a obesidade os torna predispostos a
uma série de comorbidades, afetando de forma
expressiva a qualidade de vida dessas pessoas, além
de apresentar forte associagdo com as doengcas
cardiovasculares [1]. Tal fato se relaciona a fato-
res de risco como hibitos de vida nio sauddveis,
sedentarismo, dietas ricas em gorduras e agticares
entre essa populacio além de afetar a qualidade
e vida [2].

Debates atuais sobre saide de populagoes
humanas tém frequentemente enfatizado que a
prética de atividade fisica tem papel fundamental
na promocio do desenvolvimento sauddvel em
todas as faixas etdrias [3].

Recomendacgées reiteram a necessidade da
criagdo de modelos de intervengio que promo-
vam a prética adequada de exercicios fisicos e
elevacio do nivel de atividade fisica (NAF) tanto
para tratamento de vérias condicoes indesejdveis
de satide na popula¢io infanto-juvenil quanto
para prevencio de doencas e redugido de riscos
associados ao estilo de vida inativo na vida
adulta [4,5].

Evidéncias cientificas, derivadas de investiga-
¢oes epidemioldgicas, tém demonstrado correla-
¢oes significativas entre a elevagio do NAF ¢ a
redugio de fatores de risco para doengas cronicas

nio transmissiveis (DCNT), como obesidade,
diabetes mellitus tipo 2, doencas dos sistemas
metabdlico, cardiovascular, musculoesquelético
e transtornos da satide mental tanto em adultos
quanto em criangas e adolescentes [6,7].

E de fundamental importincia que se investi-
gue também o tempo didrio gasto em atividades
sedentdrias, como assistir televisio, utilizagao do
computador ou dedicagio a jogos eletrdnicos, os
quais, por diminuir o tempo gasto em atividades
que gerem maior dispéndio energético, contri-
buem significativamente para o aumento do peso
corporal e consequentemente outros agravos a
satade [8,9].

Considerando a problematica exposta acima,
este trabalho tem por objetivo descrever e associar
estado nutricional, atividade fisica e comporta-
mento sedentdrio em adolescentes.

Material e métodos

Trata-se de um estudo descritivo de corte
transversal, o qual teve como amostra 188 ado-
lescentes de ambos os sexos, com idade entre 14
e 18 anos e que estivessem cursando o Ensino
Meédio. A amostra foi selecionada em duas es-
colas que possuiam o maior niimero de alunos
matriculados no ensino médio, as quais foram
o Colégio Diocesano Santa Luzia e a Escola
Estadual Professor Abel Freire Coelho, sendo as
mesmas escolhidas por possuirem o maior nimero
de alunos matriculados no ensino Médio no ano
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de 2012, totalizando 1486 alunos matriculados,
sendo a primeira privada e outra pablica da cidade
de Mossor6/RN.

As varidveis antropométricas de peso e estatura
foram determinadas em balanga digital eletronica
portétil Tanita® Modelo Iron Man BC 553 com
precisdo de 0,100 kg ¢ um estadiémetro Sanny’
Personal Caprice Portétil com precisio de 0,1 cm
respectivamente. O cdlculo do Indice de Massa
Corporal (IMC) foi gerado pela relagio do peso
e estatura (kg/m?), tendo como pontos de corte,
os indices propostos pela Organizagio Mundial
de Satde [10]. Os adolescentes classificados com
sobrepeso ou obesidade foram denominados com
excesso de peso.

O nivel de atividade fisica (NAF) foi investiga-
do a partir da prética de atividade fisica realizada
pelos adolescentes, utilizando como instrumento
de coleta a Lista de Atividade Fisica (Self-Admi-
nistered Physical Activity Checklist) [11] validada e
adaptada para a faixa etdria sob investigacdo [12].

O questiondrio é composto por uma lista de
24 atividades fisicas de intensidade moderada a
vigorosa (= 3METs) [13] com possibilidade do
participante acrescentar mais duas atividades que
nao foram descritas anteriormente. A determina-
¢ao do NAF considerou o somatério do produto
dispendido em cada atividade pelas respectivas
frequéncias de pritica. Foram considerados ativos
aqueles individuos com prética de atividade fisica
igual ou superior a 300 min/sem ¢ os demais como
insuficientemente ativos [14].

Além disso, foram acrescidas duas questoes
sobre a quantidade de horas didrias que o partici-
pante dispende em assistir televisio, uso do com-
putador e dedicagao a jogos eletronicos (HTV).
As perguntas foram correspondentes aos dias da
semana e do final da semana respectivamente.
O resultado final serd obtido a partir da média
ponderada adotando a equagio: tempo dos dias
da semana multiplicado por cinco somado ao
tempo do final de semana multiplicado por dois,
sendo o resultado dividido por sete ([Tsem.5 +
Tfds.2] / 7). Aqueles individuos que referirem
HTYV por um periodo igual ou superior a quatro
horas serdo considerados expostos a excessivo
HTV [15].

Para caracterizacio da amostra estudada,
os adolescentes responderam questoes sobre

aspectos sociodemogréficos e classe econémica.
A classificacio do Nivel Sécio Familiar (NSF) se
deu por meio do sistema de pontos do Critério
de Classificagio Econdmica Brasil adotado pela
Associagio Brasileira de Empresas de Pesquisa
que ¢ dividido nas classes Al, A2, B1, B2, C1,
C2,DeE[16].

Como tratamento estatistico inicial, ana-
lisamos os pressupostos de normalidade da
distribuicao através dos valores de achatamento
¢ assimetria seguido do teste de Kolmogorov-
-Smirnov. Dada 4 verificacio dos pressupostos de
normalidade, a apresentagio dos dados foi reali-
zada de modo quantitativo e utilizamos medidas
de tendéncia central e de dispersio.

Para andlise de associacées, a amostra foi
distribuida em grupos: Insuficientemente Ativos
(NAF<300 min/sem); HTV >4 horas por dia e
IMC 2 ao percentil 85° [10]. Para melhor associa-
¢ao o NSF foi dividido em A+B e C+D. A anilise
foi realizada através do teste Qui quadrado em
tabelas de associagio.

A diferenca entre as médias do IMC, NAF e
HTYV entre os sexos, tipos de escola (publica ou
privada) e NSF foi realizada através do teste “t”
para amostras independentes, sendo adotado o
nivel de significAncia de p < 0,05.

Resultados

Foram avaliados 188 adolescentes, sendo 92
(48,9%) do sexo masculino e 96 (51,1%) do sexo
feminino com idade média de 15,6 + 1,2 anos. As
caracteristicas gerais da amostra sio descritas na
Tabela I. Os valores de média e desvio padrio das
varigveis continuas de acordo com as sociodemo-
gréficas estdo apresentados na Tabela II.

Com relagido ao estado nutricional, 39
(20,7%) adolescentes foram classificados com
sobrepeso € 22 (11,7%) com obesidade. O excesso
de peso (sobrepeso e obesidade) esteve presente
em 61 (32,4%) sujeitos, estando mais presente nos
meninos (47,8%) do que nas meninas (16,7%).

Quanto aos escores obtidos no questiondrio
sobre NAF, 68 (36,2%) atingiram somatério de
minutos semanais inferior a 300min/sem, sendo
36 (39,1%) no sexo masculino e 32 (33,3%) no
feminino, enquanto 120 (63,8%) foram conside-
rados ativos fisicamente.
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Tabela I - Frequéncia absolura e relativa das varidveis sociodemogrificas dos adolescentes.

Varidvel n Frequéncia (%) Varidvel Frequéncia (%)
Sexo IMC
Masculino 92 48,9 <%3 3 1,6
Feminino 96 51,1 <%15 14 7,4
Escola Normal 109 58,0
Privada 90 47,9 > % 85 39 20,7
Publica 98 52,1 > % 97 22 11,7
Classe Econémica NAF
A2 16 8,5 < 300 min/sem 68 36,2
B1 38 20,2 > 300 min/sem 120 63,8
B2 64 34,0 HTV
C1 53 28,2 > 4 horas 133 70,7
C2 13 6,9 < 4 horas 55 29,3
B) 4 2,1

J& o comportamento sedentdrio (HTV) foi
visto que houve um dispéndio de tempo didrio
no intervalo de 1 - 11 horas, apresentando média
de 5,1 + 2,3 horas. Dos sujeitos da amostra, 55
(29,3%) gastam menos de 4 horas enquanto que
133 (70,7%) gastam mais de 4 horasem HTV. Os
valores mais elevados de HTV estiveram presentes
nas idadesde 16 (5,4 + 2,2) e 17 anos (5,2 + 2,1).

Houve diferencas significativas entre as médias
do IMC e HTV entre os sexos, mostrando niveis
de IMC mais elevados no sexo masculino e de
HTYV no feminino. Com relagio ao tipo de escola,
houve diferencas significativas no tempo exposto
a HTV mostrando que os individuos de escola
publica gastaram mais tempo do que os da escola
privada apresentando valores de 5,4 + 2,2 ¢ 4,6 *
2,4 horas respectivamente. Os sujeitos com NSF
mais elevado apresentaram valores estatisticamente
maiores de IMC, enquanto que os de NSF mais
baixo foram significativamente mais ativos.

As andlises de associacio entre sexo, tipo de
escola, NSE NAF e HTV com inatividade fisica,
exposicao 4 HTV e excesso de peso encontra-se
na Tabela III. Nio houve correlagao significante
entre os escores médios obtidos de IMC, NAF
em minutos e HTV em horas. Foram observa-
das associagoes entre inatividade fisica e NSF
elevado; exposicio 4 HTV com individuos de
escola publica, NSF mais baixo e individuos
ativos fisicamente; entre o excesso de peso com
sexo masculino, individuos de escola privada,
NSF mais alto e inatividade fisica.

Discussdo

Nos resultados apresentados pode-se observar
que o estado de sobrepeso e obesidade esteve
mais frequente nos meninos do que nas meninas
¢ houve uma prevaléncia de 32,4% de sobrepeso
e obesidade juntos. Resultados semelhantes fo-

Tabela Il - Média ¢ desvio padrio das varidveis continuas de acordo com as varidveis sociodemaogrdficas.

Varidveis IMC (kg/m) P NAF (min/sem) p HTV (horas/dia) p
Sexo
Masculino 23,2 +4,2 . 4943 +381,3 4,7 +2,4 .
Feminino 20,9 +3,4 0,000 437,7 +271,5 0,241 5,3 +2,3 0,050
Escola
Privada 22,5 +4,1 426,6 +285,6 4,6 +2,5 .
Piblica 21,6 +3,8 0114 501,1 +364,2 0122 5,4 +2,2 0,017
NSF
A+B 22,6 +4,1 . 4242 +307,6 . 5,1 *2,6
C+D 21,1 +3,6 0,015 534,8 +356,6 0,026 4,9 *1,9 0,793

*p = 0,05
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ram encontrados em um estudo realizado com
escolares de uma escola publica e outra privada
em Montes Claros/MG onde os individuos com
idade superior a 15 anos atingiram uma frequ-
éncia de 30,4%. No entanto, no estudo referido
houve prevaléncia de sobrepeso e obesidade nas
meninas [17].

J4 no trabalho de Aratjo et al. [18] o excesso
de peso (sobrepeso e obesidade) foi superior no
sexo masculino. O excesso de peso encontrado
entre os adolescentes (32,4%) pode ser consi-
derado alarmante, mostrando-se superiores as
estimativas encontradas pela International Obesity
Taskforce [19] no Brasil (22,1%), bem como aos
dados publicados pelo do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) na regido Nordeste
do pais (20,0%) [20].

Apesar de os elevados indices de excesso de
peso, a inatividade fisica entre os adolescentes
foi inferior aos achados em estudo realizado
em Maceié/AL, que encontrou resultados de
inatividade fisica nos adolescentes muito acima
dos encontrados no presente estudo (94,3% vs
36,2%), além do excesso de peso estar associado
com o NSF mais elevado corroborando os achados
no presente trabalho [21].

Com relagio ao comportamento sedentdrio
Cureau et al. [22] investigaram a prevaléncia e os
fatores associados ao excesso de peso em Santa

Maria/RS e utilizaram o mesmo ponto de corte
de quatro ou mais horas de exposicio a HTV e
identificaram frequéncia semelhante de exposicao
de individuos com sobrepeso e obesidade em
comparagio aos resultados apresentados na Tabela
11 (25,8% vs. 30,1%).

Diversos fatores podem contribuir para o
aparecimento do excesso de peso na adolescéncia,
bem como a inatividade fisica. Um destes fatores
constitui a aderéncia a maus hdbitos de vida, pois
os maus hébitos alimentares e a inatividade fisica
dos pais ou cuidadores podem refletir nos hébitos
de vida dos filhos [23].

Por isso iniciativas de reeducagio do com-
portamento nio sauddvel devem ser incentivadas
partindo da intervengdo através da melhora dos
habitos dos pais ou dessensibilizar os adolescen-
tes do comportamento desfavordvel a satde dos
pais [24].

Outro fator que pode refletir nos indices de
sobrepeso e obesidade é o poder socioeconémico.
Em nosso estudo esta condigio esteve mais pre-
sente nos adolescentes com maior NSE Corrobo-
rando esta pesquisa existem resultados publicados
na literatura que também apontam jovens com
maior NSF com excesso de peso prevalente [25],
bem como existem aqueles que encontram o baixo
NSF como um importante fator de risco para
obesidade entre os jovens [206].

Tabela III - Associagio entre as varidveis do estudo nos adolescentes.

NAF <300min/sem

HTV =4 horas/

Variavel n (%) dia (%) IMC= 85° (%)

Sexo

Masculino 92 36 (39,1) 59 (64,1) 44 (47,8)**
Feminino 96 32 (33,3) 74 (77 ,1) 16 (16,7)
Escola

Privada 90 36 (40,0) 56 (62,2) 40 (44,4)**
Piblica 98 32 (32,7) 77 (78,6)* 20 (20,4)
NSF

A+B 118 51 (43,2)** 76 (64,4) 50 (42,4)**
C+D 70 17 (24,3) 57 (81,4)* 10 (14,3)
NAF

< 300 min/sem 68 41 (60,3) 39 (57,4)**
= 300 min/sem 120 92 (76,7)* 21 (17,5)
HTV

> 4 horas 133 - 40 (30,1)
< 4 horas 55 20 (36,4)

Quiquadrado: *p < 0,05; **p < 0,01
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A literatura tem apontado para a importincia
da manutengio do comportamento sauddvel du-
rante as fases da vida e afirma que hébitos adqui-
ridos na infancia perduram na adolescéncia e na
vida adulta podendo causar diversas complicagoes
a satde dos individuos e aumento dos custos com

a satde publica [27].

Concluséo

No presente estudo, os niveis de sobrepeso e
obesidade apresentaram-se elevados. Além disso, a
prevaléncia do excesso de peso no sexo masculino
foi quase trés vezes maior comparado ao feminino.
Além disso, o excesso de peso esteve presente em
adolescentes inativos, que estudam em escola
privada e que possuem maior NSE
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