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RESUMO

A obesidade é um distdrbio nutricional que se caracteriza pelo aumento do tecido adiposo acima do que é
necessario e recomendado individualmente, de acordo com os parametros relacionando sexo, altura e idade. A
prevaléncia da obesidade tem crescido rapidamente e representa um dos principais desafios para a satde publica.
O objetivo deste estudo foi verificar a prevaléncia de sobrepeso e obesidade em escolares entre 10 a 13 anos,
pertencentes a uma escola da rede publica do Gama — DF, através das varidveis antropomeétricas. Participaram
deste estudo 50 escolares, sendo 24 do sexo feminino e 26 do sexo. O indice de massa corpdrea (IMC) foi
calculado como peso em quilogramas dividido pela estatura em metros quadrados, dado pela formula: IMC=
Peso (Kg)/Estatura (m2). Os resultados foram apresentados como média + desvio padrao e analisados pelo teste t
student, com nivel de significancia de p < 0,05. Verificou-se uma diferenca significante na massa corporal das
meninas de todas as idades. Na comparacao entre o sexo masculino e o feminino, tanto para o sobrepeso quanto
para a obesidade, a prevaléncia foi significantemente maior nas meninas do que nos meninos.

Palavras-chave: Perfil antropométrico, escolares, IMC.

*Graduada em Educacao Fisica pela Faculdade Albert Einstein — FALBE/DF
**Mestrado em Educacdo Fisica no PPGEF da Universidade Catolica de Brasilia— UCB
Professor do Curso de educacéo fisica da Faculdade Santa Teresinha/ Anhanguera - DF
Professor do Curso de educacdo fisica da Faculdade Albert Einstein — FALBE/DF

Educacéo Fisica em Revista ISSN: 1983-6643 Vol.5 N°1 jan/fev/mar/abr - 2011



INTRODUCAO

Atualmente, observa-se elevada prevaléncia de sobrepeso e obesidade na popula¢do mundial. Este
quadro tem se caracterizado como uma verdadeira epidemia representando um grave problema de satde publica.
Nos dias atuais 0 nimero de pessoas com excesso de peso corporal tem crescido de forma surpreendente na
populacdo mundial. Esse excesso de peso é classificado como sobrepeso ou obesidade e, segundo a Organizacao
Mundial da Saude (OMS), vem crescendo de forma significativa, no decorrer dos anos, transformando-se em um
grave problema de Salde Publica, sendo caracterizada como uma verdadeira epidemia, principalmente em paises
desenvolvidos e naqueles em desenvolvimento, como é o caso do Brasil (SAMPAIO & NOGUEIRA, 2006).

O que mais preocupa os especialistas dessa area é o grande surto de obesidade infantil, que vem
crescendo de forma alarmante no cenario mundial. Segundo Oliveira & Fisberg (2003), a obesidade infantil ja se
caracteriza como uma epidemia mundial. Esses mesmo autores afirmam que estudos feitos em algumas cidades
brasileiras mostram que o sobrepeso e obesidade ja atingem 30% ou mais das criancas e adolescentes avaliados.

A prevaléncia da obesidade tem crescido rapidamente e representa um dos principais desafios para a
salde publica. Segundo a OMS, existem 300 milhGes de obesos e 1 milhao de pessoas com sobrepeso (GUEDES
& GUEDES, 2003). De acordo com Villares et al., (2006), a obesidade na infancia esta se tornando uma
epidemia global, uma vez que se observa aumento de prevaléncia nas diversas faixas etarias entre criangas e
adolescentes.

Constatino & Lopez (1999) alertam que a prevaléncia da obesidade cresce e preocupa 0s médicos,
mostrando a necessidade de combaté-la e controla-la desde a infancia e a adolescéncia, pois a obesidade é um
distirbio do metabolismo energético e o melhor caminho para ndo se tornar obeso € prevenir, uma vez que
envolve um fator de risco e em condi¢Bes crbnicas a incapacidade e a perda de produtividade, além de
comprometer a qualidade de vida.

A obesidade é um distarbio nutricional que se caracteriza pelo aumento do tecido adiposo acima do
que é necessario e recomendado individualmente, de acordo com os parametros relacionando sexo, altura e
idade. Esse acimulo excessivo pode ser prejudicial a salde (REZENDE et al., 2008). A obesidade, com o passar
do tempo, tende a repercutir de forma negativa tanto na qualidade como na expectativa de vida dos individuos.
Um estilo de vida inadequado vem favorecendo esse acontecimento ndo s6 na populagdo adulta, mas também
atualmente em populagdes mais jovens (BONETTO et al., 2004).

Como explica Koga (2005) apud Sampaio & Nogueira (2006), o sobrepeso e a obesidade sdo estados
nutricionais que indicam problemas que podem afetar o desenvolvimento e interferir nos processos de salide de
criancas e adolescentes, transformando-se em doenga. Para Guedes & Guedes (2003) afirmam que o excesso de
gordura e de peso corporal € acompanhado por maior suscetibilidade de uma variedade de disfuncées cronico-
degenerativas que elevam de forma significativa os indices de morbidade e mortalidade. A obesidade pode ser
causada por fatores isolados ou combinados dentre 0s quais se encontram os genéticos, os fisioldgicos, o0s
psiquicos, os ambientais. Como fatores ambientais temos a ingestdo excessiva e inadequada de alimentos e
sedentarismo, sendo apontados como os grandes responsaveis pelo aumento de peso dos individuos atualmente
(MARCONDES et al., 2003).

O tratamento do paciente obeso deve ter como objetivo a salde e o bem-estar do individuo, e ndo

apenas 0s padrdes estéticos, porém a prevencdo da obesidade parece ser a melhor opgcdo frente ao quadro
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delineado (NETO 2003 apud REZENDE et al., 2008). A atividade fisica deve ser estimulada desde cedo, pois a
pratica de atividades regulares favorece o desenvolvimento cognitivo, afetivo, social e psicomotor, isto €, um
desenvolvimento integral do individuo. A prética de atividades fisicas, de modo geral, implica em melhoria da
qualidade de vida e da satide (SAMPAIO & NOGUEIRA, 2006).

Os periodos criticos de surgimento da obesidade progressiva sao os 12 primeiros meses de vida, a fase
pré-escolar e a puberdade. A obesidade durante a infancia é fator de risco para a obesidade em adultos (SOARES
& PETROSKI, 2003 apud BONNETO et al., 2004). O objetivo deste estudo foi verificar o perfil antropométrico
em escolares entre 10 a 13 anos, pertencentes a uma escola da rede publica do Gama — DF, através das variaveis

antropomeétricas.
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MATERIAIS E METODOS

Participaram deste estudo 100 escolares de 10 a 13 anos, divididos em dois grupos, Grupo Masculino
(GM) 66 escolares do género masculino; e Grupo Feminino (GF) 44 escolares do género feminino. A escola fica
localizada na cidade satélite do Gama — DF, e os alunos possuem aulas de educacéo fisica trés vezes por semana.
Para obtencdo dos dados deste estudo os alunos foram avaliados no periodo da manhd, no inicio da aula de
educacdo fisica.

Foram utilizados os seguintes instrumentos de medida: uma balanga eletronica digital portatil
(precisdo de 100 gramas) para medida de massa corporal, onde o avaliado estava descal¢o e uniformizados (short
e camiseta); a estatura (cm) foi medida com fita métrica metalica, tipo trena, com divisdo de 0,5 cm, fixada a
parede, 0 voluntario permaneceu imovel, em posicdo ereta, com os bracos estendidos ao longo do corpo,
calcanhares unidos, joelhos em contato, calcanhares, ombros e nadegas encostados na parede.

Para avaliacdo do IMC foi utilizada a formula: IMC = peso (Kg)/altura(m)2. Os resultados foram
analisados como média + desvio padrao, e posteriormente quantificadas, e estatisticamente analisados através do
ANOVA Two Way para amostras independentes, no programa Microcal Origin, versdo 8.0. Os niveis de
significancia para as amostras estatisticas foram de p < 0,05 e intervalo de confianga de 95%, entre os valores

médios obtidos.
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RESULTADQOS

Ao levar em conta 0 sexo e idade dos avaliados, verificou-se uma diferenca significante na massa

corporal das meninas de todas as idades. Em relac8o a estatura as meninas de 10 anos apresentam uma diferenca

significante em relacdo ao sexo masculino.

Grupo Masculino (GM)

Grupo Feminino (GF)

Faixa

Etaria MC (kg) Est (cm) IMC (kg/m2) MC (kg) Est (cm) IMC (kg/m2)
10 36,00 + 9,56 1,48 +0,11 16,23 £ 3,87 51,75+ 15,64* 1,53+0,13 22,59 + 7,28°
11 49,67 +11,53 1,50+0,12 22,44 £5,91 5450+12,97* 1,49+0,12 24,93 + 6,04°
12 41,83+11,10 151+0,12 18,41 £4,76 54,33 +1145* 1,49+0,14 24,73 + 5 56"
13 35,49 + 12,38 1,27 +0,33 15,91 +£5,39 47,30 £18,05* 1,27 +0,33 20,35+ 7,97°

(*) Diferenca significativa em relacdo ao GM na variavel MC (kg); (*) Diferenca significativa em relacdo ao GM

na variavel Est (cm); (*) Diferenca significativa em relacdo ao GM na variavel IMC (kg/m?).
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DISCUSSAO

No total foram avaliados 66 meninos (52%) e 44 meninas (48%). As prevaléncias totais de sobrepeso e
obesidade, foram 16% e 28% respectivamente. No sexo masculino, os valores encontrados foram 3,84% para o
sobrepeso, e 23% para a obesidade. Ja no feminino, 29,17% e 33,33% foram, respectivamente, as prevaléncias
de sobrepeso e obesidade. Na comparagdo entre o sexo masculino e o feminino, tanto para o sobrepeso quanto

para a obesidade, a prevaléncia foi significantemente maior nas meninas do que nos meninos.

A obesidade é um distdrbio nutricional que se caracteriza pelo aumento do tecido adiposo acima do que
€ necessario e recomendado individualmente, de acordo com os parametros relacionando sexo, altura e idade.
Esse acimulo excessivo pode ser prejudicial a sadde. O sobrepeso e a obesidade foram obtidos por método
antropométrico, muito utilizado e difundido na literatura cientifica, trata-se do IMC; sendo um dos indices mais
adequados para a avaliacdo do sobrepeso em criancas e adolescentes. Uma das dificuldades em diagnosticar a
obesidade na populacédo infantil sdo as divergéncias entre os pontos de corte e tabelas.

As recomendacOes da OMS de se usar o indice peso/altura na avaliacdo nutricional de criancas ndo
encontram aceitacdo unanime, sendo que, diversos autores apresentaram novas curvas de IMC, que ja estdo
sendo usadas na avaliagdo nutricional de criancas e adolescentes. Devido a essa diversidade de critérios usados
(valores de IMC diferentes), alguns autores consideram que uma estimativa internacional da prevaléncia e da
tendéncia secular de obesidade pediatrica, bem como a comparacdo de estudos de prevaléncia, ndo sejam
possiveis (ABRANTES et al., 2003).

Os dados da pesquisa foram comparados com resultados de outros autores cujo estudo observou
criancas e adolescentes. Rezende et al., (2008), em pesquisa feita em escolares da rede publica de Anapolis-GO
com um ndmero amostral de 346 alunos entre 7 e 14 anos, encontraram 12,21% de sobrepeso e 7,69% de
obesidade,enquanto que nessa pesquisa a prevaléncia total em meninos e meninas foi de 16% e 28%
respectivamente, diferenca que pode ser explicada devido o nimero amostral desta pesquisa ser pequeno.

J& observando estudos feitos em populagdo especifica de escolares de 9 a 14 anos de ambos 0s sexos,
foram encontrados indices de 18,8 % em meninos e 21,2 % em meninas (GIUGLIANO; MELLO, 2004).
Valores semelhantes de 18% de sobrepeso e 31% de obesidade foram observados em escolares de Belo
horizonte, superando os dados encontrados no presente estudo. A prevaléncia de obesidade encontrada neste
estudo também se assemelha aos indices encontrados em avaliacdo feita na regido Sudeste e Nordeste pelo IBGE
em 1997 (ABRANTES et al., 2003).

Alguns autores, com relagdo ao sexo, descrevem maior prevaléncia de sobrepeso e obesidade no sexo
feminino, entre os adolescentes, mas o oposto também é descrito. No presente estudo, o sobrepeso e a obesidade

foi mais prevalente no sexo feminino.
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CONCLUSAO

Observou-se que o GF apresenta IMC mais elevado em relagdo ao GM. A Massa Corporal do GF
apresentou sobrepeso em relagdo ao grupo GM. O género feminino, até idade de 13 anos apresenta maior
crescimento em relagdo ao género masculino, indicado pelo IMC e MC, esses achados corroboram com estudos
prévios.

O presente estudo conclui que a prevaléncia de sobrepeso e obesidade em escolares no total de 16% e
28%, respectivamente, sendo verificada uma prevaléncia maior no sexo feminino. A comparacdo dos resultados
deste estudo com os de outros é dificultada pela escassez de estudos populacionais nacionais, e pela diversidade
de critérios utilizados. Assim, a prevaléncia de sobrepeso e obesidade observada, evidencia a importancia da
intervencdo por parte de 6rgaos e profissionais da area da salde.

Essa intervencdo se faz ainda mais necessaria durante a infancia e adolescéncia, pois criangas obesas
tendem a se tornar adultos obesos e conseqlientemente podem vir a desenvolver doencas crénicas na vida adulta.
A prevencdo é urgente e deve comegar desde cedo, na escola. As criangas, em decorréncia da vida das grandes
cidades e da violéncia, estdo ficando cada vez mais sedentarias, vivendo a frente da TV, de videogames ou de
computadores, deixando de fazer atividades fisicas e principalmente comendo de forma inadequada, levando ao
risco da obesidade e, mais grave, de suas complicacdes.
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