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Lack of physical activity and excessive sitting:
health hazards for young people?

Falta de atividade fisica e excesso de tempo sentado: perigos para a saude dos jovens?

Tuija Tammelin*

A atividade fisica regular oferece beneficios importantes a
salde de criangas e adolescentes, incluindo efeitos benéficos
para a saude cardiovascular, metabodlica e musculoesquelética,
assim como para o desempenho esco-
larl. Os padrdes de atividade fisica na

Alguns estudos com adultos mostraram que o tempo
gasto em atividades sedentarias esta associado ndo apenas
a obesidade, mas também a uma salide metabdlica preca-

ria, independentemente da participagao
em atividades fisicas de intensidade

juventude provavelmente se estendem
a vida adulta?; portanto, o estabeleci-
mento de um estilo de vida fisicamente
ativo ainda na adolescéncia é essencial
para a prevengao da obesidade e de
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moderada a vigorosa*. No mesmo ce-
nario, tempo prolongado sentado sem
interrupgdes pareceu ser prejudicial a
salde metabdlica, independentemente
do tempo total gasto em atividades

doengas crbnicas ao longo da vida

adulta. Um estilo de vida fisicamente

ativo pode incluir diferentes tipos de atividade fisica, tais
como participagdo em esportes organizados ou transporte
ativo para a escola. Atualmente, o estilo de vida ativo deve
também evitar tempo excessivo sentado, que recentemente
foi considerado como um perigo a salide, independentemente
da participacdo em atividades fisicas3-5.

2

sedentarias®. Em jovens, o tempo sen-

tado esteve associado a transtornos
musculoesqueléticos3, independentemente da participagdo
em atividades fisicas. Sentar parado em frente a telas de
TV ou computador por horas é relativamente comum entre
jovens®. Mesmo as criangas que participam de esportes
organizados podem, depois das sessdes de treinamento,
ficar horas sentados em frente as telas®. A Internet e a TV

* Research Director, LIKES - Research Center for Sport and Health Sciences, Jyvaskyla, Finlandia.
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oferecem entretenimento 24 horas por dia. O tempo gasto
com meios de entretenimento tarde da noite pode diminuir
o tempo de sono e também a qualidade do sono, levando a
sensacdo de cansaco durante o dia e a falta de motivagao
para atividade fisica.

As recomendacgdes atuais de atividade fisica para criancas
em idade escolardizem que todos os jovens devem se envolver
em atividades fisicas de intensidade pelo menos moderada por
pelo menos 1 hora por dial. No entanto, muitos jovens ndo
atingem essas recomendagdes; estima-se que a proporgdo de
jovens suficientemente ativos seja de um tergo?, com grandes
variacOes entre diferentes faixas etarias, géneros e paises.
Ceschinietal.8informaram que a prevaléncia de adolescentes
insuficientemente ativos chegou a 62,5% entre estudantes de
ensino médio na cidade de Sdo Paulo (SP). Ainatividade fisica
foi muito mais prevalente em meninas do que em meninos
(74 versus 50%, respectivamente)8. Esse tipo de pesquisa
nacional fornece informagdes importantes sobre o nivel de
atividade fisica em diferentes grupos populacionais. Ceschini
et al.8 utilizaram o Questionario Internacional de Atividade
Fisica (International Physical Activity Questionnaire, IPAQ) em
seu estudo, permitindo também comparagdes internacionais.
No entanto, além das pesquisas baseadas em questionarios,
precisamos de um monitoramento objetivo da atividade fi-
sica. Estudos utilizando medidas diretas de atividade, como
acelerdmetros, tém sugerido estimativas mais altas para a
proporgdo de jovens adequadamente ativos®.

O recente aumento da obesidade entre jovens tem sido
atribuido ao excesso de tempo gasto em frente a telas de TV
e computador. De acordo com a recomendacgdo da Academia
Americana de Pediatrial®, a atividade de ver TV deveria ser
limitada a 2 horas por dia em jovens, para evitar efeitos
negativos no peso corporal e em outros desfechos de saude.
Algumas recomendacdes nacionais de atividade fisica para
criangas em idade escolar também mencionam diretrizes para
o tempo gasto em atividades sedentarias. Na Finlandia, as
recomendagbes nacionais para jovens!! dizem que periodos
continuos na posigdo sentada por mais de 2 horas devem ser
evitados, e que o tempo diante de meios de entretenimento
deveria ser limitado a 2 horas por dia. O painel que criou
essas diretrizes de atividade fisicall quis fornecer também
recomendagdes sobre tempo diante de telas, a fim de mo-
tivar pais e outras pessoas importantes na vida dos jovens
a discutirem o tempo excessivo gasto diante das telas e a
restringirem esse tempo se necessario. Para a pediatria, seria
importante prestar atengdo tanto a participacéo de criangas
em atividades fisicas quanto ao tempo que gastam em frente
a telas. No entanto, novas pesquisas sdo necessarias sobre a
associagdo dose-resposta entre comportamentos sedentarios
e desfechos de salde para definir com mais precisdo qual o
nivel de segurancga para diferentes ocupagdes sedentarias.

Também precisamos de informagdes sobre prevaléncia,
tendéncias e correlatos de atividade fisica e comportamentos
sedentarios. Esses estudos e pesquisas devem incluir medidas
precisas e objetivas desses comportamentos, tais como o uso
de aceler6metros combinados com diarios, durante dias de
semana e também em finais de semana, em diferentes épocas
do ano. E importante também identificar os grupos de risco
inativos para direcionar as intervengGes de atividade fisica de
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forma mais eficiente. Varios fatores afetam a atividade fisica
dos jovens, como amigos, pais, irmdos, saude, aptiddo fisica,
habilidades fisicas e oportunidades ambientais!2. Ceschini
et al. informaram que a inatividade fisica em adolescentes
brasileiros esteve associada a género feminino, uso de tabaco,
consumo de alcool e maior tempo gasto assistindo TV8. Essa
observagdo exige algumas atividades especiais dirigidas a
meninas e a outros adolescentes que mantenham outros
habitos prejudiciais a salde, a fim de melhorar seu nivel de
atividade fisica. Que tipo de intervencdo de atividade fisica
seria mais eficaz em adolescentes e deveria ser promovida?
Com base em uma revisao de ensaios randomizados contro-
lados envolvendo adolescentes!3, parece que uma abordagem
em varios niveis para promover a atividade fisica seria mais
eficaz em adolescentes e deveria portanto ser promovida.
Isso significa combinar intervengdes escolares com o envol-
vimento familiar e da comunidade, assim como intervengdes
educacionais com mudancas politicas e ambientais!3. Trata-se
de um desafio a todos os atores que vivem ou trabalham
com jovens, no sentido de colaborar e promover um estilo
de vida fisicamente ativo na juventude.
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Gastrointestinal flora composition and health

Composicdo da flora gastrointestinal e saude

Yvan Vandenplas*

Neste numero, de Mello et al. relatam que o nume-
ro de colbnias de lactobacilos (Lb) e bifidobactérias (Bif)
presentes na flora gastrointestinal varia conforme o status
socioecondmicol. Os autores sugerem uma relagdo entre
status nutricional e a flora gastrointestinal, ja que um baixo
numero de Lb e Bif se mostrou associado
a um baixo indice de massa corporall.

doenca atdpica“: criancas vivendo na Est6nia apresentaram
uma incidéncia menor de doenga atdpica e contagens maiores
de Lb e Bif. Além disso, a atopia apresenta-se reduzida em
criangas de familias com estilo de vida antroposéfico>. Em
comparagdo com uma populagdo controle, essas criangas

apresentaram uso reduzido de antibi-

oticos (52 versus 90%), indice menor

Ndo esta claro se essa associagdo deve
ser considerada como “causal” ou mais
como uma “consequéncia”. Criangas
vivendo em favelas tém um risco maior
de desenvolver enteropatia ambiental.
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de vacinagdo contra sarampo, caxumba
e rubéola (18 versus 93%) e um con-
sumo maior de alimentos fermentados
(63 versus 4,5%)5. Fatores de estilo de
vida relacionados a um modo de vida

Embora o volume de fezes possa ser um

fator de influéncia (criancas de favelas

produzindo volumes significativamente

maiores de fezes, resultando em nimeros menores de uni-
dades formadoras de col6nia por grama de fezes), o fato de
que Lb e Bif estiveram ausentes em aproximadamente 10%
das amostras de fezes das criangas de favelas e presentes
em todas as criancas de maior nivel socioeconémico é um
argumento forte contra esse viés hipotético.

A hipotese da higiene sugere que o “estilo de vida ociden-
tal” favorece o desenvolvimento de doengasimunomediadas,
como diabetes, doenga atdpica, enteropatia inflamatoéria e
muitas outras, enquanto que um contato maior com endo-
toxinas protege contra o desenvolvimento de manifestaces
atdpicas?. Uma redugdo no numero de doengas infecciosas
virais frequentes, como hepatite A, foi associado a uma
maior incidéncia de doenca atdpica3. Um estudo comparou
a flora gastrointestinal de criancas da Estonia e da Suécia e
demonstrou que nimeros menores de Lb e Bif predispdem a

*

antroposofico influenciam a composigdo
da flora intestinal em criangas, aumen-
tando o nimero de LbS.

Uma interpretacdo superficial das evidéncias encontradas
na literatura parece sugerir que o estilo de vida ocidental
predispOe a doencas imunomediadas e que isso se relaciona,
pelo menos em parte, a uma incidéncia menor de Lb na flora
gastrointestinal; além disso, parece sugerir que um estilo de
vida ndo ocidental, como ocorre nas favelas, estimulara a
predominancia de Lb e Bif na flora gastrointestinal. No en-
tanto, o consumo dietético determinara substancialmente a
composigao da flora gastrointestinal. O consumo de alimentos
fermentados e oligossacarideos prebidticos é (ou era) reduzido
nos habitos dietéticos ocidentais?. Por outro lado, o consumo
dietético em condicGes de vida muito precarias, como é o
caso das favelas, também parece reduzir os nUmeros de Lb
e Bif!. Oligossacarideos prebidticos estimulam o desenvolvi-
mento de Lb na flora gastrointestinal. Tem-se demonstrado
que os Lb aderem a mucosa gastrointestinal, causam um

*
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