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RESUMO: Avaliar os fatores associados ao excesso de peso (sobrepeso/obeso) em escolares matriculados no ensino fundamental 
da rede pública de ensino de Divinópolis, Minas Gerais, Brasil. Estudo transversal com 1187 escolares de seis a 14 anos de idade da 
rede municipal de ensino de Divinópolis, Minas Gerais. Prevalência de obesidade e sobrepeso foi calculada a partir dos parâmetros 
da Organização Mundial de Saúde, utilizando-se o Programa WHO Anthro-Plus. Regressão logística foi usada para identificação 
das variáveis associadas ao excesso de peso, considerando um nível de significância de 5%. Foi identificada prevalência de 24,4% de 
excesso de peso. Renda familiar e escolaridade materna foram determinantes do excesso de peso na população do estudo (p<0,05). O 
excesso de peso configurou-se como importante problema de saúde entre os escolares. Medidas de ordem intersetorial necessitam ser 
implementadas pelo poder público, visando prevenir e reduzir as prevalências de sobrepeso e obesidade entre os escolares.
DESCRITORES: Obesidade. Sobrepeso. Criança. Adolescente. Instituições acadêmicas.

FACTORS ASSOCIATED WITH OBESITY AND OVERWEIGHT IN 
SCHOOL-AGED CHILDREN

ABSTRACT: To assess the factors associated with excess weight (overweight/obese) in school children enrolled in the public education 
network in Divinópolis, Minas Gerais, Brazil. Cross-sectional study with 1187 children between 6 and 14 years of age from municipal 
schools in Divinópolis, Minas Gerais. The prevalence of obesity and overweight was calculated based on the parameters of the World 
Health Organization, using the WHO Anthro-Plus Program. Logistic regression was used to identify the variables associated with excess 
weight, at a significance level of 5%. A prevalence of 24.4% of excess weight was identified. Family income and maternal education 
were determinants of overweight in the study population (p<0.05). Excess weight was configured as an important health problem 
among the students. The public power needs to implement intersectoral measures with a view to the prevention and reduction of the 
prevalence of overweight and obesity among school-aged children.
DESCRIPTORS: Obesity. Overweight. Child. Adolescent. Schools. 

FACTORES ASOCIADOS A LA OBESIDAD Y EL SOBREPESO EN LA 
ESCUELA

RESUMEN: Evaluar los factores asociados con el exceso de peso (sobrepeso/obesidad) en los niños matriculados en una escuela 
primaria de la red pública de Divinópolis, Minas Gerais, Brasil. Estudio transversal con 1.187 escolares de 6 a14 años de edad de 
la red municipal de enseñanza de Divinópolis, Minas Gerais. La prevalencia de la obesidad y el sobrepeso se calculó a partir de los 
parámetros de la Organización Mundial de la Salud, mediante el Programa WHO Anthro-Plus. Se utilizó la regresión logística para 
identificar las variables asociadas con el exceso de peso, considerando un nivel de significación del 5%. Se observó una prevalencia 
de 24,4% de sobrepeso. Los ingresos familiares y la educación materna fueron determinantes con sobrepeso en la población estudiada 
(p<0,05). El exceso de peso fue configurado como el principal problema de salud en escolares. Medidas de orden intersectorial deben 
ser implementadas por el gobierno con el fin de prevenir y reducir la prevalencia del sobrepeso y la obesidad en la escuela.
DESCRIPTORES: Obesidad. Sobrepeso. Niño. Adolescente. Instituciones académicas.
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INTRODUÇÃO
A obesidade e o sobrepeso são definidos 

como acúmulo anormal de gordura corporal, 
podendo trazer sérias implicações para a saúde 
das pessoas. Representam um grave problema 
de saúde pública, sobretudo pela tendência mun-
dial de elevação das prevalências na população e 
pelo impacto que geram na sociedade. Em todo 
o mundo, no ano de 2008, mais de 1,4 bilhões de 
adultos estavam acometidos por esses agravos e, 
no ano de 2010, aproximadamente 40 milhões de 
crianças acima de cinco anos estavam em condição 
de sobrepeso.1 

No Brasil, é alarmante o número de escolares 
com excesso de peso. Dados do ano de 2009 do Ins-
tituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE), 
em pesquisa envolvendo estudantes do nono ano, 
em todas as capitais brasileiras, demonstram que a 
obesidade e o sobrepeso foram os principais pro-
blemas nutricionais identificados. A prevalência 
de obesos foi de 7,2%, sendo as maiores proporções 
evidenciadas em Porto Alegre com 10,5%, Rio de 
Janeiro e Campo Grande, cada uma com 8,9%. Na 
capital mineira, o percentual de obesos entre os 
escolares foi de 7,2%.2 

A condição de sobrepeso e obesidade é 
multideterminada. Um dos fatores associados é o 
desmame precoce em contraposição ao aleitamen-
to materno com duração de seis ou mais meses, já 
que este é identificado como fator de proteção.3-4 A 
renda familiar, estado socioeconômico, escolarida-
de materna, posse de bens de consumo, residência 
em área urbana, além do excesso de peso materno 
também relacionam-se ao excesso ponderal em 
crianças.5-9 Outros fatores que se destacam como 
determinantes para esses agravos são tempo de 
assistir à TV superior a três horas por dia, consu-
mo de doces igual ou superior a quatro vezes por 
semana, baixa duração do sono e o fato de estudar 
em escolas particulares.5,7,9-11

Tem sido discutida a relevância de antece-
dentes familiares para doenças cardiovasculares 
na determinação da obesidade e do sobrepeso 
entre crianças, sinalizando a necessidade de maior 
atenção para esse grupo.12 Outro fator importante 
na determinação do excesso de peso dos filhos é a 
escolaridade dos pais. Acredita-se que uma esco-
laridade maior dos pais pode contribuir para um 
cuidado mais aprimorado da criança, com vistas à 
manutenção da saúde como o incentivo à atividade 
física e o consumo de alimentos saudáveis.13 

O comportamento emocional da criança fren-
te à alimentação também tem sido tema de estudos 
na identificação de fatores associados ao excesso 
de peso nesse público. No Chile, investigação de-

monstrou que determinados comportamentos da 
criança em relação à alimentação, como o ato de 
comer rapidamente, associa-se à obesidade e ao 
sobrepeso, apontando a importância de interven-
ções psicossociais junto a esse grupo.14

Ressalta-se que o excesso de peso em crianças 
impacta negativamente em sua saúde. Crianças 
obesas têm maior chance de se tornarem adoles-
centes obesos.15 A presença de dobras cutâneas, 
característica evidente entre crianças com excesso 
de peso, tem sido apontada como fator de signifi-
cativa associação com a hipertensão arterial nessa 
faixa etária.16 Maiores prevalências de hipertensão 
arterial em crianças têm sido observadas entre 
aquelas que são obesas.17

Menciona-se, ainda, o impacto financeiro 
indireto desses agravos na sociedade, uma vez que 
o acometimento por doenças secundárias implica 
maior gasto com assistência médica e utilização 
dos serviços de saúde, incorrendo em maior custo 
aos cofres públicos.18

Considerando, portanto, a importância e o 
impacto da obesidade e do sobrepeso entre crian-
ças e adolescentes, torna-se relevante a realização 
de estudos que provoquem maior reflexão a res-
peito da temática. Desse modo, esta investigação 
tem como objetivo avaliar os fatores associados ao 
excesso de peso (sobrepeso/obeso) em escolares 
matriculados no ensino fundamental da rede pú-
blica municipal de ensino de Divinópolis, Minas 
Gerais, Brasil.

MÉTODO
Trata-se de um estudo epidemiológico trans-

versal analítico. A pesquisa foi realizada em 14 
escolas públicas municipais da rede de ensino fun-
damental de Divinópolis, Oeste de Minas Gerais. 
Totalizaram o universo deste estudo 1.187 escolares 
na faixa etária de 6 a 14 anos de idade, incluindo 
escolas urbanas e rurais. Os escolares que aderiram 
à pesquisa representam uma amostragem dos estu-
dantes da rede de ensino fundamental. 

O número de alunos inscritos na rede pública 
de ensino fundamental (1º ao 9º ano) no 1º semestre 
de 2011 era de 10.656 alunos distribuídos em 36 
escolas. As escolas distribuem-se  em 11 regiões. O 
dimensionamento da amostra considerou a amos-
tragem por conglomerados. A seleção procurou 
garantir a representatividade do número de esco-
las e alunos por região. Dessa forma, inicialmente 
sorteou-se aleatoriamente número proporcional 
ao número de escolas por região, considerando 
a seguinte estratificação: 1 escola sorteada em 
regiões com 4 ou menos escolas, 2 escolas em 
regiões com mais de 4 e com 8 ou menos escolas, 
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e 3 escolas sorteadas em regiões com mais de 8 
escolas. Nas escolas selecionadas, foi realizada 
reunião com pais, responsáveis, crianças e ado-
lescentes, em que foi feita explanação do projeto 
com linguagem acessível, esclarecidas possíveis 
dúvidas e realizado o convite para a participação 
dos escolares. Após esse momento, tanto os pais/
responsáveis quanto as crianças e os adolescentes 
que aceitaram participar assinaram o Termo de 
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). No 
cálculo amostral, o número mínimo de crianças 
a participar do estudo foi de 1098, considerando 
uma prevalência de 15% de crianças com excesso 
de peso, obtida no estudo piloto, margem de erro 
de 2% e nível de significância de 95%.

Dados demográficos, socioeconômicos e re-
ferentes a hábitos alimentares foram coletados por 
meio de um questionário aplicado aos pais e/ou 
responsáveis dos alunos. Dados antropométricos 
utilizados para a avaliação nutricional foram obti-
dos pela pesagem única em balança de plataforma 
digital Filizola PL-180 e verificação da altura pela 
média de três medidas em estadiômetro portátil 
Altura Exata.

A variável resposta (dependente ou desfecho) 
é o excesso de peso. Os escolares com excesso de 
peso foram aqueles considerados em situação de 
sobrepeso e obesidade. Foram selecionadas as 
variáveis explicativas (independentes ou fatores) 
considerando as seguintes dimensões: caracterís-
ticas pessoais (gênero, cor da pele), marcadores 
socioeconômicos (renda familiar, participação no 
programa bolsa família, posse do imóvel, nível de 
escolaridade da mãe e água tratada na residência), 
hábitos (atividade física, consumo de remédio casei-
ro, serviço de saúde que mais utiliza) e localização 
da escola. As correlações entre elas foram feitas por 
meio do coeficiente de correlação de Spearman. 

Para a avaliação nutricional, utilizou-se 
o programa WHO AnthroPlus da Organização 
Mundial de Saúde (OMS) e foi estabelecido como 
índice de avaliação o Índice de Massa Corporal 
(IMC) por idade, classificando a criança em baixo 
IMC, eutrófica, sobrepeso ou obesa, de acordo com 
as curvas da OMS de 2007. O IMC foi calculado 
por meio da fórmula Peso/Altura,2 sendo o peso 
dado em quilogramas e a estatura em metros. Os 
parâmetros usados para classificação do estado 
nutricional por meio do IMC foram de Baixo IMC 
quando escore-z<-2, eutrofia escore-z>-2 e <+1, 
sobrepeso escore-z>+1 e <+2 e obesidade escore
-z≥+2, conforme os pontos de corte da Vigilância 
Alimentar e Nutricional.19,20 

Os dados da pesquisa foram validados, 
digitados em dupla entrada e processados no 
programa Microsoft Office Excel 2007. Para a análise 

estatística, utilizou-se o Statistical Package for the So-
cial Sciences (SPSS) 17.0. Foi realizada uma análise 
por regressão logística binária univariada e usadas 
como covariáveis no modelo multivariado as que 
apresentaram probabilidade de significância me-
nor ou igual a 0,20. No modelo final, consideraram-
se como significativas as covariáveis com nível de 
significância menor que 5%. O ajuste do modelo foi 
verificado pela estatística de Hosmer-Lemeshow 
e pelo log verossimilhança.21

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo 
Comitê de Ética em Pesquisa da Fundação Edu-
cacional de Divinópolis/Universidade do Estado 
de Minas Gerais (FUNEDI/UEMG), sob o parecer 
número 56/2009. Apenas participaram do estudo 
aqueles alunos que, juntamente com pais ou res-
ponsáveis, assinaram o Termo de Consentimento 
Livre e Esclarecido. Este estudo atende às normas 
regulamentares de pesquisa envolvendo seres 
humanos – Resolução n. 196/96 do Conselho 
Nacional de Saúde.

RESULTADOS
A avaliação evidenciou que 24,4% (290/1.187) 

dos escolares apresentaram excesso de peso. As 
tabelas 1 e 2 mostram os resultados da análise 
univariada sobre os fatores comportamentais e 
socioeconômicos associados ao excesso de peso. 
Destaca-se que, devido a perdas de informações 
durante a coleta de dados, o número de obser-
vações difere em algumas variáveis. Na tabela 
1, observa-se que os participantes cuja família 
relatou hábito de consumir remédios apresentam 
1,33 (1,00 a 1,78) vezes mais chance de terem ex-
cesso de peso quando comparados àqueles que 
não possuem esse hábito, estando esta no limite 
da significância estatística (p=0,051). A covariável 
tipo de serviço mais procurado (atenção primária: 
posto de saúde, estratégia saúde da família ou 
farmácia; e atenção secundária: hospital ou pron-
to atendimento) não se mostrou estatisticamente 
associada ao excesso de peso (p>0,05). 

Na tabela 2, verifica-se com 95% de con-
fiança que os escolares que não possuem bolsa 
família têm 1,68 (1,24 a 2,28) vezes mais chance 
de apresentar excesso de peso que aqueles que 
a possuem. Participantes cujas famílias possuem 
renda de dois a três salários têm duas vezes mais 
chance (OR= 2,23 IC=1,34 a 3,72) de apresentarem 
excesso de peso que os pertencentes a famílias com 
renda inferior a um salário mínimo. Para os que 
pertencem a famílias com renda de três salários 
mínimos ou mais, essa chance aumenta, sendo 2,90 
(1,69 a 4,96) vezes mais que aqueles de famílias 
com renda inferior a um salário mínimo. 



- 715 -

Texto Contexto Enferm, Florianópolis, 2014 Jul-Set; 23(3): 712-9.

Fatores associados à obesidade e sobrepeso em escolares

Escolares filhos de mães com mais de oito anos 
de estudo têm chance de 1,62 (1,19-2,19) vezes mais 
de apresentar excesso de peso que aqueles cujas mães 

têm oito anos ou menos de estudo. As covariáveis 
posse de imóvel e água tratada não apresentaram 
associação significativa com o excesso de peso.

Tabela 1 - Associação entre fatores comportamentais e excesso de peso entre escolares, no município 
de Divinópolis-MG, 2011

Variável Excesso de peso p- valor* OR IC95% (OR)Sim n (%) Não n (%)
Gênero (n=1187)
Feminino 147 (24,1) 463 (75,9) 1
Masculino 143 (24,8) 434 (75,2) 0,784 1,04 0,80-1,35
Atividade física (n=1058)
Sim 88 (23,0) 295 (77,0) 1
Não 164 (24,3) 514 (75,7) 0,628 1,08 0,80-1,44
Serviço de saúde (n=1134)
Atenção básica 162 (22,9) 544 (77,1) 1
Atenção secundária 115 (27,8) 299 (72,2) 0,070 1,29 0,98-1,71
Hábito de remédio caseiro (n=1120)
Sim 85 (21,3) 314 (78,7) 1
Não 195 (26,5) 540 (73,5) 0,051 1,33 1,00-1,78

* Teste qui-quadrado de Pearson.

Tabela 2 - Associação entre fatores socioeconômicos e excesso de peso entre escolares, no município 
de Divinópolis-MG, 2011

Variável Excesso de peso p-valor* OR IC95% (OR)Sim n (%) Não n (%)
Bolsa família (n=1170)
Sim 68 (18,3) 303 (81,7) 1
Não 219 (27,4) 580 (72,6) 0,001 1,68 1,24-2,28
Renda familiar (n=1172)
< 1 salário mínimo 19 (12,8) 129 (87,2) 1
2 a 3 salários mínimos 174 (24,8) 529 (75,2) 0,002 2,23 1,34-3,72
≥ 3 salários mínimos 96 (29,9) 225 (70,1) <0,001 2,90 1,69-4,96
Imóvel (n-1176)
Alugado/ocupação 82 (21,8) 294 (78,2) 1
Próprio 211 (26,0) 599 (74,0) 0,120 1,26 0,94-1,69
Água tratada (n=1173)
Não 28 (21,9) 100 (78,1) 1
Sim 258 (24,7) 102 (75,3) 0,480 1,17 0,75-1,82
Escolaridade da mãe (n=956)
Menos de 8 anos de estudo 127 (20,7) 488 (79,3) 1
Mais de 8 anos de estudo 101 (29,6) 240 (70,4) 0,002 1,62 1,19-2,19

* Teste qui-quadrado de Pearson.

A tabela 3 mostra o resultado da análise 
multivariada para avaliação da associação entre 
excesso de peso e as covariáveis consideradas. 
Observa-se que escolares cujas mães apresenta-
vam mais que oito anos de estudo tinham 1,51 
(1,10-2,08) vezes a chance de terem excesso de 
peso (p=0,010), quando comparados com aque-

les que as mães tinham oito anos ou menos de 
estudo, e ainda, escolares cuja renda familiar foi 
maior ou igual a três salários mínimos apresen-
tavam 2,0 (1,09-3,67) vezes mais chance de ter 
excesso de peso (p=0,025) comparados àqueles 
cuja renda familiar foi menor que um salário 
mínimo.
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Tabela 3 - Modelo de regressão logística multivariada final do excesso de peso e fatores associados 
entre escolares, no município de Divinópolis-MG, 2011

Variável Coeficiente do modelo* OR IC95% (OR) p-valor
Escolaridade da mãe (n=956)
≤ 8 anos de estudo 1
≥ 8 anos de estudo 0,415 1,51 1,10-2,08 0,010
Renda familiar (n=1206)
< 1salário mínimo 1
2 a 3 salários mínimos 0,538 1,71 0,97-3,02 0,064
≥ 3 salários mínimos 0,694 2,00 1,09-3,673 0,025

* Ajuste do modelo: Hosmer Lemeshow=0,735 e -2Loglikelihood=1026,80.

DISCUSSÃO
O excesso de peso é um sério agravo que 

acomete populações e pode acarretar doenças 
cardiovasculares, hipertensão arterial, problemas 
respiratórios, diabetes, dislipidemias e alguns ti-
pos de neoplasias, entre outros distúrbios. Quanto 
mais intenso e precoce é o seu surgimento, maior o 
risco de persistência e mais graves as comorbida-
des associadas. Destaca-se que o excesso de peso 
na infância e na adolescência predispõe a várias 
complicações psicossociais, pois, muitas vezes, 
há isolamento social e afastamento das atividades 
devido à discriminação e à aceitação diminuída 
do sujeito pela sociedade. Somado a essas graves 
conseqüências, o excesso de peso é considerado 
a doença de mais crescente evolução em todo o 
mundo.22-23

No presente estudo, observou-se prevalência 
de 24,4% de excesso ponderal nos participantes 
avaliados, sendo esses resultados inferiores à 
média nacional de 47,8% segundo dados recentes 
do IBGE.24 Em Pernambuco, na pesquisa realizada 
com crianças e adolescentes, utilizando como fonte 
de dados as informações disponíveis da Pesquisa 
Estadual de Saúde e Nutrição (PESN), no ano 
de 2006, observou-se a prevalência de excesso 
ponderal de 13,3%.25 Além disso, investigação 
multicêntrica a respeito da avaliação do estado 
nutricional de escolares do Nordeste e do Sudeste 
do Brasil identificou prevalência de sobrepeso de 
9,5%.26 Apesar das variações evidenciadas nas 
prevalências de sobrepeso e obesidade nos estudos 
apontados, está clara a magnitude do problema 
entre os escolares do nosso estudo, uma vez que 
a prevalência de excesso de peso encontrada é 
elevada e demonstra a necessidade de atenção 
pelos profissionais da educação e saúde, família 
e governantes em geral. 

O presente estudo se propôs a avaliar os fa-
tores associados ao excesso de peso entre escolares 
e verificou que maior renda esteve diretamente as-

sociada ao desfecho estudado. Evidências demons-
tram que a condição socioeconômica influencia 
esse agravo, tornando-se significante fator de asso-
ciação ao desenvolvimento do excesso ponderal.27 
Vale destacar que nos países em desenvolvimento, 
como o Brasil, famílias de melhor poder aquisitivo 
têm mais chance de apresentar sobrepeso, quando 
comparadas às menos abastadas,28 e em regiões 
ou estados menos desenvolvidos, a proporção de 
obesos eleva-se conforme o aumento da renda.29-30 
A mesma tendência foi observada em Pernambu-
co, onde o excesso de peso foi significantemente 
maior entre as crianças e adolescentes de famílias 
com renda maior e com melhor nível socioeconô-
mico.25,31 No Sul do país, em Santa Catarina, os 
resultados encontrados em investigação com esco-
lares matriculados nos ensinos público e privado 
foram semelhantes à nossa investigação, uma vez 
que foi identificada associação significante entre 
excesso de peso e renda.32

Apesar de neste estudo a prática de atividade 
física não ter sido associada ao excesso de peso, 
estudos mostram que uma renda familiar maior 
pode propiciar maior acesso a bens de consumo 
que estimulem o sedentarismo como o computa-
dor. Evidencia-se que maiores acesso e tempo de 
uso do computador por escolares têm sido associa-
dos ao sedentarismo, o que por sua vez determina 
sobrepeso e obesidade.33 Atualmente, observa-se 
uma redução na prática de atividades físicas entre 
crianças e adolescentes. Estes têm praticado cada 
vez menos a caminhada e mais frequentemente 
o uso de carros para o deslocamento, além de 
consumirem livremente produtos não saudáveis 
comprados em cantinas de escolas.34

Ressalta-se que, em nosso estudo, os parti-
cipantes cujas mães apresentaram maior escolari-
dade tiveram mais chance de adquirirem excesso 
de peso. Apesar de alguns estudos identificarem 
maior escolaridade materna como fator de prote-
ção ao excesso de peso entre crianças e adolescen-
tes,35-36 é interessante verificar que maior escolari-



- 717 -

Texto Contexto Enferm, Florianópolis, 2014 Jul-Set; 23(3): 712-9.

Fatores associados à obesidade e sobrepeso em escolares

dade materna também tem sido significativamente 
associada com o hábito de assistir à TV entre 
adolescentes embora essa variável não tenha sido 
avaliada em nosso estudo.37 Possivelmente, crian-
ças e adolescentes que assistem à TV com maior 
frequência e duração têm comportamento mais 
sedentário e, portanto, estão mais sujeitos ao exces-
so de peso. Crianças com inatividade física estão 
entre aquelas com maior chance de desenvolver as 
condições de sobrepeso e obesidade.38 Importante 
destacar que crianças e adolescentes com excesso 
de peso tendem a manter esta condição nutricional 
nas fases adulta e idosa da vida, uma vez que a 
prevalência dessas alterações nutricionais é cada 
vez mais elevada entre idosos,39 demonstrando a 
relevância de ações que minimizem essa condição 
desde a infância.

Nossos achados apontam a necessidade de 
maiores esforços do poder público no sentido de 
estabelecer políticas públicas voltadas para a nu-
trição, com o intuito de sensibilizar e conscientizar 
a família, a escola e a sociedade em geral para a 
importância de se evitarem atividades sedentárias, 
estimulando a prática de exercícios físicos e de 
alimentação saudável.

CONCLUSÕES
Este estudo teve como objetivo avaliar os 

fatores associados ao excesso de peso (sobrepe-
so/obeso) em escolares matriculados no ensino 
fundamental da rede pública municipal de ensino 
de Divinópolis. Mostrou que foi identificada uma 
elevada prevalência de excesso de peso entre os 
participantes e que escolares cujas mães apresen-
tam maior escolaridade e com maior renda familiar 
estão mais susceptíveis ao sobrepeso e à obesida-
de. Esses achados apontam a necessidade de que 
estratégias para o controle desses agravos devem 
ser planejadas e implementadas, ressaltando a 
importância da abordagem cuidadosa de crianças 
e adolescentes no ambiente escolar, sobretudo 
em populações com características similares aos 
sujeitos da investigação.

Considerando que a situação de sobrepeso 
e obesidade constitui-se um problema de saúde 
pública, o acompanhamento nutricional detalhado 
e periódico dos escolares, as ações de educação em 
saúde com vistas à promoção da alimentação sau-
dável e o incentivo à atividade física necessitam ser 
aplicados. Propõe-se a realização de intervenções 
com toda a família, uma vez que as ações devem 
ser de ordem coletiva.

Esforços conjuntos e intersetoriais do poder 
público devem ser praticados, incluindo o progra-
ma de saúde da família e o programa de saúde do 

escolar, dentre outros, objetivando a prevenção e 
a redução do número de casos de crianças com 
excesso de peso.

Esta pesquisa demonstra, por meio de 
análise estatística multivariada, com amostra sig-
nificativa, fatores associados ao excesso de peso. 
No entanto, apresenta como principal limitação o 
desenho de estudo do tipo transversal, medindo 
o desfecho e a exposição simultaneamente e não 
provando a temporalidade. 
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