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Desnutrição e sua associação com atividades
durante o lazer entre adolescentes

Malnutrition and its association with activities
during leisure time among adolescents

Resumo  O objetivo deste artigo é verificar a pre-
valência de desnutrição em adolescentes de duas
cidades brasileiras e analisar possíveis associações
com a prática de atividades físicas durante horá-
rios de lazer. Participaram do estudo 2782 adoles-
centes de 10 a 17 anos, de escolas da rede pública e
privada de uma cidade do sudeste e uma da região
sul. O peso e a estatura foram avaliados por ba-
lança digital e estadiômetro, respectivamente. A
prática de atividade física considerou as variá-
veis: prática de esportes; andar (tratada como ca-
minhada); andar de bicicleta e assistir televisão.
O teste qui-quadrado e a regressão de Poisson fo-
ram empregados. A prevalência de desnutrição foi
de 13,0%, sendo maior no sexo feminino (14,5%)
quando comparado ao masculino (11,9%) [p =
0,047]. A prática esportiva foi associada com me-
nor ocorrência do desfecho (p = 0,001). Foi signi-
ficativamente menor a prevalência de desnutri-
ção entre aqueles que mantinham frequência mo-
derada de caminhadas em comparação àqueles
que apresentavam baixa frequência dessa práti-
ca. A prevalência de desnutrição no presente es-
tudo pode ser considerada elevada. Além disso, a
condição nutricional inadequada nos adolescen-
tes aparentemente está associada a comportamen-
tos de risco à saúde, caso da prática insuficiente
de atividade física durante horários de lazer.
Palavras-chave  Desnutrição, Atividade física,
Adolescentes

Abstract  The scope of this study is to analyze the
prevalence of malnutrition among adolescents in
two Brazilian cities and to analyze possible asso-
ciations with leisure-time physical activity. 2782
adolescents ranging from 10 to 17 years of age en-
rolled in public and private schools from a city in
the southeastern and another in the southern re-
gion participated in the study. Body weight and
height were duly recorded. Physical activity was
assessed: sports, walking; cycling and watching tele-
vision. The Chi-square and Poisson regression tests
were applied. The prevalence of malnutrition was
13%, being higher among females (14.5%) than
among males (11.9%) (p = 0.047). Practicing sport
was associated with a lower occurrence of the con-
dition (p = 0.001). The prevalence of malnutri-
tion was significantly lower among those who
maintained moderate walking frequency in com-
parison with those who walked less. The overall
prevalence of malnutrition in this study was con-
sidered to be high. In addition to this, inadequate
nutritional status in adolescents seems associated
with risk-related health behavior, such as insuffi-
cient leisure-time physical activity.
Key words  Malnutrition, Physical activity, Ado-
lescents

Rômulo Araújo Fernandes 1

Diego Giulliano Destro Christofaro 1

Raphael Mendes Ritti Dias 2

Jamile Sanches Codogno 1

Arli Ramos de Oliveira 3

DOI: 10.1590/1413-81232014193.07442013

22 rômulo ok.pmd 5/3/2014, 12:29875



876
Fe

rn
an

d
es

 R
A

 e
t a

l.

Introdução

A desnutrição na infância e adolescência é um dos
problemas de saúde pública da atualidade. No
ano de 1997, aproximadamente 8,6% das crian-
ças e adolescentes apresentavam tal desfecho1, sen-
do uma das principais causas de morte nessas
fases de vida nos países em desenvolvimento. Além
do aumento de risco de mortalidade, a desnutri-
ção crônica na infância está associada com a ocor-
rência de doenças crônicas não transmissíveis que
podem trazer repercussão na idade adulta. Tem
sido demonstrado que crianças e adolescentes
desnutridos apresentam maior prevalência de hi-
pertensão arterial1, bem como atraso no cresci-
mento e diminuição do desempenho cognitivo2.

A prática de atividade física tem sido reco-
mendada como importante estratégia de saúde
pública para melhoria da saúde de crianças e
adolescentes. Adolescentes fisicamente ativos
apresentam menor morbidade e agravos à saúde
na idade adulta3, além da proteção de fatores de
risco cardiovasculares na infância e adolescên-
cia4. Apesar dessas evidências, poucos estudos
foram conduzidos com o objetivo de analisar o
nível de atividade física de adolescentes com des-
nutrição. Um estudo recente evidenciou que ado-
lescentes desnutridos apresentam menores níveis
de atividade física comparados aos eutróficos5.
Todavia, como este estudo analisou a atividade
física geral, pouco se sabe sobre outros compor-
tamentos de risco como o sendentarismo e o
impacto da desnutrição em tipos específicos de
atividade física, como por exemplo, a atividade
física de lazer.

Assim, o objetivo do presente estudo foi ana-
lisar a prevalência de desnutrição em adolescen-
tes de duas cidades brasileiras e sua associação
com a prática de atividades físicas durante horá-
rios de lazer.

Material e métodos

A amostra do presente estudo foi composta por
2782 adolescentes de 10 a 17 anos matriculados
em escolas públicas e privadas das cidades de
Presidente Prudente (PP) (maior cidade da re-
gião oeste do Estado de São Paulo) e Londrina
(LO) (maior cidade da região norte do Estado
do Paraná), cidades estas distantes não mais do
que 200 km.

Em ambos os levantamentos, o estado nutri-
cional foi o desfecho principal utilizado para o
calculo amostral. Informações mais detalhadas

sobre os processos de seleção da amostra são
apresentados em publicações anteriores6,7. Em PP,
1779 adolescentes foram avaliados, porém, para
este estudo, 18 foram excluídos devido a proble-
mas no preenchimento sobre comportamentos
relacionados à prática de atividades físicas du-
rante horários de lazer, totalizado, assim, 1761
adolescentes. Em LO, foram avaliados 1144 ado-
lescentes, sendo excluídos 129 por preenchimen-
tos inconsistentes dos questionários, totalizan-
do 1015 para este estudo.

Em ambas as cidades, a coleta de dados foi
conduzida seguindo a mesma metodologia. Os
pesquisadores responsáveis pelos dois estudos
participaram das coletas em ambas as cidades.
Os levantamentos foram conduzidos em épocas
diferentes (segundo semestre do ano de 2007 em
Presidente Prudente; primeiro semestre do ano
de 2008 em Londrina). O estudo foi aprovado
pelo comitê de ética e pesquisa das instituições
envolvidas na pesquisa.

A desnutrição foi avaliada por meio dos va-
lores de massa corporal (em quilogramas [kg])
e a estatura (em metros [m]) que foram aferidos
com a utilização de balança eletrônica e estadiô-
metro, respectivamente. Durante as medidas os
avaliados permaneceram descalços e trajados
com roupas leves. O índice de massa corporal
(IMC) foi calculado com os valores de massa
corporal e estatura (expresso em kg/m2), e para
o diagnóstico da presença da desnutrição foram
utilizados os valores críticos ajustados por sexo e
idade propostos por Cole et al.8. Todas as medi-
das antropométricas foram realizadas dentro da
própria unidade escolar por pesquisadores pre-
viamente treinados e experientes.

Para avaliação do nível de atividade física no
lazer foi utilizado o questionário proposto por
Baecke et al.9. No presente instrumentos foram
consideradas as variáveis: (i) prática de esportes;
(ii) andar (tratada como caminhada a partir des-
te momento); (iii) andar de bicicleta (tratada como
ciclismo a partir deste momento); (iv) assistir te-
levisão. A prática de esportes foi tratada como
variável dicotômica (sim ou não) para o envolvi-
mento atual em alguma atividade esportiva du-
rante horários de lazer. As demais variáveis, por
terem cinco possíveis respostas (nunca; raramente;
algumas vezes; frequentemente; sempre), foram
agrupadas em apenas três grupos (Baixa frequên-
cia [Baixa-F]: categorias “nunca” e “raramente”;
Moderada frequência [Moderada-F]: categorias
“algumas vezes” e “frequentemente”; Alta frequ-
ência [Alta-F]: categoria “sempre”) seguindo me-
todologia previamente publicada6.
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Em PP, alguns adolescentes não reportaram
informações referentes a apenas um dos quatro
comportamentos durante horários de lazer e fo-
ram mantidos nas análises. Assim, as análises para
caminhada, ciclismo e televisão foram conduzi-
das com 1739, 1747 e 1750, excluídos, respectiva-
mente, 22, 14 e 11 adolescentes. Em LO, pelo mes-
mo motivo, foram excluídos seis adolescentes para
essas mesmas variáveis, totalizando 1015. Análi-
ses adicionais com a exclusão destes indivíduos
não modificaram os dados aqui apresentados.

O teste qui-quadrado foi empregado para
comparar proporções e analisar associações.
Quando a tabela de contingência criada era de
formação “2x2” a correção de Yates foi emprega-
da, nos demais casos empregou-se um teste de
associação linear. Para analisar a magnitude das
associações foi empregada a regressão de Pois-
son com ajuste robusto de variância (expressa
como razão de prevalência [RP] e seu respectivo
intervalo de confiança de 95% [IC95%]). A op-
ção pela regressão de Poisson ao invés da logísti-
ca binária foi pautada no fato da primeira, mu-
nida do ajuste robusto de variância, ser uma
medida mais conservadora para a análise das
magnitudes observadas. Além disso, o desfecho
principal analisado mostrou-se superior a 10%,
prejudicando assim a perspectiva de se utilizar
medidas de razão de chance. Por fim, criou-se
um modelo ajustado para a análise multivaria-
da, no qual as possíveis variáveis de confusão: (i)
sexo, (ii) idade e (iii) cidade, foram inseridas, ini-
cialmente uma de cada vez e, finalmente, fez-se a
entrada de todas simultaneamente.

Previamente a todas as análises, para se con-
siderar o resultado significativo do ponto de vis-
ta estatístico, utilizou-se um valor de significân-
cia (p) inferior a 5%. O software estatístico STA-
TA em sua versão 8.0 gerou todas as análises
apresentadas.

Resultados

Aproximadamente 53% (n = 1472) dos adoles-
centes incluídos eram do sexo feminino e esta
proporção não diferiu significativamente entre
as duas cidades (p = 0,355). Os adolescentes de
LO apresentaram menor prática de ciclismo (p =
0,012), ao passo que os adolescentes de PP apre-
sentaram maior prática de atividades sedentári-
as durante horários de lazer, caso da televisão (p
= 0,001). A prática esportiva (p = 0,742) e de ca-
minhada (p = 0,479) foram similares nas duas
cidades (Tabela 1).

A prevalência de desnutrição foi de 13,3%
(IC95% = 12% - 14,6%), sem diferenças entre as
cidades (p = 0,141) e grupos etários (p = 0,291).
A presença da desnutrição foi maior no sexo fe-
minino (Feminino: 14,5% e Masculino: 11,9%; p
= 0,047).

No que se refere aos comportamentos du-
rante o lazer (Tabela 2), a prática esportiva foi
associada com menor ocorrência do desfecho (p
= 0,001). Por outro lado, o mesmo padrão não
foi observado para as variáveis: caminhada (p =
0,084), ciclismo (p = 0,358) e assistir televisão (p
= 0,893).

Em todos os modelos testados (Tabela 3), a
prática esportiva foi significativamente inferior
entre adolescentes desnutridos (RP = 0.64 [IC95%
= 0.52 - 0.79]). Além disso, a desnutrição tam-
bém se associou com menor ocorrência de cami-
nhada durante horários de lazer. Foi significati-
vamente menor a prevalência de desnutrição en-
tre aqueles que mantinham frequência modera-
da de caminhadas em comparação àqueles que
apresentavam baixa frequência dessa prática (RP
= 0.79 [IC95% = 0.63 - 0.98]).

Discussão

Estudo transversal realizado em duas cidades
brasileiras que evidenciou elevada prevalência de
desnutrição em adolescentes, sendo que esta con-
dição esteve associada com a atividade física ha-
bitual.

A prevalência de desnutrição encontrado no
presente estudo foi de 13,3%, valores similares
aos observados por Wang et al.1 na década de
1970 no Brasil, onde especificamente nas regiões
sudeste e nordeste a prevalência encontrada foi
de 14,8%. Embora Monteiro et al.10 tenham ob-
servado declínio na prevalência de desnutrição
entre crianças brasileiras com idade inferior a cin-
co anos no período de 1996 e 2006/2007, de 13,5%
para 6,8%; os dados apresentados para adoles-
centes não apresentam a mesma tendência.

Em nosso estudo, o sexo feminino foi associ-
ado à maior prevalência de desnutrição. Embora
os motivos envolvidos na maior prevalência de
desnutrição nas adolescentes do sexo feminino
não tenham sido analisados neste estudo, sabe-
se que a adolescência é um período de consolida-
ção da personalidade do futuro adulto, na qual
ele busca sua aceitação em algum grupo específi-
co e, muitas vezes, o jovem julga que assumir o
padrão estético ideal vigente proporcione maior
aceitação, ou constitua fator determinante para
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tal aceitação11. Similarmente, Branco et al.12, ve-
rificaram que adolescentes do sexo feminino de
14 a 19 anos residentes na cidade de São Paulo
apresentaram maior preocupação com sua ima-
gem corporal, fenômeno não observado entre
jovens do sexo masculino. É importante salien-
tar também que a preocupação excessiva em
emagrecer pode gerar uma alteração de compor-
tamento alimentar que leva ao surgimento de
outras doenças como, por exemplo. a anorexia
nervosa, que geralmente ocorre na adolescência
e cerca de 90% dos atingidos pela doença são do
sexo feminino13,14.

A desnutrição é uma doença multifatorial e
seu diagnóstico é mais provável em adolescentes
com baixa estatura, com atraso na maturação
puberal, com alimentação deficiente e com pro-
blemas sociais, como falta de vinculo familiar15,
da mesma forma o nível de atividade física pode
influenciar o surgimento da doença. Uma varie-
dade de comportamentos sedentários durante
horários de lazer foi associada com a presença
da desnutrição no presente estudo. Pinheiro et

Variáveis

Desnutrição
Sim
Não

Sexo
Masculino
Feminino

Idade
10 a 12 anos
13 a 14 anos
15 a 17 anos

Esporte
Sim
Não

Caminhada
Baixa-F
Moderada-F
Alta-F

Ciclismo
Baixa-F
Moderada-F
Alta-F

Televisão
Baixa-F
Moderada-F
Alta-F

Total  (n = 2782)
N (%)

370 (13,3)
2412 (86,7)

1310 (47,1)
1472 (52,9)

1144 (41,1)
924 (33,2)
714 (25,7)

1726 (62,0)
1056 (38,0)

1329 (48,3)
1177 (42,7)

248 (9,0)

1297 (47)
1042 (37,7)
423 (15,3)

344 (12,4)
1531 (55,4)
890 (32,2)

Tabela 1. Características gerais de adolescentes de acordo com o município analisado.

Pres. Prudente (n = 1761)
N (%)

221 (12,5)
1540 (87,5)

817 (46,4)
944 (53,6)

510 (29,0)
593 (33,7)
658 (37,3)

1088 (61,8)
673 (38,2)

832 (47,8)
746 (42,9)
161 (9,3)

802 (45,9)
650 (37,2)
295 (16,9)

150 (8,6)
955 (54,6)
645 (36,9)

Londrina (n = 1021)
N (%)

149 (14,6)
872 (85,4)

493 (48,3)
528 (51,7)

634 (62,1)
331 (32,4)

56 (5,5)

638 (62,5)
383 (37,5)

497 (49)
431 (42,5)

87 (8,6)

495 (48,8)
392 (38,6)
128 (12,6)

194 (19,1)
576 (56,7)
245 (24,1)

p

0,141

0,355

0,001*

0,742

0,479*

0,012*

0,001*

* = teste qui-quadrado para associação linear. Baixa-F = frequência baixa; Moderada-F = frequência moderada; Alta-F= frequência alta.

Tabela 2. Associação univariada entre desnutrição e
indicadores de atividade física durante horários de
lazer entre adolescentes de dois municípios
brasileiros.

Atividades em
horários de lazer

Esporte
Sim
Não

Caminhada
Baixa-F
Moderada-F
Alta-F

Ciclismo
Baixa-F
Moderada-F
Alta-F

Televisão
Baixa-F
Moderada-F
Alta-F

Desnutrição
N (%)

188 (10,9)
182 (17,2)

196 (14,7)
139 (11,8)

32 (12,9)

172 (13,3)
151 (14,5)

44 (10,4)

41 (11,9)
211 (13,8)
115 (12,9)

Qui-quadrado
p

0,001

0,084

0,358

0,893

Baixa-F = frequência baixa; Moderada-F = frequência moderada;
Alta-F = frequência alta.
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al.16 identificaram, entre adolescentes da região
sul do país, que o sedentarismo, bem como a
insatisfação com a imagem corporal, foram as-
sociados com a ocorrência de transtornos men-
tais comuns (depressão, ansiedade, etc.), os quais
podem contribuir para a manutenção de com-
portamentos sedentários. Em nosso estudo, pos-
sivelmente, a associação entre maior prevalência
de desnutrição, prática de atividades físicas e ati-
vidades sedentárias pode ser atribuída a uma
causalidade reversa, uma vez que jovens com al-
guma insatisfação corporal têm menor probabi-
lidade de se engajar em atividades que envolvam
alguma possível exposição de sua forma física
indesejada17.

A utilização de pontos de corte mais recentes
para identificar desnutrição8 limita comparações
com estudos previamente realizados e precisa ser
apontada como limitação. Porém, a principal li-
mitação do presente estudo reside em seu deline-
amento transversal, que não permite estabelecer
relações de causalidade entre a presença da des-
nutrição e os comportamentos durante horários
de lazer analisados. Da mesma forma, os indíci-
os encontrados na literatura12,16 nos permitem
construir modelos teóricos para identificar qual
é a direção desta associação, porém, identificam
de maneira clara o grande impacto que a causa-

lidade reversa pode ter sobre a interpretação desta
associação. Assim, faz-se necessária a elabora-
ção de projetos de delineamento transversal abor-
dando o assunto.

Apesar dos achados do presente estudo, res-
salta-se que muita ênfase vem sendo dada ao
aumento do sobrepeso/obesidade18-22

,
 porém es-

tudos com o objetivo de avaliar a prevalência de
desnutrição e possíveis fatores de risco associa-
dos são poucos, mesmo a prevalência de desnu-
trição ainda sendo considerada alta, mesmo em
regiões consideradas mais desenvolvidas, como
é o caso do presente estudo.

Conclusões

Em resumo, é possível concluir que, embora ana-
lisando adolescentes de duas cidades brasileiras
provenientes de regiões desenvolvidas do país, foi
possível identificar uma elevada prevalência de
desnutrição. Além disso, esta condição nutricio-
nal aparentemente está associada a uma varieda-
de de comportamentos de risco à saúde, caso da
inatividade física durante horários de lazer. As-
sim, futuras investigações devem se aprofundar
mais nas causas deste evento, bem como a efetivi-
dade de possíveis ações visando o seu combate.

Atividades em
horários de lazer

Esporte
Sim
Não

Caminhada
Baixa-F
Moderada-F
Alta-F

Ciclismo
Baixa-F
Moderada-F
Alta-F

Televisão
Baixa-F
Moderada-F
Alta-F

Modelo 1
RP (IC95%)

0.64 (0.52-0.79)
1.00 (-)

1.00 (-)
0.79 (0.63-0.98)
0.86 (0.59-1.26)

1.00 (-)
1.12 (0.90-1.40)
0.83 (0.59-1.17)

1.00 (-)
1.14 (0.81-1.59)
1.04 (0.72-1.49)

Tabela 3. Associação multivariada entre desnutrição e indicadores de atividade física durante horários de
lazer entre adolescentes de dois municípios brasileiros.

Modelo 2
RP (IC95%)

0.63 (0.51-0.77)
1.00 (-)

1.00 (-)
0.79 (0.64-0.99)
0.87 (0.60-1.27)

1.00 (-)
1.11 (0.89-1.38)
0.80 (0.57-1.11)

1.00 (-)
1.15 (0.82-1.61)
1.09 (0.76-1.56)

Modelo 3
RP (IC95%)

0.63 (0.51 - 0.77)
1.00 (-)

1.00 (-)
0.80 (0.64-0.99)
0.87 (0.60-1.27)

1.00 (-)
1.09 (0.87-1.36)
0.79 (0.56-1.10)

1.00 (-)
1.19 (0.85-1.67)
1.13 (0.79-1.63)

Modelo 4
RP (IC95%)

0.64 (0.52 - 0.79)
1.00 (-)

1.00 (-)
0.79 (0.63-0.98)
0.87 (0.60-1.27)

1.00 (-)
1.16 (0.93-1.46)
0.89 (0.63-1.26)

1.00 (-)
1.19 (0.84-1.66)
1.14 (0.79-1.65)

RP = razão de prevalência; IC95% = intervalo de confiança de 95%; Baixa-F = frequência baixa; Moderada-F = frequência
moderada; Alta-F = frequência alta; Modelo 1= ajustado por sexo; Modelo 2 = ajustado por idade; Modelo 3 = ajustado por
Cidade; Modelo 4 = ajustado por sexo, idade e cidade.
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