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Resumo

O excesso de peso tomou propor¢des epidé-
micas nas ultimas décadas. Estudo transver-
sal, com amostra probabilistica, objetivou
estimar a prevaléncia e fatores associados ao
excesso de peso entre trabalhadores de uma
industria metal-mecanica, em Joinville,
Santa Catarina. Para a coleta de dados foram
aferidos dados antropométricos e entregue
questiondrio auto-administrado. As razdes
de prevaléncia (RP) brutas e ajustadas, e
os Intervalos de Confianca de 95% (IC 95)
foram calculados por meio da Regressao de
Poisson. A taxa de resposta foi de 98,6% (n
= 475), sendo 84,8% homens, empregados
no setor produtivo (79,4%). A prevaléncia
de excesso de peso foi de 53,0% (IC 95%
48,5% - 57,6%). Apo6s andlise ajustada, as
mulheres apresentaram menor prevaléncia
do desfecho (RP 0,19 IC 95% 0,05 - 0,73).
As prevaléncias foram superiores entre
aqueles com idade superior a 30 (RP 1,69
IC 95% 1,33 - 2,15) ou 40 anos (RP 2,00 IC
95% 1,56 - 2,57), com doencas cronicas re-
feridas (RP 1,23 IC 95% 1,04 - 1,45) ou que
avaliaram sua satde como pior (RP 1,23 IC
95% 1,02 - 1,49). Além disso, observou-se
uma interacado entre escolaridade e sexo:
entre homens com ensino fundamental a
prevaléncia de sobrepeso foi 30% menor do
que entre aqueles com maior escolaridade
(RP0,711C95% 0,51 - 0,99), enquanto entre
mulheres com ensino fundamental a pre-
valéncia foi praticamente seis vezes maior
do que entre aquelas com ensino superior
(RP 5,57 IC95% 1,28 - 24,25). Os resultados
reforcam as diferencas entre os géneros e
diferentes indicadores socioeconémicos na
prevaléncia do excesso de peso.

Palavras-chave: Sobrepeso. Obesidade.
Trabalhadores. Escolaridade.
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Abstract

Excess weight has taken epidemic pro-
portions in recent decades. The present
cross-sectional study with arandom sample
aimed to estimate the prevalence and fac-
tors associated with excess weight among
workers of a metal-mechanic industry in
Joinville, Santa Catarina. Anthropometric
data were collected and a self-administered
questionnaire completed. Crude and adjus-
ted prevalence ratios (PR), and 95% confi-
dence intervals (95% CI) were calculated,
using the Poisson Regression. The response
rate was 98.6% (n = 475), 84.8% were men,
and 79.4% were employed in manufac-
turing. The prevalence of overweight was
53.0% (95% CI148.5% - 57.6%). After adjusted
analysis, women had a lower prevalence of
the outcome (PR 0.19 95% CI: 0.05 to 0.73).
The prevalence was higher among those
aged over 30 (PR 1.6995% CI 1.33 to 2.15) or
40 years (PR2.0095% CI 1.56 to 2.57), repor-
ting a chronic disease (PR 1.23 95% CI 1.04
to 1.45), or who assessed their health as poor
(PR 1.2395% CI 1.02 to 1.49). Furthermore,
there was an interaction between education
and sex: for men with basic education, the
prevalence of overweight was 30% lower
than among those with more schooling (PR
0.71 95% CI 0.51 to 0.99), while among wo-
men with basic education, the prevalence
was almost six times higher than among
those with higher education (PR 5.57 95%
CI 1.28 to 24.25). The results strengthen the
differences between genders and various
socioeconomic indicators on the prevalence
of overweight.

Keywords: Overweight. Obesity. Workers.
Educational status.

Introducao

A obesidade tem sido definida nas ulti-
mas décadas como uma epidemia global.
Nos Estados Unidos a prevaléncia de ex-
cesso de peso é de 61% para adultos e 14%
entre criancas, com tendéncia crescente,
e representa a sétima principal causa de
morte no pais?. A obesidade estd associada
a condicoes clinicas diversas, como diabe-
tes melitus tipo 2, doenca cardiovascular,
aumento da pressdo arterial, infarto e
certos tipos de cancer. Além disso, as conse-
qiiéncias da obesidade alcancam o ambito
social. Sentimentos de rejeicdo, vergonha
ou depressao sao comuns entre individuos
obesos, que tém de lidar com preconceito
ou discrimina¢@o no mercado de trabalho,
na escola e em situacoes sociais?.

No Brasil, na comparacao dos dados
de trés inquéritos realizados nos ultimos
vinte e cinco anos nas duas regides brasi-
leiras mais populosas evidenciou-se um
aumento de trés vezes na prevaléncia de
obesidade para o sexo masculino, e entre
as mulheres ela praticamente duplicou.
Observou-se um padrao distinto conforme
os niveis de escolaridade entre os géneros,
com resultados particularmente negativos
para as mulheres de baixa escolaridade®.
Estudos realizados entre trabalhadores no
Brasil indicaram prevaléncias elevadas de
excesso de peso*S, principalmente entre os
trabalhadores atendidos pelo Programa de
Alimentacao do Trabalhador (PAT)".

Andlises sobre desfechos negativos
associados a obesidade no mercado de
trabalho sao freqlientes™. Incapacidade,
diminuicdo da qualidade de vida, aumento
do uso de cuidados de satide, diminuicao
da produtividade no ambiente de trabalho,
e aumento do absenteismo podem estar
associados ao excesso de peso, o que leva
ao aumento dos custos para o mercado e
para a sociedade!®!'. Contudo, sdo escas-
sos os estudos analisando a associacdo de
varidveis ocupacionais com o excesso de
peso no Brasil.

Objetivou-se, por meio do presente
trabalho, estimar a prevaléncia de excesso
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de peso e sua associacao com fatores socio-
demogréficos, ocupacionais, psicossociais,
relacionados ao estilo de vida e situagdo de
satde entre trabalhadores de uma inddstria
metal mecanica, de Joinville, Santa Catarina.

Métodos

Estudo transversal, realizado em uma
inddstria de grande porte do setor metal-
mecanico localizada em um importante
polo industrial do estado de Santa Catarina.
Joinville é o municipio mais populoso do
Estado (aproximadamente 500 mil habitan-
tes). Além disso, aregido metropolitana onde
estdinseridaa cidade é considerada uma das
trés regides do pais com maior Indice de De-
senvolvimento Humano (0,859)'?. Em maio
de 2005, a industria possuia cerca de seis
mil funciondrios, a maioria desenvolvendo
atividades predominantemente ligadas ao
setor de producao (80%), distribuidos em
quatro turnos: comercial (8:30 - 17:30 h),
manha (5:00 - 13:30 h), tarde (13:30 - 22:00)
e noite (22:00 - 5:00). A inddstria estava ins-
crita no PAT, o servico de alimentacdo era
terceirizado, sendo administrado por uma
empresa do ramo de alimentacdo coletiva. Os
trabalhadores da empresa contavam com um
refeitério, onde eram servidas as refeicoes.

A amostra foi inicialmente calculada
para estimar a prevaléncia de auto-avalia-
¢ao de satide negativa entre os trabalha-
dores da industria®®. Considerou-se uma
prevaléncia esperada de auto-avaliacao de
saude negativa de 14,8%'. Adotou-se um
nivel de confian¢a de 95% e uma margem
de erro aceitdvel de 3,5%, totalizando 371
individuos. Ao resultado, foram acrescidos
30%, pressupondo uma taxa de nao resposta
de 15% e mais 15% para controlar fatores de
confusao®, totalizando 482 funciondarios. Ao
final da coleta de dados foram observadas
seis perdas, que se distribuiram homogene-
amente quanto ao tipo de atividade predo-
minante desenvolvida pelos trabalhadores
(1 administrativo e 6 producao) (p =0,896)3.
Como a prevaléncia de excesso de peso en-
tre os trabalhadores avaliados foi de 53,1%,
com a taxa de resposta obtida, (98,6%, n =

475), e mantido o nivel de confianca de 95%,
a precisao do estudo foi de 4,3%,

Para a composicao da amostra (casual
simples), os funciondrios foram sorteados a
partir de lista fornecida pela industria, por
meio de nimeros aleatdrios pelo programa
Microsoft Excel. Trabalhadores de outras
unidades da empresa situadas em cidades
vizinhas, na prépria cidade ou em outros
paises foram excluidos da pesquisa.

Os sorteados foram contatados por meio
da listagem de setores e ramais telefénicos
apresentada pela industria, como também
através da investigacao da presenca dos
mesmos aos exames periédicos durante o
periodo de coleta de dados (maio a julho
de 2005) ou de outros funciondrios que tra-
balhassem no mesmo setor que pudessem
informd-los sobre a pesquisa.

A coleta de dados se constituiu na
afericao de dados antropométricos (peso,
altura e circunferéncia abdominal) e de
um questiondrio que foi preenchido pelos
funciondrios com solicitacdo de entrega em
cinco dias.

Para a coleta de dados antropométricos,
os avaliados permaneciam em posicao
ortostdtica, com roupas leves e descalcos.
O peso foi verificado através de balanca
digital modelo PL-180 (Filizola, Sao Paulo,
Brasil), com capacidade para 150 Kg, aferida
regularmente. A estatura foi coletada atra-
vés de antropdmetro da prépria balanca.
Foi calculado o Indice de Massa Corporal
(IMC), comparado aos valores de referén-
cia propostos pela OMS!¢. A circunferéncia
abdominal (CA) foi medida por meio de fita
métrica inextensivel, passando logo acima
da cicatriz umbilical, sem comprimir os
tecidos corporais'’.

Os dados antropométricos foram cole-
tados pela pesquisadora principal (DAH),
nutricionista. A disponibilidade dos fun-
ciondrios para comparecer ao ambulatdrio
da empresa para coleta de dados fisicos,
sujeita a demanda do setor de trabalho,
gerou em algumas etapas grande fluxo de
funcionadrios, o que inviabilizou a afericao
da reprodutibilidade da observadora ao
longo do trabalho de campo.
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O questiondrio foi elaborado pelos pes-
quisadores com base narevisao daliteratura.
O instrumento foi pré-testado em vinte fun-
ciondrios que compareceram ao ambulatério
da empresa, o que permitiu a revisdo do seu
formato e do seu contetido e facilitou seu
preenchimento pelos participantes.

Para a construcao da varidvel desfecho,
excesso de peso, o estado nutricional foi
dicotomizado: os casos de obesidade foram
agrupados aqueles de sobrepeso, e o tinico
caso de desnutricao aqueles de eutrofia.

Asvaridveis independentes foram agru-
padas em blocos, da seguinte maneira:

e Socioecondmicas: sexo, idade, (anos
completos, divida em trés intervalos de-
cenais: 20 a 30 anos, 31 a 40 anos e mais
de 41 anos), cor da pele auto-referida
(branca ounao-branca [preta/mulata ou
outral); estado civil: com companheiro
(casado ou em unido estdavel) ou sem
companheiro (vitivo ou solteiro); esco-
laridade: maior grau escolar concluido
(ensino fundamental, médio ou supe-
rior); renda: renda mensal domiciliar
per capita em reais (dividida em tercis:
baixa [60,00 a 360,00]; média [> 360,00 a
600,00] e alta [> 600,00]).

e Ocupacionais: tipo de atividade: de-
senvolvida atualmente (producdo ou
administrativa); tempo de trabalho na
empresa em meses (novato [< 24], in-
termedidrio [24 a 119], veterano [>120]);
turno de trabalho (comercial, matutino,
vespertino ou noturno); desgaste fisico:
referéncia do trabalhador quanto ao
desempenho de trabalho fisicamente
desgastante (ndo, um pouco ou muito);
desgaste psicolégico: referéncia do
trabalhador quanto ao desempenho de
trabalho psicologicamente desgastante
(ndo, um pouco ou muito); satisfacao
com o trabalho: referéncia do trabalha-
dor (sim e nao).

o Estilo de vida: habito de fumar: nao
fumantes e ex-fumantes, fumantes;
consumo alcodlico: nimero de doses
consumidas por semana: nao (nenhu-
ma), moderado (1 a 7), excessivo (= 8);
atividade fisica: construido escore so-

mando cédigos atribuidos ao nimero
de dias de prédtica semanal (0, 1-2, 3-4,
5-7) e duracao em minutos (0, até 20,
21-40, mais de 40), sendo classificados
como ativos aqueles com escore de 0-3
e inativos aqueles com escore superior
a 3 (mediana do escore, utilizada como
ponto de corte no grupo avaliado); habito
alimentar: construido um indicador de
qualidade alimentar, a partir da soma
dos valores atribuidos a freqiiéncia de
consumo semanal (diariamente, 4-6,
1-3, menos 1, nunca) de cinco grupos
alimentares considerados “sauddveis”
(frutas, verduras e legumes, carnes
magras, produtos ldcteos desnatados,
alimentos integrais (aveia, pao, biscoito,
etc) e cinco considerados “ndo saudaveis”
(embutidos, manteiga, produtos ldcteos
integrais, carnes gordas, frituras, doces).
Subtraido o escore obtido para alimen-
tos considerados “nao sauddveis” dos
“saudaveis”, os valores entre 0-15 foram
considerados como adequado e os in-
feriores a zero indicaram inadequacao.
Destaforma, entre aqueles com consumo
equilibrado dos dois grupos, o hédbito
alimentar foi considerado “adequado”.
Psicossociais: motiva¢do no trabalho:
opinido do trabalhador (plenamente
satisfeito ou satisfeito, insatisfeito ou
muito insatisfeito); satisfacao com a
vida: opinido do trabalhador (plena-
mente satisfeito ou satisfeito, insatisfeito
ou muito insatisfeito); tensdo psicol6-
gica: indicador construido com base
em andlise fatorial, a partir da soma
dos escores atribuidos a freqiiéncia da
presenca de: dores de cabeca, insOnia
e/ousensacao de angtstia ou depressao
(ndo, raramente, freqiientemente, muito
freqlientemente, valores entre 0-2 [nao]
e>3 [sim]) .

Situacao de Satdde: doenca limitante:
referéncia a doenca que limite atividades
em casa ou no trabalho (nao, sim); licenca
de curta duracao: necessidade de afasta-
mento do servico por motivos de satide
por tempo inferior a 15 dias (ndo ou sim);
licenca de longa duracdo: necessidade de
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afastamento do servigo por motivos de
saude por tempo > 15 dias (ndo e sim).

As perdas foram definidas pela recusa
do trabalhador em participar da pesquisa
ou pelo esgotamento das possibilidades de
encontrd-lo na empresa durante o periodo
da coleta de dados. Quando o funciondrio
nao foi encontrado, sua previsao de retorno
era indagada aos colegas e o contato entao
repetido. Foi também efetuada a re-consulta
dos dados no cadastro da empresa, bem
como a busca em outros turnos e/ou setores.

No caso de questiondrios devolvidos in-
completos, o contato com os respondentes
foi restabelecido (com excecao de dados
econdmicos e/ou com indicacdo de opgdo
de nao resposta pelo mesmo) visando com-
pletar os dados nao informados.

Procedeu-se a criacao do banco de
dados no programa EpiData, onde foram
criados controles para a entrada de dados.
Os questiondrios foram revisados manu-
almente e digitados na medida em que os
dados foram coletados; aproximadamente
10% (50) deles foram redigitados. Os regis-
tros divergentes foram identificados pelo
EpiInfo. Os erros atingiram no maximo 0,2%
dos campos de entrada. Os dados de cada
questao foram revisados para identificacdo
de valores extremos. Todos os erros identi-
ficados foram corrigidos.

Foi realizada andlise bivariada para
estimar a magnitude da associacao entre o
excesso de peso e as demais varidveis, utili-
zando-se testes de hip6teses apropriados ao
tipo e a escala das mesmas (teste exato de Fi-
sher ou teste para tendéncia linear). Foram
também calculadas as razdes de prevaléncia
(RP) com intervalos de confianca de 95%
(IC 95%). A andlise ajustada foi conduzida
por meio da regressdo de Poisson, com es-
timativas robustas dos erros-padrao, ao se
considerar a distor¢cao nas medidas de efeito
usualmente provocadas pela utilizagao da
regressao logistica, em desfechos comuns®.

A verificacdo do conjunto de varidveis
que melhor se ajustou ao modelo logistico
seguiu o modelo tedrico para entrada hie-
rarquica das varidveis de cada bloco™. A
introducao dos blocos no modelo teve inicio
a partir daquele teoricamente considerado
mais distal ao excesso de peso. Para este
trabalho, o bloco socioecondémico, o qual
influencia e é influenciado por fatores ocu-
pacionais, foi o primeiro a ser introduzido.
A adogao de hébitos relacionados ao estilo
de vida estd associada aos blocos anteriores
e interfere sobre os aspectos psicossociais e
sobre a situacdo de satide, que pode ser tanto
causa quanto conseqiiéncia do excesso de
peso (Figura 1). Para modelagem assumiu-se
que todos os blocos de varidveis representa-
ram potenciais causas ou conseqiiéncias do

Socioeconémico/demografico

il

Ocupacional

/\

Estilo de vida

> Psicossocial

\/

Situacao de saude

!

Excesso de Peso

Figura 1 - Modelo hierdrquico de andlise da associacdo entre excesso de peso e varidveis, em

trabalhadores de uma industria.

Figure 1 - Hierarchical model to analyze the association between overweight and variables, in

industrial workers.
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excesso de peso, visto que o delineamento
transversal do estudo, ndo permite inferir a
relacdo temporal dos achados.

Varidveis com valor de p < 0,25 foram
incluidas na andlise multivariada, perma-
necendo aquelas com valor de p < 0,05.
Para andlise multivariada os valores de
significancia estatistica foram provenientes
do teste de Wald. Foram criados termos de
interacao para testar a associagdo entre
varidveis socioecondmicas e o desfecho.

As andlises foram realizadas por meio
dos aplicativos Epilnfo 6.04 e StataSE 9.

Previamente ao inicio da coleta de
dados, o projeto de pesquisa foi subme-
tido e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Santa
Catarina. Cada participante assinou o termo
de consentimento livre e esclarecido. Foi
assegurada a empresa a confidencialidade
das informacoes.

Resultados

A maioria dos trabalhadores avaliados
era do sexo masculino (84,8%), com idade
média de 34,5 e desvio padrao de 7,8 anos,
distribuidos na faixa etdria de 20 a 58 anos.
Parcela majoritdria dos trabalhadores de-
senvolvia atividades predominantemente
ligadas ao setor produtivo (79,4%), 26,3%
trabalhavam hd mais de dez anos na empre-
sae 73,5% possuiam mais de oito anos de es-
tudo. Tabagismo e etilismo foram referidos
por parcela minoritéria dos avaliados (12,7
e 6,1%, respectivamente) (Tabelas 1 e 2).

Os trabalhadores distribuiram-se seme-
lhantemente quanto a referéncia ou nao
a doencas cronicas e/ou sintomas (51,2%
sim). Dor nas costas foi a queixa mais co-
mum (30,9%), seguida pela opcao “outras”
(19,6%), dores nas articulacoes (16,6%), hi-
pertensao arterial (6,1%), doencas cardiacas
(2,5%) e diabetes mellitus (1,3%).

A prevaléncia de excesso de peso entre
os trabalhadores foi de 53,0% (IC 95% 48,5 -
57,6%). A maioria ndo apresentou obesidade
abdominal (65,4%), 21,8% apresentaram
valores aumentados e 13,1% muito aumen-
tados para a circunferéncia da cintura.

Na andlise bruta varidveis de todos os
blocos avaliados estiveram associadas ao
desfecho. Trabalhadores com idade inferior
a 30 anos, do sexo feminino, que viviam
sem companheiro, com menor tempo de
trabalho na empresa, que referiram menor
desgaste psicoldgico, insatisfeitos com a
atividade desenvolvida no trabalho, que ndao
referiram doencas crénicas ou com auto-
avaliacdo de saide comparativa positiva
apresentaram prevaléncias inferiores de
excesso de peso (Tabela 3).

Renda, escolaridade e consumo médio
de energia elétrica familiar, varidveis socio-
econdmicas, nao estiveram associadas ao
excesso de peso. Contudo, quando a anélise
foi estratificada segundo o sexo, observou-
se que entre os homens aqueles com renda
mais alta foram os que apresentaram maior
prevaléncia de sobrepeso (63,4% versus
52,1 e 52,6%, nas demais categorias, p =
0,131); entre as mulheres a associacao foi
mais evidenciada e em direcdo oposta: a
prevaléncia do desfecho, no terco superior
derenda foi inferior a metade daquela veri-
ficada no intermedidrio e no inferior (20,0%
versus 48,2 e 53,9%, respectivamente, p =
0,051). Para a escolaridade observou-se
um padrao similar entre os homens aquele
observado para arenda, contudo sem diferir
estatisticamente (60,0 versus 54,6 € 50,0%, p
=0,476); entre as mulheres ficou ainda mais
evidente: aquelas dos dois tercos inferiores
derenda tiveram prevaléncia praticamente
trés vezes maior de excesso de peso (12,5%
versus 44,2 e 53,9%, p = 0,037).

Em relacdo ao tipo de atividade de-
senvolvida pelo trabalhador, os resultados
foram similares aos anteriores. Enquanto
entre os homens do setor administrativo, a
prevaléncia de excesso de peso foide 67,1%;
aquela do setor de producao foi de 52,8% (p
=0,023). Para as mulheres o padrao se inver-
teu: entre aquelas do setor administrativo,
a freqiiéncia do desfecho foi praticamente
um ter¢o daquela observada no setor de
producao (15,8% e 47,2%, respectivamente,
p=0,027). Contudo, em fun¢ao do pequeno
numero de mulheres na composicao da
amostra (n = 72), optou-se por ndo estra-
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Tabela 1 - Distribuicdo das varidveis socioecondmicas/demograficas, e ocupacionais entre trabalhadores de industria.
Joinville, Santa Catarina, 2005.

Table 1 - Distribution of socioeconomic/demographic and occupational variables among factory workers. Joinville, Santa
Catarina, 2005.

Variadvel (N) Categoria N % IC 95%
Socioecondmica/demografica
Sexo (475) Masculino 403 84,8 81,2;87,9
Feminino 72 15,2 12,1;18,8
Idade (475) 20 - 30 anos 152 32,0 279,364
31-40anos 213 44,8 40,3 ;49,9
Mais 41 anos 110 23,2 19,5;27,3
Cor da pele (469) Branca 439 93,6 91,4;95,8
Nao-branca 30 6,4 4,2;8,6
Situacdo conjugal (474) Sem companheiro 97 20,5 16,8; 24,1
Com companheiro 377 79,5 75,9; 83,2
Renda (440) Baixa 148 33,6 29,3;383
Média 146 33,2 28,8;37,8
Alta 146 33,2 28,8;37,8
Escolaridade (475) Fundamental 126 26,5 22,7,;30,8
Médio 296 62,3 57,8,66,7
Superior 53 11,2 8,5;14/4
Ocupacional
Tipo de atividade (475) Administrativa 98 20,6 17,1;24,6
Producéo 377 79,4 75,4,;829
Tempo de trabalho (475) Novato 139 29,3 25,2;33,3
Intermediario 211 444 39,9;48,9
Veterano 125 26,3 22,3;30,3
Turno de trabalho (475) Comercial 99 20,8 17,2; 24,5
Matutino 125 26,3 22,3;30,3
Vespertino 136 28,6 24,6;32,7
Noturno 115 24,2 20,3; 28,1
Desgaste fisico (475) Nao 178 37,6 33,3;42,2
Um pouco 258 54,5 49,9;59,1
Muito 37 7,8 5,6;10,7
Desgaste psicoldgico (473) Nao 368 77,8 74,0;81,6
Sim 105 22,2 18,4;26
Autonomia no trabalho (473) Sim 163 34,5 30,2; 38,8
Nao 310 65,5 61,2;69,8
Satisfacao atividade (472) Sim 412 87,3 84,3;90,3
Nao 60 12,7 9,7;15,7

tificar as andlises, pois os IC 95% ficariam
muito amplos.

Ap6s andlise multivariada, homens e
individuos em intervalos etdrios decenais
mais avan¢ados, continuaram com maior
prevaléncia de excesso de peso, bem como
aqueles que avaliaram sua satide como pior
em comparacao a outras pessoas da mesma

idade, e entre aqueles que referiram a pre-
senca de alguma doenca cronica (Tabela 3).

Como os resultados da andlise estra-
tificada por sexo, indicaram importante
associacao inversa entre as varidveis socio-
econdmicas e o excesso de peso, foi condu-
zida uma segunda andlise multivariada, que
incluiu apenas as varidveis significativas da
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Tabela 2 - Distribuicdo das varidveis do estilo de vida, aspectos psicossociais e situagcdo de saude entre trabalhadores de

industria. Joinville, Santa Catarina, 2005. (n = 475)

Table 2 - Distribution of life style, psychosocial aspects and health status variables among factory workers. Joinville, Santa

Catarina, 2005. (n = 475)

Variavel Categoria N % IC 95%
Estilo de Vida
Atividade fisica (474) Ativo 245 51,7 47,1,;56,3
Inativo 229 48,3 43,7 ;52,9
Tabagismo (474) Nao 414 87,3 83,9;90,1
Sim 60 12,7 9,9;16,1
Consumo alcodlico (473) Néo 213 45 40,5;49,6
Moderado 231 48,8 44,3;53,4
Excessivo 29 6,1 4,2,;88
Habito alimentar (440) Adequado 282 64,1 59,4 ;68,5
Inadequado 158 35,9 31,5,;40,6
Psicossocial (N)
Satisfacdo com a vida (472) Sim 430 91,1 88,1;934
Nao 42 8,9 6,6;11,9
Controle sobre a vida (469) Sim 191 40,7 36,3;45,3
Nao 278 59,3 54,7 ;63,7
Motivagao (474) Sim 399 84,2 80,9;87,5
Nao 75 15,8 12,5;19,1
Tenséo psicoldgica (469) Nao 279 59,5 55,0;63,9
Sim 190 40,5 36,1;45,0
Situacao de saude
Estado nutricional (475) Eutrofia 223 47,0 42,4;51,5
Sobrepeso 204 42,9 38,5;47,5
Obesidade 48 10,1 7,6;133
Obesidade abdominal (473) Nao 308 65,1 60,6 ;69,4
Sim 165 34,9 30,6;394
Saude comparativa idade (475) Melhor 158 333 29,1;37,5
Pior 317 66,7 62,5;71,0
Doenca limitante (475) Nao 432 90,9 87,9;933
Sim 43 9,1 6,7;12,1
Doencas cronicas (475) Nenhuma 232 48,8 44,3;53,4
Uma 151 31,8 27,7 ;36,2
Duas ou mais 92 19,4 16,0;23,3
Licenca curta duracdo (475) Nao 365 76,8 72,7 ;80,5
Sim 110 23,2 19,5;27,3
Licenca longa duracao (475) Nao 427 89,9 86,7;92,4
Sim 48 10,1 7,6;13,3

primeira andlise e testou uma interagao en-
tre o desfecho e as varidveis sexo e escolari-
dade. A direcao das associacoes se manteve:
entre os homens, a menor escolaridade foi
um fator de protecdo para o excesso de peso,
enquanto entre as mulheres, aquelas que
haviam concluido o ensino fundamental
apresentaram prevaléncia praticamente

seis vezes maior de excesso de peso, quando
comparadas aquelas que possuiam ensino
superior (Tabela 4).

Controlada para sexo e idade, a preva-
léncia de excesso de peso, foi maior entre os
hipertensos; para doencas cardiovasculares
e dor nas costas, as associagoes foram signi-
ficantes apenas no limiar de 20% (Tabela 5).
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Tabela 3 - Razées de prevaléncia (RP) brutas e ajustadas, e respectivos Intervalos de Confianca de 95% (IC 95%), por
meio da regressdo de Poisson, da associagdo entre excesso de peso e variaveis sociodemograficas, ocupacionais,
estilo de vida e relacionadas a situacdo de salide e aspectos psicossociais entre trabalhadores de uma industria metal

mecanica (n = 475), Joinville, Santa Catarina, 2005.

Table 3 - Crude and adjusted prevalence ratios (PR) and respective 95% Confidence Intervals (95%Cl), through Poisson
regression, of the association between overweight and socio-demographic, occupational, life style and health status and
psychosocial related variables among factory workers (n = 475), Joinville, Santa Catarina, 2005.

Variaveis Prevaléncia Andlise bruta Andlise ajustada ®
sobrepeso (%) RP (IC 95%) Valor p RP (IC 95%) Valor p*
Socioecondmica/demograficas
Sexo 0,010° 0,043
Masculino 55,6 1,0 1,0
Feminino 38,9 0,70 (0,52; 0,95) 0,68 (0,45; 1,02)
Idade <0,001%8 0,002
Até 30 anos 35,5 1,0 1,0
31-40 anos 57,8 1,63 (1,27;2,07) 1,54 (1,09; 2,18)
41 ou mais 68,2 1,92 (1,50; 2,46) 1,83 (1,26; 2,66)
Cor da pele 0,132%
Branca 51,7 1,0
N&ao-branca 66,7 1,29 (0,99; 1,69)
Situagao conjugal <0,001%
s/ companheiro 33,0 1,0
¢/ companheiro 58,4 1,77 (1,31; 2,38)
Escolaridade 0,726%
Superior 54,0 1,0
Médio 53,0 0,98 (0,81;1,19)
Fundamental 50,9 0,94 (0,69; 1,29)
Renda 0,565°%
Alta 52,7 1,0
Média 514 0,92(0,74;1,13)
Baixa 56,1 0,94 (0,76; 1,16)
Ocupacionais
Tipo de atividade 0,427
Administrativa 57,1 1,0
Manual 52,0 0,91 (0,75;1,11)
Turno de trabalho 0,055%%
Comercial 54,7 1,0
Matutino 56,8 1,04 (0,82;1,32)
Vespertino 43,4 0,80(0,61; 1,03)
Noturno 59,1 1,08 (0,86; 1,38)
Tempo de trabalho 0,006%%
Novato 44,6 1,0
Intermediario 53,6 1,20 (0,96; 1,50)
Veterano 61,6 1,38(1,10; 1,74)
Desgaste fisico 0,517%
Nao 54,9 1,0
Sim 51,6 0,94 (0,79;1,11)
Desgaste psicoldgico 0,0218 0,700
Nao 48,3 1,0 1,0
Sim 59,1 1,22(1,03; 1,45) 0,96 (0,77;1,19)
Autonomia no trabalho 0,245¢%
Sim 571 1,0
Néo 51,0 0,89 (0,75; 1,06)
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Tabela 3 - continuagao
Table 3 - continuation

Variaveis Prevaléncia Andlise bruta Andlise ajustada?

sobrepeso (%) RP (IC 95%) Valor p RP (IC 95%) Valor p*

Ocupacionais

Satisfacdo com atividade desenvolvida 0,018°%
Sim 55,3 1,0
Nao 38,3 0,69 (0,50; 0,97)
Estilo de vida
Fumo 0,581°%
Nao 524 1,0
Sim 56,7 1,08 (0,85;1,37)
Consumo alcodlico 0,338°%
Nenhum 50,2 1,00
Moderado 55,0 1,09 (0,92; 1,31)
Excessivo 55,2 1,10(0,77;1,57)
Atividade fisica 0,170°%
Sim 49,8 1,0
Nao 56,3 1,13(0,95; 1,34)
Habito alimentar 0,091%
Adequado 55,0 1,0
Inadequado 46,2 0,84 (0,69; 1,03)
Situacao de saude
Saude comparativa idade 0,097% 0,024
Melhor 47,5 1,0 1,0
Igual ou pior 55,8 1,18(0,97; 1,42) 1,25 (1,02; 1,50)
Doencga cronica 0,006° 0,058
Nenhuma 46,6 1,0 1,0
Uma ou mais 59,3 1,27 (1,07;1,51) 1,19 (1,00; 1,44)
Doenca limitante 1,000%%
Nao 53,0 1,0
Sim 53,5 1,01 (0,75; 1,35)
Licenca de longa duracéo 0,651%
Nao 52,7 1,0
Sim 56,3 1,07 (0,82; 1,39)
Licenca de curta duracdo 0,384%
Nao 54,3 1,0
Sim 49,1 0,90(0,73;1,12)
Tensao psicolégica 0,346%
Nao 55,2 1,0
Sim 50,5 0,92(0,77;1,09)
Controle sobre a vida 0,189
Sim 49,2 1,0
Nao 554 1,13 (0,94; 1,35)

2 No ajuste inicial, para entrada das variaveis na analise multivariada, foi adotada a significancia estatistica de 25%, apenas variaveis com
valor de p<0,05 permaneceram no ajuste final (sexo, idade, doencas cronicas e saide comparativa).

2 In the initial adjustment, to enter variables in the multivariate analysis, a statistical significance of 25% was adopted; only variables with p
<0.05 remained in the final adjustment (sex, age, chronic diseases, and comparative health).

STeste exato de Fisher ¢ Fisher’s exact test

$5Teste para tendéncia linear *Slinear trend test

* Teste de Wald * Wald’s test
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Tabela 4 - Razdes de prevaléncia (RP) ajustadas e respectivos Intervalos de Confianca de 95%
(IC 95%), por meio da regressao de Poisson, da associacdo entre excesso de peso e variaveis
socioecondmico/demograficas e situacao de saude entre trabalhadores de uma industria metal
mecanica (n = 475), Joinville, Santa Catarina, 2005.

Table 4 - Prevalence ratio (PR) adjusted for sex and age, and respective 95% Confidence Intervals
(95% Cl), through Poisson Regression, of the association between overweight and reported chronic
diseases and symptoms in factory workers. (n = 475). Joinville, Santa Catarina, 2005.

Varidveis Andlise Ajustada
RP (IC 95%) Valor P*

Sexo 0,015

Masculino 1,0

Feminino 0,19 (0,04; 0,73)
Idade

Até 30 anos 1,0

31-40 anos 1,63 (1,33;2,15) <0,001

41 ou mais 2,00 (1,56; 2,57) <0,001
Saude comparativa idade

Melhor 1,0

Igual ou pior 1,23 (1,04; 1,49) 0,029
Doenca

Nenhuma 1,0

Uma ou mais 1,23 (1,04; 1,45) 0,016
Interacdo Sexo e Escolaridade

Homem x Ensino Superior 1,0

Homem x Ensino Médio 0,90 (0,75; 1,08) 0,242

Homem x Ensino Fundamental 0,71(0,51;0,99) 0,042

Mulher x Ensino Superior 1,0

Mulher x Ensino Médio 3,91(0,97;15,72) 0,055

Mulher x Ensino Fundamental 5,57 (1,28; 24,25) 0,022

*Teste de Wald / * Wald's test

Tabela 5 - Razoes de prevaléncia (RP) ajustadas para sexo e idade, e respectivos Intervalos de Confian¢a de 95% (IC 95%),
por meio da regressao de Poisson, da associacdo entre excesso de peso e doengas cronicas e/ou sintomas referidos por
trabalhadores de uma industria metal mecanica (n = 475), Joinville, Santa Catarina, 2005.

Table 5 - Prevalence ratio (PR) adjusted for sex and age, and respective 95% Confidence Intervals (95% Cl), through Poisson
Regression, of the association between overweight and reported chronic diseases and symptoms among factory workers. (n =
475). Joinville, Santa Catarina, 2005.

Doencas e/ou sintomas % Excesso de peso RP 1C95% p*

Diabetes 66,7 1,10 0,58; 2,09 0,778
Hipertensdo arterial sistémica 86,2 1,54 1,29; 1,85 <0,001
Doencas cardiovasculares 75,0 1,25 0,92; 1,71 0,156
Dor nas costas 571 1,13 0,95;1,33 0,162
Dor nas articulagdes 54,4 1,06 0,96; 1,30 0,594
Outras 59,1 1,11 0,92;1,35 0,272

*Teste de Wald / * Wald’s test
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Discussao

A prevaléncia de excesso de peso entre
os trabalhadores avaliados foi de 53%. Em
estudo realizado com trabalhadores de Sao
Paulo, provenientes de industrias atendidas
pelo PAT, os autores observaram resultado
similar (45,6%)°. Entre trabalhadores de
inddustrias do Distrito Federal, a prevaléncia
de excesso de peso foi de 43%2°. Prevaléncias
ainda mais proximas foram observadas por
Mariath et al.?! entre funciondrios de uma
inddustria localizada em Jaragud do Sul,
Santa Catarina, onde 54,6% dos avaliados
apresentaram excesso de peso. A maior
semelhanca das prevaléncias observadas
nos trabalhadores de Joinville em relagdo
ao segundo estudo? pode estar associada
a proximidade geogréfica, cultural e socio-
econdmica entre as duas cidades nas quais
as pesquisas foram realizadas. Além disso,
no primeiro estudo® os dados de peso e esta-
tura dos trabalhadores foram auto-referidos
e, apesar da validacdo da utilizacao desse
tipo de medida em pesquisas, os autores
sugerem que as estimativas de excesso de
peso podem ser subestimadas ao se consi-
derar que a maioria das pessoas apresenta
uma tendéncia a superestimar a estatura
e diminuir o peso corporal®?. Além disso,
embora nos dois exemplos citados a maioria
dos avaliados fossem do sexo masculino
(60% e 72,4%, respectivamente), a segunda
apresentava maior propor¢ao de homens,
os quais tém sido identificados com preva-
léncias superiores, de excesso de peso em
vdrios estudos com trabalhadores®®20%, a
exemplo do que foi observado no presente
estudo. Os resultados observados entre tra-
balhadores se assemelham em alguns pon-
tos com a populacdo brasileira e divergem
em outros. Andlises do perfil nutricional do
brasileiro apontam contrariamente aos re-
sultados observados entre os industridrios:
maior progressdao e aumento do excesso
de peso entre as mulheres®. Contudo, ao se
avaliar o perfil das mulheres avaliadas, em
relagdo a escolaridade, os trabalhadores se
aproximam do perfil da populacao brasilei-
ra: enquanto para as mulheres o aumento

da escolaridade representa um fator de
protecdo, para os homens foi um fator de
risco®. Entre as mulheres, a valorizacao
crescente da magreza como sinal de beleza
e status social, bem como o maior conhe-
cimento acerca das causas e conseqiiéncias
do excesso de peso, pode contribuir para as
menores prevaléncias de excesso de peso
entre aquelas com maior escolaridade. Além
disso, Han et al.® destacam que a relacdo
negativa entre IMC e saldrios é maior em
ocupacgdes que requerem maior habilidade
interpessoal, com presumivelmente maior
interacao social.

A associacao do excesso de peso com
algumas varidveis ocupacionais foi inversa
aquela esperada: trabalhadores que referi-
ram menor autonomia no ambiente de tra-
balho e menor satisfacao com as atividades
desenvolvidas apresentaram prevaléncias
inferiores de excesso de peso. Entre as mu-
Iheres mais insatisfeitas com o trabalho, por
exemplo, estavam aquelas com maior renda
e escolaridade, envolvidas em atividades ad-
ministrativas; entre os homens, aqueles em-
pregados no setor produtivo apresentaram
maior prevaléncia de insatisfacdo, ambos
os estratos com prevaléncias inferiores de
excesso de peso.

Na andlise bruta, o maior desgaste psi-
colégico esteve positivamente associado ao
sobrepeso. Em estudo realizado por Ostry
et al.?*, a associacdo positiva entre IMC e
demanda psicolégica no trabalho perma-
neceu mesmo apoés andlise multivariada,
enquanto a alta demanda fisica atuou em
direcdo oposta, ao reduzir o IMC. Entre os
trabalhadores avaliados, a associacao entre
desgaste psicolégico e excesso de peso pode
ter sido confundida por varidveis socioeco-
ndmicas, jd que na andlise multivariada a
significancia estatistica foi perdida. Indivi-
duos com maior renda e/ou escolaridade, os
mesmos que apresentaram maior prevalén-
cia de excesso de peso, também referiram
maiores queixas de desgaste psicolégico
do que aqueles com menor escolaridade e
renda, onde o desgaste fisico foi mais pre-
valente, por realizarem atividades laborais
com maior demanda fisica.
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A associacao entre excesso de peso e
sintomas de tensao psicolégica ndo foi ob-
servada entre os trabalhadores avaliados.
Kivimaki et al.*® observaram um efeito di-
ferencial do estresse cronico sobre o ganho
de peso: enquanto individuos situados no
quintil mais baixo do IMC ganharam peso,
aqueles do quinto superior ganharam
peso®.

Apesar do perfil relativamente jovem da
populacdo avaliada, observa-se que, inde-
pendentemente do sexo, idade e até mesmo
da referéncia a doencas cronicas, os traba-
lhadores com excesso de peso, avaliaram
sua satide como pior em relacio a pessoas
damesmaidade. Trabalhadores com sobre-
peso apresentaram prevaléncia superior de
hipertensao arterial sistémica. A associacao
entre excesso de peso e a doenca, tém sido
largamente demonstrado naliteratura®*. A
inexisténcia de associacao entre as doencgas
cardiovasculares e o desfecho pode ser
atribuida a sua reduzida prevaléncia entre
os trabalhadores avaliados.

Estudos demonstram a associacao entre
aumento do IMC e auséncias no trabalho.
Ao utilizar dados do Whitehall II, os autores
observaram que o IMC aumentado foi um
importante preditor de licencas no am-
biente de trabalho?. Entre os trabalhadores
avaliados, agrupados os casos de sobrepeso
e obesidade, a associagdo nao foi observada.
Contudo, ao se avaliar a associacdo entre
obesidade e licencas verificou-se que tra-
balhadores em tal situacdo apresentaram
prevaléncia duas vezes maior de utilizarem
licencas de longa duracdo 2,05 (1,06; 3,98),
p=0,033.

Sobrepeso e obesidade nao foram
analisados separadamente, em fun¢do do
reduzido nimero de participantes obesos
(n=48,10,1%), o que implicaria em reducao
do poder estatistico para estimar associagao
do desfecho com as diferentes exposigoes,
principalmente na andlise multivariada.

O fato de nao ter sido encontrada as-
sociacdo entre o excesso de peso e demais
comportamentos relacionados ao estilo de
vida e aspectos ocupacionais estudados
pode estar relacionado ao tamanho amos-

tral, prevaléncia reduzida de alguns destes
comportamentos na populacao e relativa
homogeneidade entre os trabalhadores.
Em funcao dos objetivos e caracteristicas
do presente estudo, a coleta de dados de
algumas varidveis (ex: tabagismo, hédbito
alimentar, demandas fisicas e psicoldgicas
no ambiente de trabalho, entre outras)
limitou-se a poucas questdes. Por tratar-se
de um estudo exploratério priorizou-se a
abrangeéncia de informacoes em detrimento
da profundidade de andlise.

Andlises quanto as limitacoes e pon-
tos fortes do presente estudo incluem o
delineamento transversal do estudo, que
limita as inferéncias causais. Além disso,
individuos que fazem parte do mercado
formal de trabalho apresentam em geral
melhores condi¢des de vida e satide do que
apopulacdo em geral, posto que o mercado
de trabalho possa atuar como uma espécie
de processo seletivo em relagao as caracte-
risticas de saide. As poucas perdas durante
acoleta, a cautela na obtencao e andlise dos
dados, tornam os resultados passiveis de se-
rem inferidos para os demais trabalhadores
da industria avaliada.

O ambiente de trabalho apresenta
importante ligacao com fatores associa-
dos a génese e a consolidacdo do excesso
de peso, pois é causa e conseqiiéncia de
multiplos fatores que podem interagir ao
potencializarem o ganho de peso corpo-
ral, tais como escolaridade, renda, tipo de
atividade desenvolvida, acesso a cuidados
meédicos, hdbitos alimentares, atividade fisi-
ca e até mesmo diferentes niveis de pressao
social sobre o peso corporal. Desta forma,
o local de trabalho deve ser considerado
importante para a promocao primdria de
um ambiente que favoreca a manutencao
de um peso saudavel.

Os resultados obtidos no presente estu-
do reforcam as diferencas entre os géneros
e diferentes indicadores socioeconémicos
na prevaléncia do excesso de peso. Por fim,
destaca-se aimportancia do excesso de peso
como possivel potencializador das desigual-
dades em satde na populacio brasileira.
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