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RESUMO

Objetivo: Descrever a prevaléncia de sobrepeso e obesi-
dade em escolares brasileiros de sete a nove anos e verificar a
associagdo com as varidveis: sexo, idade e regido geografica.

Métodos: Estudo epidemioldgico transversal conduzido
em 2.913 escolares (1.478 do sexo masculino e 1.435 do
feminino) com idade entre sete e nove anos. Como critério
de diagnéstico de sobrepeso e obesidade foram utilizados
os pontos de corte do indice de massa corpérea, propostos
pela International Obesity Task Force. A comparacdo entre as
proporcdes foi realizada mediante o teste qui-quadrado. As
diferencas entre as proporcdes foram testadas por meio do
teste de comparag@o entre duas proporgdoes.

Resultados: A prevaléncia de sobrepeso e obesidade foi de
15,4 e 7,8% em meninos e meninas, respectivamente, com
proporg¢des similares entre sexo e idades. No sexo masculino,
foi verificada associagdo do sobrepeso e obesidade apenas com
regido geogrifica (p<0,001), com prevaléncias mais elevadas
nas criangas da regido Sul. No feminino, sobrepeso mais
elevado foi observado nas criangas de sete anos da regido
Norte, enquanto a prevaléncia de obesidade foi maior nas
criangas da regido Sul.

Conclusdes: As criangas da regido Sul apresentam maiores
prevaléncias de sobrepeso e obesidade que aquelas das demais
regides do pais. Os achados do presente estudo apontam uma
tendéncia de aumento na prevaléncia de sobrepeso e obesi-

dade na infAncia e corroboram os resultados encontrados em
pesquisas mais abrangentes realizadas no Brasil.

Palavras-chave: crianca; estudantes; obesidade; preva-
léncia; sobrepeso.

ABSTRACT

Objectives: To describe the prevalence of overweight and
obesity in Brazilian schoolchildren aged 7 to 9 years and
determine its association with gender, age and geographic
region.

Methods: This cross-sectional epidemiological study
enrolled 2,913 students (1,478 boys and 1,435 girls) aged 7
to 9 years and was conducted between 2004 and 2005. The
body mass index cutoff values proposed by the International
Obesity Task Force were used as a diagnostic criterion for
overweight and obesity. The chi-square test was used for
comparison of proportions, and differences in prevalence
rates were determined by testing for comparison between
two proportions.

Results: The prevalence of overweight and obesity was
15.4% and 7.8% in boys and girls, respectively, with similar
proportions in both genders and across all ages. In boys,
overweight and obesity were only associated with geographic
region (p<0.001), with a higher prevalence found in children
from the South region. In girls, the prevalence of overweight
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was highest among those aged 7 years and those from the
North region. In addition, an overall higher prevalence of
obesity was observed among children from the South region.

Conclusions: Schoolchildren from the South region of
Brazil have a higher prevalence of overweight and obesity
than those from other areas of the country. We conclude
that overweight and obesity in childhood are on an upward
trend, and our findings corroborate the results reported in
other Brazilian studies.

Key-words: children; schoolchildren; obesity; epidemiol-
ogy; overweight.

Introducgao

Nos dltimos anos, a prevaléncia de obesidade aumentou
significativamente nos pafses desenvolvidos” e em desen-
volvimento”. No Brasil, ao comparar os dados do Estudo
Nacional da Despesa Familiar (ENDEF), realizado em
1974/75, com os dados da Pesquisa sobre Padrdes de Vida
(PPV), realizada em 1996/97 nas regides Sudeste e Nordes-
te, foi verificado incremento na prevaléncia de excesso de
pesode 4,1 para 13,9% em criancas e adolescentes™. Outras
pesquisas nacionais realizadas com criangas de diferentes
cidades revelaram que a prevaléncia de sobrepeso varia de
8,42 19,0%“ e a obesidade, de 3,1 a 18%“.

Um dos periodos criticos para o desenvolvimento da obe-
sidade tem sido observado em criancas de sete a nove anos
de idade, que caracteriza apenas uma das faixas etdrias da
infincia"?. Portanto, o incremento da prevaléncia de sobre-
peso e obesidade nessa fase é preocupante devido a associagdao
com o aumento dos fatores de risco para as doencas cardio-
vasculares"? e do risco para a obesidade na idade adulta”?.

As consequéncias da obesidade em criancas sdo multi-
plas e a interagdo entre os fatores de risco tem aumentado

(3" acarretando

progressivamente a morbimortalidade
preocupacdes para os 6rgdos governamentais de satide?,
As pesquisas sobre prevaléncia de sobrepeso e obesidade
sugerem que esses desfechos podem sofrer influéncia de

ISR

fatores genético ambientais (familia e amigos)'?, ni-
g > g )

vel de atividade fisica’”, comportamentos sedentérios'® e
sociodemogrificos®™'*2".

Estudos epidemiolégicos envolvendo a populagio infantil
e que contemplam todas as regides em um nico momento
sd0 escassos no Brasil, o que demonstra que a prevaléncia de
sobrepeso e obesidade ainda ndo estd bem esclarecida. Assim,

os objetivos do presente estudo foram descrever a prevaléncia
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de sobrepeso e obesidade em escolares brasileiros de sete a
nove anos e verificar a associa¢io com as varidveis: sexo, idade

e regido geogrifica.
Método

O presente estudo, de cardter descritivo e de associagdo,
foi extraido de um levantamento epidemiolégico transver-
sal, denominado Projeto Esporte Brasil (PROESP-BR), um
observatério permanente dos indicadores de crescimento,
desenvolvimento somatomotor e estado nutricional de crian-
cas e adolescentes brasileiros (sete a 17 anos).

O PROESP-BR faz parte de um conjunto de projetos
realizados pela rede dos Centros de Exceléncia Esportiva
(CENESP), ligada ao Departamento de Exceléncia Esportiva
e Promocdo de Eventos da Secretaria Nacional de Esporte
de Rendimento do Ministério do Esporte. Informacdes mais
detalhadas sobre a concepgio e aspectos metodoldgicos do
PROESP-BR foram publicadas previamente®”. O projeto foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Santa Catarina (UFSC).

A populagio do presente estudo foi constituida por es-
colares (de sete a nove anos) matriculados na rede publica e
privada de ensino das cinco regides brasileiras (Norte, Nor-
deste, Centro-Oeste, Sudeste e Sul). Foram excluidos aqueles
com valores de indice de massa corpérea (IMC) inferiores ou
superiores a 4 desvios padrio em relagio 2 média. O valor ndo
convencional de +4 desvios foi escolhido para se preservar ao
mdximo a heterogeneidade da amostra.

Em 2004/2005, integraram o banco de dados do
PROESP-BR informacdes sobre estudantes de 23 Estados
do Brasil e do Distrito Federal. Foram coletados dados em
trés estados da regido Centro-Oeste (n=308), oito estados
da regido Nordeste (n=128), cinco estados da regido Norte
(n=138), quatro estados da regidio Sudeste (n=547) e trés
estados da regido Sul (n=1.792).

Os dados antropométricos e demogréficos foram obtidos pe-
los professores de Educacio Fisica de cada escola que aderiu ao
PROESP-BR. Todos os professores passaram por treinamento e
tiveram acesso as instrugdes de aplicacdo de testes e medidas por
meio de um size na Internet (www.proesp.ufrgs.br), que inclufa
um video preparado por membros da Escola de Educagio Fi-
sica da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS)
para padronizac¢do e melhor apresentacdo visual das técnicas
de medidas®".

As varidveis utilizadas neste estudo foram: sexo, idade,
regido geogrifica e IMC (IMC = massa corporal/estatura?).
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Para classificar o estado nutricional (“peso normal”, sobre-
peso, obesidade), foram considerados os pontos de corte do
IMC, que diferem entre idade e sexo, dos dois aos 18 anos de
idade, recomendados pela International Obesity Task Force®?.

Inicialmente, foi realizada a descri¢io da amostra de acordo
com o sexo. Para comparagdo entre as propor¢des, utilizou-se
o teste qui-quadrado. Em seguida, foram calculadas as pre-

valéncias de sobrepeso e obesidade na populacdo estudada,

Tabela 1 — Valores percentuais das variaveis analisadas no es-
tudo. Projeto Esporte Brasil (PROESP-BR), Brasil, 2004-2005

Masculino Feminino
n=1.478 n=1.435
(%) (%)

Idade (anos)

7 19,1 17,9

8 27,6 24,9

9 53,3 57,2
Regido

Norte 4,8 4,7

Nordeste 4.2 4.6

Centro-Oeste 12,4 8,6

Sudeste 16,8 20,8

Sul 61,7 61,3

de acordo com as varidveis analisadas (sexo, idade e regido
geogréfica). As diferencas entre as prevaléncias foram testa-
das por meio do teste de comparagdo entre duas proporgdes,
considerando-se intervalo de confianga de 95% (IC95%).
Em todas as andlises, adotou-se o nivel de significAncia de

5% (p<0,05 ou IC95%).
Resultados

A amostra do presente estudo foi composta por 2.913
escolares de sete a nove anos de idade, sendo 1.478 do sexo
masculino e 1.435 do sexo feminino. A distribui¢do dos es-
colares segundo sexo, idade e regido geografica é apresentada
na Tabela 1.

As prevaléncias de sobrepeso e obesidade em cada uma
das varidveis analisadas, bem como na amostra total do
estudo, encontram-se na Tabela 2. Em rela¢do ao sexo e a
idade, prevaléncias semelhantes de sobrepeso e obesidade
foram verificadas. Quanto a regido geogrifica, maiores
prevaléncias de sobrepeso e de obesidade foram observadas
na regido Sul.

As prevaléncias de sobrepeso e de obesidade, estratifi-
cadas por sexo, estdo apresentadas nas Tabelas 3 e 4. No
sexo masculino, verificou-se semelhanca na prevaléncia de

sobrepeso e obesidade entre as idades; quanto as regides,

Tabela 2 — Prevaléncia de sobrepeso e obesidade de acordo com fatores associados.

Estado nutricional

Variaveis Peso normal Sobrepeso Obesidade Valor de p
P 1IC95% P 1IC95% P 1IC95%
Sexo 0,68
Masculino 76,1 74,5-77,6 15,9 14,6-17,3 7,1-9,0
Feminino 77,5 76,0-79,0 15 13,7-16,3 7,5 6,6-8,5
Idade (anos) 0,201
7 75,3 73,7-76,8 15,2 13,9-16,6 9,5 8,5-10,6
8 75,4 73,8-76,9 15,8 14,5-17,2 8,8 7,8-9,9
9 77,9 76,4-79,4 15,4 14,1-16,8 6,7 5,8-7,7
Regiéao <0,001
Nordeste 78,1 76,6-79,6 14,8 13,6-16,1 7 6,1-8,0
Centro-Oeste 82,1 80,7-83,5 14,3 13,1-15,6 3,6 3,0-4,3
Norte 81,9 80,5-83,3 13 11,8-14,3 5,1 4,4-5,0
Sul 72,3 70,6-73,9 17,5 16,2-18,9 10,2 9,2-11,4
Sudeste 86,8 85,5-88,0 10,2 9,2-11,4 29 2,4-3,6
Total 76,8 75,2-78,3 15,4 14,1-16,8 7,8 6,9-8,8

P: prevaléncia; IC95%: intervalo de confianga de 95%.
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Tabela 3 — Prevaléncia de sobrepeso e obesidade de acordo com os fatores associados no sexo masculino.

Estado nutricional

Variaveis Peso normal Sobrepeso Obesidade Valor de p
P 1C95% P 1C95% P 1C95%
Idade (anos) 0,587
7 78,7 76,5-80,7 13,5 11,9-15,3 7,8 6,5-9,3
8 76,5 74,3-78,6 15 13,3-16,9 8,6 7,3-10,1
9 75 72,7-77 1 17,3 15,5-19,3 7,7 6,4-9,2
Regiao <0,001
Nordeste 75,8 73,6-77,9 14,5 12,8-16,4 9,7 8,3-11,3
Centro-Oeste 79,9 77,9-81,9 16,8 15,0-18,8 3,3 2,5-4,3
Norte 85,9 84,0-87,6 8,5 7,2-10,0 5,6 4,5-6,9
Sul 72,5 70,2-74 1 17,3 15,5-19,3 10,2 8,8-11,8
Sudeste 83,9 81,9-85,7 12,4 10,8-14,2 3,6 2,8-4,7
Total 76,1 73,9-78,2 15,9 14,2-17,9 8 6,7-9,5

P: prevaléncia; IC95%: intervalo de confianga de 95%.

Tabela 4 — Prevaléncia de sobrepeso e obesidade de acordo com os fatores associados no sexo feminino.

Estado nutricional

Variaveis Peso normal Sobrepeso Obesidade Valor de p
P IC95% P IC95% P IC95%
Idade (anos) 0,005
7 71,6 69,2-73,9 17,1 15,2-19,1 11,3 9,8-13,0
8 74,2 71,9-76,4 16,8 15,0-18,8 9 7,6-10,6
9 80,8 78,7-82,8 13,5 11,8-15,4 57 4,6-7,0
Regiéao <0,001
Nordeste 80,3 78,2-82,3 15,2 13,4-17,2 4,5 3,5-5,7
Centro-Oeste 85,5 83,6-87,2 10,5 9,0-12,2 4 3,1-5,1
Norte 77,6 75,4-79,7 17,9 16,0-20,0 4,5 3,5-5,7
Sul 72,2 69,8-74,5 17,6 15,7-19,7 10,2 8,7-11,9
Sudeste 89,3 87,6-90,8 8,4 7,1-9,9 2,3 1,6-3,2
Total 77,5 75,3-79,6 15 13,2-16,9 7,5 6,2-9,0

P: prevaléncia; IC95%: intervalo de confianga de 95%.

observou-se maior ocorréncia de sobrepeso e obesidade nas

criangas da regido Sul. No sexo feminino, a prevaléncia de

sobrepeso e obesidade foi mais elevada em criangas de sete

anos. Enquanto a prevaléncia de sobrepeso foi mais elevada

nas criangas da regido Norte, a obesidade foi maior naquelas

da regido Sul.

Rev Paul Pediatr 2010;28(3):290-95.

Discussao

Destaca-se que o presente estudo é o mais recente, em
termos nacionais, a demonstrar a prevaléncia de sobrepeso
e obesidade em escolares brasileiros de sete a nove anos, por
sexo, idade e regido geogrifica.
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A prevaléncia de sobrepeso e obesidade encontrada nos
escolares brasileiros foi de 15,4 e 7,8%, respectivamente para
o sexo masculino e feminino. Se combinada, a prevaléncia
de excesso de peso (sobrepeso+obesidade) seria de 23,2%.
Prevaléncias superiores foram encontradas por Costa e 2/® e
Ronque et 2/” e, inferiores, por Oliveira e @/ e Guimaries et
al®. Em relagdo aos estudos internacionais, prevaléncias mais
elevadas foram encontradas na Itdlia® e Africa do Sul®?. O
sobrepeso e a obesidade encontrados no presente estudo sdo
preocupantes, apesar de inferiores as prevaléncias em pafses
desenvolvidos e a de alguns em desenvolvimento, devido a
sua forte relacdo com os fatores de risco para doengas cardio-
vasculares e metabdlicas.

Em relagdo ao sexo, as prevaléncias de sobrepeso e obesi-
dade foram similares. Esses achados corroboram os encon-
trados por Giugliano e Carneiro®, entretanto, divergem dos
achados por Soar ez 2/© e Ronque ez 2/”. Na literatura pes-
quisada, parece ndo haver consenso a respeito da prevaléncia
de sobrepeso e obesidade entre os sexos, uma vez que, em
investigacBes nacionais e internacionais, foram encontradas
prevaléncias superiores tanto no sexo masculino®”*?> como
no feminino®*®.

Em relagdo a idade, os resultados revelaram prevaléncias
similares. No sexo feminino, observou-se diminuic¢io das
taxas de sobrepeso e obesidade conforme o avango da idade.
Em pesquisa realizada no México"?, os resultados revelaram
tendéncia de aumento do sobrepeso com o avango da idade
(dos quatro aos18 anos). Contrapondo esses achados, Silva
et al*” demonstraram reducdo progressiva do sobrepeso e
obesidade com a idade (dos sete aos 19 anos).

Foi verificada associagdio do sobrepeso e obesidade com
a regido geogrifica em ambos os sexos. No sexo masculino,
prevaléncias mais elevadas de sobrepeso e obesidade foram
verificadas na regido Sul. No feminino, o sobrepeso foi mais
alto nas criangas da regido Norte e a obesidade mais evidente
na Sul. Similarmente, Pelegrini ez 2/“®, investigando ado-
lescentes brasileiros, verificaram prevaléncias de sobrepeso
e obesidade superiores na regido Sul do Brasil. Em outras
pesquisas realizadas em cidades isoladas, os resultados tam-
bém demonstraram prevaléncias mais elevadas nos estudos

da regido Sul”-»**39

quando comparadas as pesquisas das
demais regides® V. Uma possivel explicacdo para as maiores
prevaléncias observadas na regido Sul pode estar relacionada
ao facil acesso a fast-foods, deslocamentos passivos (uso de
automdveis), comportamentos sedentdrios (computador,
videogames), diretamente associados ao aumento do excesso

de peso corporal®?.
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Uma possivel explicagdo para a elevada prevaléncia de so-
brepeso encontrada na regido Norte € a transi¢do nutricional
verificada nos Gltimos anos no Brasil, com diminui¢do dos
casos de desnutricio e aumento do sobrepeso e obesidade®?.
Esse declinio da prevaléncia de desnutri¢do pode ser observa-
do em estudo realizado em A4mbito nacional e microrregional
apontando que, desde a década de 1970 até o final de 1990,
a queda da desnutri¢do ocorreu de forma mais acentuada nas
regides Norte e Nordeste®?.

Os achados aqui evidenciados sio de suma relevincia na
deteccio precoce da prevaléncia de sobrepeso e obesidade,
principalmente em idade escolar, pois podem subsidiar me-
didas de saide publica para a melhoria da qualidade de vida
da populacio. Apesar de ndo ter sido foco do presente estudo,
cabe salientar que os hdbitos sauddveis (atividade fisica e ali-
mentag¢do adequada) incorporados na infincia e adolescéncia
tendem a permanecer na idade adulta, atuando, assim, como
fator de prote¢do aos agravos ambientais e a reducio do risco
relativo de doencas cronicas ndo-transmissiveis.

As principais limita¢des do estudo sdo: (1) algumas vari-
dveis (maturacdo sexual, nivel de atividade fisica e nutri¢do)
ndo foram controladas e poderiam influenciar na distribuigdo
do IMC. Todavia, é importante destacar o fato de as criangas
envolvidas no estudo apresentaram idade inferior a dez anos,
indicando que a maturagdo possivelmente influenciou pouco
nos resultados; (2) o objetivo geral do Projeto Esporte Brasil
é identificar talentos esportivos nas escolas de todas as regides
brasileiras e, nesse sentido, algumas etapas no processo de
sele¢do da amostra ficam comprometidas, o que pode acarre-
tar viés de selecdo. Entre as vantagens, destaca-se a inclusao
de criancas de todas as regides brasileiras, refletindo a atual
situagdo da prevaléncia de sobrepeso e obesidade.

Os dados encontrados no presente estudo permitem concluir
que a prevaléncia de sobrepeso e obesidade em criangas brasi-
leiras é preocupante. Ademais, os escolares da regido Sul sdo
mais propensos ao sobrepeso e a obesidade do que aqueles das
demais regides. Quando estratificado por sexo, observa-se no sexo
masculino uma maior prevaléncia de sobrepeso e obesidade em
criangas da regido Sul e, no feminino, a prevaléncia de sobrepeso
é superior na regido Norte e, de obesidade, na regiio Sul.

Estudos de levantamento nacional acerca do sobrepeso e
obesidade sdo necessdrios, principalmente pela capacidade
de detecgdo precoce desses desfechos, podendo desencadear
a tomada de medidas de controle e preven¢do por meio de
politicas pablicas voltadas 2 ado¢do de um estilo de vida ativo
e reeducagdo alimentar, iniciados na escola e estimulados para

que sejam levados até o ambiente familiar.
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