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Resumo: O objetivo do estudo foi avaliar a influéncia da atividade fisica na composicdo corporal de
adolescentes das redes publica e particular de ensino, na faixa etaria de 12 a 15 anos. A amostra foi de
496 adolescentes, sendo 248 do sexo feminino e 248 do sexo masculino. As medidas antropométricas
avaliadas foram: massa corporal (peso) e estatura, para o célculo do indice de Massa Corporal (IMC).
Incluiu-se um questionario sobre o tipo de atividade fisica praticada e o tempo gasto semanalmente
durante essa pratica, e o tempo gasto em outras atividades como: televisdo, computador e games, no
sentido de se avaliar outras influéncias na composicéo corporal dos adolescentes. Investigou-se, também,
a presenca de parentes obesos e sua relagdo com os investigados. A prevaléncia de obesidade
encontrada foi de 16,3% (n=40) nas escolas particulares, e de 6,8% (n=17), nas escolas publicas,
detectada através do IMC. Observou-se, ainda, que a atividade fisica sé apresentou significancia quando
praticada mais de duas horas diérias, o que nos leva a crer a importancia de se repensar a educacao fisica
no ambito escolar.

Palavras-chave: Atividade fisica. Composicéo corporal. Adolescentes.

The influence of physical activity on body composition of adolescents

Abstract: The aim of this study was to estimate the influence of physical activities on body composition of
adolescents aged between 12 and 15 years old from public and private schools. The survey included 496
individuals — 248 males and 248 females — and the anthropometric characteristics measured were weight
and height, which were used to calculate body mass index (BMI). A questionnaire was applied to
investigate the type of physical activity practiced for them, the time spent on that practice during the week,
as well as the time spent playing games, watching television, and using computers in order to evaluate
further influences in the youths” body build-up. Another factor investigated in the study was the existence of
obese relatives and their relationship with the subjects. The obesity prevalence found was 16.3% (n=40) in
private schools, and 6.8% (n=17) in public schools detected through BMI (a reference for estimating the
body mass index). The study shows that there is some controversy on the results obtained through both
BMI and the fat percentage, which implies that it is necessary to evaluate the approach adopted in the
measurement of obesity in adolescents. Also, it points out that the physical activities just became significant
when practiced for more than two hours a day and that it leads us to believe in their importance in schools.
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podem ser observadas freqlentemente na faixa
etaria mais jovem (OLIVEIRA; FISBERG, 2003).

Introducao
A prevaléncia mundial da obesidade vem

apresentando um acelerado aumento nas ultimas
décadas, sendo caracterizada como uma
verdadeira epidemia mundial. Este fato é
bastante preocupante, pois a associacdo da
obesidade com alteracdes metabdlicas, como a
dislipidemia, a hipertensdo e a intolerdncia a
glicose, considerados fatores de risco para o
diabetes melitus tipo 2 e as doencas
cardiovasculares até alguns anos atrds, eram
mais evidentes em adultos. No entanto, hoje ja

Pesquisa do National Health and Nutrition
Examination Survey (NHANES), coletados nos
EUA, entre 1999-2002, na faixa etaria de 6 a 19
anos, mostraram que 47% dessa populagédo
apresentou excesso de peso, no qual a
obesidade tem se tornado um dos principais
problemas de salde publica (HEDLEY et al.,
2004). No Brasil, este modelo nao é muito
diferente, conforme mostra a segunda etapa da
Pesquisa de Orcamentos Familiares realizado
pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
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(INSTITUTO...,, 2003), onde se encontrou
excesso de peso em 40,6% da populacao.

A obesidade € definida como o acumulo
excessivo de gordura corporal, que pode ter uma
distribuicdo geral ou regional (SANTOS, et al.,
2007). E uma doenca que tem varios fatores
determinantes como os fisiolégicos, sociais e
comportamentais, e de dificil tratamento
(SICHIERI; SOUSA, 2008).

A obesidade, principalmente na adolescéncia,
é fator de risco para a obesidade na vida adulta.
Quanto as estratégias para prevencdo da
obesidade, embora seja tentador concluir que
impedir o ganho futuro de peso seja menos
desafiador do que tratar criancas com obesidade,
a porcentagem de programas que produziram
efeitos significativos na preven¢do da obesidade
deixa também a desejar (SICHIERI; SOUSA,
2008).

Estudos recentes enfatizam que o adipécito é
considerado como um orgao endécrino e que
secreta varias substancias como a adiponectina,
fator de necrose tumoral alfa, entre outras e,
particularmente, a leptina, que desempenha papel
importante no controle da ingestéo alimentar e do
peso (MOTA; ZANESCO, 2007).

O sobrepeso e a obesidade na infancia e
adolescéncia, bem como em adultos, tem sido
considerado como um dos principais problemas
de salde publica da atualidade, tanto em paises
desenvolvidos como naqueles em
desenvolvimento e esta preocupacao € relevante,
principalmente porque esta patologia guarda uma
estreita relacdo com diversos outros agravos a
salde (FARIAS JUNIOR; SILVA, 2008).

A maioria dos indicadores ligados a obesidade
e associados a escolares adolescentes reveste-
se de relevante importancia social, devido as
complexidades envolvidas, pois os individuos
nesta etapa do desenvolvimento humano
encontram-se em uma fase bastante critica, de
turbuléncias e insegurancas caracteristicas desta
faixa etéria, quando predomina a necessidade de
auto-afirmacdo e que requer, portanto, uma
andlise mais criteriosa da problematica em foco
(FARIA et al., 2006).

O indice de massa corporal € um dos métodos
mais conhecidos e empregados, para avaliacdo
do estado nutricional, em virtude da facilidade de
uso em grandes populacdes e de seu baixo custo
(FERNANDES et al., 2007).
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O reconhecimento da relacéo entre atividade
fisica e um estilo de vida mais saudavel ndo é
uma coisa recente, desde a Antiguidade, ja se
fazia esta correlacdo. No entanto, s6 nas Ultimas
décadas essa abordagem ganhou destaque e
novos estudos tém sido implementados com o
objetivo de estabelecer uma base mais sélida,
com argumentos cientificos. E importante
determinar o nivel de atividade fisica para os
individuos, uma vez que, normalmente, a
inatividade fisica é traduzida por um aumento de
gordura corporal. Assim, a préatica da atividade
fisica € um habito saudavel também no controle e
no tratamento da obesidade em criancas e
adolescentes (PIERINE et al., 2006).

Apesar da maioria dos estudos terem sido
realizados com adultos, acredita-se que a
conduta mais recomendada é a da implantacéo
da atividade fisica desde a infancia, com o
objetivo de reduzir o sedentarismo oriundo dos
avancos tecnologicos e das conseqiientes
facilidades que a vida moderna pode proporcionar
a uma parcela cada vez maior da populagéo
brasileira, da crescente escalada da violéncia e
do aumento da densidade demogréafica nas
cidades, que reduzem os espacos fisicos e as
opcoes de lazer, evidenciando uma relacdo mais
estreita entre a adocdo dessa pratica o mais
precocemente possivel e a prevencdo da
obesidade (SILVA et al., 2008).

O objetivo deste trabalho foi avaliar a
influéncia da atividade fisica na composicdo
corporal de adolescentes escolares de 12 a 15
anos de idade, de ambos os sexos, matriculados
na rede publica e privada da cidade de Campina
Grande — PB, supondo-se que a adicdo de um
programa de atividades fisicas deva produzir um
efeito benéfico sobre a composi¢éo corporal, com
consequente diminuicdo da massa adiposa, e que
0 sedentarismo, por outro lado, deva produzir
exatamente um efeito no sentido oposto
(tendéncia na direcdo da obesidade), pela
diminuicdo interposta ao gasto caldrico pelo
organismo.

Metodologia
Este estudo foi submetido e aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Estadual da Paraiba. Todas as informacdes sobre
a pesquisa foram fornecidas as instituicdes
envolvidas, aos participantes e aos seus
responsaveis legais que assinaram um termo de
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consentimento livre e esclarecido, conforme
preceitua a letra “a”, do item IV. 3, da
RESOLUCAO N° 196/96, do CONSELHO

NACIONAL DE SAUDE.

Foi realizada uma pesquisa do tipo Descritiva
e Transversal em 2003, envolvendo variaveis
antropométricas e de mensuracdo do grau de
atividade fisica ou sedentarismo, que procuraram
traduzir a relacdo entre estas variaveis e o estado
fisico e nutricional de adolescentes da rede
publica e privada de ensino da cidade de
Campina Grande-PB.

Para a realizacdo da pesquisa foram utilizadas
6 escolas, sendo 3 da rede publica de ensino e 3
da rede privada. Para a determinagdo do
tamanho da amostra levou-se em consideracao
gque a prevaléncia da obesidade em adolescentes
escolares no Brasil era de 8,9%, tomando-se
como referéncia as pesquisas realizadas com
escolares da rede publica e privada de ensino
gue apresentavam caracteristicas similares com
as propostas do estudo em questdo
(LAMOUNIER, 2000). No estudo determinou-se
que a precisao seria de 95%; e a margem de erro
de 5%. A escolha das escolas néo foi aleatéria e,
portanto, adotou-se ainda uma correcao de erro
amostral de 2,1 e de 5% de perda durante a
coleta, totalizando uma amostra de 502
escolares, entre 12 e 15 anos de idade, de ambos
0S SEXOS.

Numa segunda etapa, foi realizada uma
estratificacdo randomizada, através do programa
estatistico EPINFO 2000, para tornar aleatéria a
escolha dos alunos envolvidos dentro de cada
escola selecionada.

Instrumentos de Coleta de Dados

Ficha de Anamnese

Foi aplicado um questionario de anamnese
constando de topicos de identificacdo do
adolescente, histérico familiar e pessoal, tais
como casos de obesidade entre familiares, horas
dedicadas a atividades de caracteristicas
sedentarias e de envolvimento fisico.

Avaliacdo Antropométrica

Para a avaliacdo antropométrica, o parametro
investigatério adotado foi o indice de Massa
Corporal (IMC). A classificagdo do IMC seguiu o
modelo proposto por Sichieri e Allam (1996),
utilizando dados da Pesquisa Nacional Sobre
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Saude e Nutricdo (BRASIL, 1990), com ponte de
corte percentil 90 do IMC para idade e sexo.

Foi utilizada na coleta, para a mensuracao da
massa corporal (peso), uma balanca mecéanica da
marca Filizola, com graduacdo de 100-100g,
aferida previamente e a intervalos entre cada 10
medicbes e, para a aquisicdo da estatura,
antropdmetro  acoplado a balangca, com
graduacéo de 0,5-0,5cm.

Para a aquisicdo e analise preliminar dos
dados antropométricos foi utilizado software de
avaliacdo fisica desenvolvido pela firma BIO-
SYSTEM de Campina Grande — PB, constando
de banco de dados para gerenciamento das
fichas e realizacdo de todos os procedimentos de
célculos e féormulas envolvidas, programado em
linguagem Pascal orientado a objeto - utilizando
ferramenta Delphi.

O tratamento estatistico se processou em trés
etapas distintas: 12 Etapa - Conversdo da base
dos dados cadastrados no  programa
desenvolvido em ferramenta Delphi para arquivo
do Excel. 22 Etapa - Categorizacdo dos dados do
arquivo do Excel em niveis de variaveis. 3% Etapa
- Conversdo do arquivo da base de dados
categorizados no Excel para um arquivo do tipo
dBase lll, que pode ser lido através do programa
EPIINFO 2000, onde foram realizadas as
medidas estatisticas referentes as andlises
descritivas e de significAncias (incluindo Razéao
de chances, Intervalo de confianca, teste do y?,
entre outros).

Os dados obtidos também foram analisados
através de tabelas de distribuicao de freqiiéncia;
as correlacdes entre as variaveis apresentadas
foram realizadas através do teste do y°
(QuiQuadrado) corrigido de Yates. O limiar
significativo (nivel de significancia) foi fixado em
95% em todos os casos.

Durante o tratamento estatistico dos dados
relativos as variaveis envolvidas, trabalhou-se
com diferentes cortes, de forma a se buscar
ajustamentos e associagBes com a composi¢do
corporal, que fizessem sentido epidemioldgico
mais adequado ao estudo. Dessa forma, criaram-
se as seguintes variaveis: 1) Variaveis de
exposicdo: rede de ensino, sexo, parente obeso,
tipo de atividade fisica, freqtiéncia da atividade
fisica semanal, tempo de atividade fisica diaria,
tempo de sedentarismo diario; 2) Variavel
dependente: classificacdo do IMC.
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maior de individuos do sexo feminino (59,0%),
enguanto nas escolas particulares a
predominancia foi de individuos do sexo
masculino (59,2%). Durante a tabulacdo de
dados, foram excluidos seis alunos da rede de
ensino particular, por apresentarem idade fora da
faixa etaria pretendida na pesquisa, ou seja, 2,3%
do total de alunos da rede e, portanto, ainda bem
abaixo do percentual admitido como perda
aceitavel estabelecida. A Tabela 1 ilustra as
caracteristicas, quanto a variavel sexo, dos
individuos estudados em cada uma das redes de
ensino pesquisadas.

Resultados e Discussao

Analise Descritiva

A pesquisa envolveu 251 estudantes de
escolas da rede de ensino estadual e 245
estudantes da rede de ensino particular,
totalizando 496 alunos, dos quais 50% (n=248)
sdo do sexo masculino e 50% (n=248) sdo do
sexo feminino. Desses alunos, 20% (n=99)
tinham idade de 12 anos; 26,8% (n=133), 13
anos; 25,6% (n=127), 14 anos; e 27,6% (n=137),
15 anos. Observou-se, entretanto, que nas
escolas estaduais houve uma predominancia

Tabela 1. Distribuicdo dos estudantes por rede de ensino e sexo (n=496). Campina Grande. 2003.

Sexo
Total
Rede de ensino Feminino Masculino
n % N % n %
Estadual 148 59,0 103 41,0 251 100,0
Particular 100 40,8 145 59,2 245 100,0

Fonte: Dados da pesquisa, 2003.

Na analise da classificacdo do IMC dos grupos pesquisados, observou-se que a média da prevaléncia
de sobrepeso foi superior a média de prevaléncia apontada nos estudos referenciados (LAMOUNIER,
2000). Observou-se, também, que a percentagem de adolescentes que apresentaram sobrepeso foi 9,5%
maior na rede de ensino particular (16,3%; n=40) que na rede de ensino estadual (6,8%; n=17) e que essa
percentagem nos alunos do sexo masculino foi em média maior 5,3% que no sexo feminino em ambas as

redes de ensino, conforme ilustra a Tabela 2.

Tabela 2. Distribui¢cdes dos estudantes da rede estadual e particular de ensino por sexo para diferentes
classificacbes da composicéo corporal. Campina Grande. 2003.

Classificagéio Feminino Masculino Total
n % n % n %
Rede Estadual
Baixo Peso 15 10,1 6 5,8 21 8,4
Normal 126 85,1 87 84,5 213 84,9
Sobrepeso 7 4,7 10 9,7 17 6,8
Rede Estadual
Classificacdo do IMC
Baixo Peso 5 5,0 12 8,3 17 6,9
Normal 82 82,0 106 73,1 188 76,7
Sobrepeso 13 13,0 27 18,6 40 16,3

Fonte: Dados da pesquisa, 2003.

cantinas das escolas, que normalmente sao
bastante caldricas, constituidas basicamente de
sanduiches, frituras e refrigerantes (QUAIOTI;
ALMEIDA, 2006).

Uma das justificativas plausiveis para esta
distribuicdo apresentada de obesidade, acima da
média de prevaléncia dos estudos referenciados,
na rede de ensino particular e, abaixo dessa

média, na rede de ensino estadual, parece estar Outro fator, também provavelmente ligado

primariamente relacionada com as condi¢cdes
sécio-econbmicas da populacdo envolvida e,
como consequéncia dessas condigbes, ao
acesso mais facil as refeicdes fornecidas pelas
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ainda as condicbes sdcio-econdmicas, pode ser 0
fato de que os alunos da rede de ensino estadual,
normalmente, realizam o trajeto entre a
residéncia e a escola a pé o que lhes
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proporciona a oportunidade de realizarem
caminhadas durante a ida e a volta desse trajeto
(MONTEIRO et al., 2000).

Estudo realizado com escolares de alto nivel
s6cio econdmico em Londrina, mostra que
meninos apresentam maior sobrepeso que as
meninas (RONQUE et al., 2005). Outro estudo
realizado na rede publica de ensino de Fortaleza,
mostra, também, que os adolescentes do sexo
masculino apresentam maior sobrepeso que os
do sexo feminino (CAMPOS et al., 2006).

A escola deve ser um espacgo de formacado de
h&bitos de vida saudavel e dai o seu
compromisso, ndo s6 em comercializar alimentos
saudaveis, mas, também, tratar o tema em toda a
sua amplitude. E com esse enfoque que foram
definidas as diretrizes para o Programa Alimentos
Seguros no ambiente escolar (BRASIL, 2006).

Na analise da historia familiar de obesidade
nas duas redes de ensino, notou-se que néo
houve diferenca significante ter parente obeso
(1,6% maior na particular em comparagédo com a
publica).

Tabela 3. Distribui¢cdes dos estudantes da rede estadual e particular de ensino quanto a histéria familiar de
obesidade. Campina Grande. 2003

Parente obeso

Total
Rede de ensino sim nao
n % n % n %
Estadual 116 46,2 135 53,8 251 100,0
Particular 117 47,8 128 52,2 245 100,0

Fonte: Dados da pesquisa, 2003.

Os dados apresentados na Tabela 3 ndo corroboram com a literatura, que apresenta como 0 mais
recente fendmeno observado em diversos paises, a influéncia das diferengas sociais na prevaléncia da
obesidade (MONTEIRO et al., 2004). Este fato é observado na maioria dos estudos em paises
desenvolvidos, os quais apresentam os grupos de menor renda e escolaridade, com maiores riscos de
sobrepeso e obesidade (GUTIERREZ-FISAC et al., 2002, TORRANCE et al., 2002).

Na analise da freqiiéncia da pratica de atividade fisica, p6de-se perceber que os alunos que nao
praticam nenhuma atividade fisica na rede particular era 7,1% maior que na rede estadual de ensino,
explicado devido ao fato da flexibilizacdo de praticas corporais, enquanto contetdo da educacéo fisica,

nas escolas dessa rede.

Tabela 4. Distribui¢cdes dos estudantes da rede estadual e particular de ensino quanto a frequiéncia de
atividade fisica. Campina Grande. 2003

FreqlUiéncia de atividade fisica Estadual Particular
n % n %
N&o pratica 14 5,6 31 12,7
0alhora 163 64,9 102 41,9
1 a2 horas 58 23,1 88 36,0
Mais de 2 horas 16 6,4 19 7.8
Total 251 100 245 100
Fonte: Dados da pesquisa, 2003.
também, sido associado ao aumento na

Segundo Seabra et al.,, (2008) a atividade
fisica é um comportamento importante na
promocéao de salde e na prevencdo de doencas
e deve ser repensado durante o desenvolvimento
de programas eficazes de incentivo a pratica de
atividade fisica em adolescentes, tornando-se
necessario se identificar os fatores que
determinam esta pratica. Por outro lado, o tempo
despendido em comportamento sedentario tem,
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prevaléncia de obesidade (MATSUDO et al.,
2000).

Andlise Estatistica Univariada

A analise univariada permite avaliar a
significancia estatistica de cada um dos fatores
estudados separadamente. Os resultados da
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analise estatistica univariada entre os fatores de
risco, e o IMC estdo apresentados a seguir.

Analise Univariada em relacéo ao IMC

A andlise da Tabela 5 revela que houve
associacao estatisticamente significante entre as
variaveis rede de ensino, sexo e historia familiar,
com o IMC. Estes resultados indicam que os
alunos da rede de ensino particular apresentam
uma chance 2,6 vezes maior de terem obesidade,
guando comparados aos alunos da rede estadual

de ensino. Da mesma maneira, a condi¢éo de ser
do sexo masculino representa uma chance
duplicada aos estudantes de serem obesos.
Quanto a histéria familiar, a auséncia de parente
obeso na familia representa uma protecao contra
a obesidade de aproximadamente 50%. As
demais variaveis, ou seja, as variaveis relativas a
atividade fisica e sedentarismo, ndo mostraram
significancia estatistica, quando associadas ao
IMC, neste estudo.

Tabela 5. Razado de chances (RC) e respectivos intervalos de 95% de confianca para diferentes fatores de
risco dos estudantes que apresentaram sobrepeso (n1=57), comparados com aqueles de baixo peso ou
peso normal (n2=439), medidos através do IMC.

Fatores de Risco

Classificagcédo do IMC

nl n2 RC IC 95% P
<0,01
Estadual 17 234 1
Particular 40 205 2,68 1,47 - 4,88
0,01
Feminino 20 228 1
Masculino 37 211 1,99 1,12 - 3,55
0,01
Presente 36 197 1
Ausente 21 242 0,47 0,26 - 0,83
0,12
N&o pratica 8 38 1
Leve 7 101 0.32 0,11 - 0,97
Moderada 4 45 0,42 0,11 -1,551
Intensa 38 255 0,70 0,30 - 1,63
0,06
N&o pratica 8 38 1
1 vez semana 4 31 0,61 0,16 - 2,22
2 vezes semana 22 248 0,42 0,17 - 1,01
Mais de 3 vezes 23 122 0,89 0,37 - 2,16
0,19
N&o pratica 8 37 1
Oalhora 24 241 0,46 0,19 - 1,10
1 a2 horas 18 129 0,64 0,25 - 1,60
Mais de 2 horas 7 32 1,01 0,33 -3,09
0,08
0 a2 horas 12 97 1
2 a 4 horas 06 121 0,40 0,14 -1,10
4 a 6 horas 24 129 1,50 0,71 - 3,15
Mais de 6 horas 15 92 1,31 0.58 - 2,96

Fonte: Dados da pesquisa, 2003.

Francischi et al., (2000), embora apontem as
desordens alimentares como um dos fatores
determinantes da obesidade, consideram que as
condigBes socio-econdmicas das populagfes de
baixa renda possam contribuir para o
agravamento dessas distor¢bes, porém, nota-
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se, entretanto, que tal fato n&o ficou evidenciado
nos resultados obtidos no estudo, onde a rede
de ensino foi considerada como um indicativo
das condicBes de renda familiar.

Neste sentido, os dados apresentados na
tabela 5 convergem com os estudos
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desenvolvidos por Oliveira e Fisberg (2003);
Sichieri e Sousa (2008), onde sdo enfatizados
os fatores determinantes da obesidade
relacionados com fatores fisioldgicos, sociais e
comportamentais.

Quanto a maior prevaléncia de obesidade nos
estudantes do sexo masculino, em ambas as
redes de ensino, ela parece estar ligada ao fato
de que as meninas apresentam a maturagado
sexual mais precocemente que 0S meninos e que
elas também estdo mais sujeitas as pressdes
sociais, veiculadas ou ndo através da midia, na
direcdo de um padréo de beleza orientado para a
magreza corporal (SCHUSSEL, 1995, MULLER,
2001, RONQUE et al., 2005, CAMPOS et al.,
2006).

A presenca de obesidade na familia mostrou
forte correlacdo com o aumento na prevaléncia
da obesidade no grupo estudado e este fato pode
receber conota¢bes que vao além dos aspectos
puramente genéticos, sendo, por isso, importante
se observar o comportamento de vida do
individuo quanto aos héabitos higieno-dietéticos
familiares.

Outros autores referenciados (FONSECA et
al., 1998, MITCHELL et al, 1988), também
encontraram relacdo positiva entre a presenca de
parentes obesos e a ocorréncia de obesidade e
de sobrepeso em criangcas e adolescentes.
Entretanto, para Francischi et al., (2000), a maior
influéncia genética sobre a obesidade estaria
ligada, principalmente, a distribuicdo da gordura
corporal.

Os fatores enddgenos da obesidade
representam aproximadamente 5% dos casos nha
atualidade, podendo ser de origem
hereditaria/congénita, psicogénica,
medicamentosa, neurolégica e endécrina. Por
outro lado, a obesidade exégena pode
representar 95%, ou mais, dos casos e sua
origem esta relacionada a fatores ambientais,
culturais, sociais e emocionais, principalmente,
devido ao sedentarismo e héabitos alimentares
inadequados (SAPATERA; PANDINI, 2005).

O fato das variaveis referentes a atividade
fisica e ao sedentarismo ndo apresentarem
significancia, pode ser atribuido ao desenho do
estudo, de natureza transversal, ou seja, a
medida de um efeito cumulativo através de um sé
ponto no tempo. A inclusdo de informag8es
pregressas sobre atividade fisica, mesmo no
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estudo transversal, poderia ter modificado os
resultados.

Andlise Multivariada

Foi realizada também uma andlise de
regressdo logistica mdltipla, visando a um
ajustamento conjunto das variaveis que mais se
adequassem ao modelo final do estudo.

Andlise Multivariada em relacédo ao IMC
O resultado do modelo final da analise de
regressao logistica para o IMC, confirma, de uma
forma geral, os resultados da analise univariada
para o IMC. Ou seja, o risco de obesidade é
aproximadamente duas vezes maior para 0s
alunos da rede particular que para aqueles da
rede publica. A auséncia de parente obeso
protege em cerca de 50% contra a obesidade.
Observa-se, ainda, nesta analise, que a variavel
sexo perdeu parte da significancia, porém,
mesmo assim, indica que o0 sexo masculino
apresenta uma maior chance de obesidade. As
discretas discrepancias observadas entre os
resultados da analise univariada e da andlise
multivariada para este indice, principalmente em
relacdo a variavel sexo, talvez se deva ao fato de
que no modelo de regressdo logistica, ela é
analisada dentro de uma perspectiva global, com
envolvimento de outras varidveis do estudo.

A idade entra como um fator de ajustamento
enquanto variavel continua, indicando ser um
importante fator de confundimento (p<0,01) que
deve ser considerado no estudo. Apesar da
literatura consultada (DENADAI et al.,, 1998,
FONSECA et al, 1998) relatar importante
associacdo entre a idade e as variacbes da
composicdo corporal de adolescentes, o0s
resultados da analise no presente estudo néo
apresentaram essa relacdo explicita com a
variavel, o que, provavelmente, pode ainda estar
ligado as préprias caracteristicas do estudo,
devido a sua transversalidade, e/ou, ainda,
também, a fatores ligados a regionalidade.

Neste modelo final da andlise estatistica para
o IMC, a variavel de atividade fisica que melhor
se adequou a modelagem foi o tempo de
atividade fisica diaria. No entanto, assim como na
andlise univariada, a variavel nao foi
estatisticamente significante para este indice.
Embora a literatura, de um modo geral, relate a
relacdo de proporcionalidade negativa existente
entre a atividade fisica e a obesidade (DENADAI
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et al., 1998, SICHIERI et al., 1999, FRANCISCHI
et al.,, 2000, FONSECA et al., (1998), em seus
estudos o0s autores ndo encontraram essa
mesma relacdo a semelhanca do presente
estudo.

O modelo de conducédo das atividades fisicas
utilizado nas escolas, de um modo geral, ainda
ndo esta inserido completamente na filosofia
norteadora  dos Parédmetros  Curriculares
Nacionais (PCNSs) dirigidos para a disciplina de
Educagcdo Fisica, quanto aos cuidados de
prevencao das doencas, promocao e melhoria da
salide, os quais recomendam, neste sentido, que
as atividades fisicas devam ser realizadas com
uma freqiiéncia semanal adequada, incluindo-se
a pratica esportiva e as manifestacdes culturais,
como as dancas regionais e as atividades ludicas,
por exemplo, e essas inadequacdes, de certa

forma, poderiam estar interferindo sobre os
possiveis efeitos benéficos da atividade fisica em
relacédo a obesidade.

As recomendacbes do Colégio Americano de
Medicina Esportiva (ACSM) sdo de que criancas
e adolescentes realizem 20-30 minutos de
atividade fisica vigorosa ao dia. Aulas de
educacdo fisica normalmente dedicam algum
tempo para instrugfes sobre a pratica das
atividades, mas o tempo de aula é geralmente

insuficiente  para  desenvolver e manter
condicionamento fisico adequado. Por isso,
programas escolares também devem focar

mudancas da educacdo e do comportamento
para incentivar o engajamento em atividades
apropriadas fora das aulas. O aspecto
recreacional e de diversao do exercicio devem
ser enfatizados (MATSUDO; MATSUDO, 2006).

TABELA 6. Razéo de chances (RC) e seus respectivos intervalos de 95% de confianca e valor de p para o
modelo final de regresséao logistica multipla para o IMC.

Fatores de Risco

Classificagédo do IMC

RC IC 950 p
Tempo atividade fisica 0,49
diaria
N&o pratica 1
Até 1 hora 0,58 0,22 - 1,49
1 a2 horas 0,58 0,22 - 1,52
Mais de 2 horas 1,01 0,30 - 3,39
Rede de ensino 0,01
Estadual 1
Particular 2,24 1,18 - 4,23
Sexo 0,08
Feminino 1
Masculino 1,68 0,92 -3,08
Idade <0,01
0,64 0,48 - 0,85
Parente Obeso 0,01
Presente 1
Ausente 0,47 0,26 - 0,87
Fonte: Dados da pesquisa, 2003.

Observa-se que, tanto na analise descritiva, outros trabalhos recentes semelhantes e
univariada e multivariada, para o IMC, ser do parecem propor que ha uma inter-relagao
sexo masculino oferece um risco maior para a multifatorial na determinacdo da composicao
obesidade e que este fato se coadunava com a corporal e no surgimento da obesidade,
maioria da opinid0 expressa pelos autores principalmente em adolescentes e, desse modo,
pesquisados (SCHUSSEL, 1995, MULLER, também, € prudente se pensar em uma
2001). abordagem, coerentemente, de acOes

Os resultados obtidos neste estudo refletem,
de um modo geral, as conclusdes emanadas de
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abrangentes e direcionadas a cada um desses
aspectos envolvidos, onde a atividade fisica
representa um dos fatores preponderantes, tanto
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na prevencdo quanto no controle da obesidade
(OLIVEIRA; FISBERG, 2003, FARIAS JUNIOR,;
SILVA, 2008, SICHIERI; SOUSA, 2008).

Conclusdes

Neste estudo pdde-se perceber que hd uma
relacdo multifatorial na determinagdo da
composicdo corporal e no surgimento da
obesidade, principalmente, em adolescentes. A
prevaléncia média de obesidade para os grupos
estudados, avaliada pelo IMC, foi de 11,5%
(n=57), sendo maior na rede de ensino particular
(16,3%; n=40) e menor na rede de ensino
estadual (6,8%; n=17).

Das escolas pesquisadas, 84,6% oferecem
um numero menor de horas de atividade fisica
semanal que o0 nudmero recomendado como
sendo o ideal para produzir um efeito benéfico
sobre a composi¢do corporal dos adolescentes
(MATSUDO; MATSUDO, 2006).

A rede de ensino, como fator de referéncia
das condi¢cdes socio-econbmicas familiares,
mostrou que a elevacdo da renda familiar
predispunha o aluno a um risco aproximadamente
duas vezes maior de apresentar obesidade.

A varidvel idade ndo mostrou ser um
importante fator de ajustamento no modelo de
regressao logistica para o IMC, ndo apresentando
significancia estatistica. Ja a auséncia de
parentes obesos na familia protege os estudantes
em cerca de 50% da obesidade, quando
classificados pelo IMC.

Observou-se, ainda, que a atividade fisica s6
apresentou significancia quando praticada mais
de duas horas diarias, o que nos leva a crer a
importancia de se repensar a educacéo fisica no
ambito escolar.
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