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INTRODUGAO

O sobrepeso e a obesidade representam uma ameaca crescente a satde das populacdes.
Segundo a Organizacdo Mundial de Salde a obesidade é atualmente considerada um dos
principais problemas de saude publica tanto nos paises desenvolvidos como naqueles em
desenvolvimento (OMS, 2006). A crescente epidemia da obesidade reflete mudangas na
sociedade e nos padrées comportamentais dentro da sociedade nas Gltimas décadas (KAC;
VELASQUEZ-MELENDEZ, 2003; OLIVEIRA, 2004). Globalmente existe cerca de 1,6
bilhGes de pessoas no mundo tém excesso de peso e esta situacdo tende a aumentar, uma vez
que se estima, para o ano de 2015, que cerca de 2,3 bilhdes de individuos estardo afetados
pelo excesso de peso (OMS, 2006). A obesidade € uma condicdo complexa caracterizada pelo
acumulo excessivo de gordura corporal, com sérias dimensdes sociais e psicolégicas, que
afeta individuos de todas as idades e grupos socioeconémicos. Observa-se que na etiologia da
obesidade os fatores externos sdo mais relevantes do que fatores genéticos. Segundo a
Organizacdo Mundial de Saude (2006), mudancas no estilo de vida, tais como, diminui¢do da
atividade fisica e alimentagdo com maior teor energético, exerceram grande influéncia na
elevacdo do peso corporal das populagdes. As consequéncias para a salde variam de um risco
aumentado de morte prematura, a condigdes cronicas que reduzem a qualidade de vida.

METODOLOGIA

Este é um estudo transversal realizado com um grupo de usuarias do Programa de
Saude da Familia de Feira de Santana, Bahia. Os dados foram coletados em 16 das 23
Unidades de Salde da Familia vinculadas ao Programa de Educacdo pelo Trabalho para
Saude (PET-Saude) da Universidade Estadual de Feira de Santana (UEFS). A amostra foi de
conveniéncia, composta por 79 mulheres (20 a 59 anos de idade). Variavel dependente:
Excesso de peso, avaliado pelo indice de Massa Corporal (IMC) superior a 25 Kg/mZ.
Preditores: sexo, estado civil, nUmero de gestacdes, renda familiar, nivel de escolaridade e
nivel habitual de atividade fisica (NHAF). Peso foi medido com balanca digital, portatil,
Plenna® (precisdo: 100g; capacidade maxima: 150Kg. Estatura foi medida com estadidmetro
portatil, desmontével, com plataforma e esquadro, Cardiomed® (altura méaxima: 216cm;
precisdo: 0,1cm). O NHAF foi investigado com o International Physical Activity
Questionnaire (IPAQ), versdo curta, sendo classificado, conforme critérios de tempo e de
freqiiéncia, em sedentario/ irregularmente ativo e ativo/ muito ativo. As demais informacdes
foram obtidas através de um questionario estruturado. O estudo foi aprovado no Comité de
Etica em Pesquisa da UEFS, com protocolo de n® 135/2009.
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RESULTADO E DISCUSSAO

A anélise dos dados apresentou alta prevaléncia de excesso de peso (60,5%) nas
usudrias de Unidades de Saude da Familia, de forma semelhante ao que vem sendo revelado
em outros estudos realizados no Brasil. Entre as usuarias entrevistadas, 28,9% apresentaram
sobrepeso e 31,6%, obesidade. Os resultados mostraram que a prevaléncia de sobrepeso e
obesidade foi mais elevada do que a observada no VIGITEL 2008, na Bahia, em pessoas com
18 anos ou mais onde as prevaléncias de sobrepeso e obesidade foram 41% e 12,2%
respectivamente (BRASIL, 2009). Nenhum dos preditores apresentou associagao
estatisticamente significante com o excesso de peso entre as mulheres pesquisadas. Contudo,
percebeu-se tendéncia de maior prevaléncia de excesso de peso, com o nivel fundamental
(RP=2,28; 1C95%: 0,45-11,47) e medio (RP=1,67; 1C95%: 0,33-8,48) de escolaridade,
comparados ao nivel superior; com maior renda familiar mensal (>3 Salarios Minimos)
(RP=1,31; 1C95%: 0,81-2,11); e com menor NHAF (RP=1,18; IC95%: 0,81-1,70). No que diz
respeito aos aspectos socioecondmicos, alguns estudos mostram uma relacdo inversa com a
escolaridade e com a renda. Fonseca e colaboradores (2006), quando encontraram em seu
estudo relacdo inversa de IMC com escolaridade entre mulheres funcionérias de instituicdo de
ensino superior. Em estudo com usuérias de Unidades de Saude da Familia foi observado
maior prevaléncia de obesidade em mulheres com escolaridade <8 anos (KAC;
VELASQUEZ-MELENDEZ, 2003). Outros estudos realizados no Brasil mostram maiores
prevaléncias em sujeitos com baixo nivel de escolaridade e de renda (CAIRES et al, 2005;
RONSONI et al., 2005; SOUSA et al., 2007; VEDANA et al., 2008). Estes dados véem
confirmar que a prevaléncia de excesso de peso ocorre de forma diferenciada na populacéo.
Considerando a importéncia dos fatores ligados ao estilo de vida na etiologia da obesidade,
estudos confirmam a inatividade fisica como fator de risco para a obesidade (RESENDE et
al., 2006; VEDANA et al., 2008).
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Gréfico 1. Excesso de peso corporal, sobrepeso e obesidade (IMC) de
1istarias do PSF em Feira de Santana.
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Graéfico 2. Nivel habitual de atividade fisica de usuarias do PSF em Feira de Santana.

Tabela 1. Excesso de peso (IMC > 25 Kg/m2) em Usuarias de USF de Feira de Santana,
conforme caracteristicas sociais, demogréficas e comportamentais.

Preditor N n % RP (1C95%0) p-valor
ESCOLARIDADE

Ensino Fundamental 25 19 76 2,28 (0,45-11,47) 0,19
Ensino Médio 43 24 558 1,67 (0,33-8,48) 0,59
Ensino Superior 3 1 333

ESTADO CIVIL

Casado 31 20 64,5 1,08 (0,76-1,56) 0,67
Né&o-casado 42 25 59,5

RENDA FAMILIAR MENSAL

1-3SM 67 41 61,2

>3 SM 5 4 80 1,31 (0,81-2,11) 0,64
NHAF

Sedentario/ Irregularmente ativo 22 15 68,2 1,18 (0,81-1,70) 0,42
Ativo/ Muito ativo 50 29 58

NUMERO DE GESTACOES

laz2 34 23 67,6

>2 23 17 739 1,09 (0,78-1,53) 0,61

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo tentou contribuir para um melhor entendimento sobre os fatores que se
associam ao excesso de peso em grupo de usuérias de Unidades de Saude da Familia. O
excesso de peso ocorreu em 60,5% dos sujeitos, destes, 28,9% apresentaram sobrepeso e
31,6% obesidade. Nenhum dos preditores apresentou associacdo estatisticamente positiva
com o excesso de peso. Os dados apresentados sdo provenientes de um estudo transversal, o
qual apresenta fatores limitantes como: a interpretacdo dificultada pela presenca de fatores de
confundimento e ndo oferece evidéncia de uma relagdo temporal entre fatores de risco. O
resultado encontrado pode ser devido ao pequeno nimero de sujeitos da amostra e ndo pode
ser extrapolados para todas as usuarias de Unidades de Saude da Familia em Feira de Santana.
Os instrumentos utilizados na coleta de dados e a propria estratégia de coleta dos dados
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podem também ter influenciado no resultado. Mesmo assim, o resultado encontrado pode
servir de alerta e aponta situacdes de interesse de Orgdos de salde em relacdo a
implementacdo de acfes que possibilitem o controle e a prevencdo da obesidade. Ademais
outros aspectos que podem influenciar na prevaléncia do excesso de peso ndo foram
investigados neste estudo, desta forma sugere-se que novas investigacoes sejam realizadas
com estes sujeitos.
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