Associagdo entre obesidade infantil no aumento da presséo arterial, e relagdo entre
habitos de vida inadequados com o aumento de peso.
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INTRODUCAO

Obesidade e hipertensdo arterial estdo intimamente relacionados, sendo a
prevaléncia de hipertenséo cerca de 50% maior nos individuos obesos. Além disso, o
ganho de peso pode causar elevacdo da pressdo arterial e, ao contrario, a reducdo de
peso pode diminuir a pressdo arterial de pacientes hipertensos. No entanto, o0s
mecanismos fisiopatologicos que favorecem o desenvolvimento de hipertensdo na
obesidade sdo complexos e multifatoriais (Landsberg, 1999).

Dados epidemiologicos mais recentes sugerem que individuos propensos a
desenvolverem HA, ou mesmo ja hipertensos, ganham mais peso ao longo da vida,
reforcando a idéia da associacdo fisiopatoldgica nas duas direcdes (obesidade
«—hipertenséo arterial) (Warden et al., 1996).

A prevaléncia da obesidade infantojuvenil tem crescido nos paises
desenvolvidos e em desenvolvimento (Silva et al, 2005; Weiss et al, 2004). Dados
epidemioldgicos preocupantes foram encontrados em nosso meio, com prevaléncia de
4,4% de obesidade e 9,3% de risco para obesidade entre criangas (Oliveira et al., 2007;
Oliveria et al., 2004; Oliveira, 2003). Estudos transversais demonstram que obesidade é
associada a niveis mais elevados de pressdo arterial (PA) e investigacGes prospectivas
confirmam que o ganho de peso, ao longo da vida, é um importante preditor para o
desenvolvimento de hipertensdo arterial (Frohlich et al., 1983).

Os objetivos serdo estudar e identificar a prevaléncia da obesidade em criangas e
adolescentes em Feira de Santana, e observar a relagdo entre Pressdo Arterial e
sobrepeso infantil, além de analisar a influéncia dos habitos de vida inadequados (falta
da pratica de atividade fisica, habitos alimentares com o0 aumento de peso em criangas).

MATERIAL E METODOS

O estudo foi feito na cidade de Feira de Santana, situada a norte-noroeste de
Salvador, com populagdo de 542.476 mil habitantes. E um estudo epidemioldgico,
observacional, de corte transversal e base populacional, que avaliou a prevaléncia de
sobrepeso e obesidade em criangas e adolescentes, assim como fatores biopsicossociais
(causa) e a obesidade (efeito). Tal estudo abrangera a populacdo de criangas e
adolescentes entre 5 e 18 anos de idade, incluidas na rede de ensino publica e privada na
zona urbana de Feira de Santana, no ano de 2011 em curso.

Diversas variaveis foram analisadas, entre elas estdo as varidveis dependentes
gue abrangem sobrepeso e obesidade: Sobrepeso foi definido como IMC igual ou
superior ao percentil 85 para idade e sexo e obesidade como IMC igual ou superior ao



percentil 95 para idade e sexo associado. E as variaveis independentes que sdo 0s
fatores biopsicossociais, onde estdo inclusos nessa variavel os fatores biologicos: que
consideram a predisposicdo genética para a obesidade, o fato de a crianga ser filha
bioldgica ou ndo, dos pais que mantém convivio, o sexo (feminino ou masculino), etnia,
faixa etéria e historia familiar positiva para DM, HAS, DAC e hipercolesterolemia; e os
fatores psicoldgicos: situacdo conjugal dos pais, dinamica familiar, ocupacédo dos pais, e
repeténcia escolar.

O estudo foi feito em conformidade com as instru¢Ges contidas na Resolucéo
196/96 do Conselho Nacional de Saude do Ministério da Saude e da Declaracdo Ibero-
latino-americana sobre Etica e Genética e submetido & apreciacdo pelo Comité de Etica
em Pesquisa da UEFS.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisados 96 individuos, com idade média de 7,3 +/- 1,5 anos de idade,
sendo 46,9% (45) do sexo feminino e 53,1% (51) do sexo masculino. Em relacdo a
classificacdo de excesso de peso, 19,8% (19) eram obesos, 20,8 % (20) tinham
sobrepeso e 59,4% (57) eram eutroficos. A média da Pressdo Arterial Sistolica (PAS)
dos individuos em geral foi 102,4mmHg +/-12,7, e da Pressdo Arterial Diastolica (PAD)
foi 69,9mmHg +/-8,8. Em individuos obesos a média PAS foi 112,3mmHg +/-16,5 e a
média PAD 74,6mmHg +/-9,9; em individuos que apresentavam sobrepeso a média
PAS foi 107,6mmHg +/-14,0 e a média PAD 68,8mmHg +/-8,3; e em individuos
eutroficos a média da PAS foi 97,3mmHg +/-7,1 e a média da PAD 68,7mmHg +/-8,3.

Houve correlacdo estatisticamente significante a PAS e o IMC (p=0,000;
r=0,493), e ndo foi encontrada correlagdo significativa entre PAD e o IMC (p=0,022 e
r=0,233).

Em relacdo aos héabitos de vida, os individuos obesos e com sobrepeso (que
apresentaram elevacao da PAS e PAD) 5,3% e 35% praticam exercicio respectivamente,
e 17,5% os individuos eutréficos praticam exercicios. Além disso, os individuos obesos
e com sobrepeso ingerem refrigerante e comem doces mais frequentemente que
individuos eutréficos: Individuos obesos (57,9% ingerem refrigerante, 52,6% comem
doces), individuos com sobrepeso (93,8% ingerem refrigerante, 100% comem doces),
individuos eutréficos (78,9% ingerem refrigerante, 70,2% comem doces).

Assim como na literatura, o presente estudo demonstrou que elevados niveis
pressoricos podem estar relacionados a um aumento de peso, sendo fator de risco para
diversas patologias, principalmente as de origem cardiovascular. Ha4 uma tendéncia
mundial de alteracdo do perfil lipidico na faixa etaria infantil, principalmente vinculado
ao sedentarismo e ingestdo de alimentos caléricos. Segundo o estudo, criangas que
apresentaram sobrepeso tem a pressdo mais elevada que individuos eutroficos e menor
gue individuos obesos (Mendes, 2009).

CONSIDERACOES FINAIS

Doencas como a obesidade e a hipertensédo arterial, que h& pouco tempo estavam
presentes apenas na populacdo adulta, agora atingem também criancas e adolescentes de
forma semelhante.

A analise dos valores pressoricos da populacdo investigada demonstrou que a
hipertensdo arterial foi prevalente em individuos obesos, sem diferir entre eles (Reilly,
2003).

Como a hipertenséo arterial foi prevalente entre criangas e adolescentes
obesos, € possivel que o elevado nivel de gordura corporal altere o funcionamento do
aparelho cardiovascular, implicando num desgaste prematuro e excessivo, associado a
habitos inadequados tanto na alimentacdo, quanto na pratica de exercicios, com



consequéncias futuras relacionadas tanto a qualidade de vida, quanto na expectativa de
vida dessas pessoas (Dietz, 1998).
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