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RESUMO

Introducéo: A falta da pratica de exercicios fisicos e 0 aumento de habitos sedentarios,
influenciam diretamente a desfechos de diversos problemas de salde. O crescimento de
sobrepeso e obesidade em jovens representa um problema de saude publica. Existem evidéncias
que adolescentes acima do peso tendem a fomentar insatisfacdo em relacdo ao corpo, onde
muitas vezes recorrem as praticas extremas. Objetivo: Analisar a influéncia da inatividade
fisica sobre as condi¢cdes de salde (estado nutricional, sentimento em relacdo ao corpo e
problemas de saude) de estudantes adolescentes. Métodos: Trata-se de um estudo transversal
observacional e analitico, por meio de dados secundarios extraidos da Amostra 2 da Pesquisa
Nacional de Saude do Escolar (PeNSE) de 2015. Foram incluidos 10.926 adolescentes de
ambos os sexos, com idade de 13 a 17 anos. Resultados: Os resultados apresentaram que 50,5%
dos adolescentes eram do sexo masculino, com idade média de 14,8 (+1,36) anos e 60,6% de
cor ndo branca. Foi verificado que 52,5% dos adolescentes relataram ter problemas de salde,
estado nutricional de eutrofia (75,1%). A inatividade fisica foi prevalente em 67,6% dos
estudantes e o sentimento de insatisfacdo em relacdo ao corpo foi de 31,8%. Os dados
evidenciaram que a inatividade foi relacionada apenas com o sentimento de insatisfagdo em
relacdo ao corpo, a idade, o sexo feminino e ser da cor ndo-branca é um fator de protecao.
Adolescentes inativos da regido Sul tém chances aumentadas em 29% de apresentarem
problemas de satde. Conclusdo: Houve alta prevaléncia de inatividade fisica e insatisfacdo
com a imagem corporal, a maior parcela foi diagnosticada com eutrofia e relataram ter
problemas de saude. A inatividade fisica foi associada a insatisfacdo com a imagem corporal,
ao sexo feminino e aumenta com a idade. Esses fatores devem ser levados em conta no
planejamento de estratégias de intervencdes que visem o aumento da pratica de atividade fisica
e de habitos saudaveis nas escolas. Trata-se de um ponto de partida para a promogdo das
condicGes de satde por meio da reducdo da inatividade fisica em adolescentes.

Palavras-chave: Estudantes. Estado Nutricional. Imagem Corporal. Promocdo da Salde
Escolar. Inatividade Fisica.



ABSTRACT

Introduction: The lack of physical exercise and the increase in sedentary habits, directly
influence the outcomes of various health problems. The growth of overweight and obesity in
young people represents a public health problem. There is evidence that overweight adolescents
tend to promote dissatisfaction with their bodies, where extreme practices are often resorted to.
Objective: Analyze the influence of physical inactivity on the health conditions (nutritional
status, feeling about the body and health problems) of adolescent students. Methods: This is
an observational and analytical cross-sectional study, using secondary data extracted from
Sample 2 of the 2015 National School Health Survey (PeNSE). A sample of 10.926 adolescents
of both sexes, aged 13 to 17, were considered. Results: The results showed that 50,5% of the
adolescents were male, with a mean age of 14,8 (+1,36) years and 60,6% of non-white color. It
was found that 52,5% of the adolescents reported having health problems, nutritional status,
and normal weight (75,1%). Physical inactivity was prevalent in 67,6% of students and the
feeling of dissatisfaction with the body was 31,8%. The data showed that inactivity was related
only to the feeling of dissatisfaction in relation to the body, age, the female gender and being
of a non-white color is a protective factor. Inactive adolescents in the South region have a 29%
increased chance of having health problems. Conclusion: There was a high prevalence of
physical inactivity and dissatisfaction with body image, most were diagnosed with normal
weight and reported having health problems. That physical inactivity was associated with
dissatisfaction with body image, with the female gender and increases with age. These factors
must be considered when planning intervention strategies that aim to increase the practice of
physical activity and healthy habits in schools. It is a starting point for the promotion of health
conditions through the reduction of physical inactivity in adolescents.

Keywords: Students. Nutritional Status. Body image. Global Health. School Health Promotion.
Physical Inactivity.
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1 INTRODUCAO

Muitas sdo as evidéncias de que a inatividade fisica estd associada a diversas doencas
crénicas, incluindo obesidade, depressdo/ansiedade e outras que irdo demandar a busca por
servicos de satde (RUEGSEGGER; BOOTH, 2018), além disso, ¢ identificada como o 4° fator
de risco para mortalidade global (6% das mortes) (WHO, 2010). A fim de reduzir as
implicacdes da inatividade fisica, a World Health Organization - WHO preconiza a pratica de
atividade fisica para a faixa etaria de 5 a 17 anos de idade de pelos menos 60 minutos com
intensidade moderada a vigorosa diariamente, principalmente aerébica, quando for de carater
mais intenso, deve ser realizado pelo menos trés vezes na semana (WHO, 2010; WHO, 2020).

Informacdes de 49 paises com indice de desenvolvimento humano (IDH) alto, descritos
na Global Matrix 3.0 (2017), mostram que eles possuiam em comum indicadores positivos para
a influéncia da atividade fisica, porém, essa pratica se manteve em valores abaixo das diretrizes
(AUBERT et al., 2018). Dados da Youth Risk Beahaviour Surveillance System - YRBSS (2020)
mostraram que no ano de 2019, somente 25,9% dos alunos americanos matriculados no ensino
médio frequentaram as aulas de atividade fisica escolar. No Brasil, também foram encontradas
prevaléncias elevadas de jovens inativos (FARIAS et al., 2019; BUENO et al., 2016; CUREAU
et al., 2016), principalmente as meninas (PIOLA et al., 2020; COSTA et al., 2021).

A inatividade fisica é vista como um fator importante para 0 aumento dos custos
financeiros com servicos de salde (BUENO et al., 2016). Uddin et al. (2020) verificaram
associacdo da inatividade fisica com planejamentos e tentativas suicidas de adolescentes do
sexo masculino, além disso, jovens inativos tendem a realizar com mais frequéncia
alimentagBes com baixo teor saudavel, como alimentos processados, frituras, fast foods
(COSTA et al., 2021). Pesquisas demonstram a crescente prevaléncia de excesso de peso entre
adolescentes ainda em idade escolar (CONDE et al., 2018, COSTA et al., 2018). Atualmente
no Brasil, 0 excesso de peso é considerado um problema de salde publica, devido as altas
prevaléncias e sua persisténcia na vida adulta (CONDE et al., 2018).

Os Adolescentes com obesidade demonstram insatisfagdo com a imagem corporal (I1C)
(FONSECA, 2009), e, como consequéncia, tendem a adotar comportamentos extremos para
controle de peso (SILVA et al., 2018a) que podem acarretar outros problemas de saude. A IC
pode ser considerada como um constructo psicoldgico desenvolvido por pensamentos,
sentimento em relagdo da visdo do seu proprio corpo (SLADE, 1994).

Durante a fase da adolescéncia, o corpo sofre diversas modificagdes, com isso, a

constituicdo da IC sofre influéncia principalmente do formato do corpo, causada pelo padrdo
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do corpo magro e esguio (MURARI; DORNELES, 2018), causando um descontentamento
(SILVA et al. 2018a). Estudos mostram que existe aumento da insatisfacdo com IC em
adolescentes de ambos os sexos (SILVA et al., 2018a; UCHOA et al., 2020; MACEDO et al.,
2019; GOONAPIENUWALA et al., 2019; GONZAGA et al., 2019). Esse aumento também
esta relacionado com o estado nutricional inadequado. Jovens com o indice de massa corporal
(IMC) fora dos padrdes adequados tendem a ser mais insatisfeitos (GOONAPIENUWALA et
al., 2019), principalmente as meninas (UCHOA et al., 2019).

A insatisfacdo corporal tem sido objeto de diversas pesquisas cientificas, devido ela
acarretar problemas mentais e comportamentos extremos (SILVA et al., 2018a), até mesmo
suicidio (PERKINS, BRAUSCH, 2019). Na atualidade existe um crescimento de jovens com
relato de problemas de saude, dentre eles as queixas de problemas mentais, como o um dos
mais relatados nos servicos de satide (NUNES et al., 2015). Evidéncias cientificas mostram que
0 a préatica de atividade fisica reduz a incidéncia de doencas, tais como as apresentadas
anteriormente (ROTHON et al., 2010; GABA et al., 2012; LEE et al., 2012; FARIA et al.,
2019; RENNINGER et al., 2020; GONCALVES et al., 2020; WHO, 2020; GUIRADO et al.,
2021).

Diante do exposto, e apesar dos diversos estudos sobre o tema, as pesquisas sobre
condicBes de saude e seu relacionamento com a atividade ou inatividade fisica ainda tém o
potencial de revelar novas descobertas ou de confirmar os achados ja consolidados por meio de
dados mais recentes. Por isso, 0 presente estudo procura responder se a inatividade fisica tem o
potencial de influenciar as condi¢6es de saude dos adolescentes. Condi¢des de salde estas aqui
definidas como estado nutricional, sentimento em relacdo ao corpo e problemas de salde que
motivaram a auséncia de estudantes na escola, todas originadas de questfes da Pesquisa
Nacional de Saude do Escolar (PeNSE) de 2015.

A pesquisa justifica-se na ideia de que estudos construidos acerca do monitoramento
dos indicadores de salde, associados as principais caracteristicas existentes durante a fase da
adolescéncia, sdo pertinentes e favorecem a constru¢do de um processo de intervencdo mais
efetivo, resultando em servigcos de atencdo integral a satde, por meio da implementacdo
politicas publicas para essa populacdo (SENNA, DESSEN, 2015).
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2 OBJETIVOS

2.1 GERAL

Analisar a influéncia da inatividade fisica nas condicGes de salde dos adolescentes.
2.2 ESPECIFICOS

e Identificar as caracteristicas demogréficas, nivel de atividade fisica e as condigdes de
salde (estado nutricional, sentimento em relagcdo ao corpo e problemas de salde);

e Relacionar o nivel de atividade fisica com o estado nutricional;

e Relacionar o nivel de atividade fisica com o sentimento em relagédo ao corpo;

e Relacionar o nivel de atividade fisica com os problemas de salde.
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3 HIPOTESES

As hipdteses desse estudo estdo baseadas nas evidéncias da literatura que a inatividade
fisica esta associada a obesidade, depressdo, ansiedade e outras doencas cronicas. Essas

evidéncias conduziram as seguintes hipoteses:

H1: Na comparagdo de adolescentes, aqueles considerados inativos terdo mais chances de
apresentar excesso de peso do que adolescentes ativos;

H2: Na comparacdo de adolescentes, aqueles considerados inativos terdo mais chances de se
manifestar insatisfeitos com o seu corpo do que adolescentes ativos;

H3: Na comparacdo de adolescentes, aqueles considerados inativos terdo mais chances de

apresentar problemas de saude do que adolescentes ativos.
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4 REFERENCIAL TEORICO

4.1 A atividade fisica e a saude de adolescentes

Com o intuito de proporcionar uma melhoria na qualidade de vida da populacdo, a World
Health Organization - WHO (2010) disponibilizou diretrizes para a realizacdo de atividade
fisica para criancas e adolescentes entre 5 e 17 anos, que é recomendado um acumulo de 60
minutos por dia de atividade fisica moderada a vigorosa. Deve-se ser realizado em maior parte
do tempo preferencialmente atividades de caracter aerobico, iniciando de maneira baixa e com
0 passar do tempo de forma gradativa para o tempo e intensidade (WHO, 2020).

Segundo a WHO (2020), os beneficios para a saude advindos do exercicio fisico sdo
bem maiores quando a realizacdo das atividades envolve valores acima da frequéncia citada
anteriormente, sendo assim, capaz de atuar na prevenc¢do de doengas cronicas ndo transmissiveis
(DCNT’s).

Entretanto, o Youth Risk Beahaviour Surveillance System - YRBSS (2011) verificou que
46,5% dos adolescentes americanos nao participam o tempo estimado de atividades fisicas, seja
ela moderada ou vigorosa, recomendadas no dia a dia presente no ambiente escolar. Em 2019,
somente 25,9% dos alunos do ensino médio frequentaram as aulas de atividade fisica escolar
(YRBSS, 2020). A propor¢do de adolescentes inativos aumenta a cada ano, diante disso,
atualmente € tratado como um problema de salde publica (BIS, 2017).

Em 2013, a WHO (2013a) langou um plano de agéo (2013-2020) para a prevengéo € o
controle das DCNT’s, devido estas se destacarem por maior responsabilidade das causas de
morte prematuras, principalmente pelo aspecto da inatividade fisica. Visto que a maioria da
populacdo insuficientemente ativa é composta por jovens (WHO, 2018).

A inatividade fisica é vista como um fator de risco para o planejamento e tentativas de
suicidio (UDDIN et al., 2020) e importante para 0 aumento dos custos financeiros com saude
gue impactam diretamente no planejamento econdmico (BUENO et al., 2016). No Brasil, na
regido Amazonica Ocidental, 39,5% dos adolescentes mostraram-se inativos (FARIAS et al.,
2019).

O Estudo dos Riscos Cardiovasculares em Adolescentes - ERICA de 2014 mostrou que
os adolescentes da regido Nordeste se apresentaram com prevaléncia de 55,7% de inatividade
fisica e 29,5% deles ndo realizavam nenhuma atividade fisica durante a semana, principalmente
as meninas (CUREAU et al., 2016). A PeNSE (2015) mostrou que as regides Centro-Oeste
(37,9%) e Nordeste (29,6%) séo as que mais possuem adolescentes inativos, as meninas sao

mais afetadas com tal situacdo (BRASIL, 2015). Em outros estudos as meninas também s&o



19

consideradas mais inativas (CUREAU et al., 2016; KERKADI et al., 2019; COSTA et al.,
2021).

Durante a 662 Assembleia Mundial de Saude (Resolu¢do WHAG66.10), onde os Estados
associados a WHO disponibilizaram um plano de acdo com intuito de reduzir em 10% a
inatividade fisica até o ano de 2025 (WHO, 2018). J& o Physical Activity Guidelines for
Americans (PAG), forneceu informacgdes para a realizacdo de atividade fisica e apresentou
estratégicas para ajudar os jovens americanos a cumprirem as recomendag6es necessarias para
a manutencdo e promocdo de saude (PIERCY et al., 2015; U.S., 2018).

Segundo Piercy et al. (2015), a escola é um ambiente propicio a disseminacdo e
aquisicdo de habitos saudaveis, devido a quantidade de tempo em que os adolescentes passam
nela, portanto, se torna um local ideal para configurar jovens fisicamente ativos. Uma estratégia
para implantacdo desses habitos é a criacdo de sessdes de atividades fisicas antes e depois das
aulas tedricas, o encorajamento ao uso de transportes ativos para a escola (PIERCY et al., 2015)
e 0 apoio social (PIOLA et al., 2020).

Outra sugestdo € com a finalidade para a manutencdo de um IMC adequado, como a
realizacdo de 66,70 min/dia de atividade fisica de moderada a vigorosa para 0s meninos e de
46,59 min/dia para as meninas (OLIVEIRA et al. 2017a). Além disso, a realizacdo de atividade
fisica vigorosa de no minimo quatro vezes na semana esta associada ao menor indice de relatos
de problemas de salde mental, como depressdo, insatisfacdo com a vida, ansiedade, baixa
autoestima (HRAFNKELSDOTTIR et al., 2018).

A pratica de atividade fisica requer a incorporacdo habitos positivos no estilo de vida do
adolescente, incluindo o consumo de alimentos saudaveis, como o feijdo, frutas e verduras
(SOUSA et al., 2019; COSTA et al., 2021). Segundo 0 YRBSS (2020), durante 2009-2019, o
consumo de frutas e hortalicas por jovens permaneceu abaixo das recomendacfes necessarias
para 0 sexo e a idade e apresentou uma piora ao final desse periodo.

O consumo regular de alimentos saudaveis e uma rotina de atividade fisica regular feita
por adolescentes podem culminar na reducdo do excesso de peso e a obesidade, favorecer a
manutencdo da satde (SOUSA et al., 2019) e prevenir o surgimento de DCNT’s na vida adulta
(RENNINGER et al., 2020).

Vale ressaltar que € necessario um planejamento e acompanhamento dos adolescentes
durante a realizacdo das atividades fisicas escolares. Segundo Gonzaga et al. (2019), essas
praticas buscam minimizar as chances da ocorréncia de provocacdes (bullying), pois podem

ocorrer problemas na saude mental, como a insatisfacdo com a IC.
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E importante que haja um trabalho conjunto entre a escola, os pais e a comunidade a fim
de planejar, implementar estratégias para favorecer um ambiente sauddvel no qual os

adolescentes sejam prosperos (YRBSS, 2020).

4.2 Composicao corporal e a saude do adolescente

Ao citar a necessidade da realizacdo de exercicio fisico planejado, evidéncias mostram
que o treinamento fisico é uma das estratégias mais eficientes para a reducdo do peso corporal,
visto que aqueles de maior carater aerébio induzem a varias adaptacbes metabolicas e
morfoldgicas em 6rgdos e tecidos (LITTLE et al., 2010; MAY et al., 2018; TORABI et al.,
2018; LEAHY et al., 2019) e podem trazer melhorias no desempenho académico (MARTINEZ-
LOPES et al., 2018).

O Boletim de Informacao em Saude Piaui - BIS (2017), reforca a ideia de que 0 excesso
de peso e obesidade estdo aumentando em toda a populacéo e sdo considerados um dos maiores
problemas de salde publica, sendo assim, sdo cada vez mais citados e investigados na literatura.
A anélise do BIS (2017) mostrou a comparagéo entre Piaui e Brasil durante dez anos e revelou
um crescimento de 1,3% para o0 excesso de peso e 2,05% de obesidade na populagdo de
adolescentes.

A prevaléncia de excesso de peso e obesidade em adolescentes foram encontradas em
lugares diferentes, independente do sexo (CONDE; BORGES, 2011; ROMANHOLO et al;
2017; MORAIS, MIRANDA, PRIORE, 2018; KERKADI et al., 2019; VIEIRA et al., 2019;
SANTOS et al., 2020; RENNINGER et al., 2020; GABA et al., 2021). Foram encontrados
indices elevados da prevaléncia de excesso de peso e obesidade em escolares de ambos 0s sexos
do municipio de Cacoal - RO (ROMANHOLO et al., 2017). A primeira edi¢cdo da Pesquisa
Nacional de Sadde do Escolar - PeNSE (2009) informou que 33,5% das criancas brasileiras
estavam acima do peso, onde 16,6% dos meninos e 11,8% meninas estavam obesos (BRASIL,
2010).

O prognostico disso é que tal fator de risco durante a adolescéncia possui uma chance
aumentada de dar continuidade na fase adulta (CONDE; BORGES, 2011; MELLO et.al., 2014;
BIS, 2017; THIVEL; CHAPUT; DUCLOS, 2018). Sendo assim, os resultados de avaliagdes
dos componentes da composi¢cdo corporal, sdo necessarios para andlise e prescricdo de
exercicios fisicos, visto que estes sdo uma ferramenta que produz uma acdo protetora na
modificacdo de parametros corporais (GUEDES; GUEDES, 1995).
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Considerando tais informacdes, € notavel que o diagndstico e monitoramento dos
componentes da composicao corporal séo de fundamental relevéncia para o direcionamento de
programas de que visem acgdes de prevencédo a saude e reducdo da morbimortalidade causadas
pelo surgimento de DCNT’s (BRASIL, 2011).

4.3 A Imagem corporal e a saude do adolescente

A IC pode ser definida como a percepcdo em que o individuo concebe em sua mente
sobre o seu préprio corpo, ou seja, cada pessoa possui uma definicdo subjetiva do seu proprio
corpo e, pode variar de acordo com o que se ver no espelho ou até mesmo quando se olhar
interiormente (SLADE, 1994). Esta definicdo envolve 0s aspectos conscientes e inconscientes;
é a partir de entdo, que a percepgdo subjetiva que cada um tem de sua aparéncia é influenciada
por fatores psicoldgicos e socioldgicos (FREITAS, 2009).

A maneira como se percebe a IC parece ser um fator para a disfuncdo e
descontentamento com o corpo (SILVA et al., 2018a).

Sendo assim, ocorre um processo de autoavaliacdo da IC durante todas as fases da vida
e é fortemente influenciada pelos amigos, familiares e midia (SILVA et al., 2018a),
favorecendo a inseguranca do adolescente com seu proprio corpo (PEREIRA, 2016).

Nesse processo de percepcdo a avaliacdo pode sofrer influéncia simultdnea das
experiéncias passadas e presentes, reais ou fantasiosas, que cada ser humano tem ou teve com
seu corpo, como também dos papéis sociais atuais que atribuem culturalmente ao corpo
(FREITAS, 2009).

A forte influéncia dos fatores acima descrito, implicard em uma fase critica para a
construgcdo e modificacdo da IC. Provocado pela insatisfacdo, o adolescente buscaré
constantemente um padrdo corporal socialmente aceitdvel (SLADE, 1994). As crescentes
gueixas de insatisfacdo, influenciadas pela autoestima baixa, podem afetar negativamente a
salde mental do adolescente (WHO, 2013b), que sdo fatores de risco para desempenho
académico negativo (SYVAQJA et al., 2013; ESTEBAN-CORNEJO et al., 2015; SYVAQOJA
et al., 2018), depresséo, ansiedade, abuso no uso de medicamentos e até suicidio (MARAS et
al., 2015).

A baixa autoestima afeta 1/3 dos adolescentes de ambos o0s sexos na cidade de Fortaleza,
e as chances s&o aumentadas principalmente naqueles com insatisfacdo com a IC (UCHOA et
al., 2020).
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Paralelamente, nos Gltimos anos houve um crescimento da supervalorizagdo sobre a
forma e do peso corporal, isso tém levado muitas pessoas, em especial as mulheres, & condutas
comportamentais que podem comprometer a satde, como dietas radicais e exercicios fisicos
em excesso, com 0 objetivo de chegar ao corpo ideal (FREITAS, 2009). Muitas vezes esse
desejo ao corpo ideal se confunde com a reconstrugdo da prépria identidade, onde a insatisfacdo
com a IC esta diretamente ligada com a saide mental e com a saude fisica (SILVA et al.,
2018b).

Entretanto, a atividade fisica pode ser uma aliada com efeitos positivos na saude mental
dos adolescentes por meio dos mecanismos fisiologicos, bioquimicos e psicolégicos (ROTHON
et al., 2010). Pesquisas tém revelado que existe um aumento na procura pela realizagdo de
exercicios fisicos por individuos insatisfeitos com a sua propria IC (MACEDO et al., 2019). A
percepcao do tamanho corporal e do estado nutricional referente ao sobrepeso e obesidade séo
capazes de aumentar em 55% o sentimento de insatisfacdo com a IC (JAEGER; CAMARA,
2015). Esse sentimento pode ocasionar préaticas de condutas que sdo consideradas como fatores
de risco para o desenvolvimento de transtornos alimentares, como anorexia e bulimia (SILVA
et al., 2018a).

A midia influencia adolescentes terem insatisfacdo com a IC, nas meninas chega a ser
7,32 vezes maior. A literatura mostrou que o sexo feminino relata um grau mais elevado de
insatisfacdo com a IC (CORSEUIL et al., 2009; SCHERER et al., 2010; SILVA et al., 2018a;
GONZAGA et al., 2019; UCHOA et al., 2019). Também foi encontrado maiores prevaléncias
(28,7%) de insatisfacdo com adolescentes do sexo feminino com sobrepeso e obesidade
(UCHOA et al., 2019). Ja os do sexo masculino ativos tendem de ser mais satisfeitos com a IC,
mesmo possuindo um IMC elevado (KOPCAKOVA et al., 2014). Entretanto, na pesquisa de
Gonzaga et al. (2019), ndo foi encontrada associacao entre 0 sexo de estudantes que realizam
ou nao atividade fisica com a IC.

Foi verificado que existe uma relacdo da IC com o surgimento de pratica de
comportamentos extremos, principalmente para o uso de medicamentos para 0 emagrecimento
por parte das meninas com excesso de peso corporal, a fim de controlar o peso (SILVA et al.,
2018a).

Dados da PeNSE 2015, mostrou que adolescentes de ambos 0s sexos relataram ter
realizado condutas extremas como vOmito ou uso de laxantes para controle de peso. Os
adolescentes do sexo masculino possuem a prevaléncia de ambos 0s comportamentos extremos
para controle de peso (SILVA et al., 2018a).
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Vale ressaltar, que as praticas ndo saudaveis para controle de peso estdo relacionados
com esses comportamentos. Tais costumes podem ser influenciados pela pressdo da midia
(UCHOA et al., 2019) para padrdes estéticos de magreza, principalmente entre meninas
(CHANG, 2013). Foi verificado que as meninas com sobrepeso e obesidade sdo as que mais
sofrem esse tipo de pressdo (UCHOA et al., 2019), ocasionando um fato gerador de sofrimento
e discriminacdo para aqueles que ndo se sentem enquadrados nos padrdes estabelecidos pela
cultura social (SILVA; TAQUETTE; COUTINHO, 2014).

As chances de influéncia da midia na insatisfacdo da IC foram de 6,11 vezes mais nos
meninos e de 7,32 vezes mais nas meninas do que aqueles ndo insatisfeitos. Ja em relacdo ao
IMC, adolescentes com sobrepeso e obeso apresentaram 3,01 (feminino) e 4,39 (masculino)
vezes mais chances que adolescentes magros e eutréficos (UCHOA et al., 2019).

Adolescentes do sexo masculino que apresentam déficit de peso sdo mais insatisfeitos
comsua IC, amaioria (43,8%) deles sdo atraidos pelo desejo de ganho de peso (COSTA; LIMA,;
PEGOLO, 2016). Adolescentes que sofrem provocagdo durante as aulas de educacgdo fisica
tendem a ser mais insatisfeitos com a IC (GONZAGA et al., 2019).

Na regido Nordeste, os adolescentes do sexo masculino apresentaram maior prevaléncia
para comportamento extremo como vomito ou uso de laxante (8,2%) e uso de medicamentos
ou formula (10,3%). Essas praticas estdo mais presentes principalmente naqueles que se sentem
magros ou muito magros (SILVA et al., 2018a).

4.4 Problemas de satide dos adolescentes

A adolescéncia é uma fase notavel da ocorréncia de diversas mudancas bioldgicas,
comportamentais que sofrem inimeras influéncias do meio, como a exposicao a fatores de
riscos a saude (SENNA, DESSEN, 2015).

Existem diversos fatores de risco aos quais 0s adolescentes sdo expostos, como a
inatividade fisica e comportamento sedentario (ALVES et al., 2012; VIEIRA et al., 2019), uso
do tabaco (HALLAL et al., 2017; PEUKER et al., 2020), ingestdo de bebidas alcodlicas
(ALMEIDA et al., 2013; PEUKER et al., 2020), excesso de peso e obesidade (VIEIRA et al.,
2019), ainsatisfacdo com a IC (SILVA et al., 2018a), dentre outros, tudo isso pode desencadear
diferentes problemas de saude, que podem aumentar de acordo com a idade (SUNDBLAD et
al., 2008).

Vieira et al. (2014), verificaram que a busca dos adolescentes pelos servicos de saude €

baixa e se da, principalmente, por praticas médico-assistenciais, como pré-natal (77,9%), ou
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somente quando ja estd doente (73,7%). Nunes et al. (2015), observaram que 5,1% dos
atendimentos com adolescentes estdo relacionados a problemas de satde mental.

Os problemas de saude, entre outros fatores, parecem ser uma das motivacdes para o
absenteismo escolar (ALLEN, DIAMOND-MYRSTEN, ROLLINS, 2018). Segundo
Malinauskas e Malinauskaiene (2015) meninas adolescentes inativas possuem mais chances de
se queixar de problemas de saude. Galan et al. (2013) também demostraram que realizar
atividade fisica moderada a vigorosa foi um efeito protetor para as queixas relacionadas a saude
de criancas e adolescentes.

Para Piercy et al. (2015), os profissionais podem modificar os ambientes e as politicas
publicas para que os adolescentes desenvolvam habitos regulares de atividade fisica ao longo
da vida, a fim de melhorar a saude. Além de criar e monitorar programas que fornecam as
escolas assisténcia técnica e recursos para desenvolver, implementar e avaliar um programa de
atividade fisica com varios componentes incluidos de maneira integral ao curriculo e a
programacéo escolar de modo que os envolvidos aprendam, vivenciem e brinquem.

Vale ressaltar a necessidade de implementar programas de intervencdo que incluam os
espacos além da escola, envolvendo os pais, a comunidade, a fim de aumentar os beneficios de

tornar os habitos de jovens mais ativos a longo prazo (FROBERG et al., 2018).



25

5 METODOS
5.1 Tipo de estudo

Trata-se de um estudo transversal observacional analitico.

5.2 Dados Secundarios

Os dados foram coletados da Pesquisa Nacional de Satde do Escolar (PeNSE) de 2015.
A PeNSE é um inquérito resultante da parceria do Ministério da Saude com o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), juntamente com o apoio do Ministério da
Educacdo. Ela contempla parte da Vigilancia dos Fatores de Risco e Protecdo das Doencas
Cronicas do Brasil e outros temas que envolvem informacGes para subsidiar as politicas
publicas voltadas aos adolescentes em idade escolar. Seu planejamento de realizagcdo tem
periodicidade trienal.

Os dados da PeNSE sdo de dominio publico e disponibilizados no sitio eletrénico do

IBGE (http://www.ibge.gov.br). No icone estatistica, por tema e populacdo, deve-se buscar e

selecionar PeNSE - Pesquisa Nacional de Salde do Escolar, em seguida downloads, 2015,
microdados e, finalmente, PeNSE_2015 AMOSTRAZ2
(https://ftp.ibge.gov.br/pense/2015/microdados/PeNSE_2015 AMOSTRAZ.zip). O download
dos dados foi realizado em dezembro de 2020.

5.3 Populacéo e amostra do estudo

A populagéo do presente estudo foi estudantes adolescentes com idade de 13 a 17 anos,
de escolas publicas e privadas e situadas nas zonas urbana e rural de todo territério brasileiro.

A amostra do presente estudo tomou como base a amostra 2 da PeNSE, cuja populacéo
alvo, de 11 a 19 anos, é diferente do presente estudo. Um total de 16.608 estudantes foram
selecionados para a amostra 2 da PeNSE, sendo que 5.682 estudantes foram excluidos pela
idade diversa da pretendida pela populagéo desse estudo, resultando numa amostra de 10.926.

Segundo a PeNSE (OLIVEIRA et al., 2017b), aamostra 2 foi constituida por estudantes
adolescentes do 6° ao 9° ano do ensino fundamental (antigas 5% a 82 séries) e da 12 a 3% a série
do ensino médio, matriculados nos turnos matutino, vespertino e noturno. Foram selecionadas
653 turmas com pelo menos 15 estudantes cada e distribuidas em 380 escolas publicas e
privadas de 179 cidades das zonas urbanas e rurais. A selecéo das escolas foi realizada a partir
do Censo Escolar de 2013.


http://www.ibge.gov.br/
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Foram excluidas as escolas com turmas menores de 15 estudantes matriculados e
estudantes matriculados nas seguintes etapas/modalidades do Ensino Médio: educacdo de
jovens e adultos (EJA), educacdo profissional concomitante, educacdo profissional subse-
quente, educacdo profissional mista (concomitante + subsequente), 4° ano/4? série do Ensino

Médio regular, integrado ou normal/magistério.
5.4 Variaveis do estudo
5.4.1 Variaveis dependentes

O estudo analisa separadamente cada uma das trés variaveis que denominamos aqui de
condigdes de saude, séo elas: estado nutricional, sentimento em relacdo ao corpo e problemas
de saude.

Para o estado nutricional, apesar da existéncia de diversos indicadores de medidas para
realizar a avaliacdo da composi¢do corporal, tais como o indice Homeostasis Model
Assessment-Insulin Resistance (HOMA-IR), a relacdo entre o perimetro da cintura/quadril
(RCQ), o IMC, o percentual de gordura (G%) e o perimetro de cintura/estatura (RCE). O
presente estudo tomou o IMC como medida para o déficit ou 0 excesso de peso na adolescéncia,
pois € amplamente usado em estudos epidemiologicos (BRASIL, 2018) e foi também inserido
no dmbito da PeNSE (2015).

O estado nutricional foi definido operacionalmente pela medida do IMC, e foi
classificado em duas categorias, conforme a Figura 1.

Figura 1: Classificacdo da variavel Estado Nutricional.

Classificacdo PeNSE Categorizacéo pela autora
(Estado nutricional) (Estado Nutricional)

Déficit de peso

\‘ Eutrofia
Eutrofia /
Sobrepeso

| Excesso de peso
Obesidade /

Fonte: A autora (2021).
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A variével sentimento em relacdo ao corpo foi definida a partir da questdo “Como vocé

se sente em relagdo ao seu corpo?” (Figura 2).

Figura 2 - Classificacdo da variavel Sentimento em relacéo ao corpo.

Classificagfo PeNSE o
(Como VOCE se sente Categorlzagao p9|a autora
em relagéo ao seu (Sentimento em relagéo ao
corpo?) corpo)

Muito satisfeito(a) \
Satisfeito(a)

Satisfeito(a) |

Indiferente

I
Insatisfeito(a) \

Muito insatisfeito(a)

Missing
N4o informado .

Missing

Insatisfeito(a)

Fonte: A autora (2021).

A variavel “Nos tultimos 12 meses, quantos dias vocé faltou a escola por motivo(s)

relacionado(s) a sua saude?”, foi usada como proxy para problemas de satde. (Figura 3).

Figura 3 - Classificagdo da variavel Problemas de salde.

Classificacdo PeNSE Categorizacdo pela autora
(Nos altimos ...a (Problemas de saude)
salde?)

Ndo faltei a escola ——— | Néo teve problemas
de sadde

Faltei de 1 a 6 dias

Faltei de 4 a 7 dias \
\ Teve problemas de

Faltei de 8 a 15 dias 7 salide

7

Faltei mais de 16 dias

Fonte: A autora (2021).
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5.4.2 Variaveis independentes

A fim de determinar a influéncia da inatividade sobre o estado nutricional, sentimento
em relagdo ao corpo e problemas de salde, a varidvel nivel de atividade fisica (ativo e inativo)
foi usada como fator explicativo.

Foi levado em consideracéo o nivel de atividade fisica acumulada, referente a frequéncia
de dias e duracdo de atividade fisicas nos Ultimos sete dias anteriores & pesquisa, por meio do
seguinte questionamento: “Nos tltimos 7 dias, enquanto dias vocé fez atividade fisica por pelo
menos 60’minutos por dia? ”.

Agueles adolescentes que acumularam >300 min. de atividade fisica foram considerados

ativos e 0s que praticaram <300 min. foram inativos.

Figura 4: Classificagdo da variavel Nivel de Atividade Fisica.

Classificacdo PeNSE Categorizacéo pela autora
(“Nos ultimos...por dia?”) (Nivel de atividade fisica)

Nenhum dia 0

1 dia nos altimos 7
dias

2 dias nos ultimos 7

] Inativos
dias

3 dias nos ultimos 7
dias

4 dias nos ultimos 7
dias

5 dias nos ultimos 7
dias

T4

5 dias mais sabado, Ativos

nos Ultimos 7 dias

5 dias mais sabado e
domingo, nos ultimos
7 dias

Fonte: A autora (2021).

O estudo incorporou variaveis de controle, também consideradas de importancia clinica
para as variaveis de interesse (dependente) do estudo, as variaveis: sexo (feminino - masculino),

idade (13 a 17 anos) e raca (branca e ndo branca (preta, amarela, parda e indigena).
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5.5 Instrumento e Administracédo da coleta de dados

O questionario da PeNSE foi baseado no Global School Based Student Health Survey
(GSHS), que é um projeto de vigilancia colaborativa para ajudar os paises a medir e avaliar 0s
fatores de risco comportamentais e fatores de protecdo em dez principais areas entre jovens de
13 a 17 anos voltados a sua aplicacdo na escola. Foi realizado um teste-piloto para realizar as
adequagdes necessarias, foi promovido a capacitagdo dos supervisores estaduais do IBGE para
que pudessem replicar 0 mesmo treinamento nos entrevistadores, em cada estado, a fim de
padronizar os procedimentos para as coletas de dados.

A aplicacdo do questionario da PeNSE a partir de 2012 foi realizado pelo uso de
smartphone, uma nova tecnologia que além de segura, permitiu uma rapida transmissao de
informacdes, as quais eram transmitidas diariamente pelas equipes locais para a sede do IBGE.
Um técnico do IBGE distribuiu os aparelhos para os estudantes presentes no dia das entrevistas
e 0s orientou quanto a seu manuseio.

As perguntas do questionario brasileiro foram elaboradas a partir da adaptacdo e
adequacdo de instrumentos internacionais as necessidades e demandas nacionais. Esse foi
organizado em modulos tematicos, que proporciona a extracdo de informacBes sobre as
caracteristicas basicas da populacdo de estudo, incluindo os aspectos socioecondmicos,
contextos social e familiar, além dos fatores de risco e protecdo para doencas cronicas, a
pesquisa contempla outros temas, como comportamento sexual e violéncias fatores de risco
comportamentais, salde sexual e reprodutiva; exposicdo a acidentes e violéncias; habitos de
higiene; saude bucal; saide mental; asma; uso dos servicos de salde e percepcao da IC.

Nesse mesmo dia, apos a finalizacdo do questionario, os estudantes foram deslocados
para um ambiente diverso da sala de aula para afericdo dos dados antropométricos (peso e
altura), por entrevistador treinado. As avaliagdes antropométricas foram realizadas para aferir
0 peso e estatura dos estudantes e, consequentemente, calcular o IMC. O peso foi aferido com
balanca eletronica portétil e a altura foi medida por meio de estadidmetro, também portétil,
fixado em parede lisa, com o auxilio de fita adesiva. Os técnicos foram orientados a tomar duas
medidas de peso e altura e repeti-las uma terceira vez, caso as anteriores fossem diferentes;

entretanto, foi registrada no smartphone do aluno somente uma informacéao para cada variavel.

5.6 Analise de dados

Quanto a analise estatistica, os dados foram armazenados no programa estatistico
Statistical Package for the Social Sciences (V18.0; SPSS Inc., Chicago, IL, USA). Foram
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realizadas estatisticas descritivas de frequéncias relativas e absolutas, média e desvio padréo
para todas as variaveis, de acordo com a sua escala de medi¢do. Regressdo logistica simples
binominal - RLS (odds ndo-ajustado) e regressdo logistica multivariada binominal - RLM (odds
ajustado) foram realizadas para cada uma das variaveis de interesse do estudo (Estado
nutricional; Sentimento em relacdo ao corpo e Problemas de saude).

A regressdo logistica € uma modelagem matematica que pode ser usado para descrever
a relacdo de diversas variaveis independentes a uma variavel dependente dicotbmica e
comumente usada na analise de dados epidemiologicos (KLEINBAU e KLEIN, 2002). A RLS
foi usada para apresentar a razdo de chance de cada variavel independente do estudo,
isoladamente, com cada uma das variaveis dependentes, a fim de que o comportamento de cada
razdo de chance pudesse ser comparado com o seu correspondente ajustado produzido pela
RLM.

Foi levado em consideracdo o nivel de significancia de 0,05 para todos os testes. As
estimativas resultantes das andlises bivariadas e multivariadas levaram em conta o plano

amostral complexo.
5.7 Aspectos éticos e legais

A presente pesquisa ndo recebeu nenhuma bolsa especifica de agéncias de fomento nos
setores publico, comercial ou sem fins lucrativos. Por se tratar de um estudo que envolve dados
secundarios, ndo foi necessario a aprovacdo da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa -
CONEP, do Conselho Nacional de Satde - CNS (ESHER; AZEREDO, 2015), atendendo a
Resolucdo n° 510 de 07 de abril de 2016.



6 RESULTADOS

Um total de 10.926 estudantes com idade de 13 a 17 anos de escolas publicas e privadas

de todo o territorio brasileiro foram incluidos na amostra, sendo 50,5% do sexo masculino,

idade média foi de 14,8 anos de idade (+1,36) e 60,6% da cor ndo-branca (Tabela 1).

A frequéncia das variaveis permitiu verificar que a maioria dos estudantes se
encontravam com o estado nutricional adequado (75,1%). O sentimento em relacdo ao corpo
da maioria dos adolescentes foi de satisfagdo (68,1%), mas 67,6% deles eram inativos. Também

foi possivel observar que 52,5% dos adolescentes tiveram problemas de salde. (Tabela 1).

Tabela 1 - Caracterizacao sociodemogréfica e de condi¢fes de satude de adolescentes

brasileiros entre 13 a 17 anos, 2015.

Variaveis N % Média E:j;lg:g
Sexo
Feminino 5.404 49,5
Masculino 5.522 50,5
Idade
Média (Dp) 148  (1,36)
13 anos 2.561 23,4
14 anos 2.133 19,5
15 anos 2.425 22,2
16 anos 2.270 20,8
17 anos 1.537 14,1
Raca/Cor
Branca 4.300 39,4
N&o-branca* 6.618 60,6
Estado nutricional
Eutrofia** 8.206 75,1
Excesso de peso*** 2.720 24,9
Sentimento em relagédo ao corpo
Satisfeito 7.368 68,1
Insatisfeito 3.444 31,9

Fonte: Pesquisa Nacional de Salde do Escolar — PeNSE (2015). *Raca ndo branca= pretos, pardos e
indigenas; **Eutrofia= Eutrofia e Déficit de peso; *** Excesso de peso=Sobrepeso e Obesidade.
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Tabela 1 - Caracterizacao sociodemografica e de condic¢Ges de saude de adolescentes
brasileiros entre 13 a 17 anos, 2015. Continuacéo.

Desvio

. 0 , .
Variaveis N Y% Média Padrio

Nivel de Atividade Fisica

Ativo (> 300 min.) 3.533 32,4

Inativo (< 300 min.) 7.380 67,6
Problemas de saude

Né&o teve problema de saude 5.133 47,5

Teve problema de salde 5.677 52,5

Fonte: Pesquisa Nacional de Satde do Escolar — PeNSE (2015). *Raca ndo branca= pretos, pardos e indigenas;
**Eutrofia= Eutrofia e Déficit de peso; *** Excesso de peso=Sobrepeso e Obesidade.

Foi possivel verificar que para cada ano adicional de idade existe uma redugdo
significativa de 9% da chance de os adolescentes apresentarem excesso de peso (Tabela 2).
Embora os resultados mostrem uma chance de inativos reduzir em 7% 0 excesso de peso, isso

ndo foi significativo.

Tabela 2 - Andlise bivariada e multivariada dos fatores sociodemogréaficos e do nivel de
atividade fisica associados ao excesso de peso em adolescentes brasileiros entre 13 a 17
anos, 2015.

. Odds Ratio Odds Ratio 0

WIS, Né&o-ajustado Ajustado (B
Sexo

Masculino 1 1

Feminino 1,01 1,03 0,91-1,17
Idade

0,910* 0,910* 0,86-0,95

Cor/Raca

Branca 1 1

N&o Branca 0,97 0,97 0,86-1,08
Nivel de Atividade Fisica

Ativo 1 1

Inativo 0,93 0,93 0,82-1,05

Fonte: Pesquisa Nacional de Salde do Escolar - PeNSE (2015). *Significancia estatistica p<0,05. I1C = Intervalo
de Confianca do modelo ajustado.
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Para a analise multivariada por regido, a cada ano de idade adicional, uma reducéo de
chances de 15% para os adolescentes residentes no Norte e Nordeste, e de 9% no Sul
apresentarem excesso de peso. Ser inativo residir no Norte tém chances reduzidas em 35% de

apresentarem excesso de peso (Tabela 3).

Tabela 3 - Analise multivariada por regido geogréafica dos fatores sociodemograficos e do
nivel de atividade fisica associados ao excesso de peso em adolescentes brasileiros entre 13
a 17 anos, 2015.

Odds Ratio ajustado

Variavel OR (IC95%)
Regiao Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste
Geogréfica
Sexo
Masculino 1 1 1 1 1
Feminino 1,20 1,00 0,97 1,09 1,10
0,91-1,58 0,77-1,30 0,75-1,26 0,87-1,37 0,88-1,36
Idade
0,85* 0,85* 0,93 0,91* 0,94
0,78-0,92 0,76-0,95 0,85-1,01 0,84-0,99 0,87-1,03
Cor/Raca
Branca 1 1 1 1 1
N&o branca 0,93 0,82 1,14 1,13 0,92
0,75-1,16 0,63-1,07 0,93-1,40 0,92-1,40 0,74-1,14
Nivel de Atividade Fisica
Ativo 1 1 1 1 1
Inativo 0,65* 0,82 0,89 1,20 1,01
0,46-0,91 0,65-1,04 0,65-1,21 0,89-1,61 0,74-1,40

Fonte: Pesquisa Nacional de Saude do Escolar - PeNSE (2015). *OR= Odds Ratio. IC = Intervalo de Confianca.

Adolescentes do sexo feminino e inativos tém chances significativamente aumentadas
de sentir insatisfacdo corporal, em 131% e 25%, respectivamente. Destaca-se que a cada um
ano adicional de idade, os adolescentes tém chances aumentada em 10% de serem insatisfeitos.

Ter cor ndo branca reduz as chances de insatisfacdo em relagéo ao corpo em 14% (Tabela 4).
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Tabela 4 — Anélise bivariada e multivariada dos fatores sociodemogréaficos e do nivel de
atividade fisica associados ao sentimento de insatisfagdo em relagdo ao corpo em

adolescentes brasileiros entre 13 a 17 anos, 2015.

Odds Ratio Odds Ratio

IR Né&o-ajustado Ajustado G
Sexo

Masculino 1 1

Feminino 2,40* 2,31* 2,02-2,63
Idade

1,10* 1,10* 1,03-1,16

Cor/Raga

Branca 1 1

Nao Branca 0,86* 0,86* 0,76-0,97
Nivel de Atividade Fisica

Ativo 1 1

Inativo 1,49* 1,25* 1,07-1,45

Fonte: Pesquisa Nacional de Sadde do Escolar — PeNSE, Brasil, 2015. *SignificAncia estatistica p<0,05. IC= intervalo
de confianga do modelo ajustado.

Adolescentes do sexo feminino e inativos tém chances aumentadas de sentir insatisfagéo
corporal em todas as regides; no Sul esse aumento é ainda maior (213%, Tabela 5) comparado
as outras regides e ao Brasil (131%, Tabela 4).

Destaca-se que a cada ano adicional de idade, os adolescentes tém chances aumentada
em 13% e 15% de serem insatisfeitos, na regido Centro-Oeste e Norte, ja no Nordeste as chances
chegam a 22% (Tabela 5).

Adolescentes residentes na regido Norte e de cor ndo-branca tém chances reduzidas de
25% de insatisfacdo em relacdo corporal. Diferente disso, na regido Sul as chances sao

aumentadas em 13%. Nao houve associa¢6es significativas nas demais regides (Tabela 5).
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Tabela 5 - Analise multivariada por regido geogréafica dos fatores sociodemograficos e do
nivel de atividade fisica associados ao sentimento de insatisfacdo em relacéo ao corpo em
adolescentes brasileiros entre 13 a 17 anos, 2015.

Odds Ratio ajustado

Variavel OR (1C95%)
Regiao Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste
Geogréfica
Sexo
Masculino 1 1 1 1 1
Feminino 2,52* 1,58* 2,93* 3,13* 2,54*
1,97-3,21  1,23-2,02 2,27-3,80 2,39-4,11 1,94-3,33
Idade
1,15* 1,22* 1,03 1,03 1,13*
1,04-1,28  1,07-1,40 0,93-1,15 0,95-1,12 1,03-1,25
Cor/Raca
Branca 1 1 1 1 1
N&o branca 0,75* 0,94 0,80 1,35* 0,86
0,58-0,98 0,73-1,20 0,64-1,00 1,04-1,74 0,63-1,16
Atividade Fisica
Ativo 1 1 1 1 1
Inativo 0,94 1,20 1,16 1,10 1,26
0,66-1,34  0,90-1,62 0,83-1,62 0,84-1,44 0,80-1,97

Fonte: Pesquisa Nacional de Salde do Escolar - PeNSE (2015). *OR= Odds Ratio. IC = Intervalo de Confianca.

Os adolescentes do sexo feminino apresentaram 1,46 vezes mais chance de terem
problemas de saude quando comparadas com os adolescentes do sexo masculino. Ser da raca
ndo branca reduz as chances de ter problemas de satide em 18%. A cada ano de idade as chances
de ter problemas de saude sdo aumentadas em 6%. Ao relacionar o nivel de atividade fisica,

néo foi encontrada relacdo significativa (Tabela 6).
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Tabela 6 - Analise bivariada e multivariada dos fatores sociodemograficos e do nivel de
atividade fisica associados aos problemas de satde em adolescentes brasileiros entre

13a 17 anos.
., Odds Ratio Odds Ratio

Ve, Né&o-ajustado Ajustado (Geien
Sexo

Masculino 1 1

Feminino 1,46* 1,46* 1,31-1,62
Idade

1,06* 1,06* 1,01-1,11

Cor/Raca

Branca 1 1

N&o Branca 0,83* 0,82* 0,75-0,91
Nivel de Atividade Fisica

Ativo 1 1

Inativo 1,09 0,99 0,88-1,12

Fonte: Pesquisa Nacional de Sadde do Escolar — PeNSE, Brasil, 2015. *Significancia estatistica p<0,05.
IC = intervalo de confianca do modelo ajustado.

Os adolescentes do sexo feminino tém chances aumentadas de apresentar problemas de
salide praticamente em todas as regides do pais, exceto, no Nordeste, as chances variam de 27%
no Norte a 63% no Sul. A cada ano de idade adicional, adolescentes residentes na regido Centro-
Sul e no Sul tém chances aumentadas de 9% e 15% respectivamente. A cor ndo-branca teve
chance reduzidas na regido Norte (30%). Adolescentes inativos da regido Sul tém chances

aumentadas em 29% (Tabela 7).
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Tabela 7 - Analise multivariada por regido geogréafica dos fatores sociodemograficos e do

nivel de atividade fisica associados aos problemas de salde em adolescentes brasileiros

entre 13 a 17 anos, 2015.

Odds Ratio ajustado

Variavel OR (IC95%)
Reglao, . Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste
Geogréfica
Sexo
Masculino 1 1 1 1 1
Feminino 1,27* 1,16 1,62* 1,63* 1,45*
1,06-1,53 0,97-1,38 1,29-2,03 1,34-1,98 1,14-1,84
Idade
0,96 1,09 1,01 1,15* 1,09*
0,88-1,05 0,98-1,20 0,94-1,09 1,05-1,25 1,01-1,17
Cor/Raca
Branca 1 1 1 1 1
Nao branca 0,70* 0,83 0,84 0,99 1,01
0,57-0,87 0,65-1,07 0,71-1,00 0,82-1,21 0,83-1,23
Nivel de Atividade Fisica
Ativo 1 1 1 1 1
Inativo 1,15 1,03 1,28 1,29* 1,26
0,86-1,54 0,75-1,43 0,95-1,71 1,01-1,65 0,94-1,68

Fonte: Pesquisa Nacional de Sadde do Escolar - PeNSE (2015). *OR= Odds Ratio. IC = Intervalo de Confianca.
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7 DISCUSSAO

A WHO (2018) afirmou que os niveis de atividade fisica estdo reduzidos na populacéo
em geral. A inatividade fisica é vista como um fator de risco para diversas doencas, como a
diabetes mellitus, a obesidade, doencas cardiovasculares entre outras (LEE et al., 2012).

A realizacdo da pratica de atividade fisica por adolescentes apresenta grande
variabilidade nas pesquisas (CUREAU et al., 2016; CONDENSSA et al., 2018; VIEIRA et al.,
2019; SMOUTER; COUTINHO; MASCARENHAS, 2019; FARIAS et al., 2019). Dentre os
achados da presente pesquisa mais da metade (67,6%) dos adolescentes pesquisados s&o
inativos. Esse resultado é parecido com aquele encontrado por Vieira et al. (2019) e ndo muito
diferentes dos encontrados por Cureau et al. (2016) e Smouter, Coutinho e Mascarenhas (2019),
Prevaléncias acima de 80% foram encontradas por Fermino et al. (2010), Piola et al. (2020)
Santos et al. (2020) e Soares et al. (2021). O sexo feminino se mostrou mais inativo (PIOLA et
al., 2020).

Elevada prevaléncia de inativos pode ser explicada, entre outros fatores, pela aceleracéo
da urbanizacdo com sua consequente promog¢do do aumento do uso de veiculos automotivos
(SALLIS et al., 2016) e pelos estimulos das novas tecnologias moveis, que substituiu antigas
formas de entretenimento e lazer (VIEIRA et al., 2019), que poderiam ser consideradas formas
de atividade fisica.

Existem associagBes positivas verificadas entre o comportamento sedentério e a
inatividade fisica (GUERRA, FARIAS JUNIOR, FLORINDO, 2016). Observou-se que
adolescentes insuficientemente ativos também tem chances aumentadas de serem sedentarios
nos finais de semana (VIEIRA et al., 2019). A combinacdo entre inatividade fisica com o
comportamento sedentario estd associada com maiores chances para ideacdo suicida e
planejamento suicida de adolescentes (UDDIN et al., 2020). Segundo Greca, Silva e Loch
(2016) o comportamento sedentario e a inatividade fisica (COSTA et al., 2021) tém como
consequéncia o consumo mais frequente de fast food, promovendo uma alimentacdo de baixa
qualidade (SOUSA et al., 2019). Isso pode explicar por que jovens inativos tém 6,86 vezes mais
chances de ter excesso de peso (SOARES, 2020) e chance de 2,54 vezes de realizar consumo
elevado de lanches e frituras (FERNANDES et al., 2011).

Os resultados deste estudo revelam que 24,9% dos adolescentes estdo com excesso de
peso, sendo 16,9% com sobrepeso e 8% com obesidade, dados esses inferiores aos encontrados
por Morais, Miranda e Priore (2018) que verificaram percentagens de 29,2% e 24,7% para
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sobrepeso e obesidade, respectivamente. J& Costa et al. (2018) encontraram uma prevaléncia
de sobrepeso de 34,6%.

O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) apontou que a prevaléncia de
excesso de peso aumentou no pais. A faixa etaria entre 10 e 19 anos de idade teve o diagnostico
de sobrepeso em 21,7% para 0 sexo masculino e 19,4% para o sexo feminino, enquanto a
obesidade atingiu mais 0s meninos (5,9%) que meninas (4%) (BRASIL, 2010). Dados recentes
da amostra de 2019 mostram que um em cada quatro pessoas acima dos 18 anos de idade se
encontra com obesidade e 60,3% com sobrepeso (BRASIL, 2020).

O presente estudo ndo apresenta relacdo entre o excesso de peso e inatividade fisica, ndo
confirmando a hip6tese (H1) de que adolescente inativos terdo mais chances de apresentar
excesso de peso do que adolescentes ativos.

Os resultados de outras pesquisas também ndo encontraram associacdo do nivel de
atividade fisica com o estado nutricional (RIBEIRO et al., 2003; AIRES et al., 2010;
FERMINO et al., 2010; CUREAU et al., 2012; COSTA et al., 2018; SANTOS et al., 2020).
Entretanto, outras pesquisas encontraram associacdes com o IMC (SALLIS, PROCHASKA,
TAYLOR, 2000; FERMINO et al., 2010; HALLAL et al., 2012; MELLO et al., 2014). Diante
disso, é notavel a inconsisténcia de resultados mostrados na literatura (MELLO et al., 2014).

Uma provavel explicacdo para a divergéncia de resultados obtidos com relacdo a
associagdo entre o nivel de atividade fisica e o estado nutricional é a aplicagcdo da metodologia
para definir a intensidade dos niveis de aptidao fisica, pois na literatura existem diversos pontos
de corte que resulta em diferentes classificacdes (AIRES et al., 2010; FERMINO et al., 2010).
Outro aspecto diz a respeito a aplicacdo de medidas subjetivas e a utilizacdo de varidveis de
formas longitudinais e transversais (HALLAL et al., 2016). Outro ponto divergente e que
demostrou associacdo entre o nivel de atividade fisica e 0 excesso de peso em adolescentes, foi
0 acréscimo de outras variaveis de controle, como por exemplo o nivel socioecondmico
(MELLO et al., 2014) e variaveis socioculturais (FERMINO et al., 2010).

Outro achado da presente pesquisa foi que adolescentes inativos da regido Norte tém
chances reduzidas em 35% de apresentarem excesso de peso. Mesmo diante do crescente
interesse em pesquisas sobre essa tematica, ainda sdo poucos conduzidos nas regides Norte. Em
uma meta-analise foi verificado que a inatividade fisica dessa regido tem uma prevaléncia de
58,4%, o0 que ndo muito se difere com ao nivel de ativos (BARUFALDI et al., 2012). Dados da
PeNSE 2012 mostraram que a pratica de atividade fisica se encontra principalmente nas
atividades de lazer relacionadas as questdes culturais caracteristicas da regido Norte

(REZENDE et al., 2014). Sendo assim, é notavel a necessidade de que ajam mais estudos nessa
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regido a fim de proporcionar um melhor entendimento dos fatores associados a prética de
atividade fisica (CUREAU et al., 2016).

A literatura mostra que o peso corporal (UCHOA et al., 2019), entre outros fatores
(SILVA et al., 2018a), pode contribuir com a insatisfacdo da IC em adolescentes. Valores de
IMC e outras medidas de composic¢do corporal, como percentual de G%, circunferéncia da
cintura, ttm demonstrado uma relacdo direta e positiva com o sentimento de insatisfacdo com
a IC (MORAIS; MIRANDA; PRIORE, 2018). Isso pode acarretar baixa autoestima e
problemas de saude mental, como a depressdo (WHO, 2013a). Além disso, a insatisfacéo
recorrente com a IC poderad desenvolver distirbios (CARDOSO et al., 2020) a praticas de
habitos ndo saudaveis, e até mesmo o suicidio (PERKINS, BRAUSCH, 2019).

Sousa, Araujo e Nascimento (2016) evidenciaram que a preocupacdo com a IC se
encontra consistente na vida dos adolescentes e a insatisfacdo chega a ultrapassar 0os 50%. Neste
estudo foi possivel identificar que 31,9% dos adolescentes estdo insatisfeitos com a sua IC,
muito inferior aos de 85% encontradas por Corseuil et al. (2009) e aos 75% de Carvalho et al.
(2020).

Esta pesquisa revela que a insatisfacgdo com a IC aumenta em 25% quando 0s
adolescentes sdo inativos. Isso confirma nossa hipotese (H2) de que adolescentes considerados
inativos terdo mais chances de se manifestar insatisfeitos com o seu corpo do que 0s
adolescentes que sdo ativos. Também, o estudo indica que sexo, raca e idade estdo
significativamente associados a insatisfacdo da IC, onde meninas tém chances aumentadas em
131% que meninos, no Sul as chances sdo maiores em comparac¢édo ao Brasil, 213% e 131%
respectivamente. Brasileiros de cor ndo-branca tém chances reduzidas em 14%, no Nordeste
as chances sao maiores (25%), ja no Sul as chances de insatisfacdo sdo aumentadas (13%).
Destaca-se que a cada um ano adicional de idade, os adolescentes brasileiros tém chances
aumentadas.

Outras pesquisas, na mesma direcdo, apontaram que adolescentes do sexo feminino
relataram ter um grau mais elevado de insatisfacdo corporal quando comparadas aos meninos
(CORSEUIL et al., 2009; SCHERER et al., 2010; SILVA et al., 2018a; GONZAGA et al.,
2019; MORAIS, MIRANDA, PRIORE, 2018; LEMES et al., 2018; CLAUMANN et al., 2019;
PINHO et al., 2019; SOARES, 2020). Mas, resultado diferente foi encontrado por
Goonapienuwala et al. (2019), onde meninos relataram mais insatisfagéo (70,4%) que meninas.

Durante a adolescéncia, a curva de crescimento tende a alcancar a0 méaximo de
velocidade e em seguida ocorre a desaceleracdo, que coincide com o periodo da menarca nas

meninas (BRASIL, 2018). Neste periodo, existe 0 aumento no peso corporal que influencia
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diretamente nos valores de IMC, essa mudanga ocorre principalmente na quantidade de gordura
devido as alteragdes hormonais (MIRWALD et al., 2002).

As meninas com excesso de peso sdo mais insatisfeitas e tém o objetivo de reduzir o
peso corporal, a silhueta, ou o IMC. Enquanto os meninos, a principal queixa é o baixo peso e
seu desejo é ganhar massa magra e musculos. Esse desejo nos meninos também foi verificado
quando eles foram diagnosticados com excesso de peso. Este desejo de ganho de peso pode
estar relacionado a uma maior incidéncia do sobrepeso e obesidade que afeta principalmente os
meninos (GOONAPIENUWALA et al., 2019). Essa relacéo da insatisfacdo com a IC e 0 peso
pode explicar o aumento na procura pela por exercicios fisicos (MORAIS, MIRANDA,
PRIORE, 2018; MACEDO et al., 2019).

Além do peso, o sentimento de insatisfacdo também pode ser explicado pela influéncia
da midia, que cada vez mais dissemina um modelo de corpo a ser seguido, fortalecendo a cultura
de mulheres do corpo esguio (MURARI; DORNELES, 2018). A insatisfacdo frequente pode
acarretar prejuizos para a saude por meio de condutas que levam ao desenvolvimento de
transtornos alimentares, como anorexia e bulimia (SILVA et al., 2018a). E necessério que haja
a compreensao por parte dos envolvidos sobre o anseio da insatisfacdo corporal dos
adolescentes, a fim de que essas informagdes sejam utilizadas de maneira correta para o controle
de transtornos alimentares (GOONAPIENUWALA et al., 2019).

O fator de exposicédo dos jovens a provocacgdes (bullying) também aumentam as chances
de insatisfacdo (CARVALHO et al., 2020), até mesmo provocacdes ocorridas durante as aulas
de educacdo fisica (GONZAGA et al., 2019). Quando as provocacfes levam ao absenteismo
escolar, isso pode trazer prejuizos de curto e longo prazos na educacdo, no &mbito social e na
salde dos adolescentes (ALLEN, DIAMOND-MYRSTEN, ROLLINS, 2018). Portanto, é
necessario que sejam elaboradas e realizadas estratégias educacionais e campanhas voltadas a
aceitacio e a desconstrucdo de valores criticos sobre o padrdo corporal (SOUSA; ARAUJO;
NASCIMENTO, 2016).

Embora as condi¢cfes de saide como excesso de peso e sentimento em relagdo ao corpo
(IC) tenham recebido um tratamento individualizado neste estudo, esse também abordou os
problemas de saude aqui definido como o nimero de dias que o adolescente faltou a escola por
motivo(s) relacionado(s) a sua saude, nos ultimos 12 meses. Os resultados mostraram que
52,5% dos adolescentes relataram ter problemas de salude, aqueles do sexo feminino tém
chances aumentadas praticamente em todas as regides do pais, exceto, no Nordeste, as chances
variam de 27% no Norte a 63% no Sul. A cada ano de idade adicional as chances séo

aumentadas.
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Embora inatividade fisica tenha se apresentado como fator de risco para doencas
(ALVES et al., 2012; VIEIRA et al., 2019), o presente estudo ndo apresentou evidéncias dessa
relacdo, ndo confirmando a hipotese (H3) que adolescentes inativos terdo mais chances de
apresentar problemas de satde do que adolescentes ativos. Outros estudos apontaram que, além
da inatividade fisica, o comportamento sedentario (ALVES et al., 2012), o uso do tabaco
(HALLAL etal., 2017; PEUKER et al., 2020) e de bebidas alcodlicas (ALMEIDA et al., 2013,
PEUKER et al., 2020), o sobrepeso e a obesidade (VIEIRA et al., 2019), o estigma do peso
(PONT et al., 2017), a insatisfacdo com a IC (SILVA et al., 2018a), dentre outros, podem
desencadear diferentes problemas de saude, como DCNT’s consideradas silenciosas (LEE et
al., 2012).

Entretanto, quando feita a analise por regiGes geogréaficas, apenas os adolescentes
inativos da regido Sul apresentaram 29% de chances aumentadas de terem problemas de salde.
Na pesquisa de Cureau et al. (2016), foi verificado que essa regido foi a que apresentou maior
prevaléncia de inatividade fisica, as meninas sao as mais afetadas. Isso pode ser explicado pela
associacdo da pratica de atividade fisica com a elevada percepcdo de barreiras para adolescentes
de escolas publicas como: clima, fator socioecondmico, fatores socioculturais e psicolégicos
(FERMINO et al., 2010).

Essa situacdo pode estar se agravar devido a pandemia do coronavirus, Brito et al.
(2020), mostraram que apenas 27% de estudantes de uma escola publica em Curitiba relataram
ter continuado a praticar atividade fisica, e de necessitarem de apoio social para continuarem a
se manter ativos, também relataram ganho de peso corporal.

Diversos estudos mostram o efeito benéfico da atividade fisica para a saide mental,
fisica e social em criancas e adolescentes (ORTEGA et al., 2008; FERNANDES et al., 2011;
SAUNDERS et al, 2016; SMOUTER, COUTINHO, MASCARENHAS, 2019;
HAGHSHENAS et al., 2019; LEAHY et al., 2019; DELGADO-FLOODY et al., 2019; WHO,
2020) e também para adultos ndo saudaveis (BERMEJO-CANTARERO et al., 2017).

Os beneficios da atividade fisica parecem ser evidentes de acordo com a literatura citada.
Entretanto, da forma como a varidvel problemas de satde foi definida neste estudo pode nédo
refletir precisamente reais problemas de salde ou doengas cronicas apontadas pela literatura
como influenciadas pela inatividade fisica, haja vista que a variavel citada € uma proxy e ndo
reflete exatamente os problemas de satde dos adolescentes.

Sendo assim, esforgos devem ser feitos a fim de promover a reducdo da inatividade
fisica no ambito escolar, uma vez que é sabido que os adolescentes dificilmente praticam

atividade fisica por mais de 10’ (dez minutos) na escola (COSTA et al., 2018), podendo ser
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utilizadas atividades esportivas recreativas como volei, basquete, futebol de 5, e futsal (FARIA
et al., 2019), carteiras ativas mesmo com modelos diferentes (GUIRADO et al., 2021) que
auxiliem em mudancas positivas no estilo de vida, para reducéo da adiposidade (GABA et al.,
2012) para a prevencdo da sindrome metabolica (FARIA et al., 2019; RENNINGER et al.,
2020), por meio do aumento da pratica de atividade fisica (GABA et al., 2012; FARIA et al.,
2019; RENNINGER et al., 2020; GUIRADO et al., 2021).
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8 CONSIDERACOES FINAIS

A grande motivacdo para o estudo foi analisar o impacto da inatividade fisica nas
condicBes de saude em adolescentes. Das varidveis estudadas foi possivel verificar que a
maioria dos jovens foram considerados inativos e eutréficos, porém, uma parcela menor foi
diagnosticada com estado nutricional com excesso de peso. Houve alta prevaléncia de
insatisfacdo com a IC e a maioria dos adolescentes relataram ter problemas de saude. Além
disso, a inatividade fisica foi associada a insatisfacdo com a imagem corporal, ao sexo feminino
e aumenta com a idade.

A avaliacdo dos fatores de risco para o surgimento de doencas sdo a base inicial para o
planejamento de estratégias de intervengdes que promovam a reducao da inatividade fisica por
meio de estratégias ativas no ambiente escolar, que é propicio para aquisi¢cdo e disseminagédo
de habitos saudaveis, uma vez que esses tém chances aumentadas de permanecer na fase adulta.
Vale ressaltar que o conhecimento desses fatores associados a préatica de comportamentos ndo
saudaveis permite que se compreenda qual o valor isoladamente de cada variavel relacionada
com os efeitos que a inatividade fisica provoca nas condi¢des de salde dos adolescentes.

Ademais, é de extrema relevancia levar em consideracgao possiveis limitacfes do estudo,
por exemplo, compreender que as manifestacbes podem ter sido superestimadas e/ou omitidas
pelos adolescentes.

Diante disto, acreditamos que os dados deste trabalho possam contribuir para novas
pesquisas, assim como, permitir o monitoramento de fatores de risco para o planejamento de
estratégias multiprofissionais que instiguem o pensamento critico dos profissionais envolvidos,
levando em consideracdo o olhar dos adolescentes, a fim de que sejam promovidas atitudes
sustentaveis a curto e longo prazo por meio de politicas publicas dentro e fora da escola com o
intuito de contribuir com melhorias nas condi¢des de satde dos estudantes.
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