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Resumo

Através de varios estudos tem-se verificado que existe cada vez mais,
maior numero de individuos com excesso de peso e obesidade e que este fator
de risco comega a ter cada vez maior expressdo em idades mais jovens,
verificando-se que a obesidade ¢ um grave problema de satde publica, que
tem ganho grande expressdo em Portugal. Neste contexto desenvolveu-se um
estudo para determinar a prevaléncia de excesso de peso e obesidade na
populagdo adulta do distrito de Castelo Branco através da recolha de dados em
cada um dos seus concelhos. Este estudo do tipo transversal, analitico e
observacional totalizou uma amostra de 11 316 individuos, dos quais 55,6%
pertencem ao género feminino (n=6292) e 44,4% ao masculino (n=5024),
com idade compreendidas entre os 18 e 101 anos, média de 58,12 e desvio
padrao de 17,96 anos. Do total de individuos estudados verificou-se que a
média do indice de massa corporal (IMC) foi de 26,62 Kg/m?, com um desvio
padrio de 4,11 Kg/m?, em que o valor minimo de IMC registado foi de 15,57
e 0 maximo de 50,78 Kg/m?. Mostrando estes valores que existe uma elevada
prevaléncia excesso de peso e obesidade na populagao adulta desta regio.

Palavras-chaves: Peso Corporal, Obesidade, indice de Massa Corporal,
Prevaléncia

Abstract

Several studies have shown that more and more overweight and obese
individuals are becoming more prevalent and this risk factor is becoming
more and more expressed at younger ages. Obesity is becoming is a serious
public health problem and has gained great expression in Portugal. In this
context a prevalence study was developed to determine the prevalence of
overweight and obesity in the adult population of the Castelo Branco district
by collecting data in each of its municipalities. This cross-sectional, analytical
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and observational study comprised a sample of 11316 individuals, of which
55.6% were female (n = 6292) and 44.4% male (n = 5024), aged 18 to and
101 years, mean of 58.12 and standard deviation of 17.96 years. From the
total of individuals studied, it was found that the average body mass index
(BMI) was 26.62 Kg / m?% with a standard deviation of 4.11 Kg / m?, where
the minimum recorded BMI was 15.57 and the maximum of 50.78 kg / m>.
Showing these values there is a high prevalence of overweight and obesity in
the adult population of this region.

Keywords: Body Weight, Body Mass Index, Prevalence

Introducio

A obesidade ¢ um fator de risco cerebrocardiovascular
modificavel que cada vez mais esta presente nas sociedades modernas.
A alteracdo do estilo de vida e as mudangas de hébitos alimentares
associados poderdo estar na causa do enorme aumento deste fator de
risco que necessita de ser estudado junto da populagdo para que se
obtenham numeros reais da prevaléncia deste fator de risco e que em
consonancia se possa avangar com campanhas para a sua prevengao e
controlo adaptados a cada realidade populacional.

Segundo a Organizacdo Mundial de Satide (OMS), em 2016, 1,9
bilhdes de adultos tinham excesso de peso ou obesidade, mostrando que
estes niumeros quase triplicaram entre 1975 e 2016. Esta organizagao
aponta como principais motivos para este aumento o desequilibrio entre
o numero de calorias consumidas e gastas, dizendo mesmo que cada
vez mais se consomem alimentos mais ricos em gorduras e que
contrariamente existe uma diminuicao da atividade fisica o que faz com
que exista este desequilibrio e consequentemente os valores de IMC
aumentem na populag¢do em geral (OMS, 2019).

Tém sido varios os estudos que procuram perceber a prevaléncia

dos varios fatores de risco cardiovasculares presentes nas populacoes.
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O estudo epidemioldgico para a avaliagdo do risco para a doenga
cardiovascular publicado pela Sociedade Portuguesa de Cardiologia —
Estudo AMALIA — mostrou existirem altas taxas de prevaléncia de
varios fatores de risco de entre os quais o excesso de peso e obesidade
com 51,6% para a populagdo portuguesa (Perdigdo & Rocha, 2011).
Este fator de risco ¢ de facto um dos principais fatores
responsaveis pela mortalidade e comorbilidades no mundo, estando
também ele associado a outros fatores de risco que aumentam
drasticamente a possibilidade de ocorréncia de doencas do foro
cardiaco, cerebral e vascular. Neste sentido uma equipa de
investigadores predispds-se a estudar os fatores de risco na regido do
interior de Portugal, nomeadamente no distrito de Castelo Branco, com
o objetivo central de identificar prevaléncias reais destes fatores no
interior centro do pais que pelas suas caracteristicas proprias parecem
ter valores ligeiramente superiores aos documentados pelos estudos
nacionais ou regionais que englobam a regido centro litoral e interior,
tal como mostra o estudo PAI (Bernardes, 2015) que revela que 40,3%
dos individuos estudados no concelho de Idanha-a-Nova tem excesso
de peso e 21% obesidade, o que perfaz um total de 61,3%, valores
acima dos considerados para a populagdo portuguesa pelo estudo

AMALIA (Perdigdo & Rocha, 2011).

Método

Este estudo ¢ do tipo transversal, analitico e observacional
realizado através da recolha de dados prospetiva em todos os concelhos
do distrito de Castelo Branco. Foi calculada a amostra minima

necessaria, através dos censos registados no Instituto Nacional de
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Estatistica, para a representatividade de cada um destes concelhos. A
equipa de investigadores avaliou, com uma balanca digital devidamente
calibrada, o peso de todos os individuos com idades superiores a 18
anos, residéncia oficial num destes concelhos e que aceitaram participar
no estudo assinando o consentimento informado escrito, ou verbal no
caso dos analfabetos. A altura foi registada através da recolha de dados

do cartdo de identificacao nacional portugués.

Amostra

A amostra foi recolhida de forma ndo probabilistica de entre a
populacdo da zona do estudo e ¢ constituida por 11 316 individuos com
idades entre os 18 € os 101 anos com uma média de idade de 58,12 ¢
desvio padrao de 17,96 anos. Dos 11 316 individuos 6 292 sdo do sexo
feminino enquanto 5 024 do masculino, verificando-se haver uma
maior prevaléncia do género feminino em relacdo ao masculino.

De forma a caracterizar melhor a amostra por concelho
cruzamos o género com os concelhos da regido e percebemos que
apenas em Vila de Rei e Penamacor a populagdo masculina tem uma
representacdo superior a feminina. Podemos ainda constatar ainda pela
analise da figura 1, que existem trés concelhos em que se percebe que
quase existe uma paridade de género, enquanto que em todos os outros
prevalece maioritariamente o género feminino.

A equipa de investigadores respeitou todos os principios da
declaracdo e Helsinquia e os pressupostos descritos nos critérios de
inclusdo no estudo que foi aprovado por uma comissao de ética. Todos
os dados recolhidos foram tratados através de codigos de nimeros nao

podendo ser identificados quaisquer individuos.
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Figura 1 — Distribui¢@o do género pelos concelhos estudados

Instrumentos

Para a recolha de dados foi necessario desenhar um questionario
que foi efetuado pela equipa de investigadores e que antes de o aplicar
o testou previamente de forma a garantir a sua valida¢do na populagdo
onde ia ser utilizado. O questiondrio visou garantir a recolha de dados
do perfil socio demografico, varidveis antropométricas de forma a obter
os dados para calculo de IMC em Kg/m?. Através deste questionario foi
ainda possivel garantir a resposta a outras questdes relacionadas com
outros fatores de risco cardiovasculares, antecedentes pessoais de
doencas cardiacas e ainda informacdes quanto a pratica e frequéncia de

atividade fisica.
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Procedimentos

Antes do inicio da aplicacdo do questionario e recolha dos
dados respeitantes ao calculo do IMC, o estudo foi explicado na sua
totalidade aos participantes que aceitavam participar.

Para o estudo do IMC de cada individuo procedeu-se a aferigao
do peso através de uma balanca digital devidamente calibrada, e
assumiu-se a altura confirmada pelo cartdo de identificagdo oficial
portugués. Os individuos foram agrupados com base na classificagao da
OMS referenciada por Nuttall: tendo baixo peso se <18,5 kg/m2; peso
normal se 18,5 — 24,9 kg/m2; excesso de peso se 25 — 29,9 kg/m2; e
obesidade quando> 30 kg/m2 (Nuttall, 2015).

Analise estatistica

Os dados recolhidos foram todos tratados recorrendo a sua
codificacdo por nimeros e com recurso ao programa de analise
estatistica Statistical Product and Service Solution (SPSS®).

Para a apresentacdo destes resultados procedeu-se a
caracterizacdo da amostra e distribuicdo das varidveis, tendo-se
calculado a frequéncia absoluta (n) e relativa (%) para as varidveis
qualitativas. Ja4 para as varidveis quantitativas foram calculadas a
média, desvio padrao e valores minimos ¢ maximos. Foi estabelecido
como critério de significancia estatistica um p-value < 0,05 para um
intervalo de confianga de 95%.

De modo a averiguar as relagdes existentes entre diferentes
variaveis, foi utilizado o teste qui-quadrado e o teste t-student com a
finalidade de analisar a diferenca entre dois grupos de amostras
independentes.
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Refere-se o facto de que o total de individuos em alguns
cruzamentos de variaveis ¢ inferior ao total da amostra total, dada a

auséncia de dados para a sua avaliacao (missings).

Resultados

Dos 11 316 individuos estudados, incluiram-se no estudo da
variavel do IMC 10830, referenciando-se desta forma alguns casos de
missing no estudo desta varidvel. Assim, conclui-se que do total dos 10
830 sujeitos, 44,7% tinham IMC indicativo de excesso de peso, 18,8%
obesidade, 35,6% tinham o seu peso dentro dos valores de normalidade
enquanto 0,9% encontravam-se com baixo peso. Conseguiu-se ainda
aferir que a média de IMC para a amostra em estudo foi de 26,62
Kg/m?, com um desvio padrdo de 4,11 Kg/m?, com um valor minimo
de 15,57 e maximo de 50,78 Kg/m> o que indica que a maioria dos
individuos estudados apresenta IMC acima dos 25Kg/m? valor
referenciado pela OMS como valor a partir do qual ¢ considerado
excesso de peso. Desta andlise estatistica consegue perceber-se que a
maior parte dos inquiridos apresenta IMC acima dos valores de
referéncia para peso considerado normal.

Foi ainda importante relacionar o IMC com o género de forma a
perceber como se comportava esta distribuicdo. A figura 2 mostra-nos
que s3o as mulheres que apresentam uma maior prevaléncia em todas
as classes de IMC. Através da analise destes dados observarmos que no
grupo de excesso de peso apesar do grupo feminino ser o mais
prevalente, o grupo masculino tem uma taxa quase similar ao feminino.
Desta analise podemos ainda constatar que € no grupo de excesso de

peso que se verifica o maior nimero de sujeitos da amostra
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Figura 2 — Distribui¢@o da amostra por género e grupo de indice de massa corporal

Considerando que foi recolhida uma amostra representativa de
cada concelho conseguiu-se através do cruzamento com a variavel IMC
perceber o perfil de cada concelho.

Analisando a figura 3, verificamos através do codigo de cores
(vermelho representa a obesidade, laranja o excesso de peso e verde o
IMC dentro da normalidade) que a obesidade e o excesso de peso tém
altas taxas de prevaléncia em praticamente todo o territério estudado, o
que deve alertar as autoridades de saude locais para este grave
problema de satde publica. Sublinha-se pela anélise do mesmo grafico
que apenas os concelhos de Penamacor e Vila de Rei tem a populacao
com IMC dentro dos limites da normalidade, sendo também os
concelhos com menor taxa de IMC > 30 kg/m? e maior prevaléncia do

sexo masculino
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Figura 3 — Distribui¢ao do IMC por cada concelho estudado

Discussao

A evolucdo constante das sociedades modernas ¢ a sua
adaptagao aos novos habitos de vida estdo cada vez mais relacionados
com o aumento da prevaléncia dos fatores de risco
cerebrocardiovasculares. A obesidade constitui um destes marcadores
de risco e esta cada vez mais presente nas populagdes. O retrato do
Sistema Nacional de Satude de 2018 revela que 53,3% da populagdo
portuguesa na regido centro tem excesso de peso ou obesidade
(Ministério da Saude, 2018), valor inferior ao por nds encontrado que
revela que 63,5% da populacdo estudada tem excesso de peso ou
obesidade, o que podera ser explicado pelo envelhecimento conhecido
da populacdo do interior do pais, regido onde foi realizada a recolha da
amostra estudada e que vai ao encontro do que refere o relatorio que
afirma que 8 em cada 10 pessoas idosas tem excesso de peso. E
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importante perceber que no interior do pais existem mais dificuldades
de acesso a programas de reabilitacdo ou reinser¢do social o que devera
ser uma prioridade para os investigadores locais de forma a promover
programas para o aumento do estilo de vidas saudaveis entre a
populacdo mais idosa da regido.

Quando comparamos os nossos resultados com outros estudos
realizados a nivel nacional, e que ndo diferenciam as prevaléncias entre
o litoral e o interior, percebemos que a prevaléncia por nos encontrada
¢ sempre superior, como ¢ o caso do estudo AMALIA que refere uma
percentagem aferida de obesidade muito inferior ao nosso estudo
(9,3%), no entanto quando analisada a variavel excesso de peso o valor
¢ mais concordante (42,3%) (Perdigdo & Rocha, 2011). Ainda ao
comparar a realidade por nos encontrada com os resultados de um outro
estudo realizado por Silva & Petroski (2012) na populagdo de
Florianapolis verificAmos que os resultados mostram que a prevaléncia
de excesso de peso € de 51,9% e a de obesidade ¢ 16,1% valores muito
semelhantes aos por nds encontrados. O mesmo se verificou no estudo
sobre a obesidade em Portugal que revelou que 38,6% de individuos
tém excesso de peso enquanto 13,8 % tem obesidade (Carmo, 2006).
Em todos os estudos referidos, incluindo o nosso, verificamos que € na
categoria excesso de peso que se encontra a maior percentagem de
individuos.

No retrato nacional de 2018 ¢ referido que a obesidade esté
relacionada com a falta de uma pratica regular de atividade fisica,
desportiva e/ou de lazer programada, dizendo mesmo que apenas
41,8% da populagdo pratica alguma atividade fisica programada
(Ministério da Saude, 2018). Este facto aliado a populagdo envelhecida

do interior de Portugal podera explicar a alta taxa de prevaléncia de
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excesso de peso e obesidade encontradas. Estando descrito que a
pratica de exercicio fisico pode ter influéncia positiva na dislipidémia,
insulinorresisténcia, obesidade e na presenga de hipertensao arterial ou
na sua prevencao e que o mais aconselhdvel ¢ a pratica de exercicio
fisico regular pelo menos 3 vezes por semana por um periodo superior
a 30 minutos (Machado e Alves, 2010) e verificado pelo estudo de
Ruivo e Alcantara (2011) onde 57,0% da populagdo europeia nao
pratica atividade fisica, sugere-se que se implementem medidas para
que a populagdo local possa ser consciencializada para a gravidade do
excesso de peso e obesidade e desta forma motivar os individuos a
praticar habitos de vida saudavel. Como limitagdo deste estudo
apontamos o facto da amostra ndo ser completamente aleatoria, pelo
facto de serem os individuos a procurarem os investigadores sempre

que estes se dirigiam as populacdes locais.

Conclusoes

Existe uma elevada taxa de prevaléncia de obesidade e excesso
de peso no distrito de Castelo Branco, dados estes que devem alertar as
autoridades de saude locais, de forma a abrirem programas de
prevencdo e combate a obesidade e excesso de peso, de
consciencializagcdo da populagdo para este flagelo incentivando a que se

adotem estilos de vida mais saudaveis
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