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Abstract The article seeks to investigate the as-
sociation between overweight in adolescents and
the nutritional state of the parents and identify
possible determinants. The search was carried out
in the Pubmed, Lilacs, Scielo databases and Vir-
tual Health Library (BVS), were searched regard-
ing the period from 2004 to 2014. The descriptors
were: “Adolescent”, “Risk factors’, “Obesity’; “Par-
ents” and “Overweight”. Of the 366 articles, only
07 met al.l the eligibility criteria. Higher preva-
lence of overweight in adolescents was noted in
studies conducted in Brazil and Greece, while the
prevalence of obesity was higher in studies con-
ducted in United States. Higher overweight prev-
alence in male adolescents was verified. All studies
showed that the presence of overweight or obesity
in the father or the mother increases the risk of
adolescents developing overweight, and this risk
is even greater when both parents are obese. The
strong association between overweight in adoles-
cents and nutritional status of the parents found
in the selected studies is related to many factors,
thus the presence of a risk factor, such as genetic
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Resumo O objetivo do presente estudo é verifi-
car a associagdo entre o excesso de peso em ado-
lescentes e o estado nutricional dos pais e identi-
ficar possiveis fatores determinantes. A pesquisa
foi realizada nas bases de dados Pubmed, Lilacs,
Scielo e Biblioteca Virtual de Saiide (BVS), con-
siderando-se o periodo de 2004 a 2014. Os des-
critores usados foram: “Adolescente’, “Fatores de
risco’, “Obesidade’, “Pais” e “Sobrepeso” Dos 366
artigos encontrados, apenas 07 atenderam a todos
os critérios de elegibilidade. Notou-se nos adoles-
centes prevaléncia de sobrepeso mais elevada nos
estudos realizados no Brasile na Grécia, enquanto
a prevaléncia de obesidade foi maior nos estudos
conduzidos nos Estados Unidos. Foram verificadas
maiores prevaléncias de excesso de peso em adoles-
centes do sexo masculino. Todos os trabalhos mos-
traram que a presenga de sobrepeso ou obesidade
no pai ou na mde aumenta o risco dos adolescentes
desenvolverem excesso de peso, e esse risco é ainda
maior quando ambos os pais sao obesos. A grande
associagdo entre excesso de peso nos adolescentes e
estado nutricional dos pais estd relacionada com
intimeros fatores, dessa forma, a presenca de um
fator de risco, como, por exemplo, a predisposigio
genética, pode ser amenizada por um fator de pro-
tegdo, como hdbitos alimentares sauddveis.
Palavras-chave Adolescente, Fatores de risco,
Obesidade, Pais e sobrepeso
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Introdugao

A adolescéncia é um estdgio do ciclo de vida ca-
racterizado por intensas mudancas biopsicosso-
ciais. A obesidade em adolescentes é um grande
problema de satide publica, o qual vem crescendo
nos dltimos anos'.

As mudangas comportamentais ocorridas
durante as ultimas décadas tais como a diminui-
¢30 do nivel de atividade fisica e o aumento do
consumo de alimentos ricos em calorias, impul-
sionaram o processo da transi¢dao epidemioldgi-
ca, caracterizado por diminui¢do da prevaléncia
de doencas infecciosas e aumento das cronicas
ndo transmissiveis, dentre elas a obesidade, a qual
apresenta propor¢des pandémicas atualmente?.

Estudo de andlise sistemdtica a nivel global
mostrou que a prevaléncia de excesso de peso
em criangas e adolescentes nos paises em desen-
volvimento é de 12,9% em meninos e 13,4% em
meninas’. Ademais, nos paises desenvolvidos,
esses valores sao ainda maiores, onde 23,8% dos
meninos e 22,6% das meninas apresentam sobre-
peso ou obesidade’. No Brasil, dados da Pesqui-
sa de Orgamentos Familiares (POF) 2008-2009
mostraram que a prevaléncia de excesso de peso
em adolescentes foi de 21,7% e 19,4% no sexo
masculino e feminino, respectivamente, valores
preocupantes devido aos grandes problemas as-
sociados ao excesso de adiposidade®.

O desenvolvimento precoce da obesidade, na
infancia ou adolescéncia, é um forte preditor da
persisténcia dessa enfermidade na vida adulta e
fator de risco para o desenvolvimento de outras
doengas cronicas ndo transmissiveis como doen-
cas cardiovasculares, dislipidemia, hipertensdo
arterial, diabetes tipo 2 e alguns tipos de neopla-
sias’.

Existem vdrios fatores associados ao desen-
volvimento do excesso de peso na adolescéncia,
dentre eles: fatores perinatais; habitos alimen-
tares inadequados; inatividade fisica; tempo de
tela; relagdo com os pares; nivel socioecondmico;
contexto social em que o mesmo estd inserido;
escolaridade materna e estado nutricional dos
pais®”’.

Estudos vém mostrando forte associagdo
entre excesso de peso dos pais e adiposidade
em adolescentes, o que envolve aspectos genéti-
cos, pois filhos de pais obesos apresentam risco
consideravelmente maior para obesidade, e com-
portamentais, como, por exemplo, os habitos
alimentares inadequados que sdo passados por
geragOes’’. Dessa forma, este estudo pretende
verificar a associagao entre o excesso de peso em

adolescentes e o estado nutricional dos pais e
identificar possiveis fatores determinantes.

Métodos

Estudo de revisio sistemdtica da literatura base-
ado no seguinte questionamento, utilizando-se a
estratégia PECO'": “Qual a associa¢do do excesso
de peso em adolescentes e o estado nutricional
dos pais, quando comparados a filhos de indivi-
duos eutréficos?”. A revisdo foi baseada na dire-
triz Preferred Reporting Items for Systematic Re-
views (PRISMA)!L.

O levantamento bibliogréfico foi realizado du-
rante o periodo de novembro de 2014 a janeiro de
2015, nas seguintes bases de dados: Publisher Me-
dline (Pubmed), Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Satude (Lilacs), Scienti-
fic Electronic Library Online (Scielo) e Biblioteca
Virtual de Satade (BVS). Para a estratégia de busca
foram utilizados os seguintes descritores: “Sobre-
peso’, “obesidade”, “fatores de risco”, “adolescente”
e “pais”, os quais foram combinados através dos
operadores boleanos OR e AND. Para a busca no
Pubmed, os descritores foram identificados no
Medical Subject Headings (Mesh), disponivel na
U.S. National Library of Medicine (http://www.
nlm.nih.gov/mesh/), e foi utilizada a seguinte ex-
pressao de busca: (((“overweight”[MeSH Terms]
OR “obesity” [MeSH Terms]) AND “risk fac-
tors”[MeSH Terms]) AND “adolescent” [ MeSH
Terms]) AND “parents”[MeSH Terms]. Para a
busca no Lilacs, Scielo e BVS, os descritores foram
identificados nos Descritores em Ciéncias da Sat-
de (DeCS), disponivel no portal da Biblioteca Vir-
tual em Satde (http://decs.bvs.br), e foram utili-
zadas as seguintes expressoes de busca, respectiva-
mente: obesidade [Descritor de assunto| and ado-
lescente [Descritor de assunto] and pais [Descritor
de assunto], (sobrepeso) OR (obesidade) AND
(fatores de risco) AND (adolescente) AND (pais)
e (tw:(sobrepeso)) OR (tw:(obesidade)) AND
(tw:(fatores de risco)) AND (tw:(adolescente))
AND (tw:(pais)).

Foram considerados como critérios de in-
clusao: estudos originais com humanos, apre-
sentando selecdo amostral representativa e alea-
téria, nos quais o estado nutricional dos adoles-
centes foi avaliado através das curvas propostas
pela Organizagao Mundial da Saiide (OMS)"
ou pelo Centers for Disease Control and Preven-
tion (CDC)" ou International Obesity Task For-
ce (IOTF)" e o estado nutricional dos pais foi
mensurado através do Indice de Massa Corporal



(IMC)"; com associa¢do entre excesso de peso
em adolescentes e sobrepeso/obesidade nos pais,
utilizando anélise estatistica multivariada; escri-
tos em portugués, inglés ou espanhol e publica-
dos nos ultimos dez anos (janeiro de 2004 a de-
zembro de 2014).

A selegdo dos artigos foi realizada por dois
pesquisadores independentes, e seguiu trés eta-
pas: leitura do titulo, leitura do resumo e leitura
dos artigos completos. Apds a leitura dos titulos e
resumos, procedeu-se com a leitura dos textos na
integra, identificando aqueles que atendiam aos
critérios de inclusdo, de acordo com protocolo
pré-estabelecido.

Foi calculado o indice de concordancia kap-
pa, o qual foi de 0,85, que indica 6tima concor-
déncia entre os pesquisadores'®. As discordancias
foram resolvidas através de consenso entre os
dois leitores. Apds a selecao dos artigos realizou-
se a extragdo de dados, de acordo com protocolo
pré-definido pelos autores, os quais foram tabu-
lados no Microsoft Office Excel 2007.

Os artigos foram avaliados quanto a sua qua-
lidade através do check-list da iniciativa STRO-
BE, traduzido por Malta et al."?, o qual contém 22
itens relativos aos pontos essenciais que devem
ser descritos em estudos observacionais. Cada
item foi pontuado de 0 a 1 ponto, o artigo que
atingiu 50% da pontuacdo (11 pontos) foi consi-
derado com boa qualidade.

Resultados

Inicialmente foram encontrados 366 artigos, sen-
do 154 no Pubmed, 08 no Lilacs, 02 no Scielo e
202 na BVS. Dos artigos encontrados na BVS, ve-
rificou-se que apenas 10 ndo estavam indexados
nas outras bases de dados pesquisadas, assim, de
imediato foram excluidos 192 artigos desta base.
Foram avaliados os titulos e os resumos, dos
quais foram excluidos 137 artigos por ndo aten-
derem aos critérios previamente estabelecidos.
Apbs a leitura completa dos 37 artigos restantes,
07 estudos atenderam aos critérios de elegibilida-
de e foram selecionados por ambos os pesquisa-
dores (Figura 1).

O Quadro 1 apresenta as principais caracte-
risticas dos 07 estudos selecionados para esta re-
Vvisdo, os quais estdo dispostos por ordem decres-
cente do escore obtido através da andlise de qua-
lidade metodolégica. A mediana da pontuagdo
obtida, utilizando o protocolo de STROBE, foi de
17, com pontuagdo méxima e minima de 19,3%'*
e 15pontos"”, respectivamente (Quadro 1).
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Figura 1. Fluxograma do processo de identificagdo e
selecdo dos artigos incluidos na revisao sistematica
sobre associagdo entre excesso de peso em
adolescentes e adiposidade dos pais, no periodo de
2004 a 2014.

Fonte: Moher et al.?.

A maioria dos estudos foi conduzida nos Esta-
dos Unidos???, Grécia'®!" e Brasil®?* e todos foram
publicados no periodo de 2004 a 2013518192124 O
tamanho amostral variou de 914% a 9571% in-
dividuos e, dos trabalhos selecionados, dois tra-
tam-se de estudos de coorte prospectivos'®?,
quanto os demais sdo estudos transversais
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Quadro 1. Caracteristicas e escore de qualidade dos estudos sobre associacdo do excesso de peso em adolescentes
e adiposidade nos pais selecionados para a revisdo sistemética.

Populaca Caracteristicas d:
Referéncia Local, ano Delineamento opuiagao aracterls 1fas a Escore
(n) populagao
Bernardo e Florianépolis, Transversal 2.826 Faixa etdria = 7 a 14 anos. 19,3
Vasconcelos® | SC, Brasil, 2012 48% M; 52% F.
Veltsista et Grécia, 2010 Coorte 7.219 Idade = 7 anos 19,3
al.'® prospectivo 51,8% M; 48,1% E.
2.826 Idade = 18 anos.
45,4% M; 54,6% F.
Kowaleski- Ohio, United Coorte 1759 Faixa etdria =16 a 21 17,4
Jones et al.?! States, 2009 prospectivo anos. 52,2% M; 47,8% F.
Maddahe Rasht, Ir3, 2010 Transversal 2.577 Faixaetiria=12a 17 17
Nikooyeh* anos. 100% F.
Liu et al.? Estados Unidos, Transversal 9.571 Faixa etdria = 6 a 17 anos. 15,4
2013 50,6% M; 49,4% F.
Marins et Rio de Janeiro, Transversal 914 Faixa etdria = 6 a 14 anos. 15,1
al.? Brasil, 2004 50,8% M; 49,2% F.
Birbilis et Atica; Etolia- Transversal 2.294 Faixa etdria =9 a 13 anos. 15
al.?® Acarnania; 49,7% M; 50,3% F.
Heraclido;
Tessalonica -
Grécia, 2013

M: sexo masculino; F: sexo feminino.

Os estudos foram realizados com individuos de
ambos os sexos em propor¢oes semelhantes, com
exce¢do de uma das pesquisas, a qual foi condu-
zida no Ird e avaliou apenas adolescentes do sexo
feminino (Quadro 1)*.

O Quadro 2 refere-se aos objetivos dos es-
tudos selecionados e a andlise estatistica. A re-
gressao logistica foi a andlise multivariada mais
utilizada para realizar a associagdo entre o es-
tado nutricional de adolescentes e pais e calcu-
lar o risco desse evento'®****. A varidvel do tipo
“independente” nos estudos foi o sobrepeso e/
ou a obesidade dos adolescentes, e as varidveis
“dependentes” foram excesso de adiposidade dos
pais. No entanto, outras varidveis independentes
foram analisadas como: renda familiar, nivel de
escolaridade dos pais, consumo dietético, prati-
cas de atividade fisica, sedentarismo, local de re-
sidéncia, entre outras variaveis socioecondmicas
e demogrificas (Quadro 2).

O Quadro 3 mostra: principais resultados e
limitacdes metodoldgicas dos estudos seleciona-
dos. A prevaléncia de sobrepeso e obesidade va-
riou de acordo com a regido geografica na qual

foi desenvolvido o estudo. Nota-se prevaléncia
de sobrepeso mais elevada nos estudos realizados
no Brasil®* e na Grécia,'®" enquanto nos Estados
Unidos a prevaléncia de obesidade ¢ maior**. A
menor prevaléncia de obesidade foi encontrada
através de um coorte prospectivo realizado na
Grécia'®. Quanto a frequéncia por sexo, foram
verificadas maiores prevaléncias de excesso de
peso em adolescentes do sexo masculino (Qua-
dro 3)8,18,19,21—23'

Fatores perinatais, comportamentais, biol6-
gicos e socioecondmicos foram significativamen-
te associados ao maior risco de excesso de peso
em adolescentes, sdo eles: excesso de peso pré-
gestacional, tabagismo durante a gestacdo e ra-
pido ganho de peso durante a infancia®; omissao
de refeicdes™, sexo masculino®'®'%?'2 excesso de
peso dos pais®'®1¥2124 raca negra dos pais®!, além
da moradia em area de baixa renda*, baixa esco-
laridade dos pais®*"* e menor renda familiar?"*.

Todos os trabalhos mostraram que a presen-
¢a de sobrepeso ou obesidade no pai ou na mae
aumenta o risco dos adolescentes desenvolverem
excesso de adiposidade®!®1921"* ¢ esse risco ¢ ain-



Quadro 2. Objetivo e anilise estatistica dos estudos selecionados para a revisao sistematica.

Referéncia Objetivo Andlise estatistica
Bernardo e Associar EN dos pais, varidveis Regressao de Poisson.
Vasconcelos® sociodemogrificas e dietéticas com VD: Sobrepeso/obesidade em

sobrepeso/obesidade em escolares.

escolares; VI: EN dos pais e fatores
sociodemogriéficos e dietéticos; IC de
95%.

Veltsista et al.'®

Determinar a prevaléncia e
monitoramento de sobrepeso e obesidade
em uma amostra representativa da
juventude grega e relacionar com fatores
da infancia e dos pais

Regressao logistica multivariada.

VD: Sobrepeso/obesidade em
adolescentes

VI: EN dos pais, local de residéncia, nivel
educacional dos pais e préticas de AF.

IC de 95%.

Kowaleski-Jones
et al.”!

Verificar a associacdo entre trés medidas
de IMC materno e o sobrepeso em
adolescentes.

Andlise multivariada.
VD: Sobrepeso em adolescentes. VI: IMC
materno

Maddah e Verificar a prevaléncia de sobrepeso/ Regressao logistica.

Nikooyeh* obesidade entre escolares do sexo VD: excesso de peso das adolescentes
feminino por local de residéncia, nivel VI: sobrepeso/obesidade nos pais; PN,
socioecondmico e educacional materno fatores socioeconémicos e AE. IC de 95%.
em Rasht; e explorar as contribuicdes de
alguns fatores de estilo de vida no contexto
familiar.

Liu et al.” Analisar semelhangas entre 0 IMC e 0 peso | Regressao logistica bindria e multinomial.

corporal entre pais e filhos

VD: Obesidade nos adolescentes; VI:
obesidade nos pais. Modelo ajustado para
fatores sociodemograficos e varidveis
socioecondmicas.

Marins et al.?

Investigar a relacdo entre EN dos pais e
sobrepeso em criangas e adolescentes,
residentes no Rio de Janeiro, Brasil.

Regressao logistica.

Anélise univariada (associar sobrepeso
em criangas e adolescentes com varidveis
socioecondmicas e demograficas).

Birbilis et al."”

Identificar a associagdo de sobrepeso e/
ou obesidade em escolares com IMC dos
pais, fatores perinatais, socioeconémicos e
demograficos

Regressao multivariada.

VD: sobrepeso/obesidade em
adolescentes

VI: EN dos pais, fatores demogriéficos e
perinatais. OR ajustado, IC de 95%.

OR= odds ratio; IC= Intervalo de confianga; EN: Estado nutricional; VD: Varidvel dependente; VI: Varidvel independente; IMC:

Indice de massa corporal; AF: Atividade fisica; PN: Peso ao nascer.

da maior quando ambos os pais apresentam ex-
cesso de peso®'®?2. No estudo de coorte prospec-
tivo realizado na Grécia os adolescentes apresen-
taram mais de cinco vezes maior risco de serem
obesos quando ambos os pais tém obesidade,
quando comparados aos filhos de pais eutréficos
(Quadro 3)'.

As principais limitagdes metodoldgicas cita-
das foram: utilizagao de dados antropométricos
autorreferidos®'®1%21222* e a impossibilidade de

estabelecer relagdo de causalidade (Quadro 3)%".

Discussao

A obesidade ¢ uma doenga cronica de origem
multifatorial caracterizada pelo excesso de adi-
posidade corpdrea, ocasionando prejuizos a sad-
de?. Estd relacionada a fatores bioldgicos, genéti-
cos e ambientais, sendo determinada pelo balan-
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Quadro 3. Principais resultados e limitagoes metodoldgicas dos estudos selecionados para a revisao sistemdtica.

Referéncia Principais resultados Limitagoes metodologicas
Bernardo e Excesso de peso nos adolescentes: 25,4% M; 18,7% E. Peso e altura dos
Vasconcelos® OR e IC95% - pai com excesso de peso: 1.53 (1.13,2.07); OR | pais autorreferidos;

e IC 95% - mae com excesso de peso: 1.41 (0.99,2.01); OR e Causalidade reversa.
IC 95% - pai e mae com excesso de peso: 1.83 (1.27, 2.65).
Veltsista Adolescentes com 7 anos: Peso e altura
etal.'® Sobrepeso: 16,1% M; 19,2% F. Obesidade: 6,2% M; 5,8% F. autorrelatados.
Adolescentes com 18 anos:
Sobrepeso: 19,1% M; 7,9% FE. Obesidade: 3,6% M; 1,0% E
OR e IC95% - pai ou mae com excesso de peso: 3.34 (1.79,
6,24); OR e IC 95% - pai e mae com excesso de peso: 5.03
(2.70,9.38). Na transi¢do da infancia para a adolescéncia a
prevaléncia de excesso de peso aumentou entre os meninos e
diminuiu entre as meninas.
Kowaleski- Sobrepeso nos adolescentes: 17% M; 13% E. Peso e altura
Jones OR e IC95% - mae com sobrepeso: autorreferidos.
etal 1.16 (1.11, 1.20)
Maddah e Sobrepeso nas adolescentes: 18,6%. Peso e altura dos pais
Nikooyeh * Obesidade nas adolescentes: 5,9%. foram autorreferidos.
OR e IC95% - pai obeso: 2.0 (1.25, 3.36);
OR e IC 95% - mae obesa: 2.1 (1.31, 3.42).
Liu Sobrepeso nos adolescentes: 16,2% M; 14,9% E. Peso e altura
et al.?? Obesidade nos adolescentes: 20,6% M; 14,8% F. autorreferidos.
OR e IC95% — pai obeso: 2.1 (1.6, 2.8); Foram excluidos de 22%
OR e 1C95% — mae obesa: 1.9 (1.5, 2.4); a 23% das criangas, o que
OR e IC95% — pai e mae obesos: 3.2 (2.5,4.2). afetou a idade da amostra
e pode resultar em viés
de selecdo.
Marins Sobrepeso nos adolescentes: 26,9% M; 20,7% E. Nao relatado
et al.? Obesidade nos adolescentes: 9,7% M; 6,7% F.
OR e IC95% - pai com excesso de peso: 1.0 (0.7, 1.40); OR e
IC 95% - mae com excesso de peso:1.4 (1.04, 1.93).
Birbilis Sobrepeso nos adolescentes: 31,3% M; 29,7% E. Causalidade reversa. Peso
etal.” Obesidade nos adolescentes: 13,7% M; 9,5% FE. e altura dos pais foram
OR e IC95% - pai obeso: 2.25 (1.45, 3.48); autorrelatados.
OR e IC 95% - mae obesa: 2.14 (1.28, 3.60).

OR = odds ratio; IC = Intervalo de confianga; M: sexo masculino; F: sexo feminino.

¢o energético positivo, no qual o individuo ingere
mais energia do que gasta nos processos organi-
cos®. E fator de risco para o desenvolvimento das
Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT),
dentre elas as cardiovasculares, as quais se con-
figuram como a principal causa de mortalidade
mundial. No Brasil, aproximadamente 30% das
mortes sdo atribuidas as doengas do coragao?”.

A alta prevaléncia de excesso de peso encon-
trada nos estudos realizados com adolescentes
brasileiros pode ser relacionada ao processo de
transicdo nutricional, pelo qual a populagdo tem
passado. Segundo Gaino et al.?%, nos ultimos 30
anos houve um aumento significativo do consu-
mo de alimentos industrializados, em que a in-
gestdo desses produtos alimenticios pela popula-



¢ao aumentou em 317,6% no que diz respeito aos
alimentos preparados; 584,6% para refrigerante
sabor guarand e 966,6% para iogurte, valores
preocupantes, pois estdo associados ao aumento
concomitante da incidéncia de obesidade na po-
pulagao brasileira.

Nos estudos realizados na Grécia'®", também
foram encontrados valores elevados de excesso
de peso, os quais podem ser atribuidos a mudan-
cas nos hdbitos alimentares e na prética de ativi-
dade fisica, ocasionados pelas mudangas socioe-
condmicas ocorridas no pais durante as dltimas
décadas”.

Dentre os artigos selecionados na presente
revisdo sistemadtica, a maior prevaléncia de obe-
sidade foi entre os adolescentes americanos. Liu
et al.?> e Kowaleski-Jones et al.?!, em estudos com
adolescentes dos Estados Unidos observaram
que o nivel socioecondémico foi uma varidvel que
também apresentou grande associagdio com o
excesso de peso nesses adolescentes, pois aqueles
que apresentam menor renda familiar e menor
escolaridade materna tém maior prevaléncia de
sobrepeso ou obesidade. Segundo Frederick et
al.?, a prevaléncia de obesidade em americanos
na adolescéncia tem diminuido nos dltimos anos
entre a faixa da populacdo de maior nivel socio-
econdmico, em contrapartida, a prevaléncia da
obesidade entre adolescentes de menor poder
aquisitivo tem aumentado gradativamente, o que
pode estar relacionado a pouca atividade fisica,
devido a falta de locais que favoregam a prética de
exercicios fisicos na drea de moradia e, também, a
erros alimentares, pois alimentos saudédveis como
frutas e vegetais apresentam custo mais elevado
do que fast-food e podem estar indisponiveis
para aquisi¢do nas proximidades dos domicilios
desses adolescentes.

Nesta revisao, os adolescentes do sexo mas-
culino apresentaram maiores prevaléncias de ex-
cesso de peso, quando comparados aos do sexo
feminino. Esse achado corrobora com outros es-
tudos descritos na literatura. Na Pesquisa Nacio-
nal de Saude do Escolar (Pense), realizada com
escolares das capitais brasileiras, encontrou-se,
na faixa etdria de 11 a 19 anos, maior prevalén-
cia de excesso de peso entre os meninos (24%),
quando comparados a meninas (22,1%)%. Re-
sultados semelhantes foram encontrados num
estudo longitudinal com criancas e adolescentes
americanos, no qual a prevaléncia de obesidade
foi de 23,5% entre os meninos e de 17,8% entre
as meninas, os quais frequentam a oitava série e
apresentam uma média de idade de 14,1 anos’.
Um dos aspectos que pode explicar a maior fre-

quéncia de excesso de peso entre os meninos é
0 maior monitoramento das meninas, que se
encontram na adolescéncia, com a imagem cor-
poral e, consequentemente, com o peso. Dessa
forma, apesar de ambos os sexos estarem sub-
metidos aos mesmos fatores de risco ambientais,
0s meninos apresentam maior tendéncia para o
sobrepeso e obesidade.

Nos estudos selecionados, fatores perinatais,
como excesso de peso gestacional, tabagismo ma-
terno e crescimento infantil acelerado aumenta-
ram o risco dos adolescentes apresentarem sobre-
peso ou obesidade. Godfrey et al.*?, numa revisao
da literatura, verificou que filhos de maes obesas,
independentemente do peso ao nascer, apresen-
tam maior probabilidade de terem excesso de peso
e consequentemente tém maior risco de desenvol-
verem DCNT. A omissdo de refei¢des relacionou-
se com o sobrepeso/obesidade de adolescentes.
Terres et al.’, num estudo transversal de base po-
pulacional com adolescentes de Pelotas, Rio Gran-
de do Sul, encontrou dados semelhantes, pois os
adolescentes que relataram omitir refeigdes apre-
sentaram 2,54 maior risco de serem obesos. Me-
nor escolaridade dos pais, menores rendimentos e
moradia em drea de baixa renda foram associados
positivamente ao excesso de peso de adolescen-
tes. Essas varidveis estdo inter-relacionadas, pois a
baixa escolaridade paterna e materna restringe a
oportunidade de empregos com melhores remu-
neragdes, ocasionando uma menor renda anual
das familias, o que influencia no local de moradia.

Dentre os viérios fatores relacionados ao so-
brepeso e obesidade em adolescentes nesta re-
visdo sistemdtica, o estado nutricional dos pais
apresenta forte influéncia’*. Estudo longitudi-
nal conduzido por Power et al.** com britanicos
nascidos em 1958, mostrou uma transmissao
intergeracional da adiposidade. Nessa coorte de
nascimento, foi verificada associagdo entre IMC
elevados dos pais e filhos em trés geragoes.

A grande associacdo entre excesso de peso
dos adolescentes e sobrepeso ou obesidade nos
pais, quando comparados a filhos de pais eutré-
ficos, pode ser explicada, a0 menos em parte, por
aspectos comportamentais. Estudo conduzido
por Morton et al.**, mostrou que familias que tém
comportamentos transformacionais apresenta-
ram ingestao alimentar saudavel e maiores niveis
de atividade fisica entre adolescentes. O nivel de
atividade fisica dos adolescentes parece estar di-
retamente relacionado com a prética de atividade
fisica pelos pais, como foi verificado por Cheng
et al.’* num estudo com adolescentes de 14 a 19
anos no Brasil, indicando que o sedentarismo
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dos pais pode ser um dos fatores determinantes
da situagdo de excesso de peso intrafamiliar.

As praticas alimentares dos genitores tam-
bém estdo relacionadas com o estado nutricional
dos filhos. Alia et al.”’, encontraram que o con-
sumo de frutas e vegetais pelos pais estd relacio-
nado com o menor peso dos filhos adolescentes,
indicando que uma das estratégias para diminuir
a prevaléncia de excesso de peso nos individuos
dessa faixa etdria seria a realizagdo de reeducagao
alimentar com pais e filhos.

O aspecto genético tem forte impacto na mo-
dulagdo do estado nutricional de pais e filhos,
porém necessita-se de maior elucida¢ao dos me-
canismos envolvidos. Estudo realizado no Japao
encontrou evidéncias que sugerem uma trans-
missao paterna da obesidade induzida por dieta
rica em gordura, a qual pode ocorrer através da
impressao gendmica e esta relacionada com a ex-
pressao dos genes Peg3 e 1gf27.

Assim infere-se que a grande associa¢ao en-
tre excesso de peso nos adolescentes e o estado
nutricional dos pais, encontrada nos estudos se-
lecionados, estd relacionada com indmeros fato-
res. Dessa forma, a presenca de um fator de risco,
como, por exemplo, a predisposicdo genética,
pode ser amenizada por um fator de protegio,
como habitos alimentares saudaveis.

Em relacdo as limita¢des metodoldgicas dos
artigos selecionados, a maioria dos estudos re-
fere a utilizagdo de peso e altura autorrelatados,
porém medidas antropométricas reportadas
apresentam elevada concordincia com medidas
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aferidas®. Estudos, como o estudo de Vigilancia
de Doengas cronicas por Inquérito Telefonico
(VIGITEL)", vém utilizando peso e altura au-
torrelatados, o que permite maior simplicidade
de trabalho e economia de recursos. A impossi-
bilidade de estabelecer relacao de causalidade foi
outra limitagao citada, porém, esta é inerente ao
desenho de estudo transversal.

Em suma, os estudos demonstram que ado-
lescentes filhos de pais com excesso de peso tém
risco elevado de apresentarem sobrepeso ou
obesidade, quando comparados a filhos de pais
eutréficos. Esse risco é maior quando ambos os
pais sdo obesos. Nao estd definida na literatura
qual a porcentagem de participagdo dos fatores
ambientais e genéticos nesta associagao, porém
sabe-se que ambos tém seu papel. Os estudos
selecionados indicam que vérios fatores além
do excesso de peso dos pais relacionam-se com
o sobrepeso/obesidade dos adolescentes, os prin-
cipais sdo: menor renda familiar, menor nivel de
escolaridade materna e sexo masculino.

Esses achados indicam a necessidade de poli-
ticas publicas direcionadas para a preven¢ao e/ou
tratamento do sobrepeso/obesidade na adoles-
céncia, que considerem as diferengas bioldgicas
e socioecondmicas e sejam direcionadas, tam-
bém, aos pais a fim de alcancar maior eficicia.
Ademais, sio necessdrios estudos que avaliem
isoladamente cada fator de risco para o desen-
volvimento do excesso de peso na adolescéncia,
visto que, hd uma tendéncia desta desordem nu-
tricional permanecer na vida adulta.
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