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    1 INTRODUÇÃO




    1.1 SOBREPESO/OBESIDADE: CONCEITO E EPIDEMIOLOGIA




    O sobrepeso e a obesidade são definidos pela Organização Mundial de saúde (OMS) como o acúmulo de gordura anormal ou excessivo no indivíduo o qual apresenta um risco para a saúde.1 Trata-se de uma síndrome crônica, multifatorial e com influências nos aspectos biológicos, psicológicos e sociais.1,2




    Essa síndrome, resultante do desequilíbrio crônico entre as energias ingerida e gasta, pode levar a fatores que representam risco para a saúde. Consequentemente, pode contribuir para o desenvolvimento de outras doenças, que diminuem a qualidade e a expectativa de vida,2 como diabetes melittus tipo 2, hipercolesterolemia, hipertensão arterial, doenças cardiovasculares, síndrome de apneia obstrutiva do sono, comprometimentos osteomioarticulares,3,4 além da incidência de vários tipos de cânceres, como colorretal, mama e pâncreas.5




    O parâmetro mais usado para avaliação do sobrepeso/obesidade é o índice de massa corporal (IMC), cujo cálculo é realizado por meio da divisão do peso em quilograma (kg) pela altura em metros (m) elevada ao quadrado, (kg/m²). A partir dessa medida, os indivíduos podem ser classificados com não sobrepeso, quando o IMC < 25 Kg/m2, com sobrepeso, quando o IMC é de 25 a 29,9 kg/m² e com obesidade, quando o IMC é maior ou igual a 30 kg/m².1 No entanto, existem outros métodos que também são parâmetros utilizados para identificar o sobrepeso/obesidade6 como: adipocidade central, a relação cintura-estatura (RCE) e o índice de conicidade (IC),6 além da bioimpedância e da medida das dobras cutâneas.7




    O sobrepeso/obesidade constitui um dos principais problemas de saúde pública da população mundial, atingindo todas as faixas etárias de ambos os sexos.8 Desde 1980, a prevalência da obesidade vem aumentando continuamente na maioria dos países.9 O número mundial de mulheres adultas com obesidade aumentou de 69 milhões em 1975 para 390 milhões em 2016 e o número de homens com obesidade aumentou de 31 milhões em 1975 para 281 milhões em 2016.10




    Em muitos países da Europa, a prevalência quase triplicou. Na Finlândia, em 2012, 66,3% dos homens e 46,4% das mulheres com idade superior a 25 anos estavam com sobrepeso, enquanto que a proporção de homens e de mulheres obesas era 20,4% e 19,0%, respectivamente.11 Na Espanha, estudo realizado em 2016 mostrou que 39,3% de sua população adulta estavam com sobrepeso e 21,6% foram classificadas como obesa. O sobrepeso e a obesidade foram reconhecidos como problema de saúde pública crescente, que tem impactado significativamente nos recursos nacionais.12




    Na América, o sobrepeso e a obesidade assumiram proporções epidêmicas, sendo a maior prevalência de todas as regiões da OMS.13 Em 2012 no México, a prevalência de sobrepeso e obesidade estava em torno de 70% para os adultos, metade dos quais estavam obesos.14 Nos Estados Unidos, a prevalência de obesidade também é uma questão relevante, já que mais de 30% da população adulta foram classificadas como obesos15 Ademais, estima-se que, em 2030, o índice de obesos nos Estados Unidos vai passar de 36% para 42%, alcançando quase a metade da população.16




    No Brasil, na última pesquisa do Orçamento Familiar (POF) de 2008 – 2009 realizada na população nacional constatou-se uma prevalência de sobrepeso de 50,1% em homens e de 48,0% em mulheres e de obesidade de 12,5% e de 16,9% respectivamente. 17 Além disso, inquérito telefônico nacional realizado com a população adulta de 27 cidades brasileiras (Vigitel), em 2016, observou uma prevalência de sobrepeso/obesidade de 72,7%, sendo o sobrepeso maior em homens 57,7% do que nas mulheres 50,5%.18 No estado de Minas Gerais, estudo prévio constatou a prevalência de 49,6% de sobrepeso na população estudada, sendo 52,7% do sexo masculino e 46,9% no sexo feminino; o percentual de adultos com obesidade foi 16,6%, sendo 18% no sexo feminino e 14,9% no sexo masculino.18




    1.2 FATORES ASSOCIADOS AO SOBREPESO/OBESIDADE




    O componente genético constitui um fator determinante de algumas doenças congênitas e um elemento de risco para diversas doenças crônicas como a obesidade.19 O aumento da prevalência da obesidade em quase todos os países durante os últimos anos parece indicar que existe uma predisposição ou susceptibilidade genética para a obesidade, sobre a qual atuam os fatores ambientais relacionados com os estilos de vida.19-23




    Estudo realizado no Sul do Brasil revelou que existem duas categorias de genes envolvidas na modulação genética da obesidade, os necessários e os susceptíveis.21 Os primeiros referem-se aos genes que causam a obesidade e que são restritos a síndromes genéticas raras.19 Já os genes susceptíveis aumentam o risco de ela ocorrer.21 Pesquisa realizada por Mosca et al. observou que filhos de pais obesos têm uma maior predisposição de se tornarem obesos além de que a obesidade é bastante herdável. Verificou-se um risco individual de 2,5 a 4 vezes se um dos pais é obeso e 10 vezes mais se ambos os pais são obesos, ao se comparar com pais de peso normal. Entretanto esse ganho de peso pode ser modificado por fatores ambientais.21




    Quanto aos fatores ambientais relacionados com os estilos de vida, destaca-se a prática de atividade física que contribui para o gasto de energia e é fundamental na prevenção e no tratamento do sobrepeso e da obesidade.24 Apesar dos benefícios da atividade física, observou-se que, na população de docentes, há ainda uma tendência para o sedentarismo.25 Estudo realizado no estado de São Paulo verificou que 46,3% dos professores da rede estadual de ensino apresentaram níveis baixos de atividade física.26 Estudos prévios realizados no cenário nacional apontaram que os docentes com menor nível de atividade física diárias eram os grupos com maior porcentagem de sobrepeso e de obesidade.27-30




    O padrão alimentar é outro importante fator relacionado ao estilo de vida22,31 e que está ligado ao “ambiente obesogênico” em que a indústria de alimentos exerce uma forte influência, estimulando o elevado consumo de açúcares e gorduras saturadas e o baixo consumo de alimentos ricos em fibras que se associam a eventos como a obesidade, diabetes, hipertensão arterial e outras doenças crônicas não transmissíveis.11




    A obesidade está associada ao desequilíbrio entre o consumo e o dispêndio energético, em que o consumo mais elevado que o gasto culmina em armazenamento de energia e consequente acúmulo de tecido adiposo, mediante processos de hiperplasia (aumento no número) e hipertrofia (aumento no tamanho) dos adipócitos. Estes processos são iniciados pelo excesso de energia disponível que dá início a uma cascata de fatores de diferenciação, induzindo maior absorção de glicose e de ácidos graxos, e o processo de lipogênese.32,33 Quando analisados a prevalência de sobrepeso/obesidade e o comportamento alimentar de professores da rede estadual do município de Jequié-BA, estudo observou que indivíduos que consumiam verduras e frutas apresentaram menor prevalência de sobrepeso/obesidade,34 assim como pesquisa realizada com adultos na China mostrou que os indivíduos que comem mais vegetais são menos propensos ao sobrepeso/obesidade.35




    O consumo de bebida alcoólica é outro fator ambiental que pode estar associado ao sobrepeso/obesidade. Apesar de não estar claro o papel do álcool no mecanismo de determinação do sobrepeso/obesidade, devido à grande variação de metodologias encontradas na literatura relativa à frequência e à quantidade de álcool consumido,36 estudos têm encontrado associação do excesso de peso com o consumo de álcool.37,38 Além disso, da mesma forma que o consumo do álcool pode provocar danos para o indivíduo com diferentes respostas dependendo de características individuais,39 o ganho de peso relacionado ao consumo de etanol segue a mesma tendência.36




    Condições socioeconômicas e nível de escolaridade também são considerados importantes fatores associados ao sobrepeso/obesidade. Estudos apontam que o baixo nível socioeconômico e de escolaridade estão relacionados ao aumento da prevalência de sobrepeso/obesidade.40,41 Indivíduos menos favorecidos podem ter maior dificuldade ao acesso a informações relacionados à saúde, piores condições nutricionais, de habitação e de saneamento básico, estando mais predispostos aos agravos à saúde.2 Estudo prévios identificaram maiores prevalências de sobrepeso/obesidade em indivíduos com menor escolaridade,41-43 menor renda per capita44 e pertencentes a classes sociais mais baixas.45-47




    Variáveis demográficas, como idade, sexo e estado civil são outros fatores que têm sido relacionados ao sobrepeso e à obesidade.48,49 No que tange à idade, sua relação positiva com o excesso de peso pode ser parcialmente explicada pela redução da taxa metabólica basal que fisiologicamente ocorre no processo do envelhecimento.49




    Essa redução provoca alterações na composição corporal,51 o que leva a uma redução da massa muscular e, por conseguinte, em um declínio relativo de 2% a 3% da taxa metabólica de repouso por década, acompanhado por um acúmulo excessivo de gordura corporal52,53 e, consequentemente, a obesidade.52 Além disso, com o avançar da idade pode ocorrer mudança do estilo de vida como diminuição dos níveis de atividade física e a ingestão de alimentos hipercalóricos.54,55




    Quanto ao sexo, há uma influência nas dinâmicas da vida familiar e profissional que são afetadas pelas relações de gênero assimétricas, cujas demandas são diferenciadas entre homens e mulheres.56,57 Mesmo nos países desenvolvidos, ainda persiste uma desigualdade na divisão das tarefas domésticas entre os sexos, mantendo-se uma carga maior para o gênero feminino, principalmente se houver filhos,58 reduz-se o tempo destinado para cuidados pessoais, como a prática de atividade física, o que pode levar à obesidade.57 Além disso, pode advir o aumento do peso corporal no sexo feminino em decorrência da menopausa, pois, com a cessação da função ovariana, ocorre queda hormonal e redução no metabolismo, diminui-se o gasto energético, a quantidade de massa magra e consequentemente gera um maior acúmulo de gordura no tecido adiposo.59,60




    Em relação ao estado civil, os indivíduos casados ou que vivem com companheiro/a tendem a realizar menos atividade física, seja por disporem de pouco tempo livre seja por gastarem mais tempo cuidando da família e dos afazeres domésticos,61 reduzindo o tempo gasto com cuidados pessoais e lazer, como prática de atividade física.57




    1.3 SOBREPESO E OBESIDADE EM PROFESSORES




    Os professores constituem um dos maiores grupos ocupacionais do mundo e, segundo a literatura, essa categoria profissional possui características laborais que a tornam propensa ao sobrepeso/obesidade.62 Dentro da perspectiva de saúde do trabalhador, sabe-se que os docentes são expostos a elevadas jornadas de trabalho e atividade laboral além da sala de aula, o que ocasiona sobrecarga de trabalho, podendo comprometer a saúde dessa categoria profissional.63 Fato este corroborado por uma pesquisa realizada com docentes de universidades federais brasileiras, a qual demonstrou que a metade dos participantes tinha sobrepeso/obesidade e apontou associação entre a obesidade e a escassez de tempo devido à sobrecarga de atividades.64




    O exercício da docência sofre influência de várias condições como ritmo acelerado, sobrecarga de trabalho, extensa carga horária e redução das pausas para descanso, alto nível de estresse, relacionado com a precarização das condições laborais.63,65-67 Essas condições podem levar ao comprometimento do estilo de vida do professor,68,69 como sedentarismo e aumento de ingestão de calorias, contribuindo para o desenvolvimento de doenças70 como a obesidade.34




    O excesso de gordura corporal atinge os diferentes públicos de professores, desde aqueles atuantes na educação infantil até universitários. Em estudo realizado na Alemanha, observou-se a prevalência de sobrepeso e de obesidade foi 41,2% e 17,9%, respectivamente, em professores da educação infantil.62 Já no México, evidenciou-se uma prevalência de 38% de sobrepeso e 7% de obesidade entre professores universitários, indicando que 45% dos docentes estavam acima do peso ou obesos.71 Pesquisa realizada na Austrália mostrou que, quando comparados com a população em geral, os professores são menos acometidos com o sobrepeso e a obesidade.72




    No Brasil, observou-se prevalência de 47,2% de sobrepeso/obesidade entre professores da rede estadual de um município do nordeste brasileiro.34 Entre docentes atuantes na educação básica de Viçosa-MG, a prevalência de sobrepeso foi de 58% e de obesidade 20%.73




    Nesse contexto, considerando o crescimento da prevalência do sobrepeso/obesidade na população de professores e suas consequências para a saúde,64,74 aliada a uma carência de estudos nessa população, faz-se necessária a realização de pesquisas com a finalidade de conhecer a prevalência e os fatores associados ao sobrepeso/obesidade neste grupo de profissionais.
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