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Excesso de peso, obesidade e educacéo no Brasil: uma analise a partir dos dados
da pesquisa “Vigilancia de Fatores de Risco e Protecéo para Doencas Crdnicas por
Inquérito Telefénico” (Vigitel), 2006-2016.

RESUMO

A pandemia da obesidade é hoje o maior desafio para as politicas publicas de saude
em todo o mundo. Atualmente, cerca de 700 milhdes de pessoas sdo obesas. No
Brasil, quase 58% dos homens e 51% das mulheres apresentam sobrepeso, e 18%
dos homens e 20% das mulheres sdo obesos. Estudos recentes revelam uma
relacdo positiva entre educacdo e obesidade para os homens e uma relagéo
negativa entre educacdo e obesidade para as mulheres no Brasil. Utilizando os
dados da pesquisa VIGITEL de 2006 e 2016 este estudo busca verificar se a relacao
entre educacdo e obesidade no Brasil ainda € positiva para os homens e negativa
para as mulheres. Ao contrario das evidéncias recentes encontradas nos EUA e
Europa, os resultados deste estudo mostram que a educacdo ainda ndo tem um
papel protetor para os homens brasileiros no que se refere ao excesso de peso e
obesidade. Em relacdao as mulheres, essa variavel ainda é importante, pois tem um
papel protetor para o ganho de peso, embora ja seja possivel identificar que mesmo
entre as mais escolarizadas, o aumento do excesso de peso e da obesidade no
periodo em analise foi bastante significativo.
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Introducao

Atualmente estima-se em 700 milhées o numero de pessoas obesas no
mundo. Projecfes realizadas para o ano de 2030 apontam para um cenario ainda
mais preocupante, onde o numero de obesos pode ultrapassar a barreira de 1.2
bilhdes de pessoas (Popkin ET al., 2012). As explicacdes para a chamada pandemia
da obesidade vao desde o desequilibrio entre a ingestdo e gasto de calorias pelos
individuos, passando pelos fatores genéticos, socioecondmicos, ambientais e
individuais, que podem afetar a patogénese da obesidade (Bray ET al., 2017,
Castro, 2017; Smith e Smith, 2016; Le Blanc, 2016; Vilchis-Gil et al, 2015; Faghri,
Stratton e Momeni, 2015; Bray e Popkin, 1998).

Dados recentes evidenciam que a pandemia da obesidade esta concentrada
nos paises mais pobres. Cerca de 60% dos individuos obesos vivem atualmente em
paises em desenvolvimento, principalmente na América Central, Oriente Médio e
nas ilhas do pacifico e caribe. Nos paises mais ricos a obesidade se concentra,
principalmente, entre os moradores das areas mais pobres e degradadas das
grandes cidades e nas areas rurais. (Smith e Smith, 2016; Ng ET al. 2014; Popkin
ET al., 2012).

Ao contrério de outros fatores de risco para a saude, como o uso do tabaco e
a desnutricdo infantil, a incidéncia da obesidade esta aumentando, e com isto,
também aumenta a incidéncia de doencas como o cancer, diabetes, hipertensao,
acidente vascular cerebral e doencas cardiovasculares, doencas renais cronicas,
dentre outras. Tal situacdo faz com que a pandemia da obesidade se torne o maior
desafio para as politicas publicas de saude (Dias et al, 2017; Wannmacher, 2016;

Ng ET al., 2014).



O caso brasileiro € emblematico pela rapidez com que o0 excesso de peso e a
obesidade avancam no pais. Em um curto espaco de tempo, o Brasil deixou de ser
um pais de subnutridos para se tornar um pais de mal nutridos com excesso de
peso, com um aumento consistente no diagndstico médico de diabetes, hipertenséao,
doencas cardiovasculares, doencas renais e cancer (Castro, 2017; Vigitel, 2016;
Malta et al, 2016; Lima et al, 2015).

Como demonstrado em estudos recentes, existe uma relacdo positiva entre
educacdo e obesidade para os homens e uma relacdo negativa entre educacédo e
obesidade para as mulheres no Brasil. Estes estudos reforcam a ideia de que a
educacao é um fator protetivo para as mulheres brasileiras em relagdo ao ganho de
peso e ndo tem o mesmo impacto para os homens (Andrade et al. 2015).

Diante da importancia que a obesidade tem hoje ndo apenas na saude
publica, como também nos mais diversos setores da visa social, este estudo tem
como obijetivo principal descrever a prevaléncia do excesso de peso e da obesidade
no Brasil em 2006 e 2016, segundo o sexo e educacdo e verificar se a educacao
ainda é um fator de protecdo para as mulheres, e se entre os homens, o paradoxo
educacao/obesidade ainda permanece. Para isso, este trabalho utilizara as
informacgdes da pesquisa “Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doencas

Crbnicas por Inquérito Telefénico” (VIGITEL) dos anos de 2006 e 2016.

Dados e metodologia

Os dados utilizados neste trabalho foram retirados da pesquisa VIGITEL, dos
anos de 2006 e 2016. Esta pesquisa ocorre anualmente, desde 2006, e é
coordenada pelo Ministério da Saude, que coleta as informacgfes via telefone. O

campo € realizado nas capitais dos 26 estados brasileiros mais o Distrito Federal.



Sao selecionados homens e mulheres com 18 anos e mais de idade, a partir de uma
amostra aleatéria. Em 2006 foram coletadas informacfes de 54.369 individuos
(21.294 homens e 33.075 mulheres), e em 2016 foram coletadas informacfes de
53.210 individuos (20.258 homens e 32.952 mulheres).

Neste trabalho foram utilizadas as variaveis IMC (excesso de peso = 25
Kg/m2 e obesidade =30 Kg/m2), sexo (masculino e feminino) e educacéo (0 a 8,9 a
11 e 12 anos e mais de estudo) para os anos de 2006 e 2016.

Foram calculadas as prevaléncias do sobrepeso e obesidade, para homens e

mulheres, segundo os anos de estudo.

Resultados

Os resultados da pesquisa Vigitel 2006 e 2016 mostram que no Brasil houve
um aumento significativo de individuos com 18 anos e mais de idade com excesso
de peso (43,2% para 53,8%) e obesos (11,6% para 18,9%) no periodo de 10 anos.
Ao estratificar estes resultados segundo sexo (GRAFICO 1), evidencia-se uma maior
prevaléncia de sobrepeso entre os homens, tanto em 2006 quanto em 2016, e uma
maior prevaléncia de obesidade entre as mulheres no mesmo periodo. Mas, apesar
das diferencas entre homens e mulheres, 0 que chama a atencédo é que no periodo
entre 2006 e 2016, tanto o aumento da prevaléncia do excesso de peso quanto o

aumento da prevaléncia da obesidade foram maiores entre as mulheres.



Gréafico 1 — Prevaléncia do excesso de peso e obesidade, segundo sexo,
Brasil, 2006-2016
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Fonte: Vigitel, 2006, 2016.

Ao desagregar os dados segundo sexo e educacdo para analisar a
prevaléncia do excesso de peso (Tabela 2), séo claras as diferencas entre homens e
mulheres. Para as mulheres, quanto maior a escolaridade menor a prevaléncia do
excesso de peso, fato observado tanto em 2006 quanto em 2016. J4 para os
homens, o comportamento é diferente. Nos dois periodos analisados, a maior
prevaléncia é sempre entre 0S grupos mais escolarizados, sendo que a menor
prevaléncia ocorre sempre no grupo de escolaridade intermediaria. Um ponto que
chama a atencdo é entre 0s menos escolarizados, a prevaléncia de excesso de peso
€ sempre maior entre as mulheres.

Ainda de acordo com a Tabela 2, entre as mulheres houve um aumento
significativo da prevaléncia de excesso de peso nos trés subgrupos educacionais,
sendo que entre as mais escolarizadas observou-se um crescimento de 36% no
periodo, 13 pontos percentuais a mais ao crescimento observado entre as mulheres

menos escolarizadas (23%). Para os homens com maior escolaridade o aumento da



prevaléncia foi bem menor no periodo estudado (7%), ao passo que entre 0S
homens menos escolarizados o crescimento chegou a 20%.

Tabela 2 — Prevaléncia do excesso de peso, segundo sexo e anos de estudo,
Brasil, 2006-2016.

Homem Mulher
Anos de estudo
2006 2016 2006 2016
0-8 45,9 55,0 47,2 58,2
9-11 45,6 53,9 31,0 48,9
12+ 53,4 56,9 28,4 38,7

Vigitel, 2006 e 2016.

Os dados apresentados na Tabela 3 evidenciam uma explosao da prevaléncia
da obesidade no Brasil, em todos os subgrupos educacionais, independentemente
do sexo. Em todos eles, o aumento da prevaléncia foi superior a 50% no periodo
estudado, sendo que entre as mulheres com 9 a 11 anos de estudo a prevaléncia
mais que dobrou (221%).

Entre as mulheres, ainda se percebe que quanto maior a escolaridade menor
a prevaléncia da obesidade. Apesar do aumento da prevaléncia observado entre as
mulheres com mais anos de estudo, a diferenca entre elas com as mulheres com
menos anos de estudo aumentou significativamente. Se essa diferenga em 2006 era
de 7.5 pontos percentuais, em 2016 a diferenca alcanca 13.4 pontos percentuais.
Reforcando a importancia da escolaridade para a prevencao da obesidade entre as
mulheres.

Entre os homens se observa pequenas alteracées. Nos anos de 2006 e 2016
a maior prevaléncia foi observada entre os menos escolarizados, sendo que 0s
homens com escolaridade intermediaria (9 a 11 anos de estudo) apresentaram as
menores prevaléncias de obesidade. De qualquer forma, as diferencas na
prevaléncia da obesidade entre os homens com menos anos de estudo com o0s

homens de mais anos de estudo aumentou significativamente, passando de 0,2%



em 2006 para 1,9% em 2016, uma diferenca 10 vezes maior. Esta mudanca pode
significar o inicio de uma inversdo na relacéo entre estas duas variaveis.

Tabela 3 — Prevaléncia da obesidade, segundo sexo e anos de estudo, Brasil,

2006-2016.
Anos de estudo Homem Mulher
2006 2016 2006 2016
0-8 12,0 19,6 15,2 24,9
9-11 9,9 17,2 8,1 17,9
12+ 11,8 17,7 7,5 11,5

Vigitel, 2006 e 2016.

Discusséo

Os resultados deste trabalho confirmam a situacdo gravissima que passa o
Brasil em relacdo ao rapido ganho de peso da populacdo (Conde e Borges, 2011).
Mais de 50% da populacao estd com excesso de peso e quase 20% estdo obesos.

Como observado em estudos prévios (Ng ET al. 2014), a maior prevaléncia
do excesso de peso ocorre entre 0s homens, e a obesidade é mais comum entre as
mulheres, embora, no caso brasileiro, em ambos 0s casos a situacdo seja
preocupante.

Ao contrario das evidéncias recentes encontradas nos EUA e Europa
(Bockerman et al. 2017), a educacdo ainda ndo tem um papel protetor para o0s
homens brasileiros no que se refere ao excesso de peso e obesidade. Em relacao
as mulheres, essa variavel ainda é importante, pois tem um papel protetor para o
ganho de peso, embora ja seja possivel identificar que mesmo entre as mais
escolarizadas, o aumento do excesso de peso e da obesidade no periodo em
andlise foi bastante significativo. Ou seja, a educacédo pode estar perdendo forca
para impedir o avanco do excesso de peso e da obesidade entre as mulheres no

Brasil.



Concluséo

Os resultados apresentados por este estudo sdo importantes porque podem
auxiliar no entendimento da pandemia da obesidade no Brasil. Ja é consenso que o
excesso de peso da populacéo traz consequéncias negativas tanto para o individuo
guanto para a sociedade, com impactos expressivos no sistema publico de saude.
Acdes sdo demandadas pela sociedade, e a resposta do poder publico parece nao
surtir os efeitos esperados, dado o sistematico aumento observado, ano a ano, da
prevaléncia do sobrepeso e obesidade no Brasil.

Saber como o0 sobrepeso e obesidade se distribui entre os subgrupos
especificos da sociedade pode possibilitar acdes mais focalizadas que podem
produzir resultados mais efetivos no combate a pandemia da obesidade.

Embora seja ainda um trabalho inicial, os resultados deste estudo mostram
gue a educacdo tem um papel importante no controle de peso entre as mulheres,
mas pode estar perdendo a capacidade de protegé-las do ganho de peso. Ao
mesmo tempo pode ser que entre os homens a educacdo esteja comecando a
influenciar na perda de peso.

Novos estudos sdo necessarios para identificar possiveis relacbes entre
variaveis socioecondmicas e obesidade para um melhor desenvolvimento de

politicas publicas de combate a essa pandemia.
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