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TENDENCIAS DO PESO EM PORTUGAL
NO FINAL DO SECULO XX
Estudo de coorte de jovens do sexo masculino
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RESUM O

A obesidade ¢ a morbilidade e mortalidade a ela associadas constituem um dos principais
problemas e desafios ao nivel da saude publica, nos paises ocidentais. Diversos estudos
tém mostrado um aumento progressivo da prevaléncia de individuos obesos, merecendo
destaque especial o aumento da prevaléncia da obesidade nos grupos mais jovens.
Este estudo tem como objectivo caracterizar as tendéncias do peso, da estatura e do
indice de Massa Corporal (IMC), em Portugal, na ultima década, em adultos jovens do
sexo masculino. Os dados recolhidos dizem respeito aos jovens avaliados na inspec¢ao
médica para entrada no servi¢o militar obrigatorio, no ano de 1994-95 (81.363 individuos)
e 1998-99 (71.254 individuos), em todos os centros de recrutamento do pais. Foram
recolhidos dados relativos ao centro de recrutamento, idade, peso (kg), altura (m) e
indice de massa corporal (kg/m?).

A analise dos resultados mostrou um aumento do peso, altura e IMC de 1994-95 para
1998-99 (p<0,001).

A percentagem de individuos com IMC superior ou igual a 25 era de 15% em 1994-95 ¢
de 22%, em 1998-99 e a percentagem com IMC superior a 30 era, respectivamente, de
1,4% e de 2,3%.

De acordo com os dados apresentados, a prevengdo da obesidade ¢ do excesso de
peso deverdo constituir um objectivo fundamental nas politicas de saide, nomeadamente
nas estratégias de prevengdo ¢ educag@o para a saude.
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SECULAR TRENDS OF WEIGHT IN PORTUGAL AT THE END OF THE 20™
CENTURY

Obesity and the associated mortality and morbidity constitute one of the major problems
and challenges for Public Health systems in Western countries. The majority of
published studies show a progressive increase of obesity prevalence, that assumes
even an higher importance in younger groups.
This study aims to assess the trends in height, weight and body mass index (BMI) in
young men in Portugal, in the last ten years. We extracted data from military census
records of medical inspections 1994-95 (81.363 subjects) and 1998-99 (71.254 subjects).
The data included recruitment center, age, weight, height and BMI.
The results showed an increase of weight, height and body mass index between 1995
and 1999 (p<0,001).
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In 1995 the percentage of subjects with a BMI equal or higher than 25 was 15% and in
1999 was 22%. The percentage of subjects with a BMI higher than 30 was 1,4% and

2,3%, respectively.

According to these results obesity and overweight prevention programs and therapeutic
strategies must continue to be a major issue in health politics.

Key Words: Obesity, Prevalence, Portugal, Trends.

INTRODUCAO

A obesidade constitui actualmente um dos maiores
problemas de saude das sociedades ocidentais, nomeada-
mente na Europa e Estados Unidos. A obesidade associa-
-se a um aumento da prevaléncia da diabetes!-3 hiperten-
sdo, dislipidémia, hiperuricémia e litiase da vesicula®-.

Embora a existéncia de uma relagdo linear entre obesi-
dade e mortalidade permanega envolta em alguma contro-
vérsia, alguns estudos tém vindo a demonstrar que a obe-
sidade se associa a um aumento significativo da morbili-
dade e mortalidade global e cardiovascular, quer no sexo
feminino, quer no sexo masculino’™.

A prevaléncia da obesidade na populagdo adulta dos
paises ocidentais varia entre os 20% e 50%, dependendo
da regido, sexo, idade e raga. Segundo dados do NHANES
111, nos EUA, 63% dos homens e 55% das mulheres com
idade superior a 25 anos, tém excesso de peso ou sdo
obesos’. Mais, ¢ importante salientar que a percentagem
de individuos obesos tem vindo a aumentar nas ultimas
décadas!?.

Quadro I — Prevaléncia da obesidade no sexo masculino

Pais Ano Idade Critério Prevaléncia Autores
Suiga 1975 25-34  IMC >26.4 14.5% HB Stahelin’!
Dinamarca 1977 18-20 IMC>25.7 9.9% B 50m§[3}2101m et
EUA 1980 20-24 IMC >27.8 12.7% TB Van Italie*
EUA 1980 25-29  IMC>27 19.5% RW Jeffery et al’®
Reino Unido 1981 20-26 >20% Broca 5%-12% O’Stark et al**
Holanda 1983  19-31  IMC 25-30 22.0% J Backe at al’®
Portugal 1990 20 IMC >25 16.7% JJ de Castro et al’®
Portugal 1990 20 IMC >27 7.2% JJ de Castro et al’®
EUA* 2001  4-12  >percentil 85 25.8% RS Strauss et al'®

Em Portugal a prevaléncia da obesidade foi avaliada
no ambito de um estudo epidemioldgico a nivel nacional,
orientado pela Sociedade Portuguesa para o Estudo da
Obesidade. Os resultados, publicados em 2000, mostra-
ram que aproximadamente 35% da populagdo portuguesa
entre os 18 ¢ os 65 anos tinha excesso de peso ¢ 14.4%
eram obesos!!. Em 1989, um estudo com uma amostra su-
perior a 1000 individuos, realizado na regido do Porto!2,
mostrou uma prevaléncia de obesidade de 58% no sexo
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masculino e de 54% no sexo feminino.

Do mesmo modo que em outros paises, em Portugal
também se tem assistido a um aumento da prevaléncia de
jovens obesos. Uma analise sequencial da prevaléncia de
excesso de peso e de obesidade em jovens do sexo mas-
culino, mostrou um aumento de 8,1% de jovens com ex-
cesso de peso em 1960 para 18,0% em 1990 ¢ de 0,9% de
jovens obesos (IMC> 30Kg/m2) em 1960 para 2,9% em
199013,

Tendo em consideracdo a magnitude do problema a
nivel individual e a nivel de satde publica a SPEO publi-
cou em 2001 um relatério de consenso relativamente a
obesidade e a sua terapéutical?.

Embora nas ultimas décadas se tenha assistido, em
Portugal, a um aumento da estatura ¢ do peso dos jo-
vens!3, 0 aumento do peso parece ser desproporcionado
relativamente ao verificado na estatura, tendo como con-
sequéncia directa o aumento da prevaléncia da obesida-
de.

OBJECTIVOS

Este estudo visa caracterizar as tendéncias do peso,
da estatura e do Indice de Massa Corporal (IMC), em Por-
tugal, na tltima década, em adultos jovens do sexo mas-
culino.

METODOLOGIA

Este estudo baseou-se numa coorte de jovens portu-
gueses, do sexo masculino, que foram avaliados na ins-
peccao médica para entrada no servigo militar obrigatdrio,
no ano de 1994-95 ¢ 1998-99, em todos os centros de re-
crutamento do pais.

Embora o modelo de servigo militar esteja em mudanga
no nosso pais, a inspecgdo aos 20 anos mantém-se obri-
gatdria, para toda a populag@o portuguesa do sexo mas-
culino. Em determinadas circunstancias, nomeadamente
em caso de doenga intercorrente, por motivos de estudo
ou outras causas devidamente justificadas, a inspecg¢do e
incorporagdo podem ser atrasadas. Deste modo, este es-
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tudo incluiu individuos com idades entre os 18 ¢ os 36
anos de idade.

Os individuos s@o sujeitos a uma avaliagdo médica
nos Centros de Recenseamento Militar. Cerca de 3% sao
excluidos da inspec¢do médica e considerados inaptos
por diversas causas como incapacidade fisica, atraso men-
tal ou algumas doengas cronicas. A obesidade ndo cons-
titui razao para exclusdo da inspecg@o.

Em cada um dos anos acima referidos foram analisa-
dos os dados referentes ao total de individuos inspeccio-
nados, sendo este numero de 81.363 em 1994-95 e de 71.254
em 1998-99.

Foram recolhidos dados relativos ao centro de recru-
tamento, idade, peso (kg), altura (m) e indice de massa
corporal (kg/m?).

Os resultados relativos a idade, peso, altura e IMC
foram analisados através de parametros descritivos, mé-
dia, mediana e desvio padrio, e através de tabelas de fre-
quéncia, com intervalos de confianga a 95%.

Quadro II — Variagdo do peso, altura e IMC, entre 1995 e 1999

Ano Média IC 95% Variagio (%) P
1995  66.2 66.1-66.3

Peso(Kg) 1999 689 68.8-69.0 allils =0.001
1995 1722 1.721-1.723

Altura(m) 999 17729 1.728-1.730 Wi S

IMC 1995 2225  2223-2227 )

(Kg/m?) 1999  22.82  22.80-22.84 2055 < 0qn

Para a comparagao entre os resultados do peso, altura
e IMC, utilizou-se o teste t para amostras independentes,
tendo-se calculado os respectivos intervalos de confian-
¢a. Para comparacdo entre a percentagem de individuos
com excesso de peso ou obesidade utilizou-se o teste qui-
-quadrado. Assumiu-se um nivel de significancia de 5%
para todos os procedimentos.

RESULTADOS

A idade média dos individuos inspeccionados em 1994-
-95 (n=81.363) foi de 20,6 anos (mediana 20 anos) ¢ a dos
inspeccionados em 1998-99 (n=71.254) foi de 21,1 anos
(mediana 20 anos).

A analise dos resultados referentes a 1994-95 mostrou
um peso médio de 66,2 kg [IC a 95% entre 66,1 kg e 66,3
kg], (peso mediano de 65 kg). A altura média erade 1,720 m
[ICa95%entre 1,7196 me 1,7204 m] (mediana de 1,72 m). O
IMC destes individuos era, em média de 22,25 kg/m? [IC a
95% variou entre 22,23 ¢ 22,27 kg/mz], com um valor medi-
ano de 21,9 kg/m?.
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A percentagem de individuos com IMC superior ou
igual a 25 era de aproximadamente 15% e a percentagem
com IMC superior a 30 era de 1,4%.

Os resultados obtidos para 1998-99 mostraram um peso
médio de 68,9 kg [IC a 95% entre 68,8 kg e 69,0 kg], comum
valor mediano de 67,5 kg. A alturamédia erade 1,728 m [IC
a95%entre 1,728 me 1,729 m], (mediana de 1,725 m). O
IMC médio destes individuos era de 22,82 kg/m?[IC a 95%
entre 22,80 ¢ 22,84 kg/m?], com um valor mediano de 22,4
kg/m?.

A percentagem de individuos com IMC igual ou supe-
rior a 25 era de cerca de 22% e a percentagem com IMC
superior a 30 era de 2,3%.

Percentagem de individuos

>27

indice de Massa Corporal

01995 @1999

>25 >30

Figura 1 — Percentagem de individuos com excesso de peso
1995-1999

A analise comparativa entre grupos mostrou uma dife-
renga estatisticamente significativa no peso (t= -48,22,
p<0,001), altura (t=-27,15, p<0,001) e IMC (t=-36,71,
p<0,001).

Relativamente a percentagem de individuos com ex-
cesso de peso podemos constatar que se registou um au-
mento significativo do niimero de individuos com IMC>
25 (p<0,001) e dos individuos com IMC >30 (p<0,001), entre
1995 € 1999.

DISCUSSAO

Os nossos resultados mostram um aumento do peso,
estatura e IMC nos jovens do sexo masculino, na ultima
década. Este aumento ¢ mais marcado ao nivel do peso,
traduzindo-se consequentemente num aumento da
prevaléncia de jovens com excesso de peso e com obesi-
dade.

O aumento verificado no periodo estudado vem em
consonancia com os dados anteriormente publicados!3-
-16.17 " que mostram um aumento da prevaléncia de indi-
viduos com IMC >25 kg/m?, de 8,1% em 1960 para 18%
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em 1990, sendo o valor estimado para 1999 de 22,1%.
Também a prevaléncia de individuos obesos (IMC>30)
registou um aumento significativo, sendo de 0,9% em
1960, 2,9% em 1990'3 e de 2,5% em 1999.

Um estudo realizado nos EUA entre 1986 ¢ 1998,
numa populagdo de criancas, com idade média entre os
7 ¢ os 8 anos, mostrou um aumento da prevaléncia de
criangas com excesso de peso e com obesidade, duran-
te este periodo!?. O estudo NHANES, na populagio
dos EUA com mais de 25 anos, confirma o aumento da
prevaléncia de individuos com excesso de peso, e obe-
sidade, tendo a prevaléncia de individuos com excesso
de peso aumentado cerca de 8% entre 1976 ¢ 1991 ¢ 6%
entre 1991 e 199418:19,

Dados recentes mostram também um aumento do
risco relativo da mortalidade global, mortalidade cardi-
ovascular e morbilidade, associados a obesidade’9-20-
-22_ 0 estudo de Calle® mostra um aumento no risco re-
lativo da mortalidade global ajustada ao sexo e idade,
em individuos nao fumadores, sem histéria clinica rele-
vante, de 1,3 para um IMC>30 Kg/m?, sendo o risco
relativo de 2,0 para um IMC>40 kg/m?.

De acordo com os dados apresentados, a preven-
¢do da obesidade e do excesso de peso deverdo consti-
tuir um objectivo fundamental nas politicas de saude,
nomeadamente nas estratégias de prevengdo e educa-
¢do para a saude.

Neste estudo verificou-se que a prevaléncia da obe-
sidade e do excesso de peso, decresce durante a década
de 90 (1995), relativamente aos resultados de 1990-1999.
Este decréscimo ja se tinha verificado em meados da dé-
cada de 80!3. Embora nio exista uma explicagdo clara
para este fendmeno parece existir uma tendéncia para
que a prevaléncia da obesidade progrida de modo
ciclico?327-2% Uma das explicacdes para esta situagio
podera ser a sensibilizagdo da populacao face a apresen-
tagdo de valores elevados, que contribuiria a curto prazo
para um inversao da tendéncia de crescimento, inversao
essa que ndo € sustentavel a longo prazo.

Na ultima década a comunidade médica internacio-
nal tem sublinhado o risco da obesidade e a sua enor-
me prevaléncia, tendo-se demonstrado nao so6 a asso-
ciacdo da obesidade com o aumento da morbilidade e
mortalidade, como também a redugdo de risco com o
tratamento e sobretudo com a prevengéo desta tltima23-
-30_Os resultados decepcionantes encontrados fazem-
-nos pensar na necessidade de reforgar a pressao so-
bre as autoridades politicas no sentido de implemen-
tar ¢ monitorizar medidas efectivas para controlo da
situagdo.
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