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© RESUMO

Objetivo: Identificar o nivel de exposicdo ao comportamento sedentério (ECS) e analisar sua associagdo com indicadores de
condi¢do demogréfica e socioecondmica em adolescentes do Estado de Sergipe nos anos 2011 e 2016. Métodos: O estudo
trata de dois levantamentos epidemioldgicos com delineamento transversal, realizados em 2011 e 2016, com amostra
representativa de estudantes da Rede Piblica Estadual de Sergipe, composta por 8.143 escolares (2011=3992; 2016=4151),
com idade entre 14 e 19 anos. Foi investigada a ECS associada a indicadores de condi¢do demogréfica e socioecondmica em
adolescentes. Para a andlise estatistica foi utilizada estatistica descritiva e o qui-quadrado. Recorreu-se a regressao logistica
binéria bruta e ajustada. Resultados: A prevaléncia de ECS foi de 46,2% (2011) e 44,8% (2016) e associou-se a faixa etéria
de 14 a 15 anos (2011= OR: 1,45; IC 95%: 1,19-1,78 / 2016 = OR: 1,58; IC 95%: 1,28-1,94); sexo feminino (2011= OR: 1,46;
I1C 95%: 1,27-1,68 / 2016 = OR: 1,22; IC 95%: 1,06-1,40), adolescentes residentes na area urbana (2011= OR: 1,22; IC 95%:
1,05-1,42 / 2016= OR: 1,48; IC 95%: 1,27-1,72) e que possuem maes com ensino médio (2011= OR: 1,73; IC 95%: 1,32-
2,28) e com ensino superior (2016= OR: 1,57; IC 95%: 1,16-2,11). Conclusdo: Houve tendéncia a reducdo do nivel de ECS.
Sugere-se intervengdes nas areas urbanas e em subgrupos mais vulneraveis ao CS como nos adolescentes com faixa etéria
de 14 a 15 anos e do sexo feminino.

PALAVRAS-CHAVE

Adolescente; Comportamento do Adolescente; Estudantes.

ABSTRACT

Objective: Identify the level of exposure to sedentary behavior and analyze its association with demographic and
socioeconomic indicators condition in adolescents from the State of Sergipe from 2011 and 2016. Methods: The study
deals with two epidemiological surveys with a cross- conducted in 2011 and 2016, with a representative sample of students
from the State Public Network of Sergipe, composed of 8,143 students (2011 = 3992, 2016 = 4151), age 14 to 19 years. Was
investigated the exposure to sedentary behavior associated with demographic and socioeconomic condition indicators
in adolescents. For the statistical analysis, descriptive and chi-square statistics were used. We used the raw and adjusted
binary logistic regression. Results: The prevalence of SCS was 46.2% (2011) and 44.8% (2016) and it was associated with
the age group of 14 to 15 years (OR = 1.45, 95% Cl: 1, 19-1.78 / 2016 = OR: 1.58; 95% Cl: 1.28-1.94); (95% Cl: 1.27-1.68 /
2016 = OR: 1.22, 95% ClI: 1.06-1.40), adolescents living in the urban area ( 2011 = OR: 1.22, 95% Cl: 1.05-1.42 / 2016 = OR:
1.48, 95% Cl: 1.27-1.72) and who have mothers with high school education (2011 = OR: 1.73, 95% Cl: 1.32-2.28) and with

'"Mestrado em Educacdo Fisica pela Universidade Federal de Sergipe (UFS). Aracaju, SE, Brasil. Docente do Centro Universitdrio AGES
(UniAGES). Paripiranga, BA, Brasil.

Mestrado em Educagdo Fisica pela Universidade Federal de Sergipe (UFS). Docente de Educagdo Fisica pelas Redes Municipais de Educagéo
Bdsica dos Municipios de Aracaju e Nossa Senhora de Lourdes. Aracaju, SE, Brasil.

3Doutorado em Educagdo Fisica pela Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC). Floriandpolis, SC, Brasil. Docente pelo Programa de
Pds-Graduagdo em Educagdo Fisica da Universidade Federal de Sergipe (PPGEF/UFS).Aracaju, SE, Brasil.

Davi Soares Santos Ribeiro (profdavi@live.com) - Rua Dr. Pedro Barreto, n°® 348, Centro. Simao Dias, SE, Brasil. CEP: 49480-000.
Submetido em 11/07/2018 - Aprovado em 14/01/2019

Adolesc. Saude, Rio de Janeiro, v. 16, n. 1, p. 60-68, jan/mar 2019 Adolescéncia & Sadde



Ribeiro et al.

higher education (2016 = OR: 1.57, 95% Cl: 1.16-2.11). Conclusion: There was a tendency to reduce
to sedentary behavior. It is suggested interventions in urban areas and subgroups that are more vulnerable to CS, such as

adolescents aged 14 to 15 years and females.
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INTRODUCAO

O comportamento sedentario refere-se aum
conjunto de atividades realizadas com o corpo
em posicdo sentada ou reclinada e com gasto
energético préximo aos valores de repouso (<1,5
MET)'. Recomendacdes internacionais preconizam
que criancas e adolescentes devem limitar a duas
horas por dia, no méximo, o tempo dedicado a
comportamentos sedentarios como assistir tele-
visdo, utilizar o computador, jogar videogame,
conversar com os amigos ou similares?.

O comportamento sedentério é reconheci-
do como uma questéo de salde publica’® e esta
relacionada com efeitos deletérios para a satide*.
Estudos tem demonstrado que a exposicao ao
comportamento sedentario (ECS), além de asso-
ciar a obesidade®, sindrome metabdlica®, diabetes
mellitus” e doencas cardiovasculares*® pode ser
um fator de risco para a mortalidade independen-
temente do nivel de atividade fisica das pessoas’.
Uma pesquisa nacional mostrou que 59,8% dos
adolescentes foram expostos a pelo menos duas
horas diarias de televisao™.

Nesse contexto, verifica-se que, apesar do
reconhecimento sobre a importancia da baixa ECS
como fator de promocgao da salde e prevencédo
de doencas, varios adolescentes ndo conseguem
atingir os niveis de ECS recomendados pelas
instituicOes internacionais'. Além disso, estudos
mostram que jovens tendem a estender esse com-
portamento até a vida adulta'.

Sendo assim, este estudo justifica-se pela ne-
cessidade de identificar o nivel de atividade fisica
e de ECS e fatores associados em adolescentes. As
caracteristicas demograficas e socioeconémicas
podem justificar a possibilidade de desfechos di-
ferenciados entre os estados brasileiros e subsidiar
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a elaboracéo de politicas publicas de promocéo
de satide para adocao de estilos de vida saudaveis
em adolescentes do Estado de Sergipe, Brasil.

Desse modo, este estudo teve o objetivo de
verificar a prevaléncia da ECS e analisar sua associa-
¢do com indicadores de condi¢des demogréficas
e socioecondmicas em adolescentes do Estado de
Sergipe nos anos 2011 e 2016.

METODOS

Foram realizados estudos epidemiol6gicos de
tendéncia secular, com delineamento transversal,
em estudantes do Ensino Médio da rede estadual
de ensino, residentes no Estado de Sergipe, Bra-
sil. Para tanto, foram conduzidos dois inquéritos
intitulados “Tendéncia secular sobre comporta-
mentos de risco a salide em adolescentes: Estudo
CRiS_Adolescentes” desenvolvidos pelo Grupo de
pesquisa em Educacao Fisica e Satde do Instituto
Federal de Educacao, Ciéncia e Tecnologia de
Sergipe (GPEFiS/IFS).

A populacéo foi constituida por escolares
de 14 a19 anos de ambos os sexos, regularmente
matriculados no Ensino Médio da Rede Estadual
de Ensino, nos turnos diurno e noturno. Para o
célculo amostral da pesquisa foi utilizado o Stat-
Calc disponivel no software Epi Info.

Para a estimativa do tamanho da amostra na
andlise da prevaléncia considerou-se o tamanho
da populacdo, a prevaléncia estimada em 50%
como a maior esperada, o intervalo de confianca
em 95% e erro amostral tolerdvel de 5%. Para a
analise de associacao foi considerado, além das
informacdes descritas anteriormente, poder es-
tatistico de 80% e Odds Ratio (OR) de 1,2. Para
ndo perder a representatividade amostral foram
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acrescentados 20% de escolares devido a varios
motivos, como: recusa do participante, idade
maior ou menor do que a estabelecida nesse
estudo, ndo responder a questdes importantes
como sexo e idade.

Foi utilizada a amostragem estratificada em
dois estagios: (1) processo de amostragem estra-
tificada proporcional ao tamanho da regido, de
acordo com o porte da unidade de ensino (1=
até 199 alunos; 2= 200-499 estudantes; 3= 500
alunos ou mais). Assim, considerando o porte
das escolas foi estabelecida como critério aleat6-
rio a selecao de 25% das unidades estaduais de
ensino (155 unidades de ensino), totalizando 39
(2011) e 42 (2016) escolas; (2) as classes foram
selecionadas proporcionalmente de acordo com
a série e o turno da escola, mediante o processo
aleatério simples, considerando 20 alunos por
classe. A amostra final foi composta por 8.143
adolescentes (2011= 3.992 adolescentes; 2016 =
4.151 adolescentes).

Os critérios adotados para inclusdo dos par-
ticipantes na pesquisa foram os seguintes: estar
regularmente matriculado nas turmas de 1° ao 3°
ano do Ensino Médio das escolas selecionadas;
estar presente no momento da aplicacdo do instru-
mento; preencher adequadamente o questionario
distribuido. A participacdo dos adolescentes no
estudo foi voluntaria e anénima.

Quanto aos aspectos éticos, a pesquisa foi
autorizada pelo Secretério Estadual de Educacdo,
os diretores das Diretorias Regionais de Educacéo
e dos diretores das Unidades de Ensino pesquisa-
das. Além disso, assinatura do Termo Negativo
de Consentimento Livre e Esclarecido pelos pais
dos alunos e assinatura de Termo de Assentimento
dos alunos. Os inquéritos foram aprovados pelo
Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
CEP/CONEP/CNS, sob o protocolo n® 177/2010
CEP/HU/UFS e n° 1.522.876/2016 CEP/IFS, res-
pectivamente.

O questionario utilizado foi uma verséo do
Global School-based Student Health Survey, pro-
posto pela Organizacdo Mundial de Satde (GSHS/
OMS) para coleta das informagdes referentes ao
aspecto socio demografico e econémico, nivel de

Adolesc. Saude, Rio de Janeiro, v. 16, n. 1, p. 60-68, jan/mar 2019

ESDO ESTADO DE SERGIPE, BRASIL

Ribeiro et al.

atividade fisica, exposicdo ao comportamento se-
dentario. A coleta de dados foi realizada mediante
aplicacdo de questionario por dois pesquisadores
devidamente treinados. O tempo médio de apli-
cacdo em cada turma foi de 45 minutos.

A variavel desfecho do estudo foi ECS; e as
variaveis independentes foram: idade, sexo, local
de residéncia, escolaridade materna, renda familiar
mensal (salario minimo) e fonte de renda. Foram
considerados “expostos ao comportamento se-
dentério”, os adolescentes que passaram tempo
maior ou igual a duas horas em tela, como assistir
televisdo, utilizar o computador, jogar videogame,
conversar com 0s amigos ou similares?.

Para o tratamento estatistico, as variaveis
foram analisadas com procedimentos descritivos
e inferenciais. Na analise de associagdo bivariada,
foi utilizado o teste do qui-quadrado para hete-
rogeneidade. Na analise multivariada foi usada a
regressao logistica bindria bruta, ajustada para os
desfechos do estudo.

As variaveis com p<0,20 na analise bruta
foram inseridas no modelo ajustado e o nivel
de significancia adotado foi 5%. Foi utilizado o
programa estatistico SPSS 22.0.

RESULTADOS

Responderam ao instrumento de pesquisa
9.438 adolescentes (2011= 4.717; 2016= 4.721).
Foram excluidos da amostra pessoas com idade
superior a 19 anos (2011=709; 2016= 549), com
idade inferior a 14 anos (2011= 08; 2016= 12),
que ndo informaram a idade (2011= 02; 2016=
06), que na@o informaram o sexo (2011=03; 2016=
12) e que deixaram de preencher vérias questdes
no instrumento de coleta (2011= 11; 2016= 03).
A amostra final foi composta por 8143 (2011=
3.992; 2016=4.151).

A tabela 1 mostra as caracteristicas demo-
gréficas e socioecondmicas da amostra. A maioria
dos estudantes se encontravam com 16 e 17 anos,
eram do sexo feminino, residiam em érea urbana,
possuiam maes com o ensino fundamental e apre-
sentavam fonte de renda proveniente do trabalho
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do pai e/ou mae. Verificou-se uma reducdo no
poder aquisitivo das familias com renda mensal
acima de 1 salario minimo.

A tabela 2 mostra a relacdo da ECS com
caracteristicas demogréficas e socioecondmicas.
Verificou-se maior prevaléncia nos adolescentes
com faixa etaria de 14 e 15 anos, do sexo feminino,
residentes na area urbana, que possuem maes
com ensino médio e superior, que possuem renda

Tabela 1. Caracteristicas demograéficas e socioeconémicas de escolares, Sergipe, Brasil (2011 e 2016).
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familiar mensal acima de dois salarios minimos e
fonte de renda proveniente de pensdo em ambos
os inquéritos.

A tabela 3 mostra a associacao bruta e ajus-
tada entre a ECS e condi¢des demogréficas.e so-
cioecondmicas. Na anlise ajustada, constatou-
associacdao com a idade, sexo, local de residéncia,
escolaridade materna e renda familiar mensal em
ambos os inquéritos.

VARIAVEL
1C 95% 1C 95%

Idade
14-15 729 18,3 (15,46 - 21,07) 755 18,2 (15,45 - 20,95)
16-17 2069 51,8 (49,68 - 53,98) 2216 53,4 (51,32 - 55,48)
18-19 1194 29,9 (27,31 - 32,51) 1180 28,4 (25,83 - 30,97)
Sexo
Masculino 1544 38,7 (36,25- 41,11) 1759 42,4 (40,09 - 44,71)
Feminino 2448 61,3 (59,39 - 63,25) 2392 57,6 (55,62 - 59,58)
Local de residéncia
Area urbana 2389 61,0 (59,04 - 62,96) 2352 57,7 (55,70 - 59,70)
Area rural 1526 39,0 (36,55 - 41,45) 1723 42,3 (39,97 - 44,63)
Escolaridade Materna
Analfabeto 456 12,1 (9,11 -15,09) 493 13,4 (10,39 - 16,41)
Ensino Fundamental 2422 64,2 (62,29 - 66,11) 2260 61,3 (59,29 - 63,31)
Ensino Médio 601 15,9 (12,98 - 18,82) 477 12,9 (9,89 - 15,91)
Ensino Superior 295 7,8 (4,74 -10,86) 459 12,4 (9,38 - 15,42)
Renda Familiar Mensal (Salario Minimo)
Até1 1283 32,9 (30,33 -35,47) 2337 60,1 (58,11 - 62,09)
Dela?2 1554 39,8 (37,37 - 42,23) 1108 28,5 (25,84 - 31,16)
Acima de 2 1068 27,3 (24,63 - 29,97) 444 1,4 (8,44 -14,36)
Fonte de Renda
Aposentadoria 548 15,0 (12,01 -17,99) 560 14,7 (1,77 -17,63)
Bolsa familia 579 15,8 (12,88 - 18,82) 731 19,2 (16,34 - 22,06)
Trabalho pai e/ou mae 2390 65,4 (63,52 - 67,33) 2377 62,6 (60,65 - 64,55)
Pensao 136 3,7 (0,54 - 6,90) 131 3,4 (0,30 - 6,50)
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Tabela 2. Prevaléncia da Exposicdo do Comportamento Sedentdrio (ECS) por condicdo demografica e
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socioecondmica em escolares de Sergipe-Brasil (2011 e 2016).

VARIAVEL

Idade
14-15
16-17
18-19
Sexo
Masculino

Feminino

Local de Residéncia

Area Urbana

Area Rural

Escolaridade Materna

Analfabeta

Ensino Fundamental

Ensino Médio

Ensino Superior

Renda Familiar Mensal (Saldario Minimo)

Até 1

Dela2

>2

Fonte de renda
Aposentadoria

Bolsa familia

Trabalho de pai e/ou mae

Pensao

382
964
480

643
1183

1186
612

152
1091
325
153

453
748
600

251
196
1162
71
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52,7
47,0
40,7

42,0

48,8

50,0
40,5

33,6
45,4
54,3
53,3

35,6
48,5

56,9

46,4
34,2
49,0
53,0

1C 95%

(47,69 - 57,71)

(43,85 - 50,15)
(36,30 - 45,10)

(38,19 - 45,81)
(45,95 - 51,65)

(47,15 - 52,85)
(36,61 - 44,39)

(26,09 - 41,11)
(42,45 - 48,35)
(48,88 - 59,72)
(45,39 -61,21)

(31,19 - 40,01)
(44,92 - 52,08)
(52,94 - 60,86)

(40,23 - 52,57)
(27,56 - 40,84)
(46,13 - 51,87)
(41,39 - 64,61)

383
1024
436

734
1109

1159
651

162
1005
248
242

931
563
246

251
274
1107
70

511
46,6
373

42,1

46,7

49,7
38,0

33,2
44,8
52,4
53,3

40,2
51,0
55,9

45,2
37,8
46,9
55,6
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1€ 95%

(46,06 - 56,07)
(43,53 - 49,64)
(32,79 - 41,87)

(38,54 - 45,68)
(43,80 - 49,67)

(46,84 - 52,60)
(34,32 - 41,78)

(25,95 - 40,45)
(41,73 - 47,87)
(46,18 - 58,62)
(47,01 - 59,59)

(35,68- 44,72)
(47,42 - 54,58)
(51,93 - 59,87)

(39,07 - 51,38)
(32,05 - 43,53)
(43,97 - 49,85)
(43,91 - 67,20)
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Tabela 3. Andlise bruta e ajustada de fatores demograficos e socioecondmicos associados a Exposicdo ao
Comportamento Sedentario (ECS) entre adolescentes de Sergipe-Brasil (2011 e 2016).

Exposicao ao Comportamento Sedentario

Ajustada
VARIAVEL oR(UC |
95%) | P
Idade
18-19 1 <0,001 1 <0,001 1 <0,001 1 <0,001
ot 1,29 1,16 1,46 1,42
(1,11-1,49) (0,99-1,36) (1,26-1,69) (1,21-1,68)
VR 1,62 1,45 1,75 1,58
(1,34-1,95) (1,19-1,78) (1,45-2,11) (1,28-1,94)
Sexo
Masculino 1 <0,001 1 <0,001 1 0,003 1 0,006
S 1,31 1,46 1,20 1,22
(1,15-1,50) (1,27-1,68) (1,06-1,36) (1,06-1,40)

Local de Residéncia

Area Rural 1 <0,001 1 0,007 1 <0,001 1 <0,001
Area Urbana 1,47 1,22 1,61 1,48
(1,29-1,67) (1,05-1,42) (1,41-1,82) 1,27-1,72)

Escolaridade Materna

Analfabeto 1 <0,001 1 0,001 1 <0,001 1 0,007
Ensino 1,64 1,45 1,63 1,41
Fundamental  (1,33-2,03) (1,16-1,81) (1,33-2,01) (1,13-1,77)
Ensino Médio 2,34 1,73 2,21 1,55
(1,82-3,02) (1,32-2,28) (1,70-2,87) (1,16-2,06)
Ensino 2,26 1,38 2,29 1,57
Superior (1,67-3,06) (0,99-1,93) (1,76-2,99) (1,16-2,11)
Renda Familiar Mensal (saldrio minimo)
Até 1 1 <0,001 1 <0,001 1 <0,001 1 <0,001
1.9 1,70 1,66 1,55 1,37
(1,46-1,98) (1,41-1,96) (1,34-1,79) (117-1,61)
Acima de 2 2,38 2,22 1,88 1,55
(2,01-2,82) (1,83-2,68) (1,53-2,31) (1,22-1,96)
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DISCUSSAO

O estudo apresentou a prevaléncia de ado-
lescentes com ECS, além da associacdo desse
comportamento a indicadores socioeconémicos e
demogriéficos no Estado de Sergipe. Foi observada
uma prevaléncia consideravel de adolescentes
expostos a0 comportamento sedentério, sendo
maior nos escolares com faixa etéria de 14 e 15
anos, do sexo feminino, residentes na area urba-
na, que possuem maes com ensino médio e/ou
superior, com renda familiar mensal acima de dois
salarios minimos e fonte de renda proveniente de
pensdo em ambos os inquéritos.

Verificou-se que 46,2% (2011) e 44,8% (2016)
entre os adolescentes foram expostos a mais de
duas horas sentados, assistindo TV, usando com-
putador, conversando com os amigos, jogando
cartas ou dominé. O desfecho é consistente com
investigacdo internacional que relatou alta preva-
léncia de jovens em tempo de tela em 34 paises do
continente americano'. Estudos nacionais também
mostraram em Pernambuco 40,9% de escolares',
em Pelotas-RS com 79,7% dos adolescentes'> e em
todo o pais com 60% dos adolescentes expostos
ao comportamento sedentério'.

Os adolescentes com faixa etaria de 14 e 15
anos apresentaram maior prevaléncia para a ECS
(2011=52,7%; 2016 = 51,1%) e chances superiores
a ECS quando comparados as demais idades.
Percebeu-se que a porcentagem dos adolescentes
para a exposicdo ao comportamento diminui a
medida que envelhecem, diferente de investiga-
¢6es na Grécia-Chipre'® e em Pernambuco, Brasil™.

As mocas apresentaram alta prevaléncia
(2011 = 48,8% / 2016 = 46,7%) para a ECS,
conforme estudos na Grécia-Chipre'ée no sul do
Brasil"”. Verificou-se também que os adolescentes
do sexo feminino possuem chances superiores
de ECS quando comparados aos meninos'®. Isso
pode ser explicado pelos aspectos socioculturais
que reduzem as possibilidades das mocas de pra-
ticarem atividade fisica'.

Adolesc. Saude, Rio de Janeiro, v. 16, n. 1, p. 60-68, jan/mar 2019

Ribeiro et al.

Os adolescentes residentes na érea urbana
apresentaram maior prevaléncia (2011= 50%;
2016 = 49,7%) e maiores chances para a ECS em
relacdo aos residentes na area rural, diferente de
investigacdes em Portugal® e na Arabia Saudita?'.

Houve uma relacé@o entre maior escolaridade
materna (ensino médio e superior) e aumento
do comportamento sedentério, conforme estudo
no Reino Unido?2. O fato dos pais com maior
nivel de ensino incentivarem um maior tempo
de estudos nos adolescentes?* pode contribuir
nas atividades sedentdrias.

Também foi verificada uma relagado entre
maior renda familiar mensal (acima de dois salarios
minimos) e o aumento do comportamento seden-
tario. A associacdo do comportamento sedentario
com o nivel socioeconémico também foi verificada
em estudo transversal do Mato Grosso®.

O aumento do poder aquisitivo familiar é
um fator importante de comportamento seden-
tario em criangas e adolescentes'>?>25, como na
compra de aparelhos eletronicos para os adoles-
centes??, favorecendo as atividades sedentarias.
Neste sentido, um estudo de tendéncia mostrou
aumento na prevaléncia do uso de computador
e videogame entre 2001 e 2011 em adolescentes
de Santa Catarina?.

CONCLUSAO

Concluiu-se que houve uma tendéncia na
reducdo da ECS em adolescentes de um Esta-
do do nordeste do Brasil nos anos 2011 e 2016.
Percebeu-se maior prevaléncia da ECS nos ado-
lescentes com faixa etaria de 14 a 15 anos, do
sexo feminino e residentes na area urbana. A ECS
nos adolescentes associou-se com a idade, sexo,
local de residéncia e escolaridade materna em
ambos os inquéritos. Deste modo, sugere-se a
elaboracdo de politicas publicas para reduzir a
ECS e oportunizar a construgao de estilos de vida
saudaveis aos adolescentes.
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