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Resumo: A composigao corporal € um indicador antropométrico fortemente associado a manifestagéo de doengas cronico-degenerativas, sendo
influenciado por componentes do estilo de vida, como o nivel de atividade fisica. Fundamentado no exposto, o propédsito deste estudo foi analisar
o nivel de atividade fisica (NAF) e a massa corporal de adolescentes de escolas publicas e privadas de Taguatinga-DF. A amostra foi constituida
por 797 escolares, com idade média de 12,09+0,80 anos. Foram realizadas medidas antropométricas e aplicagdo do questionario. O modelo esta-
tistico utilizado foi o da estatistica descritiva e o teste qui-quadrado (x?). Os resultados revelam uma porcentagem alta de jovens com excesso de
peso; sobrepeso, 12,3%, e obeso, 3,1%. O NAF mostra que os alunos da escola publica sdo mais ativos (19,4%) e com a relagédo do IMC revela
que a maioria dos alunos com excesso de peso encontra-se sedentaria. A situagdo dos estudantes sugere agdes intervencionistas que venham
incentivar a pratica de atividade fisica.

Palavras-chave: Atividade fisica, excesso de peso, sedentarismo.

Abstract: The body composition is a strong anthropometric indicator associated with clinical manifestations of chronic-degenerative diseases. It
is influenced by components of lifestyle such as levels of physical activity. The purpose of this study was to evaluate the level of physical activity
(LFA) and body mass index (BMI) of each individual in a group of teenage students in both public and private schools in Taguatinga-DF. The sample
was constituted by 797 with average age of 12,09+0,80 years old. It was accomplished anthropometric measures as well as an application of a
questionnaire. The statistical model used was the descriptive statistics besides the qui-square(x?) test. The results show a raising percentage of
young people with weight excess; overweight, 12,3%; and obesity, 3,1%. LPA shows that the public school students are more active 19,4% and
with BMI relation reveals that most students with overweight is sedentary. The students’ situation suggests interventionist legal actions that come
to encourage the practice of physical activity.
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INTRODUGAO

A atividade fisica regular é entendida como o
movimento corporal produzido pela contragdo do
musculo esquelético que aumenta o gasto de ener-
gia acima do nivel basal ©°. E uma érea relevante
para estudos cientificos, pois apresenta relagao in-
versa com as doengas crénico-degenerativas, isto
€, individuos fisicamente ativos tendem a apresen-
tar menor mortalidade e morbidade por essas do-
encas ©. Desta forma, é importante enfatizar que
apenas 30 minutos do exercicio por dia podem aju-
dar a impedir e tratar diversas condi¢des cronicas®.
E de suma importancia a adogo de atividade fisica
regular, para melhoria dos niveis de saude e, espe-
cialmente, para a prevencao de doencgas 0,

Ainatividade fisica € um fator que influi no apa-
recimento da obesidade "®. Cerca de 70% da po-
pulagdo mundial € inativa, sendo que, s6 no Brasil,
ha um indice de 60%. Como na maioria dos pai-
ses, no Brasil, hd uma tendéncia crescente de as
pessoas tornarem-se cada vez mais sedentarias,
esquecendo-se que a atividade fisica, além de pre-
venir o excesso de peso, é também benéfica para
a saude mental e emocional . A obesidade é um
problema mundial e pode ser classificada pela ana-
lise da massa corporal, conceituada como uma me-
dida antropométrica que expressa a dimensao da
massa ou volume corporal ®®. A mais favoravel me-
dida de massa corporal tradicionalmente tem sido o
peso isolado ou peso ajustado para a altura (IMC).
Pesquisas sobre o perfil do IMC idade e sexo, ob-
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tidos através de pesquisas, propuseram limites de
sobrepeso e obesidade para a faixa etaria de 2 a
20 anos para uso internacional ', o que significa
um avango na assisténcia a saude de criancas e
adolescentes @),

No mundo, ocorre o aumento de pessoas obe-
sas ¥, e, nos ultimos 30 anos, aproximadamente
400 milhdes de pessoas no mundo tornaram-se
obesas, estando o Brasil esta entre esses paises,
com 43% de excesso de peso na populagdo @),
sendo que 13,0% dos adolescentes em Brasilia es-
tdo na mesma situacgao '®, com excesso de peso e
obesidade, definidos como excessiva acumulacao
de gordura que pode danificar a saude ©".

Existem estudos mostrando niveis baixos de
atividade fisica e prevaléncia de excesso de peso,
uma delas, com o propdsito de analisar os indica-
dores de risco para hipertensdo arterial em crian-
cas e adolescentes da cidade de Fortaleza (CE),
que detectou 51,4% da amostra como sedentarios,
além de uma prevaléncia de 16,8% de excesso de
peso “. Outro estudo, envolvendo adolescentes da
cidade de Pelotas (Brasil), confirma essa problema-
tica, quando descreve o nivel de atividade fisica e
avalia o efeito de variaveis socioculturais sobre o
nivel de atividade fisica. O resultado mostra uma
grande tendéncia ao sedentarismo, com 48,7% dos
meninos e 67,5% das meninas inativos .

Como a atividade fisica realizada na infan-
cia e na adolescéncia tende a permanecer na vida
adulta, sdo de fundamental importancia um melhor
conhecimento dos grupos populacionais de risco, a
identificagdo dos habitos ndo saudaveis e as suas
causas, para que politicas e programas de saude
sejam implementados, visando a um melhor con-
trole das doencgas crénico-degenerativas da vida
adulta 9,

Diante desse grave problema, este estudo teve
como propésito identificar e relacionar o nivel de ati-
vidade fisica e a massa corporal em adolescentes
de escolas publicas e privadas de Taguatinga-DF,
através do projeto Estilo de Vida.

METODOS
A pesquisa foi realizada em Taguatinga-DF
com a amostra constituida de 797 estudantes, com
idades de 11 a 13 anos, 580 adolescentes das es-

colas publicas e 217 das privadas. Para atingir a
populagao estudantil de pontos diversos da cidade,
ela foi dividida geograficamente em trés regides:
norte, centro e sul. Foram selecionadas seis esco-
las, duas de cada regiao, sendo uma escola publica
e a outra privada, para assegurar maior representa-
tividade a amostra. A escolha das seis escolas, trés
publicas e trés privadas, pautou-se na receptivida-
de e no maior nivel de aceitagdo ao projeto.

Houve trés momentos iniciais para apresen-
tacado do projeto Estilo de Vida. Em primeiro lugar,
a pesquisadora entrou em contato com os direto-
res de cada escola para explicar os objetivos da
pesquisa e a importancia do estudo. Apds o aceite
dos diretores, com o mesmo objetivo, foi feita uma
reunido, previamente marcada, com os professo-
res de cada escola selecionada. Por fim, ocorreu
um encontro com os alunos de cada escola, para
apresentagao do projeto, explicando os objetivos,
a importancia e os procedimentos. Nessa mesma
ocasiao, foi entregue a cada aluno um termo livre e
esclarecido para ser assinado pelos pais.

A coleta de dados foi realizada em duas etapas.
Na primeira, foi feita uma avaliagdo antropométrica,
a qual nos forneceu informagdes sobre a classifica-
¢ao dos adolescentes quanto ao IMC. Os materiais
utilizados foram: balanga digital da marca Plenna®,
(com preciséao de 0,01 g) para a massa corporal. O
avaliado posicionou-se em pé, no centro da plata-
forma da balanga, descalgo, usando roupas leves,
de costas para o visor da balancga, permanecendo
imovel durante o exame. Em seguida, realizou-se a
medida da estatura, usando-se um estadidmetro da
marca Seca®, (com resolugao de 0,01 c). O ava-
liado foi mensurado descalgo, em posicao ereta,
encostado numa superficie plana vertical, bracos
pendentes, os calcanhares unidos e as pontas dos
pés afastadas, formando um angulo de 60°, joelhos
em contato, cabeca ajustada ao plano de Frankfurt
e em inspiragdo profunda.

Os adolescentes foram classificados de acordo
com o IMC/idade 10, com pontos de corte para so-
brepeso e obesidade em meninas € meninos de 2
a 18 anos, baseado em estudos transversais repre-
sentativos de seis paises, dentre eles o Brasil, cada
um com mais de 10 mil participantes. Os pontos de
corte foram ajustados em percentis 85 e 95.

Revista de Educacéo Fisica (ISSN 0102 — 8464)

Rio de Janeiro — p. 30-37, 1. quadrim., 2013



32

OLIVEIRA

Na segunda etapa, os estudantes responde-
ram um questionario de estilo de vida ©, para classi-
ficar o nivel de atividade fisica. A aplicagao ocorreu
na parte da manha, em sala de aula, pela propria
pesquisadora, com auxilio de dois estagiarios. Os
alunos foram orientados sobre o conteudo do ques-
tionario, e os alunos respondiam cada questao cal-
mamente e s6 seguiam para a questdo seguinte,
quando todos tivessem respondido a anterior.

Foram excluidos os escolares que faltaram a
segunda etapa do estudo, ou ndo preencheram o
questionario corretamente.

Para o calculo do nivel de atividade fisica,
foram considerados: tipo de atividade fisica, in-
tensidade do esforco fisico (leve, moderado, vi-
goroso) e a frequéncia semanal. Foram feitas a
somatoria e a multiplicagdo das atividades fisi-
cas e frequéncia semanal na equacdo abaixo:
[(danca*frequéncia semanal) + (futebol*freqiéncia
semanal) + (ciclismo*freqiéncia semanal) +
(tarefas  domésticas*freqiéncia semanal) +
(lazer1*frequéncia semanal) + (lazer2*frequiéncia
semanal) + (lazer3*frequéncia semanal)]. Para
conversao das informagbes obtidas na atividade
fisica em valores estimados de dispéndio energéti-
co, recorreu-se ao compéndio de atividades fisicas
que oferece informagdes sobre o gasto energético,
em unidades do equivalente metabdlico de traba-
Iho para uma atividade particular (MET) para quase
quinhentas formas de atividades fisicas @.

Na sequéncia, estabeleceu-se ponto de
cortes por meio do escore geral, obtido na soma
das atividades fisicas, usando-se a classificacao de
quartis, sendo consideradas inativas fisicamente as
criangas com escore abaixo do percentil 25; insufi-
cientemente ativas (percentil entre 25 e 50), mode-
radamente ativas (percentil entre 50 e 75) e ativas
para valores acima do percentil 75.

Trata-se de um estudo transversal, aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universida-
de Catdlica de Brasilia sob o numero 34 CEP/UCB
2007 e acompanha normas da Resolugao 196/96
do Conselho Nacional de Saude sobre pesquisa
envolvendo seres humanos.

ALISE ESTATISTICA
Os dados foram apresentados através de esta-

tistica descritiva em média, desvio padrao, frequén-
cia e percentual.

Foi utilizada a estatistica descritiva para as
variaveis, idade, estatura, massa corporal e IMC
dos escolares. Para classificacdo do IMC e nivel
de atividade fisica e sua relagéo, entre os grupos,
escolas publicas e privadas, foi utilizado o teste qui-
quadrado (x3).

Foram utilizados, para os resultados, tabelas,
graficos e consideradas significativas diferencas
com p<0,05. O software utilizado foi o SPSS, ver-
sao 15.0.

RESULTADOS
Os resultados médios ( ), desvio-padrao (SD)
(tabela 1), das variaveis antropométricas mostram
a caracterizagdo dos escolares. A idade dos ado-
lescentes foi de 12,09+0,80; estatura, 1,53+0,87;
massa corporal, 43,22+10,09 e IMC, 18,17+2,85.

TABELA 1. Valores médios ( ), desvio-padrdo (SD) das
variaveis antropométricas dos escolares.

) TOTAL (n=797)
VARIAVEIS )
IDADE 12,09:0,80
ESTATURA 1634087
MASSA CORPORAL 43,22410,09
IMC 18,1742,85

Os dados antropomeétricos e nivel de atividade
fisica estdo apresentados na tabela 2 em dois gru-
pos: publica e privada. Foi feita uma analise descri-
tiva para verificar se ha diferencgas significativas do
IMC dos escolares das redes publica e privada, e
uma correlagao entre o IMC e o nivel de atividade
fisica. Os resultados da classificagdo do IMC (nor-
mal, sobrepesado e obeso) dos escolares mostram
que ha uma presencga no excesso de peso, onde
12,3% séo sobrepesados e 3,1% obesos, mostran-
do correlagcdo com uma tendéncia mundial. Nao
houve diferenca significativa entre as redes publica
e privada, havendo homogeneidade entre os gru-
poSs.

Outro aspecto importante a ser estudado foi o
nivel de atividade fisica dos adolescentes de es-
colas publicas e privadas. Pelo teste qui-quadrado
(x?), pode-se constatar que, na variavel ativo, os
alunos das escolas publicas, (19,4%), sdo mais ati-
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vos que os das escolas privadas, (5,5%). Outro re-
sultado relevante mostra que a maioria dos alunos
do ensino publico, 19,4%, sao ativos e os alunos
do ensino privado, 8,5%, revelam-se sedentarios,
verificando-se ai um resultado altamente inverso.
Analisando-se os estudantes de todas as escolas,
foi notado que 25,2% séo insuficientemente ativos,
denotando uma tendéncia ao sedentarismo.

TABELA 2. Classificagao do IMC e nivel de atividade fisica dos
adolescentes em escolas publicas e privadas.

Afigura 2 mostra a relagéo entre o nivel de atividade
fisica (NAF) e a classificacao do IMC em adolescentes
de escolas privadas. Os resultados revelam que ha mais
adolescentes classificados como normais, com o nivel
de atividade fisica inativo, (25,8%), resultado oposto
ao das escolas publicas, analisadas na figura 1. Ao ob-
servar os estudantes com sobrepeso, verificou-se que
a maioria possui o nivel de atividade fisica classificada
como inativo, (4,6%), enquanto que os obesos, tanto ati-
vo quanto moderadamente ativo, atingem o percentual
de (0,9%), indicando que, independente da classificagao

Classificagao do Publica Privada Total do IMC, os adolescentes das escolas privadas mostram-
(n=580) (n=217) (n=797) L
F % ¢ % ¢ % se sedentarios.
Normal 492 61,7 182 22,8 674 84,6
2‘:”9"9“ gg 22 350 gz 22 132’13 FIGURA 2. NAF e classificagdo do IMC em adolescentes de
eso g s s 1
Total 580 728 217 27.2 797 100,0 escolas privadas.
Nivel de Publica Privada Total 100,0% 83,9%
Atividade Fisica (n=580) (n=217) (n=797) .
F % f % f % 80,0%
Inativo 130 16,3% 68 8,5% 198 248% 60.0%
Insuficientemente 144 18,1% 57 7.2% 201 25,2% ’
Ativo 40,0%
Moderadamente 151 18,9% 48 6,0% 199 25,0%
Ativo 20,0%
Ativo 155 19,4%* 4 55% 199 250%

Total 580 72,8% 217 27,2% 797 100%

* Efeito significativo na variavel ativo nos grupo Publica e
Particular p>0,03.

Pode-se observar, na figura 1, a relagéo
entre o nivel de atividade fisica (NAF) e a clas-
sificacdo do IMC em adolescentes de escolas
publicas. Os resultados mostram que ha mais
alunos classificados como normais, com o ni-
vel de atividade fisica ativo, (23,6%). Em insu-
ficientemente ativos, os alunos com sobrepeso
totalizam (3,4%) e os obesos (1,0%); verifican-
do-se, desta forma, que os adolescentes com
excesso de peso tém predisposicdo a serem
sedentarios.

FIGURA 1. NAF e classificagdo do IMC em adolescentes de
escolas publicas.

0,0%

Inativo Insuf ativo Moder ativo Ativo Total

|. Normal @ Sobrepeso [JObeso |

A figura 3, por fim, mostra a relacédo entre o
nivel de atividade fisica (NAF) e a classificagdo
do IMC em adolescentes do total das escolas. Os
resultados revelam que os adolescentes com a
classificacdo normal sdo, em sua maioria, ativos,
(22,0%); os sobrepesados inativos (3,4%) e os in-
suficientemente ativos (3,4%), enquanto os obesos
inativos (0,9%) e os moderadamente ativos (0,9%),
verificando-se, assim, que os adolescentes com ex-
cesso de peso, independentemente de estudarem
em escolas publicas ou privadas, sdo sedentarios.

FIGURA 3. NAF e classificagdo do IMC em adolescentes do
total de escolas..

Inativo Insuf ativo  Moder ativo Ativo Total

|. Normal B Sobrepeso O Obeso |

Inativo Insuf ativo Moder ativo Ativo Total

|. Normal @ Sobrepeso O Obeso |
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DISCUSSAO

O presente estudo mostra uma prevaléncia de
sobrepeso e obesidade, com 12,3% de sobrepesa-
dos e 3,1% de obesos, de acordo com a encontrada
na literatura, independente do critério de diagndsti-
co utilizado, confirmando a magnitude e gravidade
que o problema vem assumindo entre os escolares
de todo o Brasil. O estudo com o objetivo de ava-
liar o estado nutricional e 0 consumo alimentar de
adolescentes dos sexos masculino e feminino, ma-
triculados em um Centro de Juventude da cidade
de Sao Paulo, mostra a prevaléncia do excesso de
peso, com 7,8% de sobrepeso e 11,8% com risco
de sobrepeso ™. Em outro estudo, com o propdsito
de avaliar o estado nutricional e a maturacao se-
xual de adolescentes de 11 a 15,9 anos, de niveis
socioecondmicos diferentes, acharam um valor de
6,6% com sobrepeso e 9,2% obesos 9. O estudo
com o objetivo de conhecer os habitos alimentares
e o estado nutricional dos adolescentes de escola
privada do municipio de Vigosa-MG mostrou um in-
dice de 10,3% de excesso de peso nos escolares
(7" corroborando com nossos achados.

Os achados referentes ao tipo de escola, pu-
blica (8,5% e 2,5%) e privada (3,8% e 0,6%), néo
mostraram diferengas significativas na prevaléncia
de sobrepeso ou obesidade. Resultado divergente
ao estudo que teve como proposito de determinar a
prevaléncia de sobrepeso e obesidade em adoles-
centes escolares do Municipio de Fortaleza, Brasil,
e estimar a diferencga entre a prevaléncia nas esco-
las publicas e privadas segundo sexo e faixa etaria
(adolescéncia precoce e tardia), onde se observou
maior freqléncia de sobrepeso/obesidade nas es-
colas privadas (587) quando comparadas as publi-
cas (571) e a prevaléncia de sobrepeso/obesidade
para toda a amostra foi de 19,5 % ©, valor maior
que o dos nossos resultados com sobrepeso e obe-
sidade de 12,3% e 3,1%.

Outro estudo também mostrou diferencas signi-
ficativas entre escolas ao avaliar a associagao en-
tre obesidade e dislipidemias em adolescentes do
ensino publico e privado de Campina Grande-PB,
Brasil, onde o percentual de sobrepeso, na amos-
tra, foi de 14,4%, resultado préximo ao do nosso
estudo, mas a categoria deste estado nutricional foi

maior na escola publica (15,8%) do que na privada
(12,9%) ©.

O nivel de atividade fisica dos adolescentes
analisados, considerando-se toda a amostra, 25,2%
(n=201) dos adolescentes, foi classificado como
insuficientemente ativos, sendo que, nas escolas
privadas, os alunos, em sua maioria, eram inativos
8,5% e, nas escolas publicas, ativos 19,4%. Esse
resultado foi semelhante a pesquisa realizada na
regido serrana, em Santa Catarina, onde foi verifi-
cado o nivel de atividade fisica de adolescentes de
escolas publicas e privadas. Pela analise do nivel
habitual de atividade fisica dos adolescentes, por
rede de ensino, foram detectadas diferencas esta-
tisticamente significativas (p<0,05), demonstrando
uma maior proporcao de adolescentes da rede pu-
blica (estadual 64,3% e municipal 56,5%) no nivel
ativo quando comparados aos da rede particular,
46,9%. Os adolescentes da rede particular de en-
sino também foram classificados como muito ina-
tivos, 28,1%, quando comparados aos da rede pu-
blica (estadual 15,0% e municipal 16,0%) (p<0,05)
®, Qutra pesquisa encontrou resultados parecidos
com os dos nossos estudos, a que teve como pro-
poésito relacionar o nivel de atividade fisica a pre-
valéncia de obesidade e ao perfil lipidico de ado-
lescentes escolares do municipio de Rio Verde-GO.
O resultado mostra que os adolescentes da rede
publica de ensino sdo mais ativos, 81,78%, quan-
do comparados com os da rede privada, 71,03%
(p=0,0000) ©". Divergente do estudo onde os alu-
nos de classes econdmicas mais elevadas (25%)
tiveram niveis de atividade fisica maior que os de
classe econémica menos elevada (10,6%) ®.

Nossos resultados mostram que, independen-
te da escola em que estudam, os adolescentes
com sobrepeso e obesidade s&o, em sua maioria,
sedentarios. Nas escolas publicas, os sobrepesa-
dos (3,4%) e obesos (1,0%) sao insuficientemen-
te ativos; nas escolas privadas, os sobrepesados
(4,6%) e obesos (0,9%) sao inativos e, no total de
escolas, os sobrepesados sdo inativos (3,4%) e in-
suficientemente ativos (3,4%) e os obesos, inativos
(0,9%) e moderadamente ativos (0,9%). Em rela-
¢ao ao total de escolas apenas os estudantes clas-
sificados como normais das escolas privadas sao
sedentarios. No estudo com o propodsito de des-
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crever a prevaléncia de obesidade em alunos de
escolas publicas e particulares, comparando com
a influéncia das variaveis sexo, idade, nivel socioe-
conomico, atividade fisica e consumo de alimentos;
verificaram que os alunos com obesidade eram em
sua maioria sedentarios, escolas publicas (57,3%)
e particulares (55,3%) ¥, resultados semelhantes
aos da nossa pesquisa. A pesquisa com o proposito
de analisar a relagdo entre obesidade em escolares
e atividade fisica e horas de sono de estudantes,
observaram que cerca de 75% da rotina diaria das
criancas estao distribuidas entre horas de sono e
permanéncia sentado "?. Foram também consta-
tadas que o grupo sobrepesado tem um tempo de
permanéncia sentado maior que o grupo normal
(p<0,05) e que ha uma tendéncia da pratica des-
portiva ser mais freqlente nas criangas normais do
que nas com sobrepeso.

No estudo, objetivando avaliar o nivel de ativi-
dade fisica, qualidade alimentar do lanche escolar e
composicao corporal de estudantes do ensino fun-
damental e médio, observaram que os estudantes
classificados como normais (n=156) e sobrepesa-
dos (n=83), sdo em sua maioria insuficientemente
ativos, néo apresentando diferengas significativas
(p<0,05) entre os grupos @Y. Da mesma forma, o
estudo que teve como objetivo de determinar a pre-
valéncia de obesidade entre escolares, bem como
investigar sua associagdo com possiveis fatores
que possam favorecer o excesso de peso corporal,
confirmaram a associagao entre o tempo de con-
duta sedentaria e a prevaléncia de sobrepeso ou
obesidade (31,4%), mostrando que adolescentes
que permanecem em média mais de 4 horas e 30
minutos por dia em conduta sedentaria tém maiores
chances de apresentar sobrepeso ou obesidade,
corroborando com nossos resultados 9.

O sedentarismo € uma das principais causas
da obesidade ®. A inatividade causa 1,9 milhdo de
mortes por ano no mundo e, infelizmente, tem au-
mentado substancialmente esta inatividade entre
os jovens @23,

Para a prevengao do sobrepeso e obesidade €
imprescindivel o0 aumento da atividade fisica, me-
nos tempo de televisao e uma alimentagao sauda-
vel @) A inatividade fisica causa o excesso de
peso; portanto, quanto mais cedo existir a mudanca

do estilo de vida sedentario para o ativo, mais fa-
cil sera mudar os habitos dos jovens, contribuindo
para uma vida mais saudavel futuramente.

CONCLUSAO

A vida moderna tem favorecido o desenvolvi-
mento de obesidade em jovens na medida em que,
pela violéncia urbana e falta de espaco, os jovens
sao desestimulados a brincar e praticar esportes
nas ruas, pragas e espacos publicos; incentivados
a desenvolver atividades com jogos eletrdnicos e
computador, a assistir televisdo. Esses fatos vém
contribuindo para o aumento do sedentarismo e,
consequentemente, elevando os niveis de sobre-
peso e obesidade.

Pelo estudo desenvolvido em Taguatinga/DF,
conclui-se que os escolares das redes de ensino
publica e privada apresentam-se em grande par-
te sedentarios, sendo que os alunos das escolas
particulares destacam-se quanto ao baixo nivel de
atividade fisica, caracterizando-se como menos ati-
vos que os alunos das escolas publicas. O excesso
de peso encontrado nos adolescentes das redes
de ensino foi elevado. E, em relagdo a associagao
entre a classificagdo do IMC e nivel de atividade
fisica, os adolescentes com excesso de peso, in-
dependentemente da escola em que estudam, sao
sedentarios. O mesmo acontece com os adoles-
centes classificados como normais das escolas pri-
vadas, que foram considerados sedentarios.
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