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RESUMO: O objetivo do estudo foi analisar a associacdo combinada e independente do comportamento
sedentdrio e atividade fisica com sobrepeso e obesidade em idosos. Trata-se de um estudo transversal,
realizado em individuos de ambos os sexos, com idade >60 anos. Foi aplicado um questionério estruturado
contendo informagdes sociodemograficas e comportamentais. O comportamento sedentario e a atividade
fisica foram avaliados através da versao longa do International Physical Activity Questionnaire. Amassa corporal
e a estatura foram aferidas. O sobrepeso e a obesidade foram determinados através do indice de massa
corporal. A regressao multinomial foi utilizada para avaliar a associacdo entre comportamento sedentario e
nivel de atividade fisica com sobrepeso e obesidade. As varidveis que apresentaram um p<0,20 na andlise
bruta foram incluidas no modelo ajustado. Dos 452 idosos avaliados, 63,3% eram mulheres. As varidveis sexo,
tabagismo e consumo de medicamentos apresentaram p<0,20 na andlise bruta e foram incluidas no modelo
ajustado. Ndo se observou associacdo de forma combinada e independente do comportamento sedentario
e nivel de atividade fisica com sobrepeso e obesidade em idosos. Sugere-se que novos estudos com critérios
padronizados de mensuragdo do comportamento sedentdrio e nivel de atividade fisica sejam realizados com o
intuito de compreender a relacdo entre estas variaveis.

PALAVRAS-CHAVE: Estilo de vida sedentario; Atividade fisica; Excesso de peso; Pessoas idosas.

COMBINED AND INDEPENDENT ASSOCIATION OF SEDENTARY BEHAVIOR AND PHYSICAL ACTIVITY,
OVERWEIGHT AND OBESITY IN THE ELDERLY

ABSTRACT: The objective of the study was to analyze the combined and independent association of sedentary
behavior and physical activity with overweight and obesity in the elderly. This is a cross-sectional study
conducted in individuals of both sexes, aged 260 years. A structured questionnaire containing sociodemographic
and behavioral information was applied. Sedentary behavior and physical activity were assessed through the
long version of the International Physical Activity Questionnaire. The body weight and height were measured.
Overweight and obesity were determined by body mass index. The multinomial regression was used to
evaluate the association between sedentary behavior and level of physical activity with overweight and obesity.
The variables that presented a p<0.20 in the crude analysis were included in the adjusted model. Of the 452
elderly evaluated, 63.3% were women. The variables gender, smoking and medication consumption presented
p<0.20 in the crude analysis and were included in the adjusted model. It was not observed a combined and
independent association of the sedentary behavior and level of physical activity with overweight and obesity
in the elderly. It is suggested that new studies with standardized criteria for measuring sedentary behavior and
level of physical activity a performed in order to understand the relationship between these variables.

KEYWORDS: Sedentary lifestyle; Physical activity; Overweight; Older people.

ASOCIACION COMBINADA Y INDEPENDIENTE DEL COMPORTAMIENTO SEDENTARIO Y ACTIVIDAD FiSICA
CON SOBREPESO Y OBESIDAD EN ANCIANOS

RESUMEN: El objetivo del estudio fue analizar la asociacién combinada e independiente de comportamiento
sedentario y actividad fisica con sobrepeso y obesidad en ancianos. Se trata de un estudio transversal realizado
en personas de ambos sexos, edad > 60 afios. Se aplic6 un cuestionario estructurado que contiene informaciéon
socio-demogréfica y de comportamiento. El comportamiento sedentario y la actividad fisica fueron evaluados a
través de la version larga del International Physical Activity Questionnaire. La masa corporal y la estatura fueron
evaluadas. El sobrepeso y la obesidad se determinaron a través del indice de masa corporal. La regresion
multinomial fue utilizada para evaluar la asociaciéon entre comportamiento sedentario y nivel de actividad fisica
con sobrepeso y obesidad. Las variables que presentaron un p<0,20 en el andlisis bruto se incluyeron en el
modelo ajustado. De los 452 ancianos evaluados, el 63,3% eran mujeres. Las variables sexo, fumar y consumo
de medicamentos presentan p < 0.20 bruto andlisis y se incluyen en el modelo ajustado. No se observo
asociacion de forma combinada e independiente del comportamiento sedentario y nivel de actividad fisica con
sobrepeso y obesidad en ancianos. Se sugiere que nuevos estudios con criterios estandarizados de medicién
del comportamiento sedentario y nivel de actividad fisica sean realizados con el intuito de comprender la
relacién entre estas variables.

PALABRAS CLAVE: Estilo de vida sedentario; Actividad fisica; Sobrepeso; de criangas e do aumento do nimero de individuos com idade igual ou superior

Personas de edad avanzada.

INTRODUGAO

O envelhecimento populacional ocorre devido a transicdo demografica a partir da
redugdo da mortalidade e da fertilidade, resultando na diminui¢do da proporcao

a 60 anos, os quais sdo caracterizados como idosos (United Nations, 2017).

Percebe-se que as caracteristicas do envelhecimento populacional, no que
se refere a extensdo e velocidade, diferem em paises desenvolvidos e em
desenvolvimento (United Nations, 2013). De acordo com as estimativas, até
2050, espera-se que 79% da populagdo idosa mundial viva em paises em
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desenvolvimento (United Nations, 2017), como o Brasil (Queiroz, Coqueiro, Leal
Neto, Borgatto, Barbosa, & Fernandes, 2014).

De acordo com dados das Nagdes Unidas, o nimero de individuos com idade
igual ou superior a 60 anos duplicou desde 1980, totalizando 962 milhdes em
2017 e acredita-se que até 2050, a populagdo inserida nesta faixa etaria podera
chegar a 2,1 bilides (United Nations, 2017).

O envelhecimento é um processo natural em que o individuo passa por
mudangas fisicas, fisiolégicas e comportamentais (World Health Organization,
2015). Nos paises de média e baixa renda, estas mudangas estdo relacionadas
com o processo de urbanizagdo, com a alteracdo nos habitos alimentares, com
a pratica de atividade fisica (Chatterji, Byles, Cutler, Seeman & Verdes, 2014) e
com o aumento do tempo de exposicdo ao comportamento sedentdrio (Owen,
Sparling, Healy, Dunstan, & Matthews, 2010).

Outro aspecto que deve ser salientado sdo as mudangas antropométricas que
ocorrem ao longo dos anos, como a reducdo da massa livre de gordura e o
aumento da gordura corporal (Matsudo, Matsudo, & Barros Neto, 2000; Sakuma
& Yamaguchi, 2013). No cenario mundial, observa-se um aumento significativo
na prevaléncia de excesso de peso na populacdo idosa, o que pode acarretar
danos para a saude desta populacdo (Tavares, Bolina, Dias, Ferreira, & Santos,
2018).

Com o intuito de compreender a influéncia do excesso de peso sobre aspetos
comportamentais, alguns estudos tém investigado a associacdo entre longos
periodos de comportamento sedentdrio com sobrepeso e obesidade em idosos
(Camilo, Resende, Moreira, & Damido, 2018; Dogra & Stathokostas, 2014; Kikuchi

etal., 2014; Gianoudis, Bailey, & Daly, 2015; Sartini, et al., 2015). Além disso, outros
estudos avaliaram a relagdo entre a prética de atividade fisica com indice de
massa corporal (Costa, Vasconcelos, & Fonseca, 2014; Ladabaum, Mannalithara,
Myer, & Singh, 2014; Mitchell, Lord, Harvey, & Close, 2014). Contudo, pouco se
sabe sobre estudos que avaliaram a associacdo combinada do comportamento
sedentario e nivel de atividade fisica com sobrepeso e obesidade em idosos.

Desta forma, o objetivo deste estudo foi investigar a associacdo combinada e
independente do comportamento sedentério e nivel de atividade fisica com
sobrepeso e obesidade em idosos.

MATERIAL E METODOS
Participantes

De acordo com estimativas do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) o municipio de Alcobaga, localizado no extremo sul da Bahia, possui
atualmente 22.449 habitantes (IBGE, 2018), sendo que destes, 2.047 possuem
idade 260 anos e 1.024 representam o numero total de idosos que residem na
zona urbana (IBGE, 2010).

A partir do levantamento realizado na Secretaria de Saude do municipio
de Alcobaca, Bahia, verificou-se que haviam 743 individuos cadastrados na
Estratégia de Saude da Familia (ESF). Todos os individuos foram convidados
a participar do estudo através de visitas domicilidrias, sendo que destes, 452
responderam ao questiondrio completo e foram incluidos na amostra final. O
processo de selecdo da amostra pode ser verificado na Figura 1.

Participaram do estudo individuos com idade =60 anos que ndo apresentavam

Idosos cadastrados na Estratégia de Saude da
Familia
(n=743)
Justificativa de exclusdo:
Recusas (n=54)
> Individuos n3o localizados (n=158)
Ndo atenderam aos critérios de inclusdo
(n=58)
y
Idosos selecionados
(n=473)
Justificativa de exclusdo da analise
estatistica:
» Exclusdo de idosos com baixo peso (n=11)
Informagdes incompletas (n=10)
Total de excluidos (n=21)
v

Amostra final para analise
estatistica

(n=452)

Figura 1. Fluxograma de selecdo da amostra.
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dificuldade grave na acuidade visual e auditiva; tinham capacidade de andar,
mesmo que com o auxilio de bengala ou andador; atingiram uma pontuagdo >12
pontos no Mini Exame do Estado Mental - MEEM (Folstein, Folstein, & McHugh,
1975).

As caracteristicas dos participantes foram descritas na tabela 1. Observa-se que
a amostra foi composta por 452 individuos com idade 260 anos, sendo 63,3% do
sexo feminino. Do total de idosos avaliados, 56,2% estavam na faixa etaria entre
60 e 69 anos e 53,8% declararam-se solteiros, vidvos, separados ou divorciados.
A maioria dos individuos (83,8%) relatou morar com outras pessoas. Em relagdo
a escolaridade, 36,5% possui de um a quatro anos de estudo. No que se refere a
renda familiar mensal, 39,3% declararam receber entre R$ 788,01 e R$ 2364,00.

Em relagdo aos aspetos comportamentais, 10,8% fumavam, 18,8% consomiam
algum tipo de bebida alcéolica e 79,2% tomavam medicamentos. Uma
percentagem de 23,7% dos individuos disse permanecer mais de 540 minutos
por dia em comportamento sedentério e 46,5% relataram praticar menos de 150
minutos de atividade fisica por semana.

Os individuos avaliados apresentaram maior prevaléncia de excesso de peso,
sendo 38,7% com sobrepeso e 27,2% com obesidade. Em relacdo aos individuos

que disseram praticar menos de 150 minutos de atividade fisica por semana,
65,9% apresentavam sobrepeso ou obesidade.

INSTRUMENTOS

O comportamento sedentario (CS) foi avaliado pelo dominio “tempo sentado” do
Internacional Physical Activity Questionnaire (IPAQ) validado para a populagéo
idosa brasileira (Benedetti, Antunes, Rodriguez-Afiez, Mazo, & Petroski, 2007;
Benedetti, Mazo, & Barros, 2004), conforme perguntas: 1) Quanto tempo no
total, o (a) Sr. (a) passa sentado (a) durante um dia de semana? 2) Quanto tempo
no total, o (a) Sr. (a) passa sentado (a) durante um dia de fim de semana? A
resposta foi quantificada em horas e minutos. O CS foi determinado pelo total do
tempo sentado (minutos/dia) a partir da média ponderada do tempo sentado de
cada individuo em um dia de semana multiplicado por cinco, somado ao tempo
sentado de um dia de fim de semana multiplicado por dois e dividindo o total
por sete.

O nivel de atividade fisica (NAF) foi avaliado através da versdo longa do IPAQ
validado para a populagdo idosa brasileira (Benedetti, Antunes, Rodriguez-Afiez,
Mazo, & Petroski, 2007; Benedetti, Mazo, & Barros, 2004). O IPAQ apresenta
questdes relacionadas com a pratica de atividade fisica numa semana habitual,

Tabela 1. Distribuicdo das variaveis sociodemograficas e comportamentais de acordo com o indice de massa corporal de idosos do municipio de Alcobaga, Bahia.

Variaveis Geral Eutrofia Sobrepeso Obesidade p*

(n=452) (n=154) (n=175) (n=123)

n % n % n % n %

Sexo
Feminino 286 63,3 82 53,2 112 64,0 92 74,8 0,001
Masculino 166 36,7 72 46,8 63 36,0 31 25,2
Faixa etaria
60 - 69 anos 254 56,2 92 59,7 95 54,3 67 54,5 0,563
70-79 anos 134 29,6 44 28,6 56 32,0 34 27,6
>80 anos 64 14,2 18 11,7 24 13,7 22 17,9
Estado Civil
Casado/vivendo com o parceiro 209 46,2 72 46,8 78 44,6 59 48,0 0,835
Solteiro/vilvo/separado/divorciado 243 53,8 82 53,2 97 55,4 64 52,0
Anos de estudo
> 5 anos 144 31,9 44 28,6 60 34,3 40 32,5 0,781
1a4anos 165 36,5 59 38,3 64 36,6 42 34,2
Nenhum 143 31,6 51 33,1 51 29,1 a4 333
Arranjo familiar
Mora com outros 379 83,8 127 82,5 148 84,6 104 84,6 0,848
Mora s6 73 16,2 27 17,5 27 15,4 19 15,5
Renda familiar
>R$ 2364,00 135 29,9 42 27,3 55 31,4 38 30,9 0,798
De R$ 788,01 a R$ 2364,00 178 39,3 59 38,3 69 39,4 50 40,7
<R$ 788,00 139 30,8 53 34,4 51 29,1 35 28,5
Tabagismo
Sim 49 10,8 26 16,9 15 8,6 8 6,5 0,010
N&o 403 89,2 128 83,1 160 91,4 115 93,5
Consumo de alcool
Sim 85 18,8 27 17,5 40 22,9 18 14,6 0,178
Nao 367 81,2 127 82,5 135 771 105 85,4
Consumo de medicamentos
Sim 358 79,2 117 76,0 138 78,9 103 83,7 0,283
N&o 94 20,8 37 24,0 37 21,1 20 16,3
Comportamento sedentario
<P75 345 76,3 118 76,6 137 78,3 90 73,2 0,589
>P75 107 23,7 36 23,40 38 21,7 33 26,8
Nivel de atividade fisica
>150 min./semana 242 53,5 80 52,0 106 60,6 56 45,5 0,033
<150 min./semana 210 46,5 74 48,0 69 39,4 67 54,5
CS e NAF
<P75 e 2150 min./semana 205 45,4 69 44,8 90 51,4 46 37,4 0,304
<P75 e <150 min./semana 142 31,4 49 31,8 48 27,4 45 36,6
>P75 e 2150 min./semana 35 7.7 10 6,5 15 8,6 10 8,1
>P75 e <150 min./semana 70 15,5 26 16,9 22 12,6 22 17,9
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incluindo atividades de intensidade moderada a vigorosa em periodos de pelo
menos 10 minutos continuos. O questionario avalia quatro dominios de atividade
fisica distintos: trabalho, transporte, atividades domésticas e recreacdo/
desporto/lazer. O NAF foi determinado pelo somatério do tempo de atividade
fisica vigorosa (AFV) multiplicado pelo fator dois com o tempo de atividade fisica
moderada (AFM) (Armstrong, Bauman, & Davies, 2000).

O Percentil 75 (P75), referente a 540 minutos/dia, foi utilizado para classificar o
individuo em <P75 (baixo CS) e P75 (alto CS). Para a classificagdo do NAF, utilizou-
se NAF =150 minutos/semana (suficientemente ativo) e NAF <150 minutos/semana
(insuficientemente ativo) (American College of Sports Medicine, 2011).

Para realizar a andlise combinada de CS com NAF, a amostra foi dividida em
4 grupos, sendo: <P75 e 2150 min./semana (baixo CS e suficientemente ativo);
<P75 e <150 min./semana (baixo CS e insuficientemente ativo); >P75 e =150 min./
semana (alto CS e suficientemente ativo); >P75 e <150 min./semana (alto CS e
insuficientemente ativo).

As medidas antropométricas de massa corporal e estatura foram aferidas através
de uma balanga digital da marca WISO W721 com estadidémetro integrado. A
partir da mensuracdo da massa corporal (quilogramas) e da estatura (metros)
Lohman, Roche, & Martorell, 1988), calculou-se o indice de massa corporal (IMC),
sendo os individuos classificados em: baixo peso (<18,5 kg/m?); eutrofia (18,5-
24,9 kg/m?); sobrepeso (25,0-29,9 kg/m?) ou obesidade (=30,0 kg/m?2) (World
Health Organization, 2000). Os individuos classificados como baixo peso ndo
foram incluidos na analise.

As caracteristicas sociodemograficas consideradas foram: sexo (masculino;
feminino), faixa etdria (60-69 anos; 70-79 anos; >80 anos), estado civil (casado/
vivendo com parceiro; solteiro/divorciado/separado/vitivo), anos de estudos (=5
anos; 1-4anos; nenhum), arranjo familiar (mora com outros; mora sé), renda (>R$
2364,00; R$ 788,01- R$ 2364,00; <R$ 788,00). As caracteristicas comportamentais

avaliadas foram: tabagismo (sim; ndo), consumo de alcool (sim; ndo) e consumo
de medicamentos (sim; ndo).

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A coleta de dados foi realizada no periodo de julho a outubro de 2015,
no domicilio do individuo, por meio de agendamento prévio. Todos os
entrevistadores foram previamente treinados. Os participantes do estudo
responderam individualmente a um questionario estruturado composto por
informag&es sociodemograficas e comportamentais.

Andlise dos dados

Os dados foram tabulados em dupla digitacdo no software EpiData, versdo 3.1b
e em seguida, foi verificada a consisténcia. O questiondrio original foi consultado
para as questdes que apresentaram inconsisténcia nas duas digita¢des. A analise
descritiva (frequéncia absoluta e relativa) foi realizada para todas as variaveis. O
teste Qui-Quadrado foi realizado para comparar as diferencas entre variaveis
sociodemograficas e comportamentais com o indice de massa corporal. Foram
consideradas como significantes as varidveis que apresentaram p<0,05. A
associacdo entre sobrepeso e obesidade com as varidveis sociodemogréficas
e comportamentais foi realizada através da regressdo logistica multinomial
(andlise bruta e ajustada). As varidveis que apresentaram p<0,20 na andlise
bruta foram incluidas no modelo ajustado. Como medida de associagdo, foram
estimados os Odds Ratio (OR) e os respetivos intervalos de confianga de 95% (IC
95%) (Blizzard & Hosmer, 2007), sendo a eutrofia considerada como categoria de
referéncia. As analises foram realizadas utilizando o software Statistical Package
for the Social Sciences (SPSS) verséo 20.0.

RESULTADOS

A Tabela 2 apresenta a andlise bruta da associacdo entre as varidveis
sociodemogréficas e comportamentais com o sobrepeso e a obesidade.

Tabela 2. Andlise bruta da associagdo entre varidveis sociodemograficas e comportamentais com o sobrepeso e obesidade de idosos do municipio de Alcobaga, Bahia.

Variaveis Sobrepeso p Obesidade p
OR (IC 95%) OR (IC 95%)

Sexo
Feminino 1 1
Masculino 1,56 (1,00-2,43) 0,048* 2,61 (1,56-4,36) <0,001*
Faixa etaria
60 - 69 anos 1 1
70-79 anos 1,23 (0,76-2,01) 0,401 1,06 (0,61-1,83) 0,832
>80 anos 1,29 (0,66-2,54) 0,458 1,68(0,83-3,37) 1,678
Estado Civil
Casado/vivendo com o parceiro 1 1
Solteiro/vidvo/separado/divorciado 1,09 (0,71-1,69) 0,692 0,95 (0,59-1,53) 0,841
Anos de estudo
>5anos 1 1
1a4anos 0,80 (0,47-1,35) 0,394 0,78 (0,44-1,40) 0,411
Nenhum 0,73 (0,42-1,27) 0,269 0,88 (0,49-1,60) 0,685
Arranjo familiar
Mora com outros 1 1
Mora s6 0,86 (0,48-1,54) 0,607 0,86 (0,45-1,63) 0,643
Renda familiar
>R$ 2364,00 1 1
De R$ 788,01 a R$ 2364,00 0,89 (0,53-1,52) 0,676 0,94 (0,53-1,67) 0,825
<R$ 788,00 0,74 (0,42-1,28) 0,277 0,73 (0,40-1,35) 0,313
Tabagismo
Sim 1 1
N&o 2,17 (1,10-4,26) 0,025* 2,92 (1,27-6,71) 0,012*
Consumo de alcool
Sim 1 1
Nao 0,72 (0,42-1,24) 0,233 1,24 (0,65-2,38) 0,516
Consumo de medicamentos
Sim 1 1
N&o 0,85(0,51-1,42) 0,532 0,61(0,34-1,12) 0,114*
Comportamento sedentério
<P75 1 1
>P75 0,91 (0,54-1,53) 0,719 1,20 (0,70-2,08) 0,509
Nivel de atividade fisica
>150 min./semana 1 1
<150 min./semana 0,70 (0,45-1,09) 0,116* 1,29 (0,80-2,08) 0,289
CS e NAF
<P75 e 2150 min./semana 1 1
<P75 e <150 min./semana 0,75 (0,45-1,25) 0,268 1,38 (0,79-2,40) 0,254
>P75 e >150 min./semana 1,15(0,49-2,72) 0,750 1,50 (0,58-3,90) 0,404
>P75 e <150 min./semana 0,65 (0,34-1,24) 0,191* 1,27 (0,64-2,50) 0,492

CS - Comportamento sedentario. NAF - Nivel de atividade fisica. OR - Odds Ratio. IC - Intervalo de confianga. *p<0,20.
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As varidveis sexo, tabagismo e consumo de medicamentos apresentaram
significancia estatistica (p<0,20) e foram selecionadas para o modelo ajustado.
Porém, ap6s o ajuste, ndo houve associacdo entre comportamento sedentario
e nivel de atividade fisica com sobrepeso e obesidade em ambas as andlises
realizadas de forma independente e combinada (Tabela 3).

Tabela 3. Andlise ajustada da associacdo entre comportamento sedentario e nivel
de atividade fisica com o sobrepeso e a obesidade.

Variaveis Sobrepeso p Obesidade p
OR (IC 95%)* OR (IC 95%)*

Comportamento
sedentario
<P75 1 1
>P75 1,00(0,58-1,71) 0,999 1,14(0,64-2,02) 0,657
Nivel de atividade fisica
>150 min./semana 1 1
<150 min./semana 0,69 (0,44-1,09) 0,110 1,23(0,74-2,02) 0,424
CS e NAF
<P75 e 2150 min./semana 1 1

<P75 e <150 min./semana 0,74 (0,45-1,24) 0,256 1,36 (0,78-2,40) 0,281
1,19(0,50-2,83) 0,700 1,57(0,59-4,16) 0,367
0,64 (0,33-1,24) 0,184 1,23(0,61-2,47) 0,564
CS - Comportamento sedentario. NAF - Nivel de atividade fisica. OR - Odds
Ratio. IC - Intervalo de confianca. *Ajustado por sexo, tabagismo e consumo de
medicamentos.

>P75 e 2150 min./semana
>P75 e <150 min./semana

DISCUSSAO

Apartirdas analises verificou-se que mais tempo de exposicdo ao comportamento
sedentdrio e menor nivel de atividade fisica ndo se associaram ao sobrepeso e
obesidade em individuos com idade =60 anos.

A auséncia de associagdo entre comportamento sedentdrio e nivel de atividade
fisica com sobrepeso e obesidade é condizente com outros estudos (Bann et al.,
2015; Boscatto, Duarte, Coqueiro, & Barbosa, 2013) e pode ser explicada pelos
diferentes instrumentos utilizados para mensurar o comportamento sedentdrio
(dispositivos eletrénicos e autorrelato), além de que os estudos utilizaram pontos
de corte distintos, uma vez que ainda ndo existe consenso acerca de quanto
tempo é necessario para determinar que o individuo com idade avancada esteja
mais susceptivel aos efeitos deletérios do comportamento sedentario.

Em oposicdo a estes achados, outros estudos evidenciaram associa¢do entre
maior tempo de exposicdo ao comportamento sedentdrio e baixos niveis de
atividade fisica (de forma combinada ou independente) com sobrepeso e
obesidade. Um estudo realizado com uma amostra de base populacional dos
Estados Unidos envolvendo 1914 individuos com idade =65 anos, verificou que
mais tempo dispendido em comportamento sedentario estd associado com o
aumento do indice de massa corporal (Gennuso, Gangnon, Matthews, Thraen-
Borowski, & Colbert, 2013). A partir de outro estudo realizado somente com
mulheres com idade 265 anos, observou-se a associacdo entre comportamento
sedentario com o sobrepeso e a obesidade (Gomez-Cabello et al., 2012).

Estes achados podem ser justificados pela senescéncia, que é acompanhada
pela transicdo entre a reducdo da capacidade laboral e a aposentadoria (Carone,
Costello, Guardia, Mourre, & Przywara, 2005), o que faz com que os individuos
diminuam as suas rela¢bes sociais externas relacionadas com o trabalho e
permanecam mais tempo em casa. Desta forma, os idosos modificam os seus
habitos comportamentais e passam a realizar diversas atividades consideradas
como comportamento sedentario, tais como: ver TV e video, usar o computador,
ler jornais e revistas, jogar cartas, fazer artesanato ou ficar sentado conversando
com amigos, conforme relatado por diversos estudos (Al-Habsi & Kilani, 2015;
Anderson, Currie, & Copeland, 2016; Jamil, Rosli, Ismail, Idris, & Omar, 2016; Ku,
Fox, & Chen, 2016; Meneguci, Sasaki, Santos, Scatena, & Damido, 2015; Costa et
al., 2018).

Além disso, as mudangas antropométricas, comuns ao processo de
envelhecimento, acarretam acUmulo de gordura corporal (Leite et al., 2014),
e quando associadas ao elevado tempo dispendido com o comportamento
sedentdrio podem contribuir para o aumento do indice de massa corporal e
consequentemente do sobrepeso e da obesidade.

Em relagdo ao presente estudo, algumas considera¢des podem ser evidenciadas.
A realizagdo de um estudo de base populacional, com uma amostra representativa
de idosos e a andlise combinada de comportamento sedentario e nivel de atividade
fisica com sobrepeso e obesidade sdo os pontos forte deste estudo.

Contudo, esta investigacdo apresenta algumas limitagdes. A impossibilidade de
estabelecer uma relagdo de causalidade dificulta a interpretacdo dos achados.
Apesar da validade do IMC para estimar a gordura corporal, a sua utilizacdo
apresenta-se como um desafio, uma vez que ndo existem pontos de corte
especificos para a populagao idosa. O comportamento sedentario e o nivel de
atividade fisica autorreferidos tendem a ser subestimados e superestimados,
respectivamente.

Sugere-se que novos estudos com critérios padronizados de avaliagdo do
comportamento sedentario e nivel de atividade fisica sejam realizados com o
intuito de compreender a relacdo entre estas variaveis.

CONCLUSAO

Apesar da alta prevaléncia de individuos com sobrepeso e obesidade
identificados, constatou-se que o presente estudo ndo apresentou associagdo
combinada e independente do comportamento sedentério e nivel de atividade
fisica com sobrepeso e obesidade em idosos.

Tal fato poderia ser explicado devido ao alto nivel de atividade fisica apresentado
pelos participantes deste estudo. Além disso, é importante destacar que as
caracteristicas regionais dos participantes deste estudo podem ser diferentes
de outros grupos populacionais de regides e paises distintos, o que poderia
ocasionar diferentes resultados.
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