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1. INTRODUCAO

Doencas crbnicas, como doencas cardiovasculares, diabetes e cancer séao
responsaveis por 80% das mortes nos paises em desenvolvimento (OMS, 2008).
No entanto, uma grande proporcdo de mortes atribuidas as doencas crbnicas
poderia ser evitada através da prevencdo de um grupo de fatores de risco
modificaveis , tais como, habitos alimentares inadequados e inatividade fisica.
Esses fatores de risco podem comecar na infancia ou adolescéncia e nestes
casos, tendem a persistir na vida adulta. No Brasil, a prevaléncia de adolescentes
insuficientemente ativos € superior a 50% (HALLAL et al., 2010),
aproximadamente 70% n&o consomem frutas e verduras em pelo menos cinco
dias da semana (LEVY et al., 2010), 27% consomem alcool com frequéncia e 6%
sédo fumantes (MALTA et al., 2010). Além disso, 30% dos adolescentes brasileiros
estdo acima do peso (ARAUJO et al.,, 2010), e entre 10% e 30% apresentam
presséo arterial elevada (GOMES; ALVES, 2009; FARIAS JUNIOR et al., 2011). A
presenca simultanea de fatores de risco para doencas cronicas (FRDC) eleva o
risco de mortalidade por todas as combinacdes, no entanto, pouco se sabe sobre
a distribuicao e os fatores associados. Estudos realizados no Brasil apontam que
mais de 50% da populacdo adolescente apresenta dois ou mais FRDC
(ROMANZINI et al., 2008; FARIAS JUNIOR et al., 2011).

2. METODOLOGIA

Estudo transversal de base escolar, realizado na cidade de Santa Maria, Rio
Grande do Sul. Santa Maria tem 260.000 habitantes e esta localizada na regiéo
sul do Brasil. A amostra foi composta por adolescentes de ambos 0s sexos com
idades entre 14 e 19 anos matriculados no periodo diurno das escolas da area
urbana da cidade. Para coleta foi aplicado questionario em sala de aula,
verificacdo da pressdo arterial em repouso e mensuracdo das medidas

| antropométricas.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 1.376 adolescentes elegiveis inicialmente contactados 1.142 participaram
do estudo. Cento e sessenta e um adolescente estavam ausentes em sala de
aula no momento da pesquisa, 71 se recusaram a participar e duas tiveram seus
dados excluidos pelo preenchimento incorreto do questionario. A média de idade
da amostra foi de 16,3 anos (DP + 1,1), a maioria era do sexo feminino (53,9%),
estudando em escolas publicas (77,9%), tinha a pele branca (73,7%) e percepcao
de saude como bom ou excelente (74,2%). Entre os FRDC pesquisados, a
pressdo arterial elevada foi o que fez o maior nUmero de perdas na amostra
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(n=70). A prevaléncia global e Unica de cada FRDC avaliada é apresentada na
Figura 1.

Figura 1 - Prevaléncia de Fatores Individuais de Risco para Doencas
Cronicas em Adolescentes.
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Os FRDC mais prevalentes foram: habitos alimentares inadequados
(85,8%) e atividade fisica insuficiente (53,5%). Além disso, 13,5% e 4,8% dos
adolescentes tém exclusivamente inadequados habitos alimentares e atividade
fisica insuficiente, respectivamente.

Figura 2 - Niamero de Fatores de Risco para Doencas Crdnicas
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A Figura 2 mostra que 97,3% dos adolescentes tém um ou mais FRDC,
enquanto que a ocorréncia simultanea de dois e trés fatores de risco teve
prevaléncia de 40,9% e 23,1%, respectivamente.
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4. CONCLUSOES

Trés em cada quatro adolescentes brasileiros tém dois ou mais FRDC. Os
programas de prevencdo de doencas cronicas sdo necessarios e devem se
concentrar em multiplos fatores de risco, em vez de um. Os adolescentes mais
pobres e os que estdo em transicdo para a idade adulta devem receber atencéo
especial. A percepcdo de saude pode ser uma variavel importante para a
identificac&o de grupos de risco.
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