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Abstract

The aim of this study was to assess nutritional 
status, sedentary behavior (TV, computer, and 
videogame time and screen time as the sum of 
these first three) and physical activity using a 
questionnaire with youth (10 to 18 years of age) 
enrolled in public schools in Niterói, Rio de Ja-
neiro State, Brazil. Anthropometry (body mass 
and stature), sedentary behavior, and informa-
tion on physical activity were obtained in a prob-
ability sample of 10 to 18 year-old students (n = 
328; 108 boys) stratified by school and selected 
in two stages (classes and students). Low height 
for age did not appear as a problem, but 25.7% 
of the youth presented excess weight (18% over-
weight and 7.7% obese). Total screen time did 
not differ between the sexes, but boys spent more 
time playing videogames than girls, regardless 
of age, while girls watched more TV. Boys spent 
twice as much time as girls of all ages in physi-
cal activity (three times more in the ≥ 14 year-old 
group). Screen time was significantly associated 
with excess weight. In conclusion, public school 
youth in Niterói show high prevalence rates of 
excess weight associated with inadequate life-
style.
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Resumo

O presente estudo avaliou o estado nutricional 
relacionado ao tempo de tela (computado como 
o somatório de assistir à televisão, usar compu-
tador e jogar videogame) e à prática de ativida-
de física, por meio de questionário semiestrutu-
rado, em uma amostra probabilística (n = 328, 
sendo 108 meninos) de escolares (10 a 18 anos de 
idade) do sexto ao nono ano da Rede Pública de 
Ensino Fundamental de Niterói, Rio de Janeiro, 
Brasil. Déficit de estatura não foi um problema 
nos escolares, mas 25,7% tinham excesso de pe-
so, sendo 18% com sobrepeso e 7,7% com obesi-
dade. A média de tempo semanal de televisão 
foi de 24,2h, sendo maior entre as meninas. O 
tempo de tela não foi diferente entre sexo, mas 
os meninos, independentemente da idade, pas-
savam mais tempo jogando videogame do que 
as meninas. Os meninos dedicavam o dobro de 
tempo realizando atividade física em relação às 
meninas de todas as idades e o triplo na faixa de 
14 anos de idade ou mais. O tempo de tela asso-
ciou-se significativamente com o excesso de peso. 
Conclui-se que os escolares da Rede Pública de 
Ensino Fundamental de Niterói apresentam ele-
vada prevalência de excesso de peso associado a 
estilo de vida inadequado.
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Introdução

Como observado em adultos, a prevalência de 
obesidade vem aumentando nos últimos anos 
também em adolescentes, o que demonstra a 
necessidade de medidas preventivas nesta fase 
para evitar suas complicações na vida adulta. De 
acordo com a mais recente Pesquisa de Orçamen-
tos Familiares (POF), no Brasil, 20,5% dos adoles-
centes estão com sobrepeso e 4,9% são obesos 1. 
Apesar da inexistência de dados objetivos nacio-
nais sobre o balanço energético, um possível au-
mento na ingestão energética associado ao maior 
tempo que os jovens dedicam a atividades seden-
tárias nas últimas décadas pode ajudar a explicar a 
epidemia de obesidade no país 2.

O comportamento sedentário tem sido asso-
ciado a efeitos adversos à saúde em pessoas jovens, 
no entanto a natureza e o contexto do sedentaris-
mo são mal compreendidos 3. Em passado recen-
te, a medida do tempo assistindo à televisão era 
o marcador utilizado para caracterizar um estilo 
de vida sedentário, pelo fato de a TV ser onipre-
sente, com pelo menos um aparelho na maioria 
das casas de família nos países desenvolvidos 4. 
De fato, pesquisa em amostra de 498 estudantes 
de baixa renda de quatro escolas públicas em 
Chicago, Estados Unidos, em 2003, verificou que 
todos os adolescentes tinham televisão em casa, 
quase 90% a tinham no quarto e também por 
assinatura 5.

A juventude mundial aderiu à televisão como 
passatempo dominante em momentos diferen-
tes do dia 6. Com a explosão da popularidade do 
acesso à internet e como os adolescentes muitas 
vezes se envolvem em diversas atividades simul-
taneamente, medidas mais abrangentes, além da 
simples medição do tempo assistindo à progra-
mação televisiva, tornaram-se necessárias para 
avaliar o comportamento sedentário diário deste 
grupo 7. Por isso, nos últimos anos, começaram a 
surgir análises sobre o tempo de tela, realizadas 
com base no tempo gasto em entretenimento 
com vários aparelhos, como televisão, computa-
dor ou videogame 3,7,8, para representar o com-
portamento sedentário 9, na presunção de que 
este tempo estaria substituindo aquele destinado 
à prática de atividades fisicamente mais vigoro-
sas e, desta forma, contribuindo para o aumento 
da obesidade. A premissa é que, quanto maior 
for o tempo de tela, menor será a prática de ati-
vidade física; consequentemente, maior será o 
ganho de peso e a prevalência de obesidade na 
infância 10.

Dessa forma, o tempo de tela é importante 
para o entendimento do sedentarismo e a saúde 
dos adolescentes 11. Como dados populacionais 
sobre o tema e suas consequências para a saúde 

em segmentos da população brasileira são escas-
sos, o objetivo principal do presente estudo foi 
avaliar a inter-relação entre o estado nutricional 
e o tempo de tela em uma amostra probabilística 
de adolescentes da Rede Pública Municipal de 
Ensino Fundamental de Niterói, Rio de Janeiro, 
Brasil.

Materiais e métodos

Trata-se de um estudo de corte transversal, com 
amostra probabilística de escolares do sexto ao 
nono ano do ensino fundamental das escolas pú-
blicas de Niterói. O município conta com aproxi-
madamente 479.386 habitantes, 62.507 dos quais 
são adolescentes (Instituto Brasileiro de Geogra-
fia e Estatística. Niterói – RJ. Ensino – matrículas, 
docentes e rede escolar 2008. http://www.ibge.
gov.br, acessado em 09/Mar/2010). No primeiro 
semestre de 2010, período de realização do es-
tudo, 4.545 alunos participavam do ensino fun-
damental público, distribuídos entre o sexto e o 
nono ano, totalizando 176 turmas em 12 escolas.

Foi selecionada uma amostra estratificada 
por escola em dois estágios: (1) turmas, com 
probabilidade proporcional ao seu número de 
alunos; (2) alunos, usando o procedimento de 
amostragem inversa, descrito originalmente por 
Haldane 12. A amostragem inversa é um método 
de estatística sequencial que consiste em contar 
quantas unidades precisam ser contadas para 
atingir o número prefixado de entrevistas reali-
zadas. Foi o método escolhido por ser a única 
forma de lidar com as não respostas, sem o viés 
da reponderação, da substituição ou da sobrea-
mostragem.

O tamanho da amostra foi inicialmente fixa-
do em 45 turmas, sendo alocado por escola de 
forma proporcional à raiz quadrada do número 
de alunos na instituição (alocação potência 1/2), 
que resultou em uma amostra de duas a seis tur-
mas por estrato. Estabeleceu-se que, nas turmas 
menores, o número de alunos a serem entrevista-
dos seria sete; nas demais, oito, de modo a chegar 
a um tamanho da amostra de alunos igual a 340, 
o suficiente para estimar, com nível de signifi-
cância de 5%, proporções com erro máximo de 
0,053.

Em virtude de problemas nas turmas meno-
res, o procedimento contabilizou 12 perdas, re-
sultando em uma amostra de 328 alunos, sendo 
108 meninos e 220 meninas. Foram calculados 
os pesos amostrais, como o inverso das proba-
bilidades de inclusão em cada estágio da amos-
tra, que permitem estimar, para a totalidade de 
adolescentes escolares do sexto ao nono ano da 
Rede Pública Municipal de Ensino Fundamen-
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tal de Niterói, as medidas antropométricas e a 
caracterização de tempo de tela e de atividade 
física, obtidas para a amostra.

Após a aprovação formal da realização da 
pesquisa pela Secretaria de Educação do Muni-
cípio de Niterói, procedeu-se ao contato com a 
direção de cada uma das 12 escolas, a qual, uma 
vez esclarecida sobre a importância, os objetivos 
e a metodologia do estudo, autorizou sua rea-
lização. Os critérios de exclusão foram não ter 
a autorização dos pais para participar, o escolar 
ter completado 19 anos de idade, ser gestante ou 
apresentar deficiência física.

As medidas de massa corporal e estatura fo-
ram obtidas na própria escola por dois avaliado-
res (professores de educação física), previamente 
treinados, em uma sala de aula especificamente 
adaptada para tal fim. A massa corporal foi afe-
rida uma única vez em balança eletrônica (Se-
ca, Birmingham, Reino Unido), com precisão de 
0,1kg, com o sujeito descalço e com o uniforme 
escolar. A estatura foi medida em estadiômetro 
portátil (Seca) que foi afixado em uma parede 
sem rodapé. O indivíduo foi posicionado no es-
tadiômetro com os braços ao longo do corpo, pés 
unidos e centralizados no equipamento, cabe-
ça, nádegas e calcanhares encostados na parede 
e com a cabeça mantida num plano horizontal 
(linha de Frankfort), seguindo padronização des-
crita em Lohman et al. 13. A régua do estadiôme-
tro foi então deslocada até a cabeça do voluntário 
e realizada a leitura após uma expiração normal. 
Foram feitas duas aferições da estatura, e a média 
dos valores foi usada nas análises.

De posse dos dados de massa corporal e es-
tatura, foi calculado o índice de massa corporal 
(IMC: kg/m2), por meio da divisão da massa cor-
poral (kg) pelo quadrado da estatura (m²). Os va-
lores das medidas de estatura, IMC e idade foram 
usados para calcular os valores Z dos índices es-
tatura para idade (EI) e IMC para idade (IMC-I), 
assim como para determinar o estado nutricio-
nal dos adolescentes de acordo com os procedi-
mentos propostos pela Organização Mundial da 
Saúde (OMS) 14. Baixa estatura foi estabelecida 
para valores de Z EI < -2. Valores de Z IMC-I foram 
usados para identificar sobrepeso (+1 < Z ≤ +2), 
obesidade (Z > +2) e baixo peso (Z < -2). O con-
junto de sobrepeso e obesidade foi considerado 
como excesso de peso.

Um questionário semiestruturado de ativi-
dades diárias, adaptado de Barros & Nahas 15, foi 
respondido pelo escolar na mesma sala de coleta 
de dados antropométricos. O jovem respondia 
se possuía, em casa, aparelhos de televisão, te-
levisão por assinatura ou antena parabólica, vi-
deogame para utilização no televisor e computa-
dor; respondia também se alguém controlava o 

tempo que ele passava assistindo aos programas 
de televisão. A seguir, o escolar anotava o tem-
po gasto em cada dia da semana e de final de 
semana vendo TV, jogando videogame e usando 
o computador. O tempo de tela foi considerado 
como a soma do tempo assistindo à televisão, 
jogando videogame e usando computador. Para 
a estimativa da atividade física, o escolar anotava 
o tempo e a duração de todas as atividades reali-
zadas nos dias da semana e de final de semana. 
Ao receber o questionário preenchido, o pesqui-
sador o revisou quanto à sua completude.

A análise dos dados incluiu o cálculo de mé-
dia, erro padrão e intervalo de 95% de confiança 
(IC95%) para as variáveis contínuas e porcenta-
gens e IC95% para as variáveis categóricas. Todas 
as análises foram realizadas com pesos amostrais 
e com os procedimentos surveyfreq, surveylogistic 
e surveymeans, do SAS versão 9.2 (SAS Inst., Cary, 
Estados Unidos), que tratam adequadamente de-
senhos de amostra complexa. O tempo de tela foi 
estratificado em três faixas (menos de 14h; 14h-
27,9h e 28h/semana ou mais) para avaliação de 
sua associação com a prevalência de excesso de 
peso (sobrepeso + obesidade), mediante regres-
são logística, cujo resultado foi expresso em odds 
ratio (OR) e seus IC95%. A significância dos OR 
foi estabelecida quando o IC95% não incluíam a 
unidade. A significância das diferenças entre mé-
dias e proporções por sexo e faixa etária (menor 
de 14 e 14 anos de idade ou mais) foi estabeleci-
da quando não havia interseção entre os IC95% 
correspondentes.

O projeto atendeu aos requisitos que en-
volvem os aspectos éticos da pesquisa em seres 
humanos e contemplou a Resolução no 196/96 
do Conselho Nacional de Saúde, tendo sido 
aprovado pelo comitê de ética da Universidade 
Federal Fluminense (UFF; CEP CMN/HUAP no 
177/2010).

Resultados

A amostra compreendeu 328 escolares (220 me-
ninas) que representam os 4.546 (3.082 meninas) 
alunos do sexto ao nono ano da Rede Pública 
Municipal de Ensino Fundamental de Niterói. A 
idade dos meninos oscilou entre 10,9 e 18,4 anos 
e a das meninas entre 10,6 e 17,3 anos (Tabela 1). 
A média dos valores Z da estatura para a idade 
e IMC para idade foram bem próximos de zero. 
A distribuição dos valores Z estatura para idade 
foi semelhante à do crescimento da população 
de referência, fazendo com que a prevalência de 
baixa estatura fosse baixa e não significativamen-
te diferente entre sexo (1,4%, IC95%: 0,77; 1,96 
para os meninos e 0,7%, IC95%: 0,42; 1,02 para as 
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Tabela 1

Idade e medidas antropométricas por sexo dos escolares da Rede Pública Municipal de Ensino Fundamental de Niterói, Rio 

de Janeiro, Brasil, 2010.

Variável Meninos (N = 1.464) Meninas (N = 3.082)

Média EP Mediana IC95% Média EP Mediana IC95%

Idade (anos) 13,8 0,1 13,6 13,5; 14,0 13,6 0,1 13,5 13,4; 13,8

Massa corporal (kg) 51,6 1,3 49,9 49,0; 54,1 51,1 0,7 49,8 49,6; 52,5

Estatura (cm) * 160,9 1,1 162,9 158,6; 163,2 157,4 0,4 158 156,6; 158,3

IMC (kg/m2) 19,6 0,3 18,9 19,0; 20,3 20,5 0,3 19,7 20,0; 21,0

EI 0,1 0,1 0,1 -0,1; 0,3 0,1 0,06 0,1 -0,1; 0,2

IMC-I 0,2 0,12 -0,02 -0,1; 0,3 0,3 0,08 0,1 0,1; 0,4

EI: valores Z do índice estatura para idade; EP: erro-padrão; IC95%: intervalo de 95% de confi ança; IMC: índice de massa 

corporal; IMC-I: valores Z do IMC para idade.

* Estimativas de médias signifi cativamente (5%) diferentes entre meninos e meninas.

meninas), apesar de os meninos apresentarem 
estatura média significativamente maior do que 
das meninas.

Constatou-se que 18,0% (IC95%: 16,9; 19,1) 
dos adolescentes tinham sobrepeso e 7,7% 
(IC95%: 6,94; 8,50) apresentaram obesidade o 
que corresponde a 25,7% (IC95%: 24,5; 27,0) de 
excesso de peso (sobrepeso + obesidade), não 
havendo diferença entre meninos (24,5%, IC95%: 
22,3; 26,7) e meninas (26,3%, IC95%: 24,8; 27,89). 
Baixo peso foi maior nos meninos e obesidade 
maior em meninas de todas as idades (Tabela 
2). Isso é causado pela significativa maior pre-
valência de baixo peso e menor prevalência de 
obesidade nos meninos com menos de 14 anos 
de idade em relação às meninas da mesma faixa 
etária. As prevalências de sobrepeso e obesidade 
foram maiores na faixa etária inferior a 14 anos 
independentemente do sexo.

O percentual de adolescentes que possuíam 
videogame (52%, IC95%: 50,6; 53,5) foi menor do 
que o daqueles que tinham computador (66,3%, 
IC95%: 64,9; 67,7). Meninos possuíam mais vi-
deogame (73,1%, IC95%: 70,8; 75,4) e computa-
dor (69,2, IC95%: 66,8; 71,6) do que as meninas 
(42%, IC95%: 40,3; 43,8% e 64,9%, IC95%: 63,2; 
66,6, respectivamente). Constatou-se que 100% 
dos escolares tinham televisão em casa, com 
média de 2,3 (IC95%: 2,2; 2,4) aparelhos por re-
sidência; quase a metade dos escolares (47,2%, 
IC95%: 45,8; 48,7%) possuía televisão por assina-
tura. Identificou-se que o tempo de ver televisão 
é controlado para 36,7% (IC95%: 34,9; 37,7) dos 
escolares, sendo significante a diferença entre 
meninos (32,7, IC95%: 30,3; 5,1) e meninas (38%, 
IC95%: 36,3; 39,7) e por faixa etária (menor de 14 
anos = 39,8%, IC95%: 37,9; 41,7; 14 anos ou mais 

= 31,7%, IC95%: 29,6; 33,8). O tempo de assistir 
televisão é, percentualmente, mais controlado 
para as meninas com idade superior ou igual a 
14 anos do que para os meninos da mesma faixa 
etária.

A média de tempo total semanal assistindo à 
programação televisiva foi de 24,2h (IC95%: 22,5; 
25,9) ou, aproximadamente, 3,5h por dia e va-
riou pouco entre os dias da semana ou de final 
de semana. O tempo semanal vendo televisão foi 
significativamente superior para as meninas e o 
tempo jogando videogame foi significativamente 
superior para os meninos (Tabela 3). Tal compor-
tamento não impactou o tempo de tela, uma vez 
que não só o tempo que as meninas se dedicavam 
à televisão foi similar ao tempo que os meninos 
se dedicavam ao videogame (≅ 6h), como tam-
bém não houve diferenças entre os sexos quanto 
à exposição ao computador. Os meninos, inde-
pendentemente da idade, passavam mais tem-
po jogando videogame do que as meninas; além 
disso, em relação à realização de atividade física, 
eles dedicavam o dobro de tempo, em compara-
ção com as meninas de todas as idades, e o triplo, 
comparados com as de 14 anos ou mais.

O tempo total semanal assistindo à televisão, 
jogando videogame ou realizando atividade físi-
ca não apresentou correlação com nenhuma das 
variáveis antropométricas investigadas (Tabela 
4). Já o tempo total semanal de tela e o de compu-
tador tiveram correlação baixa, mas significativa 
com massa corporal, IMC e IMC-I dos adolescen-
tes. O nível de correlação variou muito pouco ao 
se controlar pela idade (Tabela 4) ou pelo fato de 
o adolescente ter o tempo vendo televisão con-
trolado pelo somatório de atividade física sema-
nal (dados não apresentados).
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Tabela 2

Estado nutricional (%), usando o índice de massa corporal para idade (IMC-I), por sexo, segundo faixa etária dos escolares da 

Rede Pública Municipal de Ensino Fundamental de Niterói, Rio de Janeiro, Brasil, 2010.

Faixa etária (anos) Estado nutricional (IMC-I)

Meninos

n Baixo peso 

(Z < -2)

Normal

(-2 ≤ Z ≤ +1)

Sobrepeso

(+1 < Z ≤ +2)

Obesidade

(Z > +2)

< 14 796 1,5a (0,7; 2,4) 67,0 * (63,7; 70,2) 21,9 * (19,1; 24,8) 9,6 * (7,5; 11,6)

≥ 14 668 2,1 (1,0; 3,1) 81,8 * (78,8; 84,7) 14,0 * (11,4; 16,6) 2,2a * (1,1; 3,3)

Todos 1.464 1,8a (1,1; 2,5) 73,7 (71,5; 76,0) 18,3 (16,3; 20,3) 6,2a (4,9; 7,4)

Meninas

n Baixo peso 

(Z < -2)

Normal

(-2 ≤ Z ≤ +1)

Sobrepeso

(+1 < Z ≤ +2)

Obesidade

(Z > +2)

< 14 1.805 0,0a * (-) 69,9 * (67,8; 72,0) 20,2 * (18,4; 22,1) 9,9 * (8,5; 11,2)

≥ 14 1.277 1,5 * (0,8; 2,2) 77,5 * (75,2; 79,7) 14,6 * (12,6; 16,5) 6,4a * (5,1; 7,8)

Todos 3.082 0,6a (0,3; 0,9) 73 (71,5; 74,6) 17,9 (16,5; 19,2) 8,5a (7,5; 9,4)

* Estimativas de porcentagens signifi cativamente (5%) diferentes entre as duas faixas de idade.

Nota: estimativas de porcentagens de uma mesma linha com a letra “a” são signifi cativamente (5%) diferentes entre meninos 

e meninas.

Tabela 3

Tempo total semanal (horas) assistindo à televisão, jogando videogame, usando computador, o total destas atividades somadas (tela) e de realização de ativi-

dade física, por sexo, segundo faixa etária dos escolares da Rede Pública Municipal de Ensino fundamental de Niterói, Rio de Janeiro, Brasil, 2010.

Faixa etária (anos) Média de tempo total semanal (horas)

Meninos

Televisão Videogame Computador Tela Atividade física

Média (EP) IC95% Média (EP) IC95% Média (EP) IC95% Média (EP) IC95% Média (EP) IC95%

< 14 18,0 (1,5)a 15,0; 21,0 9,8 (1,4)a 7,0; 12,6 10,0 (1,4)a 7,3; 12,8 37,9 (2,5) 32,9; 42,8 5,4 (0,9) 3,7; 7,2

≥ 14 23,0 (2,3) 18,5; 27,5 7,9 (1,4)a 5,0; 10,8 14,2 (2,3) 9,6; 18,8 45,1 (3,7) 37,7; 52,5 5,8 (1,1)a 3,6; 7,9

Todos 20,3 (1,3)a 17,7; 22,9 8,9 (1,0)a 7,0; 10,9 11,9 (1,3) 9,3; 14,5 41,2 (2,2) 36,8; 45,5 5,6 (0,7)a 4,6; 6,9

Meninas

Televisão Videogame Computador Tela Atividade física

Média (EP) IC95% Média (EP) IC95% Média (EP) IC95% Média (EP) IC95% Média (EP) IC95%

< 14 25,6 (1,4)a 22,8; 28,4 1,8 (0,4)a 1,0; 2,7 9,9 (1,1) 7,8; 12,1 37,4 (1,8) 33,8; 40,9 3,4 (0,6) 2,2; 4,7

≥ 14 26,8 (1,3) 23,2; 30,3 2,5 (0,6)a 1,4; 3,7 11,6 (1,5) 8,5; 14,7 40,8 (2,4) 36,2; 45,5 1,7 (0,5)a 0,6; 2,7

Todos 26,1 (1,1)a 23,9; 28,2 2,1 (0,3)a 1,4; 2,8 10,6 (0,9) 8,9; 12,4 38,8 (1,4) 36,0; 41,6 2,7 (0,4)a 1,9; 3,6

EP: erro-padrão; IC95%: intervalo de 95% de confi ança.

Nota: estimativas de médias de uma mesma linha com a letra “a” são signifi cativamente (5%) diferentes entre meninos e meninas.
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Tabela 4

Coefi cientes de correlação Pearson simples e ajustados por idade entre o tempo total semanal assistindo à televisão, jogando videogame, usando 

computador e o total destas atividades somadas (tela) e as variáveis antropométricas (massa corporal, índice de massa corporal – IMC e IMC para idade – 

IMC-I), por sexo, dos escolares da Rede Pública Municipal de Ensino Fundamental de Niterói, Rio de Janeiro, Brasil, 2010.

Total (N = 4.546) Meninos (N = 1.464) Meninas (N = 3.082)

Massa 

corporal

IMC IMC-I Massa 

corporal

IMC IMC-I Massa 

corporal

IMC IMC-I

Televisão

Coeficiente de correlação Pearson simples 0,077 0,086 0,064 0,053 0,089 0,047 0,096 0,062 0,057

Coeficiente de correlação Pearson ajustado pela idade 0,063 0,08 0,069 -0,009 0,07 0,063 0,09 0,057 0,061

Videogame

Coeficiente de correlação Pearson simples -0,027 -0,082 -0,061 -0,111 -0,129 0,093 0,041 0,022 0,012

Coeficiente de correlação Pearson ajustado pela idade -0,034 -0,085 -0,06 -0,073 -0,115 -0,107 0,022 0,011 0,019

Computador

Coeficiente de correlação Pearson simples 0,278 * 0,258 * 0,222 * 0,430 * 0,353 * 0,216 * 0,191 * 0,229 * 0,231 *

Coeficiente de correlação Pearson ajustado pela idade 0,254 * 0,244 * 0,238 * 0,352 * 0,322 * 0,264 * 0,188 * 0,226 * 0,235 *

Tela

Coeficiente de correlação Pearson simples 0,218 * 0,191 * 0,161 * 0,239 * 0,207 * 0,115 * 0,204 * 0,197 * 0,191 *

Coeficiente de correlação Pearson ajustado pela idade 0,190 * 0,178 * 0,176 * 0,166 * 0,179 * 0,144 * 0,193 * 0,189 * 0,199 *

Atividade física

Coeficiente de correlação Pearson simples -0,002 -0,007 0,036 0,056 0,086 0,061 -0,044 -0,016 0,043

Coeficiente de correlação Pearson ajustado pela idade 0,045 0,01 0,023 0,063 0,085 0,062 0,014 0,153 0,023

* Valor de p < 0,05.

A prevalência de excesso de peso (sobrepeso 
+ obesidade) associou-se significativamente com 
o tempo de tela (Tabela 5). A chance de apresen-
tar excesso de peso foi 1,864 (IC95%: 1,446; 2,404) 
vez maior para os escolares de todas as idades e 
muito maior para os meninos (OR = 3,195) do 
que para as meninas (OR = 1,562). Para os meni-
nos, ter tempo de tela mais de 14h/semana já os 
coloca em maior risco de apresentarem excesso 
de peso. Para a população total e para as meninas 
isso ocorre apenas com mais de 28h/semana de 
tempo de tela.

Discussão

O presente estudo avaliou o estado nutricional e 
sua associação com a atividade física e o tempo 
realizando atividades sedentárias (assistir à te-
levisão, jogar videogame e usar o computador) 
em amostra probabilística de escolares da Rede 
Pública Municipal de Ensino Fundamental de 
Niterói. Os dados indicaram alta prevalência de 
excesso de peso e correlação com o tempo de tela 
nos jovens.

A comparação entre o crescimento linear dos 
adolescentes de Niterói com os adolescentes de 
referência da curva americana, recomendada pa-

ra uso internacional pela OMS, mostrou que os 
de Niterói apresentam, em sua totalidade, padrão 
semelhante ao da população norte-americana, 
indicando, dessa forma, que déficit de estatura 
não é um problema nutricional em regiões urba-
nas do país 1,16. De fato, baixa estatura foi pratica-
mente inexistente; por outro lado, constatou-se 
percentual alto de excesso de peso.

As meninas escolares adolescentes de Ni-
terói apresentaram prevalência de sobrepeso 
semelhante à dos meninos (0,4% menor), mas 
os valores (@ 18%) foram bastante superiores 
ao encontrado em outro estudo em Niterói em 
2003 (10,5% em meninos e 9% em meninas) 17. 
É digno de nota que os métodos usados naque-
le estudo diferem dos empregados no presente 
estudo. Entretanto, os resultados da Pesquisa 
Nacional de Saúde do Escolar (PeNSE), que em-
pregou métodos semelhantes aos deste trabalho, 
evidenciaram maiores prevalências de escolares 
com sobrepeso em Porto Alegre, Rio Grande do 
Sul (20,1%), seguido do Rio de Janeiro (18,3%) 18, 
com valor quase idêntico ao dos escolares ado-
lescentes de Niterói.

Na PeNSE, em 2009, um único ano escolar 
(nono) foi avaliado, e 47,1% tinham 14 anos de 
idade. Usando esta idade como ponto de corte 
da distribuição etária, os dados dos escolares de 
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Tabela 5

Prevalência de excesso de peso (sobrepeso + obesidade) segundo tempo total de tela (horas/semana), por sexo, 

dos escolares da Rede Pública Municipal de Ensino Fundamental de Niterói, Rio de Janeiro, Brasil, 2010.

Tempo de tela 

(horas/semana)

Todos (N = 4.546) Meninos (N = 1.464) Meninas (N = 3.082)

% OR (IC95%) % OR (IC95%) % OR (IC95%)

< 14 18,5 1,000 10,9 1,000 22,0 1,000

14-27,9 17,8 0,955 (0,717; 1,272) 19,4 1,970 (1,078; 3,601) 17,1 0,733 (0,526; 1,022)

≥ 28 29,7 1,864 (1,446; 2,404) 28,1 3,195 (1,832; 5,573) 30,5 1,562 (1,169; 2,087)

IC95%: intervalo de 95% de confi ança; OR: odds ratio.

Niterói evidenciaram que a prevalência de sobre-
peso e obesidade foram maiores nos mais jovens, 
tanto em meninas, quanto em meninos. Não está 
claro se essa diferença é influenciada por ques-
tões biológicas (maturação sexual) ou socioeco-
nômicas, merecendo investigação futura. Assim, 
como evidenciado para o conjunto da população 
adolescente brasileira, a população escolar da 
Rede Pública Municipal de Ensino Fundamental 
de Niterói enfrenta um quadro de transição de 
desnutrição por déficit de estatura para o apare-
cimento crescente de sobrepeso/obesidade.

Esses dados sugerem uma urgente necessida-
de de educar a comunidade escolar adolescente 
urbana de Niterói e, possivelmente, a de outros 
municípios brasileiros, quanto aos aspectos dos 
estilos de vida saudáveis, para prevenir o excesso 
de peso e seus efeitos nocivos associados 19. A fim 
de que o sobrepeso e a obesidade não ocorram 
na infância, Goldfield et al. 20 afirmam que há 
necessidade de desenvolver métodos mais ino-
vadores de motivar as crianças com sobrepeso a 
aumentar a atividade física e reduzir o comporta-
mento sedentário.

O tempo diário diante de uma televisão vem 
sendo usado como indicador de vida sedentária, 
particularmente em adolescentes 3. De fato, essa 
variável é de fácil obtenção e tem lógica, do pon-
to de vista explicativo, ao constituir-se em há-
bito que poderá diminuir a prática esportiva de 
lazer 8 e aumentar a ingestão energética 21, parti-
cularmente em crianças/adolescentes. Ao com-
parar estudos feitos em várias regiões do Brasil, 
percebeu-se que a média diária de horas vendo 
televisão variou muito. Em 2003, na cidade de 
Niterói, a média foi de 4,7h 17. Na presente inves-
tigação, a média foi de 3,4h e variou pouco entre 
os dias da semana ou de final de semana. Em 
estudos realizados em outros estados (Alagoas 
e Santa Catarina), a média diária variou de 3h a 
4,3h por dia, dependendo do estado nutricional 
22,23. Os adolescentes de Niterói assistem à televi-

são, em média, por tempo acima do recomenda-
do pela Academia Americana de Pediatria (não 
ver televisão por 2h ou mais diariamente) 24 e do 
proposto por Mauriello et al. 25, como forma de 
prevenção da obesidade, em abordagem de base 
populacional. Nunes et al. 26 sugerem o limite de 
3h por dia como ponto para classificar adolescen-
tes com estilo de vida inadequado. O valor de 4h 
ou mais por dia de televisão já foi sugerido como 
ponto para definir adolescentes como consumi-
dores excessivos de televisão 27.

Quase a metade dos escolares de Niterói 
(47,2%) tinha TV por assinatura, significando que 
a oferta de programação oferecida pela televisão 
é diversificada. Na Austrália, pesquisa constatou 
que os adolescentes que têm acesso a essa possi-
bilidade são mais propensos a assistir mais do que 
2h de televisão por dia 28. É possível que quanto 
maior a duração do entretenimento televisivo, 
maiores sejam as chances de o adolescente fa-
zer da televisão o passatempo preferido e gastar 
mais tempo diante deste lazer passivo.

Recentemente, o uso do tempo de tela, substi-
tuindo o tempo assistindo à televisão, começou a 
ser descrito como um marcador de comportamen-
to sedentário de crianças e adolescentes 29. Con-
tudo, ainda não existe uma padronização sobre 
como calculá-lo, pois estudos diferem quanto ao 
entendimento do seu significado. Existem locais 
que consideram três componentes na análise, 
enquanto outros utilizam o somatório de apenas 
duas atividades. Por exemplo, em Portugal, Mota 
et al. 29 consideraram tempo de tela com apenas 
dois componentes: assistir à televisão e usar o 
computador. Já na Nova Zelândia, chamou-se de 
tempo de tela o somatório do tempo de televisão e 
de videogames 3. No México, Lajous et al. 30 con-
sideraram três componentes: tempo de computa-
dor, televisão e videogames, semelhante à forma 
empregada nos Estados Unidos 7 e Austrália 31.

O tempo de tela dos escolares do ensino fun-
damental público de Niterói, calculado como o 
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tempo vendo televisão, usando computador e 
jogando videogames, não apresentou diferença 
entre meninos e meninas, tampouco entre faixa 
etária: foi relativamente alto, chegando a mais de 
5h diárias, e associou-se significativamente ao 
excesso de peso. De fato, há documentação na 
literatura de associação positiva e significativa 
entre o tempo total semanal de tela, medidas de 
adiposidade (dobra cutânea e IMC) e risco meta-
bólico em crianças e adolescentes 19,30,32,33. 

Atualmente, a Austrália está fazendo esforços 
nacionais para aumentar a atividade física entre 
crianças e adolescentes que estão inseridos em 
comportamentos baseados em tempo de tela 8, de 
forma similar ao que vem ocorrendo no México, 
cujas intervenções preventivas de obesidade têm 
explorado estratégias para reduzir o tempo de tela 
na adolescência 30. No Canadá, pesquisa mencio-
na que intervenções de saúde pública, pautada 
no estilo de vida para a juventude, devem incluir 
um componente específico destinado a reduzir o 
tempo de tela 33. Assim, essa redução, que pode 
ser um meio eficaz de prevenção obesidade 34, 
começa a ser recomendada nacionalmente para 
adolescentes em alguns países, tal como Austrá-
lia, para menos de duas horas diárias 11.

É digno de nota o baixo tempo gasto pelos 
escolares em atividade física, particularmente as 
meninas. Atualmente, recomenda-se, para a boa 
saúde, que escolares devam realizar, pelo menos, 
sessenta minutos de atividade física diária de in-
tensidade moderada a pesada 35. Portanto, inde-
pendentemente do tempo de tela, é necessário 
que os escolares do Ensino Fundamental público 
de Niterói aumentem a quantidade de atividade 
física realizada.

O fato de se basear em uma amostra proba-
bilística de escolares da rede pública de ensino 
fundamental de um município brasileiro é um 
ponto importante do presente estudo. Todavia, 
a obtenção do nível de atividade física de forma 
subjetiva pode ser considerada uma limitação 
desta pesquisa; ademais não se distinguiu o tipo 
de videogame usado pelos escolares. Esses fato-
res devem ser investigados em estudos futuros.

Em conclusão, as caracterizações do estado 
nutricional dos escolares de Niterói apresentam 
valores que requerem cuidados não só quanto à 
prevalência de sobrepeso e obesidade, mas tam-
bém quanto ao tempo assistindo à televisão (e 
o tempo total de tela), o que os caracteriza co-
mo adolescentes com estilo de vida inadequado. 
Desse modo, orientações sobre o tempo de tela 
acima de quatro horas diárias são importantes, 
pois este comportamento sedentário é modifi-
cável e pode contribuir na prevenção de excesso 
de peso em adolescentes. No entanto, não basta, 
apenas, a redução do tempo de tela. Uma vez 
que o ato de ver televisão, jogar videogame ou 
usar computador é uma realidade na vida atu-
al dos adolescentes, sugere-se que eles conci-
liem essas atividades com o tempo destinado à 
atividade física. Como forma de compensação, 
para cada duas horas diárias assistindo às pro-
gramações televisivas, os adolescentes deveriam 
gastar, pelo menos, trinta minutos de atividade 
física de intensidade moderada a pesada, o que 
daria, para os escolares da Rede Pública Munici-
pal de Ensino Fundamental de Niterói, nível de 
atividade física considerado como benéfico para 
sua saúde.
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Resumen

El presente estudio evalúo el estado nutricional, re-
lacionado con el tiempo dedicado a ver la televisión 
(computado como la suma de ver la televisión, usar el 
ordenador y jugar videojuegos) y  la práctica de activi-
dad física, mediante un cuestionario semiestructurado, 
en una muestra probabilística (n = 328, siendo 108 ni-
ños) de escolares (10 a 18 años de edad) del sexto al no-
veno año de la red pública de enseñanza fundamental 
de Niterói, Río de Janeiro, Brasil. El déficit de estatura 
no fue un problema en los escolares, pero un 25,7% te-
nían un exceso de peso, estando un 18% con sobrepeso 
y un 7,7% con obesidad. La media de tiempo semanal 
de televisión fue de 24,2h, siendo mayor entre las ni-
ñas. El tiempo dedicado a ver la televisión no fue dife-
rente entre sexos, pero los niños, independientemente 
de la edad, pasaban más tiempo jugando videojuegos 
que las niñas. Los niños dedicaban el doble de tiempo 
a realizar actividades físicas, en relación con las niñas 
de todas las edades, y el triple en la franja de 14 años 
de edad o más. El tiempo de televisión se asoció signi-
ficativamente con el exceso de peso. Se concluye que los 
escolares de la red pública de enseñanza fundamental 
de Niterói presentan una elevada prevalencia de exceso 
de peso, asociado a un estilo de vida inadecuado.

Estado Nutricional; Obesidad; Adolescente
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