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Introducdo: O numero de pessoas com sobrepeso e obesidade vem crescendo
rapidamente no mundo todo se tornando um grave problema de saude publica é
considerada a mais nova epidemia do mundo moderno. (MONTEIRO e CONDE, 2000).
Dados obtidos no Brasil pelo Ministério da Saude em 2013 revelaram que o percentual de
pessoas com sobrepeso superou pela primeira vez, mais da metade da populacéo
brasileira chegando a 51% enquanto que 17% da populacdo é considerada obesa. O
maior problema é que a obesidade esta associada a outros fatores de risco como
aumento de doencas cronicas ndo transmissiveis, risco aumentado de morte prematura e
sérias modificacbes nas condi¢cbes e no estilo de vida da pessoa obesa (BUSSE 2004).
Estudos apontam a relagéo inversamente proporcional entre o nivel de atividade fisica e o
estado nutricional. (BOUCHARD, (2003); MASCARENHAS, (2005)). Objetivo: Classificar
o nivel de atividade e o estado nutricional dos funcionarios ingressantes do “Projeto de
Extensao Unibrasil fithess” do Centro Universitario Autbnomo do Brasil? Metodologia: O
trabalho utilizou-se de métodos quantitativos, com abordagem de estudo de caso. A
amostra foi constituida de 58 funcionarios do Centro Universitario Autbnomo do Brasil,
que fazem parte do “Projeto de extenséo Unibrasil fitness", sendo 40 do género feminino e
18 do género masculino, com idade média de 32,66 + 9,96. Para a classificacdo do NAF
foi utilizado a versdo curta do Questionario Internacional de Avaliacdo Fisica (IPAQ)
composto por sete questdes abertas e suas informacdes permitem estimar o tempo
despendido, por semana, em diferentes dimensfes de atividade fisica (caminhadas e
esforcos fisicos de intensidades moderada e vigorosa) e de inatividade fisica. Para a
classificacdo do estado nutricional utilizou-se de técnica antropométrica por meio do
indice de massa corporal (IMC). Para a medida da massa corporal fez-se uma balanca de
plataforma digital da marca 6 Tech®, Resultados: O primeiro ponto abordado € a respeito
da classificacdo dos individuos quanto o seu IMC que apresentou 48% dos individuos sao
eutrdéficos, enquanto 33% estdo com sobrepeso um nuamero alarmante, pois, na maioria
das vezes o sobrepeso antecede a obesidade, “geralmente esse excesso de massa
corporal € acompanhada por niveis pressoricos altos, taxa de colesterol sanguineo
elevado” e outros problemas (NETO e MIRANDA 2003, p.167). O segundo ponto
abordado foi o NAF dos individuos que apresentou que mais da metade (51%) dos
participantes do estudo sdo classificados como individuos ativos ou muito ativos.
Podemos considerar que estes participantes sdo engajados em algum tipo de atividade
fisica regular. E o terceiro ponto abordado neste estudo foi a relacdo entre NAF e o
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28 individuos séo eutroficos destes 78,6% foram classificados como muito ativos e ativos
deixando claro a relacdo entre a atividade fisica e o IMC. Os individuos com sobrepeso
apresentaram 36,8% irregularmente ativo B que caracteriza que nao atingiu nenhum dos
critérios da recomendacao quanto a frequéncia e a duracdo Os resultados apresentados



individuos com obesidade grau I, percebemos um nuamero elevado de 43% sedentarios
(n&o realizam nenhuma atividade fisica por pelo menos 10 minutos continuos durante a
semana) e 43% séo irregularmente ativos A, (tendo uma frequéncia de 5 dias na semana
ou 150 minutos de atividade fisica semanal). Os individuos classificados com obesidade
Il, cujo o IMC foi =2 35,0 e < 39,9 e risco de comorbidade grave de acordo com a
Organizacdo Mundial da Saude OMS (2000 - 2011) verificou-se que a maioria dos
individuos foram classificados como irregularmente ativos A que tem uma frequéncia de 5
dias na semana ou 150 minutos semanais. Conclusdo: Faz-se necessarios maiores
estudos e a unido de uma equipe multidicipplinar para tratar outros fatores com relagao ao
sobrepeso e obesidade.



