UNIVERSIDADE ESTADUAL DO OESTE DO PARANA - CAMPUS DE CASCAVEL
CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM BIOCIENCIAS E SAUDE — MESTRADO

SUELI SOUZA DE OLIVEIRA

AUMENTO DO PESO CORPORAL EM ESTUDO COM MAIS DE 20.000
ESCOLARES DE 0 A 15 ANOS DA REDE PUBLICA DE ENSINO EM
CASCAVEL-PR NO PERIODO DE 2016 A 2021. EFEITO DA PANDEMIA DE
COVID-19?

CASCAVEL-PR
(SETEMBRO /2023)



SUELI SOUZA DE OLIVEIRA

AUMENTO DO PESO CORPORAL EM ESTUDO COM MAIS DE 20.000
ESCOLARES DE 0 A 15 ANOS DA REDE PUBLICA DE ENSINO EM
CASCAVEL-PR NO PERIODO DE 2016 A 2021. EFEITO DA PANDEMIA DE
COVID-19?

DISSERTACAO apresentada ao Programa de
P6s-Graduacdo em Biociéncias e Saude —
Mestrado, do Centro de Ciéncias Bioldgicas e
da Saude, da Universidade Estadual do Oeste
do Parana, como requisito parcial para a
obtencéo do titulo de Mestre em Biociéncias e
Saude.

Area de concentracdo: Biologia, processo

saude-doenca e politicas de saude

ORIENTADOR: Prof. Dr. Allan Cezar Faria Araujo
COORIENTADORA: Prof2, Dr2 Sabrina Grassiolli

CASCAVEL-PR
(SETEMBRO/2023)



Ficha de identificacéo da obra elaborada através do Formulario de Geragao Automatica do Sistema de Bibliotecas da
Unioeste.

Souza de Oliveira, Sueli

AUMENTO DO PESO CORPORAL EM ESTUDO COM MAIS DE 20.000
ESCOLARES DE 0 A 15 ANOS DA REDE PUBLICA DE ENSINO EM
CASCAVEL-PR MO PERIQDO DE 2016 A 2021. EFEITO DA PANDEMIA DE
COVID-197 / Suell Souza de Oliveira; orientador Allan Cezar
Faria Aradjo ; coorientadora Sabrina Grassiolli. --
Cascavel, 2023.

87 p.

Dissertacdo (Mestrado Académico Campus de Cascavel) --
Universidade Estadual do Oeste do Parand, Centro de Ciéncias
Biolégicas e da Saude, Programa de Pds-Graduacd3o em BioCiénciad
e Sande, 2023.

1. Obesidade Infantil. 2. Saude Escolar. 3. Covid-19. I.
Faria Aradjo , Allan Cezar, orient. II. Grassiolli, Sabrins,
coorient. III. Titulo.




FOLHA DE APROVACAO

@ '

unioeste PARANA

Universigase Estadual ao Ueste ao Farana Gorwwes tes [1race
Reftoria

CNP,J 78.680.337/0001-84

Rua Universitara, 1619, Jardim Universitirio

Tel.: (45) 3220.3000 - Fax: (45) 3225-4590 - www.unioaste be

CEP; 85812.110 - Cx. P 701

Cascavel - PARANA

SUELI SOUZA DE OLIVEIRA

AUMENTO DO PESO CORPORAL EM ESTUDO COM MAIS DE 20.000
ESCOLARES DE 0 A 15 ANOS DA REDE PUBLICA DE ENSINO EM CASCAVEL-
PR NO PERIODO DE 2016 A 2021. EFEITO DA PANDEMIA DE COVID-19?

Dissertagao apresentada ao Programa de Pés-Graduagdo em Biociéncias
e Saude em cumprimento parcial aos requisitos para obtengéo do titulo de Mestra
em Biociénclas e Salde, area de concentragdo Biologia, processo salde-doenca e
politicas de saude, linha de pesquisa Processo satde-doenca, APROVADO(A) pela
seguinte banca examinadora:

Universidade dual do Oeste

Universidade Estadual do Oeste do Parana - Campus de Cascavel (UNIOESTE)

Louise Cominato

Universidade de Sao Paulo (USP)
Cascavel, 27 de setembro de 2023




Dedico este trabalho ao Servico de
Obesidade e Cirurgia Bariatrica do
HUOP/UNIOESTE, do qual tive a honra de
participar, e aos profissionais altamente
qualificados que conduzem brilhantemente
este servico com dedicacdo e empatia,
levando apoio e esperanca aos pacientes
gue lutam contra a obesidade.



AGRADECIMENTOS

Agradeco a Deus, por guiar meus caminhos e por me permitir ultrapassar
todos os obstaculos encontrados ao longo da realizagdo deste trabalho.

Ao meu esposo André pelo apoio incondicional e pelo incentivo nos momentos
mais dificeis.

Aos meus amados pais Neli e Gilberto por sempre estimularem e apoiarem o0s
meus estudos e minha carreira, sendo meus maiores exemplos de vida.

Ao meu orientador Prof. Dr. Allan Cezar Faria Araujo, agradeco pela
oportunidade, confianca e disponibilidade sempre, pelo exemplo de profissional e ser
humano e pelos conhecimentos transmitidos que certamente levarei para toda a vida.

A coorientadora Profa- Dr2 Sabrina Grassiolli, pela orientacdo académica,
disponibilidade e pelo exemplo de profissional, mulher e mée, no qual me inspiro.

A amiga e colega de profissdo Marcia Dalla Costa por todo apoio na conducao
deste trabalho.

A todos os professores e alunos do Programa de Pés-Graduacdo em
Biociéncias e Saude da UNIOESTE, pelo acolhimento e ensinamentos, em especial
ao amigo Eduardo Alves Assenza que sempre me estendeu a mao quando precisei

durante essa jornada.



Comece fazendo o necessério, depois o que é possivel e de repente vocé
fara o impossivel.

Sao Francisco de Assis



RESUMO

Introducéo: A obesidade é um problema de saude publica mundial que tem avancado
nas faixas etérias mais jovens. O aumento da prevaléncia de sobrepeso e obesidade na
populacao de criancas e adolescentes promove o rompimento precoce da homeostase
glicémica e lipidica e acelera a instalacdo de doencas crbnicas como diabetes e
hipertenséo. A escola € um importante ambiente de promocéo da saude e formacao de
hébitos de alimentacdo saudaveis, exercendo, portanto, papel central na conscientizagcéo
e prevencao do excesso de peso em escolares. O Programa Saude na Escola (PSE)
realiza anualmente a¢des de prevencdo, promocédo e atencdo a saude dos estudantes
da rede publica, entre elas a avaliacdo antropométrica, fornecendo importantes
parametros para andlise da saude nutricional de criancas e adolescentes. A pandemia
de Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) impds o isolamento social como estratégia
central no combate a doenca impactando a rotina de milhdes de alunos no Brasil.
Sedentarismo e ma alimentacdo foram acentuados nestes periodos e, provavelmente
influenciaram o peso corporal. Objetivo: Avaliar o aumento de peso corporal em
escolares da rede publica de ensino em Cascavel-PR no periodo de 2016 a 2021 e o
efeito da pandemia de COVID-19. Metodologia: Estudo longitudinal, descritivo e
quantitativo, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade
Estadual do Oeste do Parana (UNIOESTE) em 13/04/22, no qual foram analisados e
comparados os dados de antropometria registrados pelo PSE de escolares nas faixas
etarias de 0 — 15 anos entre os anos de 2016 e 2021. Destes dados foram analisados o
peso corporal (kg) e estatura (m), para célculo do indice de Massa Corporal (IMC). Os
valores de peso e IMC foram correlacionados com sexo e faixa etaria ao longo dos anos.
Resultados: Os dados obtidos de 20.233 escolares indicaram aumento da média de
peso corporal e IMC ao longo dos anos. Importante destacar, que o acréscimo de peso
corporal e IMC observado entre os anos de 2019 a 2021 (periodo da pandemia) foi
significativamente maior em compara¢do com anos anteriores a pandemia. Nao foram
obtidas diferencas significativas para a média de pesos entre 0os sexos em nenhum dos
anos avaliados. Todavia nota-se efeito da faixa etaria em cada sexo. Assim, as meninas
apresentaram maior acréscimo de peso ao longo dos anos de avaliacdo, com maior
evidéncia no periodo de pandemia entre 2019 e 2021, especialmente nas faixas etarias
de 6 a 10 anos e 11 a 15 anos. Por outro lado, entre 0s meninos a faixa etaria de 11 a
15 anos apresentou 0 maior aumento de peso médio ao longo dos anos, nhao
apresentando agravo no periodo de pandemia. Conclusdo: Durante o periodo de
pandemia de COVID-19, (2019-2021) encontrou-se maior ganho de peso corporal e
elevados valores de IMC entre escolares da rede publica de ensino no municipio de
Cascavel-PR. Estes achados apontam a necessidade urgente em acompanhar o
processo obesogénico em criangas e adolescentes e estabelecer politicas publicas para
atenuar ou reverter o quadro de adoecimento precoce.

Palavras-Chave: Estudos Transversais; Obesidade Infantil;, COVID-19; Servicos de

Salde Escolar.



ABSTRACT

Title: Increase in Body Weight in a Study with more than 20,000 Schoolchildren from
0 to 15 Years of Public Education in Cascavel-PR from 2016 to 2021. Effect of the
COVID-19 Pandemic? Introduction: Obesity is a global public health problem that has
increased in younger age groups. The increased prevalence of overweight and obesity
in the population of children and adolescents promotes the early disruption of glycemic
and lipid homeostasis and accelerates the onset of chronic diseases such as diabetes
and hypertension. School is an important environment for promoting health and
forming healthy eating habits, therefore playing a central role in raising awareness and
preventing excess weight in schoolchildren. The School Health Program (SHP)
annually carries out prevention, promotion and health care actions for public school
students, including anthropometric assessment, providing important parameters for
analyzing the nutritional health of children and adolescents. The Coronavirus Disease
2019 (COVID-19) pandemic imposed social isolation as a central strategy in combating
the disease, impacting the routine of millions of students in Brazil. A sedentary lifestyle
and poor diet were accentuated during these periods and probably influenced body
weight. Objective: To evaluate the increase in body weight in students from public
schools in Cascavel-PR from 2016 to 2021 and the effect of the COVID-19 pandemic.
Methodology: Longitudinal, descriptive and quantitative study, approved by the
Research Ethics Committee (REC) of the State University of Western Parana (SUWP)
on 04/13/22, in which anthropometry data recorded by the PSE of schoolchildren in
the age groups of 0 — 15 years between 2016 and 2021. Body weight (kg) and height
(m) were analyzed from these data to calculate the Body Mass Index (BMI). Weight
and BMI values were correlated with sex and age group over the years. Results: Data
obtained from 20,233 schoolchildren indicated an increase in average body weight and
BMI over the years. It is important to highlight that the increase in body weight and BMI
observed between 2019 and 2021 (pandemic period) was significantly greater
compared to years before the pandemic. No significant differences were obtained for
the average weight between the sexes in any of the years evaluated. However, there
is an effect of age group in each sex. Thus, girls showed greater weight gain over the
years of evaluation, with greater evidence during the pandemic period between 2019
and 2021, especially in the age groups of 6 to 10 years and 11 to 15 years. On the
other hand, among boys, the age group from 11 to 15 years old showed the greatest
increase in average weight over the years, with no worsening during the pandemic
period. Conclusion: During the COVID-19 pandemic period (2019-2021) greater body
weight gain and high BMI values were found among students from the public education
network in the city of Cascavel-PR. These findings point to the urgent need to monitor
the obesogenic process in children and adolescents and establish public policies to
mitigate or reverse the condition of early illness.

Keywords: Cross-Sectional Studies; Pediatric Obesity; COVID-19; School Health

Services.
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1. INTRODUCAO

Nas ultimas décadas a populacéo brasileira passou por transformacgdes no seu
padrdo alimentar refletindo as mudancas econdmicas e socioculturais do pais. A ma
nutricdo, reducdo gradativa da pratica de atividade fisica e o maior acesso aos
alimentos industrializados estdo relacionados ao aumento da prevaléncia de
sobrepeso e obesidade em todas as regifes do pais sem distincdo de sexo, sendo
mais expressiva na populacdo de menor renda e escolaridade, em contrapartida a
desnutricdo apresentou declinio acelerado em criancas e adultos no mesmo periodo
(BATISTA FILHO; RISSIN, 2003; CAISAN, 2014; CZARNOBAY et al., 2019).

Entre as criancas a obesidade vem atingindo indices alarmantes em todo
mundo, nos paises em desenvolvimento esta prevaléncia tem apresentado maior
aumento em relacdo aos paises desenvolvidos, chegando ao dobro de aumento da
prevaléncia nos ultimos 20 anos (WHO, 2020). Estima-se que no Brasil atualmente
7,2 milhdes de criancas e adolescentes apresentam obesidade, evidenciando um
importante problema de saude publica (BRASIL, 2021a).

O excesso de peso na infancia e adolescéncia esta relacionado com a
obesidade adulta, morbidade e mortalidade relacionadas a esta condi¢céo crbnica e
nao deve ser combatido apenas na fase adulta na qual o controle do ganho ponderal
€ mais dificil. A prevencdo da obesidade requer portanto diagndstico e intervencgao
precoces (GUO; CHUMLEA, 1999).

A escola é um importante espaco de desenvolvimento de habitos saudaveis, o
contato concentrado com os alunos e fornecimento de refei¢cdes, entre outros fatores
tem grande influéncia na promoc¢éo da saude do estudante (SCHMITZ et al., 2008). A
abordagem interdisciplinar € uma importante estratégia no ambiente escolar para
prevencdo e correcdo dos quadros de ma alimentacdo e sedentarismo, nesse
contexto utiliza-se o potencial educativo para abordagens socieconémicas e de saude,
entre outras, integrando-as e elevando as chances de sucesso das intervencdes
(ICKOVICS et al., 2019).

No Brasil algumas estratégias tem sido efetivas para o diagnostico e

mapeamento da obesidade e seus fatores determinantes podendo fornecer dados e
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relatérios sobre o perfil antropométrico da populacéo infantil e adolescente, entre elas
destaca-se o Programa Saude na Escola (PSE) (BRASIL, 2011a).

Em marco de 2020 devido as medidas de contencdo da propagacdo da
pandemia de COVID-19 houve a interrupcdo das aulas presenciais para estudantes
do ensino publico de todo pais (BRASIL, 2020). O periodo de pandemia de COVID-
19 e o isolamento social provocaram mudancgas na rotina da populacédo, fatores que
podem ter contribuido para a piora do perfil nutricional de escolares. Assim durante 0s
periodos de isolamento foram frequentes o aumento do consumo de alimentos devido
ao acesso facilitado em casa, a dificuldade de compra e preparacao das refeicdes das
familias, favorecendo o consumo de alimentos processados, dificuldade econdmica
na aquisicdo de alimentos saudaveis ou aumento do sedentarismo (LOURENCO et
al., 2021). Deve-se considerar ainda que para muitos alunos a merenda escolar,
refeicdo equilibrada nutricionalmente, é a principal refeicdo do dia, podendo sua
auséncia influénciar no consumo alimentar desses escolares (PEIXINHO, 2013).

As pesquisas direcionadas a qualidade nutricional da populacdo sao
necessarias para subsidiar politicas, programas e acdes que visem o incentivo, apoio
e promocao a saude e a Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN) (BRASIL, 2021b).
No Brasil ainda ha caréncia de estudos de habitos de salde com criangas e
adolescentes, principalmente, em municipios menores nao adjacentes as capitais
(GORDIA et al., 2020).

Estudos nacionais demonstram reducéo de eutrofia e aumento de obesidade
em adolescentes de 13 a 18 anos no Norte do pais entre os anos de 2019 e 2021,
durante a pandemia de COVID-19, e aumento de peso em 63,8% dos adolescentes
de 11 a 13 anos no estado de Minas Gerais, relacionado as alteracdes
comportamentais durante o isolamento social (PEREIRA et al., 2021; FONSECA et
al., 2022).

Supdbe-se que a pandemia de COVID-19 tenha contribuido para o aumento de
peso da populacéo de escolares da rede publica de Cascavel-PR.

Considerando a relevancia do tema e a escassez de estudos para a faixa etaria
proposta em um contexto de pandemia, bem como a necessidade de um diagnostico

precoce da prevaléncia de excesso de peso na populacéo infantil e adolescente para
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viabilizar agbes de monitoramento e intervencgéo nesta populacgéo, a avaliacao do perfil
antropométrico na rede publica de ensino torna-se imprescindivel.

Este estudo justifica-se pela necessidade de avaliar a variacéo do peso corporal
em escolares da rede publica de ensino em Cascavel-PR no periodo de 2016 a 2021
relacionando-a com os efeitos da pandemia de COVID-19.

Considerando o compromisso assumido por gestores da prefeitura de Cascavel
durante o | Seminario de Prevencdo e Atencdo a Obesidade de aplicacdo da
Estratégia Nacional para Prevencdo e Atencdo a Obesidade Infantil (PROTEJA) e
tendo este programa como primeira agdo essencial o monitoramento do estado
nutricional de criancas e adolescentes (BRASIL, 2021c), este estudo podera contribuir
no diagndéstico nutricional e mapeamento da obesidade nesta populacdo auxiliando

na manutencdo do compromisso assumido pela gestdo municipal.
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Avaliar as altera¢des do peso corporal e do indice de Massa Corporal (IMC) em
criancas e adolescentes da rede publica de ensino em Cascavel-PR no periodo de
2016 a 2021 e relacionar com os efeitos da pandemia de COVID-19.

2.2 Objetivos Especificos

— Apresentar os valores de peso corporal e IMC entre os escolares com 0 a 15 anos

da rede publica de ensino no municipio de Cascavel — PR de 2016 a 2021.

— Comparar os valores de peso corporal e IMC de escolares da rede de ensino publico
nos periodos pré-pandemia (2016 — 2019) e durante pandemia da COVID-19 (2021).

— Verificar se entre os escolares, nos periodos avaliados, ha relagdes entre sexo e

faixa etaria com ganho de peso corporal.
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3. REVISAO DE LITERATURA

3.1 Obesidade na Infancia e Adolescéncia

Nos ultimos 30 anos houve aumento significativo do sobrepeso e obesidade em
criancas e adolescentes do mundo todo, um fenbmeno que continua em expansao.
Em 2016 cerca de 340 milhGes de criancas e adolescentes apresentavam sobrepeso
e obesidade. Adicionalmente, a incidéncia de alteracées no peso corporal vem sendo
identificada em faixas etarias cada vez menores. Neste contexto em 2020 o numero
de criancas menores de 5 anos que estavam com excesso de peso em todo mundo
era de 39 milhées (WHO, 2021). Paises da América Latina, incluindo o Brasil tem
refletido a rapida expansdo da obesidade entre os mais jovens (BAHIA et al., 2019;
DOBBS et al., 2014).

Dados nacionais de 2019 demonstram que 18,9% das criangas menores de 2
anos de idade apresentavam excesso de peso, na faixa de 2 a 4 anos esse numero
era de 14,3% (BRASIL, 2019). O Ministério da Saude (MS) e a Organizacao
Panamericana da Saude (OPAS) apontam que em 2021 12,9% das criancas
brasileiras entre 5 e 9 anos de idade tinham obesidade, assim como 7% dos
adolescentes na faixa etaria de 12 a 17 anos (ABESO, 2021). Segundo Bloch et al.
(2016) nos adolescentes da regido sul do Brasil entre 12 e 17 anos 9,8% das meninas
e 12,4% dos meninos apresentavam obesidade em 2016, sendo esta a regido de
maior prevaléncia de obesidade no pais para a faixa etaria. Apesar dos estudos nas
faixas etarias mais jovens serem escassos no Parand, alguns dados ja apontam
alteracdes importantes no peso corporal entre criancas e adolescentes. Neste
contexto, entre as criancas de 5 a 10 anos de idade atendidas pelo Sistema Unico de
Saude (SUS) no ano de 2021, aquelas do estado do Parana apresentaram maior
prevaléncia de obesidade e obesidade infantil grave com 23% quando comparado ao
guadro nacional de 18%, entre os adolescentes paranaenses a prevaléncia de
obesidade e obesidade grave era de 19%, estando também acima da média brasileira
de 13% (BRASIL, 2021d).

Segundo os dados do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN)

dos ultimos quatro anos, o municipio de Cascavel apresenta mais de 30% das
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criancas entre 5 e 10 anos atendidas pelo SUS com excesso de peso, sendo mais de
7% com obesidade grave. No ano de 2021 houve aumento de 2% na prevaléncia de
obesidade grave em relacéo ao anterior. O percentual de adolescentes classificados
com excesso de peso no municipio de Cascavel em 2021 era de 37%, 0 municipio
encontrava-se acima da média nacional, que era de 33%, para essa faixa etaria
(BRASIL, 2021d).

Estudos recentes demonstram alta correlacdo da obesidade na infancia e
adolescéncia com o desenvolvimento de doencas como Diabetes Mellitus (DM),
Hipertensédo Arterial Sistémica (HAS), dislipidemias, doencas cardiovasculares e
transtornos psicolégicos na vida adulta (BEZERRA et al., 2018; SHIELDS et al., 2012;
SIMMONDS et al., 2015). Criangas e adolescentes obesos possuem maior risco de
desenvolvimento de Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) e de se tornarem
adultos obesos apresentado risco a saude de curto e longo prazo maiores quando
comparados a criancas fora dessa condicdo (ROMANELLI et al., 2020).

As DCNT sao atualmente a principal causa de mortes no Brasil e no mundo entre
adultos e estdo intimamente associadas ao excesso de peso (CHIGON, 2020;
GONZALEZ et al., 2011).

A alimentacdo inadequada com alto consumo de alimentos processados e
reducdo do consumo de fontes in natura, somada a reducéo na pratica de atividade
fisica em geral da populacao, tem sido apontadas nos ultimos anos como algumas
das principais causas da atual pandemia de DCNT (SILVA et al., 2019).

A relacdo de IMC elevado com inUmeras doencas esta bem estabelecida na
literatura para todas as idades, com pequenas limitacdes, o acompanhamento deste
parametro assim como medidas de reducdo da sua prevaléncia € necessario ha

prevencao de agravos da saude da populacdo (AFSHIN et al., 2017).

3.2 Obesidade na Escola e Interdisciplinaridade

Diferente de adultos, as criangas em sua maioria tém limitacdo do entendimento
relacionado as consequéncias a longo prazo da obesidade e pouca ou nenhuma
geréncia sobre os fatores determinantes individuais como o consumo alimentar, por

ISSO merecem atencgao especial. Neste contexto, a obesidade infantil trata-se de um
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problema social, multisetorial, multidisciplinar e cultural e deve ser tratado com
estratégias conjuntas da populacdo, 6rgdos governamentais, indastria, agricultura,
transporte, educacao e inumeras areas de influéncia (WHO, 2020).

A Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP) recomenda praticas interdisciplinares
na abordagem da obesidade infantil, incluindo educacéo alimentar, comprometimento
da familia, apoio psicossocial, alteragdes no estilo de vida familiar e estimulo para
pratica de atividade fisica, reconhecendo esses fatores como determinantes para o
equilibrio do estado nutricional na infancia (WEFFORT, 2019).

Na infancia os padrdes alimentares sao moldados pela influéncia dos pais, na
fase escolar ha a participacdo de outros adultos (GILL et al., 2015; POPKIN et al.;
2012), na adolescéncia as alteracdes fisiologicas e a importancia que o ambiente
social representa afeta os habitos alimentares deste grupo, sendo os aspectos
culturais, socioeconémicos e psicolégicos determinantes nas escolhas alimentares,
diante disto o ambiente escolar representa um importante papel na intervencéo do
processo obesogénico na infancia e adolescéncia e no estado nutricional dos
estudantes (ICKOVICS et al.,, 2019). Em um estudo com escolares do ensino
fundamental de diferentes extratos socioecondmicos no interior de Minas Gerais foi
demonstrada prevaléncia acima de 20% de criangas com sobrepeso e obesidade,
baixo consumo de vegetais e elevado consumo de refrigerantes, salgados
industrializados e guloseimas, além da reduzida pratica de atividade fisica e
expressivo tempo de comportamento sedendentario (GORDIA et al., 2020).

Ickovics et al. (2019) demonstraram que escolares do ensino médio que
participaram de um programa multiprofissional de intervencao nutricional e habitos
saudaveis na escola tiveram menor tendéncia ao aumento do IMC, menor consumo
de alimentos ndo saudaveis e de bebidas acucaradas em comparacao a escolares

que nao receberam intervencéo.

3.3 Programa Saude na Escola

A escola tem fundamental papel em estratégias de promocdo da saude e

controle da obesidade, auxiliando na construgdo de valores pessoais e no
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desenvolvimento da consciéncia critica para desenvolvimento de hébitos alimentares
(SCHUH et al., 2017).

O PSE realizado por parceria entre o Ministério da Saude (MS) e o Ministério
da Educacdo (ME) tem como finalidade “contribuir para a formacao integral dos
estudantes da rede publica de educagdo béasica por meio de ac¢des de prevencao,
promogao e atengdo a saude”, em suas diretrizes contempla a integracéo e articulagao
das redes publicas de ensino e de saude, a interdisciplinaridade e intersetorialidade,
0 cuidado ao longo do tempo, monitoramento e avaliacdo permanentes (BRASIL,
2007). O programa destaca a importancia do apoio e incentiva integracdo dos
gestores municipais e estaduais das areas de saude e educacdo na melhoria da
educacao e saude dos escolares. O PSE tem obijetivo de triagem objetiva e em larga
escala em um ambiente coletivo, fornecendo importantes parametros para avaliacdo
da saude nutricional de criancas e adolescentes do ensino publico (BRASIL, 2011b).

Entre as acbes minimas pactuadas anualmente pelo PSE esta a avaliacdo
clinica e psicossocial que contempla a avaliacdo antropométrica dos estudantes, esta
€ realizada pelas equipes de profissionais de saude das Unidades Basicas de Saude
(UBS) e Unidades de Saude da Familia (USF) as quais sdo distribuidas para a
realizacdo da afericdo de peso e altura dos escolares entre os Centros Municipais de
Educacédo Infantil (CEMEI), escolas municipais e estaduais (BRASIL, 2011b). A
antropometria € realizada conforme protocolo estabelecido pelo SISVAN (BRASIL,
2011a), os dados sao registrados pela Secretaria de Saude do municipio em sistema
proprio e inseridos pelo gestor do PSE no municipio no sistema do MS ao longo do
ano (BRASIL, 2011b).

3.4 Inseguranca Alimentar na Pandemia de COVID-19 na Infancia e Adolescéncia

Inseguranca Alimentar e Nutricional (IAN) compreende na falta de acesso a
alimentacdo saudavel de forma regular condicionada, predominantemente, a
questdes econdmicas (NASCIMENTO, 2010), a privacdo de alimentos do ponto de
vista qualitativo e quantitativo tem consequéncias na saude e bem-estar do individuo,
podendo estar associada a desnutricdo e a outras doencas cronicas, entre elas a
obesidade (BEZERRA et al., 2020).
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Durante os anos de 2020 e 2021 a pandemia de COVID-19 desencadeou uma
série de medidas sanitdrias e socioeconémicas em todo mundo, a suspensédo das
aulas presenciais nas escolas foi uma das principais intervencdes, sendo uma das de
maior abrangéncia e consequéncias em médio e longo prazo (DONOHUE; MILLER,
2020). Em Cascavel, PR as aulas presencias foram suspensas em marco de 2020 e
retornaram gradativamente de abril a junho de 2021 (CASCAVEL, 2021). O real
impacto desta medida é dificil de avaliar e vai muito além da interrupcdo do
aprendizado, o prejuizo a nutricdo dos escolares também pode ser considerada uma
das principais consequéncias (ZIMMERMAN; ANDERSON, 2021). No Brasil a
interrupcdo das aulas presenciais pode ter levado milhfes de alunos a IAN
(CARVALHO et al., 2021). Uma meta analise nas principais bases de pesquisa com
estudos em paises da Europa, Asia, América, Oriente Médio e Africa demonstrou
ganho de peso excessivo e aumento de IMC em escolares durante o periodo de
suspensao das aulas presenciais (CHANG et al., 2021), resultados similares foram
observados com estudantes do ensino médio na China (JIA et al. 2021) e criancas e
adolescentes entre 2 e 17 anos da Filadélfia (JENSSEN et al.2021).

A falta de refeicdes regulares e saudaveis pode impactar no estado nutricional
dos escolares aumentando as taxas de sobrepeso e obesidade nesta populacéo, em
contrapartida os alunos de escolas publicas podem estar sendo privados de uma
alimentacdo adequada devido a auséncia da merenda escolar (FOOD..., 2020).
Estudos que avaliem as alteracfes comportamentais e dietéticas e seus impactos na
saude dos escolares durante a pandemia de COVID-19 ainda s&o escassos (HUBER
et al., 2020).
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4. METODO

Trata-se de um estudo longitudinal retrospectivo, descritivo e quantitativo.

O projeto foi submetido & Plataforma Brasil e o estudo teve sua aprovacgéo pelo
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) em 13/04/22 sob o parecer de nimero 5.350.183
e emenda de numero 5.749.922 aprovada em 9/11/2022 na Universidade Estadual do
Oeste do Parana (UNIOESTE) conforme exigéncia da Resolucdo do Conselho
Nacional de Saude (CNS) n°® 510 de 2016 para pesquisa cientifica com seres
humanos.

A pesquisa nao ofereceu riscos a saude dos participantes e os dados utilizados
foram provenientes do PSE e fornecidos pela secretaria de saude de Cascavel, ndo
havendo coleta de dados direta pela equipe do estudo, portanto houve dispensa do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). As informacfes dos estudantes
eram sigilosas e somente os pesquisadores tiveram acesso, ndo houve divulgacéo de

qualquer dado pessoal.

4.1 Grupo Alvo

Foram disponibilizados pela secretaria de saude os dados de 87.388 criancas
e adolescentes matriculados em 117 escolas municipais e 93 estaduais de Cascavel,
PR (CASCAVEL, 2022) com idade entre 0 e 18 anos coletados pelo PSE em 2016,
2017, 2018, 2019 e 2021.

4.2 Critérios de Inclusao e Exclusao

Foram incluidas no estudo todas as avaliagbes antropométricas registradas
pelo PSE do municipio de Cascavel-PR na faixa etaria de 0 a 15 anos de 2016 a 2021
com dados completos de peso (kg), altura (cm), idade em anos e meses e valores de
IMC (kg/m?), foram excluidas unidades amostrais com dados incompletos ou

impossiveis.
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4.3 Acesso aos Dados

O acesso aos dados do PSE foi solicitado por requerimento especifico via setor
de protocolo a prefeitura de Cascavel. ApGs autorizacdo da prefeitura de Cascavel a
equipe de estudo entrou em contato com o gestor indicado pela Secretaria de Saude

gue possuia acesso aos dados do PSE.

4.4 Extracgao e Classificagdo dos Dados

Foram fornecidas planilhas no formato Portable Document Format (PDF) com
dados gerais dos escolares avaliados em cada ano, que precisaram ser convertidas
em formato Excel® para a extracdo, classificacdo e posterior andlise estatistica dos
dados. Foram utilizadas as avaliacbes de peso e IMC de 20.233 escolares
correspondendo a 23% das avaliacbes do PSE em estudantes da rede publica no
municipio de Cascavel - PR nos anos de 2016, 2017, 2018, 2019 e 2021, sendo 0s
resultados agrupados em graficos de colunas e de dispersdo juntamente com 0s
valores médios mais ou menos os desvios-padrédo de cada ano. No ano de 2020 néo
houve avaliagcdo do PSE devido a auséncia de aulas presenciais neste periodo. Tais
variaveis foram comparadas entre si por meio do teste ANOVA fator Unico, utilizando-
se o teste de Tukey para a determinacao posterior das diferencgas significativas, com
um alfa de 0,05. O mesmo critério foi utilizado para o IMC dos escolares. Realizaram-
se as mesmas analises supracitadas, contudo levando em consideracdo também o
sexo dos estudantes em relacdo ao peso e ao IMC.

Por fim, para sumarizar as relacdes entre as variaveis respostas peso e IMC
em funcdo das variaveis preditoras sexo, faixa etaria e ano de avaliacdo, foram
realizados modelos lineares generalizados, assumindo uma distribuicdo Gaussiana. A
estatistica de teste aplicada a cada variavel preditora foi a estatistica T, sendo o
resultado considerado significativo quando p-valor < 0,05. Todas as variaveis
preditoras foram testadas em relacdo aos seus efeitos isoladamente, assim como por

meio da interacéo entre elas.
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As faixas etarias de 0 a 5, 6 a 10 e 11 a 15 anos foram estabelecidas de acordo
com os principais ciclos escolares de educacédo: infantil, ensino fundamental 1 e
ensino fundamental 2. Nao havia dados disponiveis pelo PSE para idades acima de
15 anos nos anos anteriores a 2019, tornando inviavel o acompanhamento longitudinal

desta faixa etaria.

4.5 Fluxograma dos Dados

Requerimento a prefeitura

Alunos matriculados de 2016 a | |

2021: 339.405
Acesso as planilhas em PDF
Conversao das planilhas
v sl Extracdo dos dados e
tabulacao

Avaliacoes PSE
2016:9.599
2017: 15.904
2018: 18.615
AN CHYRERY !
2021:19.716

TOTAL: 87.388

Excluidos: 67.155

Dados incompletos ou
impossiveis

Idade acima de 15 anos

Avaliagoes utilizadas: 20.233
23% do total
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RESUMO

Objetivo: Avaliar peso corporal e Indice de Massa Corporal (IMC) de escolares da rede puablica
de ensino em Cascavel-PR no periodo de 2016 a 2021 e relacionar com os efeitos da pandemia
de COVID-19.

Meétodos: Foram analisados o peso corporal (kg) e IMC (kg/m?) de 20.233 escolares registrados
pelo Programa Saude na Escola (PSE) na faixa etéria de 0 a 15 anos entre os anos de 2016 e
2021.

Resultados: A média do peso corporal (2016: 12,40kg; 2017:12,52kg; 2018: 13,98kg; 2019:
15,97kg e 2021: 19,92kg) e os valores de IMC (2016:17,61kg/m?; 2017:17,72kg/m?; 2018:
17,79kg/m?; 2019:18,41kg/m? e 2021: 19,11kg/m?) foram gradativamente elevados entre os
escolares ao longo do tempo, sendo os acréscimos observados de 2018 a 2019, estatisticamente
maiores quando comparado aos anos anteriores.

Conclusdo: Escolares da rede pablica de ensino apresentaram aumento de peso corporal e IMC
ao longo do tempo, com maiores valores de acréscimo de peso observados nos anos da

pandemia de COVID-19.

Palavras-chave: Estudos Transversais; Obesidade Infantil; COVID-19; Servicos de Saude

Escolar.

ABSTRACT

Objective: To evaluate body weight and Body Mass Index (BMI) of public school students in

Cascavel-PR from 2016 to 2021 and relate them to the effects of the COVID-19 pandemic.
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Methods: The body weight (kg) and BMI (kg/m?) of 20,233 schoolchildren registered by the
Health at School Program (PSE) aged between 0 and 15 years between 2016 and 2021 were
analyzed.

Results: The average body weight (2016: 12,40kg; 2017:12,52kg; 2018: 13,98kg; 2019:
15,97kg e 2021: 19,92kg) and BMI values (2016:17,61kg/m?; 2017:17,72kg/m?; 2018:
17,79kg/m?; 2019:18,41kg/m? e 2021: 19,11kg/m?) were gradually increased among students
over time, with increases being observed from 2019 to 2021, statistically higher when compared
to previous years.

Conclusion: Schoolchildren from the public school system showed an increase in body weight
and BMI over time, with higher values of weight gain observed in the years of the COVID-19

pandemic.

Keywords: Cross-Sectional Studies; Pediatric Obesity; COVID-19; School Health Services.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar el peso corporal y el indice de Masa Corporal (IMC) de estudiantes de
escuelas publicas de Cascavel-PR del 2016 al 2021 y relacionarlos con los efectos de la
pandemia del COVID-19.

Meétodos: Se analizo el peso corporal (kg) y el IMC (kg/m?) de 20.233 escolares registrados
por el Programa Salud en la Escuela (PSE) con edades entre 0 y 15 afios entre 2016 y 2021.
Resultados: El peso corporal promedio (2016: 12,40kg; 2017:12,52kg; 2018: 13,98kg; 2019:
15,97kg e 2021: 19,92kg) y los valores de IMC (2016:17,61kg/m?; 2017:17,72kg/m?; 2018:

17,79kg/m?; 2019:18,41kg/m? e 2021: 19,11kg/m?) se incrementaron gradualmente entre los
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estudiantes a lo largo del tiempo, observandose aumentos desde 2019 hasta 2021,
estadisticamente mas altos en comparacién con afios anteriores.

Conclusion: Escolares del sistema escolar publico mostraron aumento de peso corporal e IMC
a lo largo del tiempo, observdndose mayores valores de aumento de peso en los afios de la

pandemia de COVID-19.

Palabras clave: Estudios Transversales; Obesidad Infantil; COVID-19; Servicios de Salud

Escolar.

Contribuicoes do estudo

Principais resultados
Houve aumento da média de peso corporal e IMC ao longo dos anos, sendo o
aumento de peso significativamente maior entre os anos de 2019 e 2021. Meninas

apresentaram maior acréscimo de peso ao longo dos anos de avaliacao.

Implicagbes para os servigos

No Brasil ainda ha caréncia de estudos de habitos de saude com criangas e
adolescentes, principalmente em municipios menores. Este estudo podera subsidiar
novas politicas publicas que visem o incentivo, apoio e promo¢ao a saude nesta

populagao.

Perspectivas
Estabelecer o perfil obesogénico, de acordo com faixas etarias e género entre
criancas e adolescentes em fase escolar auxilia na construcdo de politicas publicas e

multisetoriais na prevencdo dos agravos e combate a obesidade infantojuvenil.
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INTRODUCAO

Nos ultimos 30 anos houve aumento significativo do sobrepeso e obesidade em criangas
e adolescentes do mundo todo, um fendmeno que continua em expansdo. Em 2016 cerca de 340
milhdes de criangas e adolescentes apresentavam sobrepeso e obesidade.! Adicionalmente, a
incidéncia de alteracbes no peso corporal vem sendo identificada em faixas etérias cada vez
menores. Neste contexto em 2020 o nimero de criangas menores de 5 anos que estavam com
excesso de peso em todo mundo era de 39 milhdes.! Paises da América Latina, incluindo o
Brasil tem refletido a rapida expanséo da obesidade entre os mais jovens.? 3

Dados nacionais demonstram que em 2019 18,9% das criangas menores de 2 anos de
idade apresentavam excesso de peso, na faixa de 2 a 4 anos esse nimero era de 14,3%.* O
Ministério da Saude (MS) e a Organizacdo Panamericana da Saide (OPAS) apontam que em
2021 12,9% das criangas brasileiras entre 5 e 9 anos de idade tinham obesidade, assim como
7% dos adolescentes na faixa etaria de 12 a 17 anos.® Dados do Sistema de Vigilancia Alimentar
e Nutricional (SISVAN) dos dltimos quatro anos, demonstram que o municipio de Cascavel
apresenta mais de 30% das criancas entre 5 e 10 anos atendidas pelo SUS com excesso de peso,
sendo mais de 7% com obesidade grave. No ano de 2021 houve aumento de 2% na prevaléncia
de obesidade grave em relacdo ao anterior, entre os adolescentes o percentual classificado com
excesso de peso em 2021 era de 37%, 0 municipio encontrava-se acima da média nacional, que
era de 33% para essa faixa etaria.

Estudos recentes demonstram alta correlagdo da obesidade na infancia e adolescéncia
com o desenvolvimento de doengas como Diabetes Mellitus (DM), Hipertensdo Arterial
Sistémica (HAS), dislipidemias, doencgas cardiovasculares e transtornos psicologicos na vida

adulta. ™ Criangas e adolescentes obesos possuem maior risco de desenvolvimento de Doencas
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Croénicas Nao Transmissiveis (DCNT) e de se tornarem adultos obesos apresentado risco a
salide de curto e longo prazo maiores quando comparados a criangas fora dessa condigdo.°

As DCNT séo atualmente a principal causa de mortes no Brasil e no mundo entre adultos
e estdo intimamente associadas ao excesso de peso. 1112

A alimentagéo inadequada com alto consumo de alimentos processados e redugéo do
consumo de fontes in natura, somada a reducdo na pratica de atividade fisica em geral da
populacdo, tem sido apontadas nos ultimos anos como algumas das principais causas da alta
prevaléncia de DCNT e de obesidade.’*A obesidade infantil trata-se de um problema social,
multisetorial, multidisciplinar e cultural e deve ser tratado com estratégias conjuntas da
populacdo, 6rgaos governamentais, industria, agricultura, transporte, educacgdo e inimeras areas
de influéncia.'*

A escola tem fundamental papel em estratégias de promocao da salde e controle da
obesidade, auxiliando na construcdo de valores pessoais e no desenvolvimento da consciéncia
critica para desenvolvimento de héabitos alimentares.®

O Programa Saude na Escola (PSE) realizado por parceria entre o Ministério da Salude
(MS) e o Ministério da Educacdo (ME) em suas diretrizes contempla a integracéo e articulacéo
das redes publicas de ensino e de salde, a interdisciplinaridade e intersetorialidade, o cuidado
ao longo do tempo, monitoramento e avaliacio permanentes.’® Entre as agBes minimas
pactuadas anualmente pelo PSE esta a avaliacdo antropométrica dos estudantes, sendo os dados
registrados pelo municipio e enviados ao MS.®

Durante os anos de 2020 e 2021 a pandemia de COVID-19 desencadeou uma série de
medidas sanitarias e socioeconémicas em todo mundo, a suspensdo das aulas presenciais nas
escolas foi uma das principais intervencdes, sendo uma das de maior abrangéncia e

consequéncias em médio e longo prazo.!” No Brasil a interrupgdo das aulas presenciais pode
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ter levado milhGes de alunos a Inseguranca Alimentar e Nutricional (IAN) e suas
consequencias.®

A IAN compreende na falta de acesso & alimentacdo saudavel de forma regular
condicionada, predominantemente, a questdes econdmicas,'® a privagio de alimentos do ponto
de vista qualitativo e quantitativo tem consequéncias na saude e bem-estar do individuo,
podendo estar associada a desnutrigio e a outras doencas cronicas, entre elas a obesidade.®

As pesquisas direcionadas a qualidade nutricional da populacdo sdo necessarias para
subsidiar politicas, programas e a¢fes que visem 0 incentivo, apoio e promocgado a saude e a
Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN).?° No Brasil ainda ha caréncia de estudos de habitos
de satide com criancas e adolescentes, principalmente, em municipios menores ndo adjacentes
as capitais.?!

SupBe-se por esses fatores que a pandemia de COVID-19 tenha contribuido para o
agravamento do aumento de peso da populacdo de escolares da rede publica de Cascavel, PR.

Considerando a relevancia do tema e a escassez de estudos em um contexto de pandemia
para a faixa etaria proposta, bem como a necessidade de um diagnostico precoce da prevaléncia
de excesso de peso na populacdo infantil e adolescente para viabilizar acGes de monitoramento
e intervencao nesta populacdo, este estudo tem o objetivo de analisar as alteracGes do peso e
IMC de criancas e adolescentes matriculados na rede publica de ensino no municipio de
Cascavel, PR nos anos de 2016 a 2021 relacionando-as com os efeitos da pandemia de COVID-

19.
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METODOS

Trata-se de um estudo longitudinal, descritivo e quantitativo de base populacional, com
analise de dados oriundos do PSE, realizado nos anos de 2021 a 2023 no municipio de Cascavel,
PR.

O projeto foi submetido a Plataforma Brasil e teve sua aprovacio pelo Comité de Etica
em Pesquisa (CEP) na Universidade Estadual do Oeste do Parand (UNIOESTE) sob o Parecer
n®5.350.183, emitido em 13 de abril de 202 e emenda n° 5.749.922 de 9 de novembro de 2022.

O acesso aos dados do PSE foi solicitado por requerimento especifico via setor de
protocolo a prefeitura de Cascavel e disponibilizado pela secretaria de saide do municipio em
planilhas no formato Portable Document Format (PDF) com dados gerais dos escolares
avaliados em cada ano, que foram convertidas em formato Excel® para a extracéo, classificacdo
e posterior anélise estatistica dos dados.

Entre 87.388 avaliacdes fornecidas pela secretaria de salde, foram utilizadas as
avaliacdes de peso e IMC de 20.233 escolares com idade entre 0 e 15 anos, correspondendo a
23% do total de avaliacbes do PSE no municipio de Cascavel - PR nos anos de 2016, 2017,
2018, 2019 e 2021, no ano de 2020 ndo houve avaliacdo do PSE devido a pandemia de COVID-
19 e auséncia de aulas presenciais neste periodo, sendo incluidas no estudo apenas avaliacfes
com dados completos e viaveis de peso, altura, idade e valores de IMC e excluidas unidades
amostrais com dados incompletos ou com valores impossiveis. As faixas etariasde 0 a5, 6 a
10 e 11 a 15 anos foram estabelecidas de acordo com os principais ciclos escolares de educacéo:
infantil, ensino fundamental 1 e ensino fundamental 2. N&o havia dados disponiveis pelo PSE
para idades acima de 15 anos nos anos anteriores a 2019, tornando inviavel o acompanhamento

longitudinal desta faixa etéaria, com isso houve sua exclusdo do estudo.
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Os resultados foram agrupados em gréaficos de colunas e de dispersdo juntamente com
os valores de pesos médios mais ou menos os desvios-padrdo de cada ano. Tais varidveis foram
comparadas entre si por meio do teste ANOVA fator Unico, utilizando-se o teste de Tukey para
a determinac&o posterior das diferencas significativas, com um alfa de 0,05. O mesmo critério
foi utilizado para o IMC dos escolares. As mesmas anélises supracitadas foram realizadas,
contudo levando em consideracdo também o sexo dos estudantes em relacdo ao peso e ao IMC.
Por fim, para sumarizar as relacdes entre as variaveis respostas peso e IMC em funcgdo das
variaveis preditoras sexo, faixa etaria e ano de avaliagdo, foram realizados modelos lineares
generalizados, assumindo uma distribuicdo Gaussiana. A estatistica de teste aplicada a cada
variavel preditora foi a estatistica T, sendo o resultado considerado significativo quando p-valor
< 0,05. Todas as variaveis preditoras foram testadas em relacdo aos seus efeitos isoladamente,

assim como por meio da interagéo entre elas.

RESULTADOS

O peso corporal médio da populacéo estudada, quando avaliado de forma independente
das faixas etéarias, apresentou valores menores nos anos de 2016 (12,40kg) e 2017 (12,52kg),
sendo estes estatisticamente iguais entre si (p > 0,05) em relacdo aos demais anos. Assim, nota-
se elevacdo gradativa do peso corporal dos escolares nos anos de 2018: 13,98kg; 2019: 15,97kg
e 2021: 19,92kg; sendo este aumento significativamente maior em comparacdo aos anos de
2016 e 2017; (F4 = 144,05; p < 0,0001). Portanto, houve aumento do peso médio corporal entre
o0s escolares a partir de 2018 atingindo seu apice em 2021 durante a pandemia de COVID-19

(Figura 1).

42



Em relacdo ao IMC médio, independente das faixas etarias, houve alteracdo ao longo
do tempo (2016 a 2021). Deste modo, menores valores médios de IMC foram observados entre
os escolares nos anos de 2016 (17,61kg/m?), 2017 (17,72 kg/m?) e 2018 (17,79kg/m?), néo
havendo diferencas entre estes anos (p > 0,05). A média de IMC do ano de 2019 (18,41g/m?)
foi estatisticamente igual a média de 2018, porém significativamente maior do que as médias
de 2016 e 2017, indicando ja existir um acréscimo do IMC desde 2019. Em 2021, durante a
pandemia do COVID-19, houve aumento significativo na média de IMC (19,11kg/m?), em
relacdo aos valores observados em 2019 (F4= 14,44; p < 0,0001) (Figura 2).

Analisando a influéncia do sexo (meninos e meninas) sobre evolucéo do peso corporal
de 2016 — 2021 ndo foram obtidas diferencas significativas em nenhum dos anos avaliados
(Figura 3). No sexo feminino, exceto entre os anos de 2016 e 2017, quando os pesos foram
semelhantes (p = 1,0000), o peso médio corporal aumentou ao longo do tempo, observando-se
maior elevacdo nos anos da pandemia, 2019 a 2021, quando comparados com 0s anteriores
(Figura 3). O peso médio corporal dos meninos foi similar entre os anos de 2016 e 2017, e 2017
e 2018. Entretanto, nota-se que a partir de 2019 os meninos apresentaram significativo aumento
de peso médio corporal em comparacdo com os demais anos (Figura 3).

Com o intuito de avaliar a interacdo de possiveis variaveis preditoras, foram construidos
modelos estatisticos para analisar as relacGes de causa e efeito entre ganho de peso corporal e
IMC (variaveis resposta) e sexo, faixas etarias e periodos de avaliacdo (variaveis preditoras).
Ao avaliar cada varidvel preditora isoladamente, foi verificado que o tempo e as faixas etarias
apresentaram uma associacdo significativa com o ganho de peso corporal (F4 = 2921, p <
0,0001; F2 =15428,83 p < 0,0001, respectivamente), ou seja, ao longo dos anos houve aumento
significativo do peso médio corporal, conforme ja apresentado nas analises anteriores, foi

também observada interacdo entre os anos de avaliacdo e faixas etérias (F8 = 23,5, p < 0,0001).
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Deste modo, adolescentes de 11 a 15 anos apresentaram maior ganho de peso ao longo do tempo
em relacéo as demais faixas etérias. Por fim, também foi observada a interacéo entre os anos de
avaliacdo, sexo e faixas etarias (F8 = 4,39; p = 0,00003). Assim, as meninas apresentaram um
maior acréscimo de peso ao longo dos anos (2016-2021), especialmente nas faixas etérias de 6
al10anos e 11 a 15 anos, quando comparadas aos meninos na mesma faixa etéria (Figura 4).
Observou-se que 0s anos de avaliagdo e as classes etarias apresentaram uma associagao
significativa com o IMC (F4 = 12,28 p < 0,0001; F> = 115,69, p < 0,0001, respectivamente),
isto é, com o passar dos anos houve um aumento significativo do IMC médio entre os escolares,
0 que vai de acordo com os resultados exibidos nas andlises anteriores, bem como houve
claramente uma diferenca de IMC médio entre as classes etarias, visto o crescimento natural

das criangas. Nenhuma outra interagéo apresentou resultado significativo (p > 0,05) (Figura5).

DISCUSSAO

Na analise dos dados de 20.233 escolares houve aumento da média de peso corporal e
IMC ao longo dos anos de 2016 a 2021, sendo o acréscimo de peso observado entre 2019 e
2021, periodo de pandemia de COVID-19, maior que entre 0s outros anos.

N&o houve diferenca significativa entre 0s sexos na avaliacdo independente da faixa
etaria, porém na avaliacdo por faixa etaria no sexo feminino foi observado maior aumento do
peso médio ao longo dos anos, nas faixas etarias 6 a 10 anos e de 11 a 15 anos, resultados
semelhantes foram observados em relacdo ao IMC. No estado do Pard um estudo com
adolescentes de 12 a 18 anos entre 2019 e 2021 também demonstrou aumento de peso corporal
nesta faixa etaria, podendo estar associado & pandemia de COVID-19,?? outro estudo em Minas

Gerais com escolares relatou aumento de peso relacionado @ mudanca de habitos alimentares e
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de atividade fisica durante o isolamento social no periodo de pandemia de COVID-19 em mais
de 60% dos avaliados.?? Um estudo na cidade de Curitiba-PR demonstrou alta prevaléncia de
sobrepeso e obesidade em escolares de 6 a 17 anos ao longo dos anos de 2010 a 2018 %, ja
indicando um ganho de peso nesta populagdo no estado do Parand. Em uma revisdo sistematica
com estudos em paises da Europa, Asia, América, Oriente Médio e Africa também demonstrou
ganho de peso excessivo e aumento de IMC em escolares durante o periodo de suspensdo das
aulas presenciais devido a pandemia de COVID-19,% resultados similares a este estudo foram
observados com estudantes do ensino médio na China® e criangas e adolescentes entre 2 e 17
anos nos Estados Unidos,?” apontando para uma tendéncia mundial de ganho de peso durante o
periodo de pandemia e concordando com os resultados deste estudo.

Portanto neste estudo conclui-se que o ganho de peso na populagdo estudada vem
ocorrendo ao longo dos anos com énfase nos anos de 2019 a 2021, durante a pandemia de

COVID-19.
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Tabela 1 — Média de peso ao longo dos anos de avaliacéo.

Ano N Meédia de Peso (kg) 1C95%

2016 2169 12.40 11.84-12.95
2017 3658 12.52 12,12 -12.92
2018 3940 13.98* 13.53-14.42
2019 5796 15.97* 15.56 — 16.38
2021 4292 19.92* 19.30 - 20.54

* significancia estatistica
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Tabela 2 — Média de indice de Massa Corporal ao longo dos anos de avaliago.

Ano N IMC (kg/m?) 1C95%

2016 2169 17.61 17.19-18.04
2017 3658 17.72 17.39 - 18.07
2018 3940 17.79 17.49 - 18.08
2019 5796 18.41* 18.16 — 18.67
2021 4292 19.11* 18.77 —19.44

* significancia estatistica

Tabela 3 — Média de peso dos sexos masculino e feminino ao longo dos anos de avaliagéo.

Ano Sexo N Peso (kg) 1C 95%

Feminino 1073 12.08 11.36 — 12.80
2016

Masculino 1096 12.70 11.86 — 13.54

Feminino 1719 12.23 11.64 - 12.82
2017

Masculino 1939 12.78 12.23 -13.33

Feminino 1858 13.78* 13.13 - 14.44
2018

Masculino 2082 14.15 13.54 — 14.75

Feminino 2643 16.05* 15.42 — 16.68
2019

Masculino 3153 15.90* 15.36 — 16.45

Feminino 2035 20.59* 19.65 — 21.52
2021

Masculino 2257 19.32* 18.49 — 20.15

* signific&ncia estatistica



Tabela 4 — Média de peso dos sexos masculino e feminino e diferentes faixas etérias ao longo
dos anos de avaliacéo.

Ano Sexo Faixa etaria N Peso (kg) 1C95%
0 a5 anos 924 8.77 8.23-9.32
Feminino 6 a 10 anos 127 31.11 29.40 - 32.82
11 a 15 anos 22 41.12 35.75 - 46.49
2018 0 a5 anos 958 9.43 8.81-10.05
Masculino 6 a 10 anos 118 32.13 29.49 - 34.76
11 a 15 anos 20 54.84 43.28 - 66.41
0ab5 anos 1490 8.60 8.28 - 8.92
Feminino 6 a 10 anos 178 31.66 29.69 - 33.63
11 a 15 anos 51 50.43 46.01 - 54.86
2017 0 a5 anos 1678 9.13 8.79 - 9.46
Masculino 6 a 10 anos 201 33.48 31.76 - 35.19
11 a 15 anos 60 45,53 41.97 - 49.09
0 a5 anos 1533 8.94 8.54 -9.33
Feminino 6 a 10 anos 234 32.16 30.53 - 33.80
11 a 15 anos 91 48.16 44.61 -51.72
2018 0 a5 anos 1726 8.94 8.88-9.45
Masculino 6 a 10 anos 256 32.16 32.04-35.35
11 a 15 anos 100 48.16 46.68 - 53.66
0 a5 anos 2056 9.16 9.08 - 9.82
Feminino 6 a 10 anos 390 33.70 31.25 - 33.94
11 a 15 anos 197 50.17 49.89 - 54.39
2019 0 a5 anos 2515 9.45 9.45-9.96
Masculino 6 a 10 anos 432 32.59 32.89-35.22
11 a 15 anos 206 52.14 51.13-55.87
0 a5 anos 1416 9.71 8.64 - 9.46
Feminino 6 a 10 anos 317 34.05 33.51-36.31
11 a 15 anos 252 53.50 56.76 - 60.76
2021 0 a5 anos 1642 9.52 9.16 - 9.89
Masculino 6 a 10 anos 349 34.80 33.54 - 36.06
11 a 15 anos 234 57.85 55.40 - 60.30
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Tabela 5 — Média de Indice de Massa Corporal dos sexos masculino e feminino e diferentes

faixas etarias ao longo dos anos de avaliagéo.

Ano Sexo Faixa etaria N IMC (kg/m?) 1C95%
2016 Feminino 0a5anos 924 17.28 16.60 - 17.97
6 a 10 anos 127 17.96 17.17 - 18.76
11 a 15 anos 22 18.55 16.48 - 20.62
Masculino 0ab5anos 958 17.66 16.98 - 18.34
6 a 10 anos 118 18.52 17.37 - 19.66
11 a 15 anos 20 22.19 18.59 - 25.79
2017 Feminino 0ab5anos 1490 17.07 16.56 - 17.57
6 a 10 anos 178 18.61 17.61 - 19.60
11 a 15 anos 51 22.70 19.71 - 25.69
Masculino 0ab5 anos 1678 17.77 17.21-18.33
6 a 10 anos 201 19.54 18.31 - 20.78
11 a 15 anos 60 20.15 18.88 - 21.41
2018 Feminino 0a5anos 1533 17.47 16.85-18.10
6 a 10 anos 234 18.48 17.87 - 19.09
11 a 15 anos 91 20.76 19.50 - 22.02
Masculino 0 a5 anos 1726 17.37 17.04-17.71
6 a 10 anos 256 19.20 18.57 - 19.83
11 a 15 anos 100 21.73 20.35-23.12
2019 Feminino 0a5anos 2056 17.78 17.33-18.23
6 a 10 anos 390 19.00 18.05 - 19.96
11 a 15 anos 197 21.64 20.85-22.43
Masculino 0 a5 anos 2515 18.14 17.74 - 18.54
6 a 10 anos 432 19.40 18.96 - 19.84
11 a 15 anos 206 21.76 21.00 - 22.52
2021 Feminino 0 a5 anos 1416 18.01 17.40 - 18.63
6 a 10 anos 317 20.16 19.03 - 21.29
11 a 15 anos 252 24.33 22.78 - 25.88
Masculino 0 a5 anos 1642 18.13 17.58 - 18.68
6 a 10 anos 349 19.58 19.08 - 20.09
11 a 15 anos 234 22.40 21.65-23.14
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7. CONSIDERACOES FINAIS

A pandemia de COVID-19 e seus fatores associados parecem ter contribuido
ainda mais para o quadro de obesidade infantojuvenil em crescimento ao longo dos
anos.

Considerando os efeitos adversos e progressivos do ambiente obesogénico na
saude de criancas e adolescentes, acdes mais abrangentes e multidisciplinares
envolvendo saude publica, comunidade, industria e governos locais precisam ser
aplicadas. Tais acdes devem estar direcionadas ao consumo alimentar e pratica de
atividade fisica, sendo as intervencdes nas idades tenras com maiores chances de
sucesso, podendo impactar em habitos mais saudaveis durante a vida da crianca,
familiares e comunidade.

Ainda sdo necessarios estudos abrangentes com a populacdo escolar que
aproveitem o potencial do ambiente escolar para 0 mapeamento e intervencées de
saude.

O PSE possui uma base de dados relevante para aplicacdo de estudos com a
populacdo escolar, porém muitos registros sdo inviabilizados e o acesso ainda é
burocratico e de dificil extracdo dos dados, tornando importantes informacdes

subutilizadas.
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ANEXO A — AUTORIZAGCAO DE ESTUDO

I
A"™) ESCOLA DE SAUDE
l 2 I??BL!C‘I\'M.IJN!CIPAL
GOVERNO MUNICIPAL ﬁ J’;?‘SL\;T‘S:S\»‘EL
CASCAVEL
Secretaria de Sadde

OFICIO CIRCULAR GS/ESPM n°. 012/2022 Cascavel, 07 de janeiro de 2022.
AlC

COMITE DE ETICA EM PESQUISA DA UNIVERSIDADE ESTADUAL DO OESTE DO
PARANA

DEPARTAMENTO DE ATENGAO A SAUDE - COORDENAGAO PSE - FABIO
TOMASSETTO )

(SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CASCAVEL-PR)

Autorizagao para Pesquisa,

Autorizamos a pesquisa intitulada “O IMPACTO DA PANDEMIA DE COVID-19 NA
PREVALECIA DE SOBREPESO E OBESIDADE NA FAIXA ETARIA DE 0 A 18 ANOS DA
REDE DE ENSINO PUBLICO DE CASCAVEL-PR: ESTUDO COMPARATIVO ENTRE 2019
E 2021”, tendo como orientador da pesquisa: Prof. Dr. Allan Cezar Faria Aragjo e
Coorientadora Prof® Dr? Sabrina Grassiolli, e como pesquisadora Sueli Souza de Oliveira,
sendo projeto de pesquisa do Programa de Poés-graduagdo em Biociéncias e Saude —
Mestrado — do Centro de Ciéncias Biolégicas da UNIOESTE por estar de acordo com as
normas estabelecidas.

Salientamos que esta pesquisa podera ser realizada na Divisdo de Atenc&o
Primaria (Coordenagdo PSE) da Secretaria de Salde de Cascavel, apés ser agendado
horario com a coordenadora responsavel conforme disponibilidade do mesmo, sendo que na
sua auséncia agendar com a pessoa responsavel.

Destacamos que esta pesquisa devera seguir os preceitos éticos estabelecidos pela
Resolugéo do Conselho Nacional de Saude 466/2012 e a resolugdo 510/2015.

Compromete-se ainda, o académico, a repassar o resultado da pesquisa em sua
Integralidade, a Secretaria de Saude de Cascavel, antes de qualquer divulgagé&o e/ou
publicagao.

Atenciosamente,

pbor v e‘“l\% icipal
ola de Saude Puglica Muni P
i B e de Saude dd Cascavel - PR
Gilson Fernandes da Siva

Gerente da Escola de Saude Publica Municipal
Secretaria de Salude de Cascavel-PR

Rua Pernambuco esquina ¢/ Rua Rui Barbosa n°® 1.900 - Centro - Fone: (45) 3392-6607 — CEP: 85810-021 — Cascavel - Parana
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ANEXO B - PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

UNIOESTE - UNIVERSIDADE
. ESTADUAL DO OESTE DO Wm
PARANA

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: O IMPACTO DA PANDEMIA DE COVID-19 NA PREVALEMNCIA DE SOBREPESO E
OBESIDADE NA FAIXA ETARIA DE 0 A 18 ANOS DA REDE DE ENSINO PUBLICO
DE CASCAVEL, PR: ESTUDO COMPARATIVO ENTRE 2018 E 2021.

Pesquisador: Allan Cezar Faria Araujo

Aresa Tematica:

Versdo: 1

CAAE: 57857422 8.0000.0107

Instituicdo Proponente: Universidade Estadual do Oeste do Parana
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Namero do Parecer: 5.350.183

Apresentacio do Projeto:

Estudo transversal, descritivo, guantitative. Serdo analisados e comparados os dados de antropometria
coletados pelo Programa Salde na Escola (PSE) nos anos de 2019, 2020 e 2021. Os dados do PSE serdo
obtidos através de solicitagio 4 prefeitura de Cascavel. Os estudantes serdo classificados pelos parametros
de indice de Massa Corporal (IMC)idade e pesofidade conforme classificagdo pela Organizagio Mundial da
Salde

(OMS).

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Avaliar o impacto da pandemia de Covid-19 sobre a prevaléncia de sobrepeso e cbesidade na rede basica
de ensino pdblico de Cascavel, PR.

Objetivo Secundario:

= Ayaliar oz dados de perfil antropométrico de escolares da rede publica de Cascavel, PR coletados pelo
PSE nos anos de 2019, 2020 e 2021;

- Comparar o8 dados obtidos no PSE por faixas etirias de 0 a 5 anos, 6 a 10 anocs e 11 a 18 anos,
relacionando com o periodo de pandemia de

Cowvid-19 de 2019 a 2021.

Enderego:  RUA UNIVERSITARLA 2069

Balrro: UMIVERSITARIO CEP: B5818-110
UF: PR Municipio: CASCAVEL
Telefone: [45)3220-3002 E-mail: cep.prppoi@unioeste br
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Continuagho do Parecer: 5.350.183

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Ma pesquisa nao serdo oferecidos riscos a salde dos escolares. Nao havera coleta de dados direta. As
informacdes dos estudantes serdo sigilosas

COim acesso somente pelos pesquisadores e nao havendo divulgacio de qualguer dado pessoal.

Beneficios:

O diagndstico precoce da prevaléncia de excesso de peso na populagdo infantil e adolescente pode
viabilizar agbes de monitoramento & intervengio

nesta populacdo, a avaliacio do perfil antropométrico na rede publica de ensino toma-se fundamental pra
implementacio de estratégias de salde

coletiva podendo ser ampliada a outras populacies

Comentarios e Consideragbes sobre a Pesquisa:

Projeto de Pesquisa apresentado ao Programa de Pos-graduagio em Biociéncias e Salde -

Mestrado, do Centro de Ciéncias Bioldgicas e da Sadde, da Universidade Estadual do Oeste do Parana.
ORIENTADOR: Prof. Dr. Allan Cezar Faria Aradjo

COORIENTADORA: Profa.Dr* Sabrina Grassioll

Consideragdes sobre os Termos de apresentagio obrigatoria:

Adequadamente apresentados.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Seguindo recomendacgdes da Conep, as pesquisas relacionadas 4 pandemia de Covid19 devem receber
atencao especial em relagdo & celeridade de seu trimite. Desse modo, ndo se observando qualquer
movimento que possa inferir em danos éticos a esta pesquisa, apresenta-se o parecer de aprovado que
serd ratificado pelo Colegiado do CEFP Unioeste em ato ad referendum na Reunido Ordinaria imediata.

Consideragbes Finais a critério do CEP:

Apresentar o Relatdrio Final na Plataforma Brasil até 30 dias apds o encerramento desta pesquisa.

Este parecer fol elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:
Tipo Documento Arquivo I Postagem I Autor ISi‘luaJ;aul

Enderego:  RUA UMIVERSITARIA 2069

Balrro: UMIVERSITARIO CEP: B5.818-110
UF: FR Municipio: CASCAVEL
Telefone:  (45)3220-3042 E-mail: cep.prppoi@uniceste br
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Continuaco do Parecer: 5.350.183
Informagdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS DO _P | 13/04/2022 Aceito
do Projeto ROJETO 1872763.pdf 14:30:22
Folha de Rosto folha_de_rosto_projeto_escolares_1.pdf| 31/03/2022 |Allan Cezar Faria Aceito
08:13:08 | Araujo
Outros Autorizacao_de_Pesquisa_Prefeitura_S | 03/02/2022 |Allan Cezar Faria Aceito
ueli_Oliveira.pdf 09:59:38 | Araujo
Projeto Detalhado / |Projeto_Escolares_DEZ2021.pdf 16/12/2021 |Allan Cezar Fana Aceito
Brochura 11:23:27 |Araujo
| Investigador
Declaragao de compromisso_uso_de_dados.pdf 16/12/2021 |Allan Cezar Faria Aceito
|Pesquisadores 11:18:11__ | Araujo
Declaragao de Declaracao_de_pesquisa_nao_iniciada. | 16/12/2021 |Allan Cezar Fana Aceito
Pesquisadores pdf 11:16:29 | Araujo
TCLE / Termos de | Dispensa_de_TCLE.pdf 16/12/2021 |Allan Cezar Fana Aceito
Assentimento / 11:13:24 | Araujo
Justificativa de
Auséncia
Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacao da CONEP:

Nao

CASCAVEL, 13 de Abril de 2022

Assinado por:

Dartel Ferrari de Lima

(Coordenador(a))

Enderego: RUA UNIVERSITARIA 2069

Bairro: UNIVERSITARIO
Municipio: CASCAVEL
Telefone: (45)3220-3002

UF: PR

CEP: 85.819-110

E-mail: cep.prppg@unioeste br
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DA EMENDA

Titulo da Pesquisa: O IMPACTO DA PANDEMIA DE COVID-19 NA PREVALENCIA DE SOBREPESO E
OBESIDADE NA FAIXA ETARIA DE 0 A 18 ANOS DA REDE DE ENSINO PUBLICO
DE CASCAVEL, PR: ESTUDO COMPARATIVO ENTRE 2019 E 2021.

Pesquisador: Allan Cezar Faria Araujo

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 57857422.8.0000.0107

Instituicdo Proponente: Universidade Estadual do Oeste do Parana
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 5.749.922

Apresentacao do Projeto:

Apresentacao de Emenda a pesquisa:

Titulo da Pesquisa: O IMPACTO DA PANDEMIA DE COVID-18 NA PREVALENCIA DE SOBREPESO E
OBESIDADE NA FAIXA ETARIA DE 0 A 18 ANOS DA REDE DE ENSINO PUBLICO DE CASCAVEL, PR:
ESTUDO COMPARATIVO ENTRE 2019 E 2021.

Pesquisador Responsavel: Allan Cezar Faria Araujo

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 57857422 .8.0000.0107

Submetido em: 08/11/2022

Instituicao Proponente: Universidade Estadual do Oeste do Parana

Situacao da Versao do Projeto: Em relatoria

Localizagao atual da Versdo do Projeto: UNIOESTE - Universidade Estadual do Oeste do Parana

Objetivo da Pesquisa:

Emenda:

Os dados registrados pelo Programa Saude na Escola (PSE) sdo de extrema

relevancia para identificacao do perfil nutricional de milhares de criangas e

adolescentes do municipio de Cascavel podendo contribuir para construgdo de

Enderego: RUA UNIVERSITARIA 2069

Bairro: UNIVERSITARIO CEP: 85.819-110
UF: PR Municipio: CASCAVEL
Telefone: (45)3220-3002 E-mail: cep.prppg@undoeste.br
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Continuagdo do Parecer: 5.749.922

medidas de prevencgado e controle da obesidade nessa populacao.

O PSE foi implantado no municipio de Cascavel no ano de 2013, o acesso aos
dados do PSE desde sua implantagao permite melhor visualizacdo da variagao no
perfil antropométrico dos escolares nos anos anteriores a pandemia de Covid-19,
contribuindo na identificacao do real impacto desta no processo obesogénico da
populacéo infantojuvenil deste municipio.

Sendo assim sera solicitado & prefeitura de Cascavel a ampliacdo do acesso

aos dados antropométricos de escolares coletados pelo PSE dos anos de 2013 em
diante, sem interferéncia nos demais aspectos da pesquisa ja aprovados pelo Comité
de Etica em Pesquisa (CEP).

Essa adequacao se faz necessaria para melhor aplicagao da pesquisa e de

seus resultados.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Vide descricdo anteriormente apresentada.

Comentarios e Consideracoes sobre a Pesquisa:

Vide descricdo anteriormente apresentada.

Consideracoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:
Vide descricdo anteriormente apresentada.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgodes:
Aprovado

Consideracoes Finais a critério do CEP:
Apresentar o Relatério Final na Plataforma Brasil até 30 dias apds o encerramento desta pesquisa.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

ESTADUAL DO OESTE DO W

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao

Informagdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS 204535 08/11/2022 Aceito
|do Projeto 5 _E1.pdf 11:20:11

Outros JUSTIFICATIVA_EMENDA pdf 08/11/2022 |Allan Cezar Faria Aceito

11:17:41 | Araujo

Projeto Detalhado / |Projeto_Escolares DEZ2021_emenda.p| 08/11/2022 |Allan Cezar Faria Aceito

Brochura df 11:16:35 |Araujo

investigador

Enderego: RUA UNIVERSITARIA 2069

Balrro: UNIVERSITARIO CEP: 85.819-110

UF: PR Municipio: CASCAVEL

Telefone: (45)3220-3082 E-mall: cep.prppg@uniceste br
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UNIOESTE - UNIVERSIDADE
ESTADUAL DO OESTE DO

Qo

Folha de Rosto folha_de_rosto_projeto_escolares_1.pdf| 31/03/2022 |Allan Cezar Faria Aceito
08:13:08 | Araujo
Outros Autorizacao_de_Pesquisa_Prefeitura_S | 03/02/2022 |Allan Cezar Faria Aceito
ueli_Oliveira.pdf 09:59:38 | Araujo
Declaragao de compromisso_uso_de_dados.pdf 16/12/2021 |Allan Cezar Faria Aceito
|Pesquisadores 11:18:11 | Araujo
Declaragao de Declaracao_de_pesquisa_nao_iniciada. | 16/12/2021 |Allan Cezar Fana Aceito
|Pesquisadores pdf 11:16:29 | Araujo
TCLE /Termos de  |Dispensa_de_TCLE.pdf 16/12/2021 |Allan Cezar Faria Aceito
Assentimento / 11:13:24 | Araujo
Justificativa de
Auséncia
Situacao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacdao da CONEP:

Nao

Assinado por:
Dartel Ferrari de Lima
(Coordenador(a))
Enderego: RUA UNIVERSITARIA 2069
Balrro: UNIVERSITARIO CEP: 85.818-110

CASCAVEL, 09 de Novembro de 2022

UF: PR Municiplo: CASCAVEL

Telefone: (45)3220-3092

E-mall: cep.prppg@unioeste br
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ANEXO D — NORMAS DE PUBLICACAO DA REVISTA RESS

Epidemiologia e
Servicos de Saude

<= RESS ‘ REVISTA DO SUS Home A Revista Publicagbes Autores Re

HOME / AUTORES / INSTRUGOES AOS AUTORES

| INSTRUCOES AOS AUTORES a2 8

Modalidades dos manuscritos P

O Nucleo Editorial da RESS acolhe manuscritos nas seguintes modalidades:

1. Artigo original — produto inédito de pesquisa inserido em uma, ou mais, das diversas areas tematicas da vigilancia,
prevencao e controle das doencas e agravos de interesse da saude publica.

Quadro: Caracteristicas das modalidades dos manuscritos.

Resumos dro d
uadro de
A NUumero de NUmero de Numero de Q L
Modalidade . L. (150 contribuicdes do
palavras tabelas e figuras referéncias
palavras) estudo
Artigo original 3.500 Até 5 Até 30 Sim Sim
Artigo de revisao sistematica 3.500 Até 5 Sem limitacdo Sim Sim
Artigo de revisdo narrativa 3.500 Até 5 Sem limitacdo Sim Sim
Nota de pesquisa 1.500 Até 3 Até 30 Sim Sim
2.500
Relato de experiéncia Até 4 Até 30 Sim Sim
Artigo de opinido 1.500 Até 2 Até 30 N&o Nao
3.500 (1.500 cada . _ N
Debate o oo Ateé 30 Nao Nao
réplica ou tréplica)
Investigacao de eventos de ) B i .
) . . 2.500 Até 4 Até 30 Sim Sim
interesse da salde publica
Perfil de bases de dados ) B . .
. R R 3.500 Ate 7 Até 30 Nao Sim
nacionais de saude
Cartas 400 Até5 Até 5 Nao Néo

A critério dos editores, podem ser publicados outros formatos de artigos, a exemplo de ferramentas para a gestao da
vigilancia em sadde (limite: 3.500 palavras), aplicacdes da epidemioclogia (limite: 3.500 palavras), entrevista com
personalidades ou autoridades (limite: 800 palavras), resenha de obra contemporanea (limite: 800 palavras), artigos de
séries tematicas e notas editoriais.



Somente serdo aceitos manuscritos que estiverem de acordo com o modelo disponivel no Modelo de Submissdo. Serdo
acolhidos manuscritos redigidos em lingua portuguesa, com formatacao em espaco duplo, fonte Times New Roman 12,
no formato RTF (Rich Text Format), DOC ou DOCX (documento do Word). Ndo sao aceitas notas de rodapé no texto.
Cada manuscrito, obrigatoriamente, devera conter:

Folha de rosto

« modalidade do manuscrito;

titulo do manuscrito, em portugués, inglés e espanhol;

titulo resumido em portugués;

nome completo, ORCID (Open Researcher and Contributor ID) e e-mail de cada um dos autores;

instituicdo de afiliacdo (até dois niveis hierarquicos; cidade, estado, pais), enumerada abaixo da lista de autores com

algarismos sobrescritos; incluir somente uma instituicdo por autor;

correspondéncia com nome do autor, logradouro, numero, cidade, estado, pais, CEP e e-mail

paginacao e numero maximo de palavras nos resumos e no texto;

informacgao sobre trabalho académico (trabalho de conclusao de curso, monografia, dissertacao ou tese) que
originou o manuscrito, nomeando o autor, tipo e titulo do trabalho, ano de defesa e instituicao;

Financiamento, ou suporte, com a declaracao de todas as fontes, institucionais ou privadas, que contribuiram para a
realizacao do estudo; citar o numero dos respectivos processos. Fornecedores de materiais, equipamentos, insumos
ou medicamentos, gratuitos ou com descontos, também devem ser descritos como fontes de financiamento,
incluindo-se cidade, estado e pais de origem desses fornecedores. Essas informagoes devemn constar da Declaracao
de Responsabilidade e da folha de rosto do artigo.

Resumo/Abstract/ Resumen

Devera ser redigido em paragrafo Unico, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, com até 150 palavras, e estruturado
com as seguintes secdes: objetivo, métodos, resultados e conclusdo. Para a modalidade relato de experiéncia, o formato
estruturado é opcional.

Palavras-chave/Keywords/Palabras clave

Deverdo ser selecionadas quatro a seis, umas delas relacionada ao delineamento do estudo, a partir da lista de
Descritores em Ciéncias da Salde (DeCS) (disponivel em: http://decs.bvs.br) e apresentadas nos idiomas portugués,
inglés e espanhol.

Contribuicées do estudo

Os autores devem informar as principais contribuicdes do estudo que serdo apresentadas em destaque no manuscrito
diagramado, em caso de publicagdo. Devem ser incluidos os seguintes topicos, com até 250 caracteres com espacgo para
cada tépico:

« Principais resultados: descrever, de forma sucinta, a resposta ao objetivo do estudo;

« Implicacées para os servicos: discutir como os achados do estudo podem repercutir nos servicos e/ou ser
apropriados por eles;

« Perspectivas: apresentar um "olhar para o futuro" e refletir sobre quais seriam os préximos passos para a area/tema
estudado efou o que seria necessario para a implementagéo dos achados.
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Texto completo

O texto de manuscritos nas modalidades de artigo original e nota de pesquisa deverdo apresentar, obrigatoriamente, as
seguintes sec¢des, nesta ordem: introdug¢ao, métodos, resultados, discussao, contribuicdo dos autores e referéncias.
Tabelas, quadros e figuras deverao ser referidos nos “resultados” e apresentadas ao final do artigo, quando possivel, ou
em arquivo separado (em formato editavel). O conteldo das secdes devera contemplar os seguintes aspectos:

Introdugdo: apresentar o problema gerador da questao de pesquisa, a justificativa e o objetivo do estudo, nesta
ordem;

Métodos: descrever o delineamento do estudo, a populacédo estudada, os métodos empregados, incluindo, quando
pertinente, o célculo do tamanho da amostra, a amostragem e os procedimentos de coleta dos dados ou fonte, local
e data de acesso aos dados, as varidveis estudadas com suas respectivas categorias, os procedimentos de
processamento e analise dos dados; quando se tratar de estudo envolvendo seres humanos ou animais, contemplar
as consideracées éticas pertinentes (ver secio Etica na pesquisa envolvendo seres humanos);

Resultados: apresentar a sintese dos resultados encontrados; € desejavel incluir tabelas e figuras autoexplicativas ;
Discussdo: apresentar sintese dos principais resultados, sem repetir valores numéricos, suas implicagdes e
limitacdes; confrontar os resultados com outras publicacées relevantes para o tema; no Ultimo paragrafo da secéo,

incluir as conclusdes a partir dos resultados da pesquisa e implicagoes destes para os servicos ou politicas de saude;
Contribuigcédo dos autores: incluir paragrafo descritivo da contribuigcédo especifica de cada um dos autores, de acordo
com as recomendagodes do ICMIE;

Agradecimentos: guando houver, devem ser nominais e limitar-se ao minimo indispensavel; nomeiam-se as pessoas

que colaboraram com o estudo e preencheram os critérios de autoria; os autores sao responsaveis pela obtencado da
autorizacao, por escrito, das pessoas nomeadas, dada a possibilidade de os leitores inferirem que elas subscrevem os
dados e conclusées do estudo; agradecimentos impessoais — por exemplo, “a todos aqueles que colaboraram, direta
ou indiretamente, com a realizacdo deste trabalho” - devem ser evitados;

Referéncias: o formato devera seguir as Recomendacgdes para elaboracgdo, redacao, edicdo e publicagao de trabalhos
académicos em periddicos médicos, do ICMIE e do Manual de citacdes e referéncias na area da medicina da
Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados Unidos, com adaptacées definidas pelos editores.

No texto, utilizar o sistema numérico, segundo a ordem de citagdo no texto, com os numeros grafados em scbrescrito,
sem parénteses, imediatamente apods a passagem do texto em que é feita a citagao (e a pontuacao, quando presente),
separados entre si por virgulas; se nUmeros sequenciais, separa-los por um hifen, enumerando apenas a primeira e a
ultima referéncia do intervalo sequencial de citacdo (exemplo: 7,10-16).

Para referéncia com mais de seis autores, listar os seis primeiros, seguidos da expressao latina “et al.” para os demais.

Titulos de periddicos deverao ser grafados de forma abreviada, de acordo com o estilo usado no Index Medicus ou
no Portal de Revistas Cientificas de Saude;

Titulos de livros e nomes de editoras deverao constar por extenso.
Sempre que possivel, incluir o DOI (Digital Object Identifier) do documento citado.

Recomenda-se evitar o uso de siglas ou acrénimos nao usuais. Siglas ou acrénimos sé devem ser empregados quando
forem consagrados na literatura, prezando-se pela clareza do manuscrito. O Siglario Eletréonico do Ministério da Saude
ou o Manual de editoragao e producao visual da Fundacao Nacional de Saude (Brasil. Fundacao Nacional de Saude.
Manual de editoracao e producao visual da Fundac&o Nacional de Saude. Brasilia: Funasa, 2004. 272p.) podem ser
consultados.

Submissdo de manuscritos ~

Os manuscritos devem ser submetidos a RESS por meio do Sistema SciELO de Publicacdo. Antes da submisséao, no
entanto, os autores devem preparar os seguintes documentos:

1. Declaracado de responsabilidade, assinada por todos os autores, digitalizada em formato PDF;
2. Formulario de conformidade com a ciéncia aberta;
3. Folha de rosto e texto do manuscrito, de acordo com o Template de Submissao.




ANEXO E — COMPROVANTE DE SUBMISSAO DE ARTIGO CIENTIFICO

M G mai I sueli oliveira <suelicliveiranutri@gmail .com=

[RESS] Epidemiologia e Servigos de Satide - Cadastro de Artigo

1 mensagem

Secretaria Executiva <noreply.ojsi@scielo.ong= 8 de julho de 2023 as 19:43

Para: sueli oliveira <suelioliveira.nutri@gmail.com>

Prezado(a) suel oliveira,

Agradecemos a submiss3o do seu manuscrito "Aumento do Peso Corporal em Estudo com mais de 20.000 Escolares de 0 A 15
Anos da Rede Publica de Ensino em Cascavel /PR no Periodo de 2016 a 2021. Efeito da Pandemia de COVID-187" para
Epidemiclogia e Servigos de Sadde: revista do Sistema Unico de Salde do Brasil.

Os manuscritos submetidos & RESS passam par um processo de avaliagio preliminar. Logo que esta avaliagio esfiver concluida,

iremos comunica-lo (a) a respeito do encaminhamenio de seu Manuwscrito.
E possivel acompanhar o progresso do documento dentro do processo editorial, bastando logar no sistema localizado em:

URL do Manuserito: https-¥submission scielo. brindex_phpfress/authorDashboard/s ubmission2 76364
Login: sueli_oliveira

Em caso de dividas, envie suas guesites para o e-mail ress. svs@gmail com.

Agradecemos seu interesse e consideragie pela Revista Epidemiclogia e Senigos de Salde (RESS).
Atenciosamente,

Miicleo Editarial

Epidemiclogia e Servigos de Sadde
A revista do Sisterna Unico de Sadde do Brasil

ESTAMENSAGEM FOI ENVIADA PELO SISTEMA SCIELO DE FL.IEILI-GN;‘.AD MAD RESFONDA & ESTE E-MAIL POIS O
SISTEMA NAD RECEBERA. QUALQUER RESFOSTA E CONTATO COM © NUCLED EDITORIAL DEVERA SER FEITA PELO
SISTEMA: hitp¥submission scielo.briindex php/ressiogin

EM CASO DE DUVIDA, ENTRE EM CONTATD COM A SECRETARIA DA RESS: ress_sws@igmail.com ou
revista swsi@isaude gov.br

Afenciosamente,

& NUCLEO EDITORIAL

e Epidemiologia
w reas svsgailoom (} ‘\,'l_\l 1‘Kll [_'r"_l'

@ avavresedec.qovbr -

B Nepartarm anto de Articulacio Fatrategics aa MigilBncia s Saiae [DAFYS) de S{'] u{']P

Secretaria de Viglancia am Sadide - WMirishenio ds Saode [505 5]

= RESS  REYISTa Dy 3003
SETWVS 7O, Wia WS Mo be, Lote By, Ed. PO "?Uﬂ, 5 Andar. Brasilia/OF

<

Esta mensagem pode conter informagao confidencial, sendo seu sigilo protegido por lei. Se vocé ndo for o destinataric
ou a pessoa autorizada a receber esta mensagem, nao pode usar, copiar ou divulgar as informagoes nela contidas ou
tomar qualquer ag3o baseada nessas informages. Se voce recebeu esta mensagem por engans, p-uria'lmr avise
imediatamente ac remetente, respondendo o e-mail e em seguida apague-a_ Agradecemos sua cooperagao.

This message may contain confidential information and its confidentiality is protected by law. If you are not the
addressed or authorized person to receive this message, you must not use, copy, disclose or take any action based on it

66



Epidemiologia e
. J == -

Servicos de Saude

= RESS ‘ REVISTA DO SUS Home ARevista Publicagd Prémio RESS Noticias Contato

HOME / NOTICIAS

o ISSN: 1679-4974 | e-1SSN: 2237-9622
indice H5 (Google Scholar Metrics): 46
Qualis A3 em Saude Coletiva

67



