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Resumo: 
De acordo com a Organização Mundial da Saúde (OMS), 18% das crianças e adolescentes de 5-19 anos 
apresentavam condições de sobrepeso e obesidade em todo o mundo em 2016. Uma importante 
ferramenta de acompanhamento das condições de saúde de uma população são os inquéritos 
nacionais de base escolar, que já são realizados para o acompanhamento da prevalência do excesso de 
peso em adolescentes em vários países. Portanto, o objetivo desse estudo é descrever a prevalência de 
excesso de peso em crianças e adolescentes a partir de inquéritos nacionais de base escolar. Trata-se 
de uma revisão sistemática de estudos transversais com amostra de escolares com representatividade 
nacional. A busca foi realizada a partir das bases eletrônicas PUBMED/MEDLINE, LILACS e SciELO e 
incluiu artigos publicados de Jan/2014 a Mai/2019 com dados de prevalência de sobrepeso e 
obesidade. Foram identificadas 204 referências e incluídos na revisão 29 artigos que analisaram dados 
de 11 inquéritos realizados em países de quatro continentes (América, Ásia, Europa e África). A 
prevalência de excesso de peso (sobrepeso + obesidade) em crianças e adolescentes variou de 2% a 37% 
nos estudos avaliados. A comparação dos resultados de inquéritos populacionais de base escolar com 
abrangência nacional é uma valiosa fonte de informação para o monitoramento das condições de 
saúde de crianças e adolescentes, especialmente se mantidas a temporalidade de realização e a 
comparabilidade desses inquéritos com dados de outros países. 
Palavras-chave: Saúde do Adolescente, Revisão Sistemática, Inquéritos Epidemiológicos, Obesidade, 
Sobrepeso. 

Prevalence of overweight and obesity in adolescents and factors associated 
with these conditions from school-based population surveys 

 
Abstract:  
According to the World Health Organization (WHO), 18% of children worldwide aged 5-19 years were 
overweight and obese in 2016. National school-based surveys are an important tool for monitoring 
the health conditions of a population and they are already being conducted to monitor the prevalence 
of overweight in adolescents in several countries. The objective of this study is to describe the 
prevalence of overweight and obesity in children and adolescents reported from national school-
based surveys. Systematic review of cross-sectional studies with a nationally representative sample 
of schoolchildren. The search was performed from the electronic databases MEDLINE/PUBMED, 
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LILACS and SciELO and included articles published from January/2014 to May/2019 that reported data 
of overweight and obesity prevalence. Two hundred and four references were identified and 29 papers 
that described data of 11 school-based national surveys applied in countries of four continents 
(America, Asia, Europe, and Africa) were included in the review. The prevalence of overweight and 
obesity in children and adolescents ranged from 2% to 37% in the evaluated studies. Conducting 
school-based national surveys is a valuable source of information for monitoring the health 
conditions of children and adolescents, especially if the timelines and comparability of these surveys 
with data from other countries are maintained. 
Keywords: Adolescent Health, Systematic Review, Health Surveys, Obesity, Overweight. 
 
Prevalencia y factores asociados con sobrepeso y obesidad en adolescentes en 

encuestas de población escolar 
 
Resumen:  
Según la Organización Mundial de la Salud (OMS), el 18% de los niños de 5 a 19 años tenían sobrepeso 
y obesidad en todo el mundo en 2016. Una herramienta importante para controlar las condiciones de 
salud de esta población, para tanto se están realizando encuestas nacionales en las escuelas para 
vigilar la prevalencia de sobrepeso en adolescentes en varios países. El propósito de este estudio es 
describir la prevalencia del sobrepeso en niños y adolescentes a partir de encuestas escolares 
nacionales. Revisión sistemática de estudios transversales con muestras de escolares representativa a 
nivel nacional. La búsqueda se realizó en bases de datos electrónicas MEDLINE, LILACS y SciELO e 
incluyó artículos publicados desde enero de 2014 hasta mayo de 2019 con datos sobre la prevalencia 
de sobrepeso. Se encontraron 204 referencias y se incluyeron 29 artículos con 11 encuestas en países 
de cuatro continentes (América, Asia, Europa y África). La prevalencia de sobrepeso en niños y 
adolescentes varió del 2% al 37% en los estudios analizados. La realización de encuestas nacionales de 
población en las escuelas es una fuente valiosa de información para vigilar las condiciones de salud de 
los niños y adolescentes, especialmente si se mantiene la temporalidad y la comparabilidad de estas 
encuestas con los datos de otros países. 
Palabras clave: Salud del Adolescente, Revisión Sistemática, Encuestas Epidemiológicas, Obesidad, 
Sobrepeso. 

 
INTRODUÇÃO 

 De acordo com a Organização Mundial da Saúde (OMS), a prevalência mundial de 

sobrepeso e obesidade em adultos maiores de 18 anos era de 39% e 13%, respectivamente, em 

2016, atingindo cerca de 1.9 bilhões de adultos (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2018). Entre 

crianças e adolescentes, a prevalência de obesidade aumentou dez vezes no período de 1975 

e 2016 em nível mundial. Em 2016, mais de 340 milhões de jovens com idade entre 5 e 19 anos 

apresentavam sobrepeso ou obesidade (NCD RISK FACTOR COLLABORATION (NCD-RISC), 

2017). 

 Embora a condição de sobrepeso e obesidade seja um problema de saúde pública que 

afeta diversas faixas etárias, é entre crianças e adolescentes que ela desempenha um papel 

mais importante, devido à complexidade do tratamento, à alta probabilidade de persistência 



 

na vida adulta e à associação com outras doenças crônicas com início precoce como diabetes 

tipo 2, doenças cardiovasculares, problemas ortopédicos, dentre outros (DANIELS; HASSINK, 

2015; SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIATRIA; DEPARTAMENTO CIENTÍFICO DE NUTROLOGIA, 

2012). 

 O monitoramento da prevalência dessa condição na população ocorre tanto em países 

desenvolvidos quanto naqueles em desenvolvimento por várias razões: 1- a identificação de 

níveis elevados de obesidade em muitos países já foi detectada há mais de 20 anos; 2- trata-se 

de uma condição que pode ser prevenida e controlada a partir de mudanças 

comportamentais; e 3- os riscos elevados do desenvolvimento de doenças associadas à 

obesidade, como diabetes tipo 2, hipertensão, doenças coronarianas, muitas formas de câncer 

e disfunções cognitivas (MITCHELL et al., 2011). 

 Uma importante ferramenta de acompanhamento das condições de saúde de uma 

população, incluindo o estado nutricional, são os inquéritos populacionais, que se 

caracterizam como estudos de base populacional com delineamento transversal, plano de 

amostragem em múltiplos estágios, e que são realizados quando as informações existentes 

são inadequadas ou insuficientes para se entender e/ou monitorar uma situação de saúde 

(FUNDAÇÃO NACIONAL DE SAÚDE, 2002; HULLEY et al., 2015; SZWARCWALD; DAMACENA, 

2008). 

 A frequência com que os inquéritos populacionais são realizados tem aumentado e 

vários países já o fazem regularmente, permitindo assim o monitoramento de várias 

condições de saúde e seus fatores de risco (BRASIL et al., 2018; CENTERS FOR DISEASE 

CONTROL AND PREVENTION (CDC), 2018, 2019; IANNOTTI, 2013; IBGE; COORDENAÇÃO DE 

POPULAÇÃO E INDICADORES SOCIAIS, 2016; KIM et al., 2016; WORLD HEALTH ORGANIZATION, 

2013a). Além disso, a metodologia empregada em estudos dessa natureza permite a 

otimização de recursos, sem perder a representatividade nacional, a exemplo dos inquéritos 

telefônicos (BRASIL et al., 2018; CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION (CDC), 

2018) e inquéritos de base escolar (CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION (CDC), 

2019; IBGE; COORDENAÇÃO DE POPULAÇÃO E INDICADORES SOCIAIS, 2016; KIM et al., 2016). 

 Considerando que o acompanhamento da prevalência de sobrepeso e obesidade em 

crianças e adolescentes já é realizado em vários países a partir de inquéritos populacionais de 

base escolar, a identificação de inquéritos de abrangência nacional que sejam 
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metodologicamente comparáveis torna-se uma valiosa fonte de informação de 

monitoramento global e a comparação dos resultados desses inquéritos permite não apenas 

a identificação dos fatores comuns, mas a identificação de fatores que podem estar 

relacionados aos hábitos culturais de cada país. 

 Diante desse contexto, o objetivo desta revisão foi identificar estudos que analisaram 

dados de inquéritos populacionais de base escolar com representatividade nacional, que 

reportassem a prevalência de sobrepeso e obesidade em crianças e adolescentes e avaliar os 

fatores de risco e proteção associados à essa condição. 

 

 

MATERIAL E MÉTODOS 

Foi realizada uma revisão sistemática de artigos científicos, com a participação de dois 

revisores trabalhando de forma independente. Esta revisão seguiu os critérios do Preferred 

Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses Check-list (PRISMA) (GALVÃO et al., 

2015). 

 

 Critérios de elegibilidade 

Foram considerados elegíveis os artigos que atendiam aos seguintes critérios de 

inclusão: 1) estudos observacionais; 2) utilizaram dados de inquéritos populacionais de base 

escolar com representatividade nacional do país em que foi aplicado; 3) estimaram a 

prevalência de excesso de peso (sobrepeso e/ou obesidade) e identificaram os fatores 

associados; 4) amostra de escolares que frequentavam o equivalente ao 6º ano do Ensino 

Fundamental até a terceira série do Ensino Médio (faixa etária aproximada de 13 a 17 anos); 

5) publicados nos últimos 5 anos. 

Os critérios considerados para a classificação das categorias de IMC dos adolescentes 

foram os valores específicos para idade e sexo propostos pela Organização Mundial da Saúde 

(OMS)(WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2013b), pelo International Obesity Task Force 

(IOTF)(COLE; LOBSTEIN, 2012), pelo Working Group on Obesity in China (WGOC)(JI, 2008), pelo 

Centers for Disease Control and Prevention (CDC)(KUCZMARSKI et al., 2002) ou por Cole et al. 



 

(2000)(COLE, 2000). Excesso de peso foi definido como a soma das categorias de sobrepeso e 

obesidade e, quando disponível, essas prevalências foram apresentadas separadamente. 

Foram considerados os registros nos idiomas inglês, espanhol e português; e documentos 

científicos publicados na forma de artigos originais ou relatórios de órgãos oficiais com a 

descrição do inquérito realizado. Artigos de revisão, editoriais, capítulos de livros, cartas, 

opiniões pessoais, comentários, resumos de congressos não foram considerados. 

A restrição da faixa etária foi aplicada para permitir a comparabilidade com a Pesquisa 

Nacional de Saúde do Escolar (PeNSE) – Amostra 2, inquérito brasileiro realizado nos anos de 2009, 

2012 e 2015 (OLIVEIRA et al., 2017). O limite inferior da data de publicação fixado em janeiro de 

2014 foi definido visando a avaliação dos inquéritos com estimativas de prevalência de excesso de 

peso recentes.  

Foram excluídos os artigos que: 1) reportavam estudos com abrangência regional/local; 

2) apresentavam dados de população que não incluía a faixa etária entre 13 e 17 anos de ambos os 

sexos; 3) o artigo completo não estava disponível; 4) o idioma do texto completo era diferente de 

inglês, espanhol ou português; 5) apresentavam resultados de aplicações anteriores ao ano 2000 

(no caso dos inquéritos realizados com frequência regular com publicações de aplicações mais 

recentes). Os artigos com divergências de classificação entre as duas revisoras foram resolvidos 

por consenso. 

 

Fontes de informação e estratégias de busca 

As estratégias de busca detalhadas foram realizadas nas seguintes bases de dados: 

MEDLINE (National Library of Medicine, Bethesda, MD), LILACS (Literatura Latino-Americana e 

do Caribe em Ciências da Saúde) e SciELO (Scientific Electronic Library On-line). Os descritores e 

suas combinações empregados na busca foram: (“health surveys” OR health survey”) AND 

(“students”) AND (“obesity” OR “overweight”). As buscas foram atualizadas até 11 de maio de 

2019. Buscas adicionais foram realizadas diretamente no Google incluindo o nome ou sigla dos 

inquéritos encontrados e o termo “obesity”. A lista de referência dos estudos incluídos foi 

revisada para avaliar a necessidade de incluir referências adicionais.  
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Seleção dos estudos e Extração dos dados 

As listas dos artigos identificados nas três bases de dados foram comparadas e, após a 

exclusão dos registros duplicados, foi feita uma seleção de artigos que atendiam os critérios 

de inclusão. Esta primeira triagem foi baseada na leitura dos títulos e resumos. Em uma 

segunda etapa, os revisores realizaram a leitura do artigo completo e excluíram aqueles que 

não atendiam os critérios de elegibilidade estabelecidos previamente.  

As informações extraídas dos estudos foram: autor, ano de publicação, nome e ano de 

realização do inquérito, tamanho da amostra, faixa etária, prevalência de sobrepeso e/ou 

obesidade, critério adotado para classificação do estado nutricional, fatores avaliados para 

verificar associação com excesso de peso, definição desses fatores e os principais resultados 

do estudo. 

 

Avaliação da qualidade metodológica dos estudos incluídos 

 Por se tratar de uma revisão sistemática que incluiu somente artigos que analisaram 

dados de inquéritos populacionais de base escolar, com representatividade nacional, não foi 

realizada avaliação da qualidade metodológica dos artigos baseada em critérios já 

consagrados. Isto porque reconhecidamente, os inquéritos populacionais, sejam eles 

domiciliares, telefônicos ou escolares, já contam com critérios metodológicos bastante 

rigorosos, que abarcam desde o processo de amostragem, a coleta dos dados propriamente 

dita até o processamento dos dados. 

 

 Análise dos dados 

 Os artigos foram agrupados segundo o inquérito a que se referiam e, para cada 

inquérito, as prevalências de sobrepeso e obesidade, com as definições adotadas, foram 

descritas, bem como os fatores associados a esse desfecho. Quando necessárias, buscas 

adicionais foram realizadas utilizando nome/sigla do inquérito ou mesmo as referências 

listadas nos artigos selecionados. 

  



 

RESULTADOS 

Foram identificados 204 artigos distintos após a aplicação da estratégia de busca definida. O 

fluxograma com os detalhes do processo de seleção se encontra na Figura 1. 
 

Figura 1. Fluxograma das fases de identificação, triagem e seleção de artigos sobre sobrepeso 
e obesidade em adolescentes, a partir de inquéritos populacionais de base escolar 
com representatividade nacional, publicados entre 2015 e 2019. 

 

Fonte: Própria. 
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Entre os 29 artigos incluídos na revisão, foram analisados dados referentes a 11 

diferentes inquéritos de base escolar, conduzidos entre os anos de 2007 e 2015, com 

delineamento e tamanho amostral adequados para garantir representatividade nacional, 

incluindo adolescentes de 13 a 17 anos (ou faixa etária mais abrangente) e que coletaram 

medidas antropométricas de peso e altura para o cálculo e categorização do índice de massa 

corporal (IMC) desses adolescentes. Os inquéritos identificados relataram dados de 

representatividade nacional para o Brasil, Estados Unidos, Canadá, China, Argentina, 

Filipinas, Camboja, Grécia e Irã, além de inquéritos que reuniram dados de vários países da 

Ásia e Europa e um global com países de baixa e média renda (Tabela 1).  

Alguns dos inquéritos encontrados são realizados com periodicidade definida, como a 

PeNSE (Pesquisa Nacional de Saúde do Escolar), iniciada em 2009 e com previsão de ser 

realizada a cada 3 anos; o YBRSS (Youth Risk Behavior Surveillance System) e o CASPIAN 

(Childhood and Adolescence Surveillance and Prevention of Adult Non-communicable 

Disease) que têm periodicidade bianual, iniciados em 1990 e 2003, respectivamente. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Tabela 1 – Inquéritos populacionais de representatividade nacional analisados nos 
artigos selecionados. 

 Autor, ano Inquérito Local/País 

1 Cureau et al., 2018 
ERICA (Estudo dos Riscos Cardiovasculares em 

Adolescentes)(CUREAU et al., 2018) 
Brasil 

2 

Almeida et al., 2016; 

Chaves et al., 2018; 

Conde et al., 2018 

PeNSE (Pesquisa Nacional de Saúde do 

Escolar)(ALMEIDA; ARAÚJO JÚNIOR, 2016; CHAVES et 

al., 2018; CONDE et al., 2018)  

Brasil 

3 

Kessaram et al., 2015; 

Meldrum et al., 2014; 

Sliwa et al., 2017 

YRBSS (Youth Risk Behavior Surveillance 

System)(KESSARAM et al., 2015; MELDRUM; RESTIVO, 

2014; SLIWA et al., 2017) 

Ilhas do Pacífico* 

Estados Unidos 

4 
Jayawardene et al., 

2014 

NYPANS (National Youth Physical Activity and 

Nutrition Study)(JAYAWARDENE; LOHRMANN; 

YOUSSEFAGHA, 2014) 

Estados Unidos 

5 Bookwala et al., 2014 
YSS (Youth Smoking Survey)(BOOKWALA; ELTON-

MARSHALL; LEATHERDALE, 2014) 
Canadá 

6 
Dong et al., 2018; 

Song et al., 2016 

CNSSH (Chinese National Survey on Students' 

Constitution and Health)(DONG et al., 2018; SONG et al., 

2016)  

China 

7 Guo et al., 2019 
NSCAHS (National School-based Chinese Adolescents 

Health Survey)(GUO et al., 2019) 
China 

8 

Ferrante et al., 2014; 

Peltzer et al., 2015, 

2016; 

Pengpid et al., 2016; 

GSHS (Global school-based Student Health 

Survey)(FERRANTE et al., 2014; PELTZER; PENGPID, 

2015, 2016; PENGPID; PELTZER, 2016; YANG et al., 2019; 

YEN et al., 2018)  

Argentina 

Filipinas, Ásia** 

Ásia*** 
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Yang et al., 2019 

Yen et al., 2018 

Global§ 

Camboja 

9 Arnaoutis et al., 2018 
EYZHN (National Action for Children’s 

Health)(ARNAOUTIS et al., 2018) 
Grécia 

10 
Farhat et al., 2014 

Quick et al., 2014 

HBSC (Health Behaviors in School-Age 

Children)(FARHAT; IANNOTTI; CACCAVALE, 2014; 

QUICK et al., 2014)  

Estados Unidos§§ 

Europa 

11 

Bahreynian et al., 

2015; 

Heshmat et al., 2015; 

Hovsepian et al., 

2017; 

Jari et al., 2014; 

Kelishadi et al., 2018; 

Motlagh et al., 2017; 

Mozafarian et al., 

2017; 

Zahedi et al., 2014 

CASPIAN (Childhood and Adolescence Surveillance and 

Prevention of Adult Non- communicable 

disease)(BAHREYNIAN et al., 2015; HESHMAT et al., 

2015; HOVSEPIAN et al., 2017; JARI et al., 2014; 

KELISHADI et al., 2018; MOTLAGH et al., 2017; 

MOZAFARIAN et al., 2017; ZAHEDI et al., 2014) 

República 

Islâmica do Irã 

* Países e territórios das Ilhas do Pacífico: Guam, Ilhas Marianas Setentrionais, Palau, República das 
Ilhas Marshall, Samoa Americana 

** Referente aos países (ano da pesquisa): Camboja (2013), Indonésia (2007), Malásia (2012), Myanmar 
(2007), Filipinas (2011), Tailândia (2008) e Vietnã (2013) 

*** Referente aos países citados em ** acrescido de Brunei Darussalam (2014) 
§ 58 países de baixa e média renda de 6 regiões definidas pela Organização Mundial da Saúde (África: 

9; América - apenas Central, Sul e Caribe: 18; Mediterrâneo Oriental: 11; Europa: 1; Sudeste asiático: 
6; Pacífico Ocidental: 12) e China. 

§§ Inquérito comumente realizado em países da Europa, porém foi identificado na busca através de 
artigo que replicou o método em adolescentes dos EUA em 2005-06. 

Fonte: Própria. 

As prevalências de excesso de peso nos artigos analisados variaram desde 2,3% no 

Camboja, país com alta proporção de desnutrição, até 36,8% nos Estados Unidos. Houve 



 

grande variação nos fatores associados encontrados, visto que o objetivo da maioria dos 

estudos não era estimar a prevalência e/ou verificar os fatores associados. No entanto, foi 

possível identificar fatores associados ao excesso de peso como a privação do 

sono(MELDRUM; RESTIVO, 2014), deslocamento diário inativo até a escola (BOOKWALA; 

ELTON-MARSHALL; LEATHERDALE, 2014; PENGPID; PELTZER, 2016) e comportamento 

sedentário/alto tempo de tela (CUREAU et al., 2018; FARHAT; IANNOTTI; CACCAVALE, 2014; 

PELTZER; PENGPID, 2016). Notou-se também a inclusão do excesso de peso como covariável 

em estudos sobre saúde mental(GUO et al., 2019; JARI et al., 2014; YEN et al., 2018) (Tabela 2). 
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Tabela 2 – Prevalência de excesso de peso em adolescentes a partir de inquéritos populacionais de base escolar com 
representatividade nacional. 

 Inquérito Faixa etária 
Ano de 

realização 

Tamanho 

da 

amostra 

Prevalência de 

excesso de 

peso* (%) 

Critério para 

classificação 

do IMC** 

Fatores associados / Comentários 

1 
ERICA (CUREAU et 

al., 2018) 
12-17 anos 2013-14 62.063 25,8 OMS 

O estudo avaliou a associação de várias combinações de 

comportamentos não saudáveis com excesso de peso. 

A combinação de inatividade física, alto tempo de tela e baixa 

ingestão de fibras foi associada ao excesso de peso. 

Fumo e consumo excessivo de álcool simultaneamente, apesar de 

pouco frequente, apresentou associação com obesidade. 

2 
PeNSE (CHAVES et 

al., 2018) 
5-19 anos 2009 57.268 23,8 OMS 

Consumo frequente de refrigerante foi associado a categorias mais 

elevadas do Z-score do IMC apenas em adolescentes eutróficos do 

sexo masculino. 

 

PeNSE (ALMEIDA; 

ARAÚJO JÚNIOR, 

2016) 

13-15 anos 2012 66.844 15,8 OMS 
O desfecho primário do estudo foi o atraso escolar, não o excesso de 

peso. 



 

 
PeNSE (CONDE et 

al., 2018) 
11-19 anos 2015 16.556 22,2 IOTF 

Cor da pele branca, alunos de escolas particulares, da região sul, de 

área urbana e dos estratos socioeconômicos mais pobres 

apresentaram prevalências mais elevadas. 

As prevalências foram mais elevadas no sexo feminino, 

especialmente após 15 anos de idade. 

3 
YRBSS (KESSARAM 

et al., 2015) 
14-18 anos 2007-2013 - 

 24,4 a 60,7 ♂ 

24,8 a 59,8 ♀ 

OMS 

Reportou atividade física insuficiente e consumo excessivo de 

refrigerante em vários países (sem análise de associação com 

obesidade). A prevalência de obesidade variou de 12,5 a 40,4 nos 

meninos e de 11,5 a 37,3 nas meninas. 

 
YRBSS (SLIWA et 

al., 2017) 
14-18 anos 2013 23,173 

34,2 

14,5 sobrepeso 

19,7 obesidade 

OMS 

Adolescentes com sobrepeso apresentaram menos chance de 

consumir ≥ 1 copo de leite por dia. Não foi encontrada associação 

entre o consumo de leite e obesidade.  

Não foi encontrada associação entre o consumo de suco natural e 

excesso de peso. 

 
YRBSS (MELDRUM; 

RESTIVO, 2014) 
14-18 anos 2011 14.285 13,0*** OMS 

Foi verificada associação entre privação do sono (5 ou menos horas 

de sono) e obesidade (aumento). 

4 
NYPANS 

(JAYAWARDENE; 

LOHRMANN; 

14-19 anos 2010 7.160 

36,8 

18,1 sobrepeso 

18,7 obesidade 

OMS O objetivo do estudo foi comparar peso e altura medidos e referidos. 
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YOUSSEFAGHA, 

2014) 

5 

YSS (BOOKWALA; 

ELTON-

MARSHALL; 

LEATHERDALE, 

2014) 

11-19 anos 2010 50.949 ~22,7 OMS 
Foi verificada associação entre o deslocamento diário inativo até a 

escola e excesso de peso (aumento). 

6 
CNSSH (DONG et 

al., 2018) 
7-18 anos 2014 80.821 

12,0 

7,6 sobrepeso 

4,4 obesidade 

WGOC 
Considerando apenas obesidade, a prevalência foi maior no sexo 

masculino. 

 
CNSSH (SONG et 

al., 2016) 
7-18 anos 2010 215.223 

15,4 

11,1 sobrepeso 

4,3 obesidade 

11,6 

9,4 sobrepeso 

2,2 obesidade 

OMS 

 

 

IOTF 

 

 

Excesso de peso foi maior no sexo masculino e na área urbana. 

Também houve um crescimento expressivo na prevalência de 

obesidade em meninos da área rural. 



 

7 
NSCAHS (GUO et 

al., 2019) 
~10-18 anos 2015 54.640 

15,4 

10,1 sobrepeso 

  5,3 obesidade 

WGOC 
O objetivo do estudo foi avaliar ideias suicidas. Foi relatado risco 

aumentado para meninos obesos e com baixo peso. 

8 
GSHS (FERRANTE 

et al., 2014) 
13-15 anos 2012 20.697 

34,5 

28,6 sobrepeso 

  5,9 obesidade 

OMS 
Aumento de 17% da prevalência de excesso de peso em relação a 2007 

e maior no sexo masculino. 

 
GSHS (PELTZER; 

PENGPID, 2016) 
13-15 anos 2007-13 30.284 9,9 

Curva de 

percentil 

equivalente 

Foi verificada associação entre comportamento sedentário (≥3 

horas/dia sentado – fora da escola ou estudando). 

Não houve associação com atividade física insuficiente (<60 

minutos/dia de atividade física com intensidade moderada a intensa 

em pelo menos 5 dias/semana). 

 
GSHS (PELTZER; 

PENGPID, 2015) 
11-<16 anos 2011 5.265 

 9,7 ♂ 

9,4 ♀ 

Curva de 

percentil 

equivalente 

Queda de 44% e 21% da prevalência de excesso de peso em relação a 

2003 para meninos e meninas, respectivamente. 

 
GSHS (PENGPID; 

PELTZER, 2016) 
13-15 anos 2007-13 30.284 

9,9 

3,4 (Myanmar) 

3,0 sobrepeso 

Curva de 

percentil 

equivalente 

Prevalência de excesso de peso foi maior no sexo masculino, idade 

mais jovem (13 anos), proveniente de país com renda média-alta, em 

jovens que nunca passaram fome, e naqueles com trajeto diário para 

a escola inativo. 
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0,4 obesidade 

36,1 (Brunei 

Darussalam) 

18,4 sobrepeso 

17,7 obesidade 

Fatores adicionais associados à maior prevalência de excesso de peso: 

Meninos – consumo de 3+ porções de vegetais/dia e não ter amigos 

próximos / Meninas – consumo de fastfood 2+ vezes/semana, ser 

vítima de bullying e ter apoio dos colegas 

 
GSHS (YEN et al., 

2018) 
11-18 anos 2012-13 3.806 2,3 OMS-2 

Foi verificada maior prevalência de excesso de peso nos mais velhos, 

com maior consumo de fast-food, naqueles que relataram se sentir 

sozinho e que tentaram suicídio. 

Sexo, consumo de frutas/vegetais, atividade física, fumo, uso de 

álcool, uso de drogas, ataques físicos, envolvimento em brigas e 

dificuldade para dormir não apresentaram associações significativas 

com excesso de peso. 

 
GSHS (YANG et al., 

2019) 
12-15 anos 2007-13 117.325 

25,9 

17,3 sobrepeso 

  8,6 obesidade 

21,0 

15,4 sobrepeso 

OMS 

 

 

IOTF 

 

Diferenças nas prevalências dos países/regiões. 

Não foram encontradas diferenças nas prevalências por sexo e idade. 



 

  5,6 obesidade  

9 

EYZHN 

(ARNAOUTIS et al., 

2018) 

6-18 anos 2015 335.810 

30,1 

21,9 sobrepeso 

 8,2 obesidade 

OMS 

Estudo verificou que a presença de excesso de peso, baixa adesão à 

dieta Mediterrânea e tempo gasto em atividades sedentárias > 2 horas 

por dia foram positivamente associados com baixa aptidão física. 

10 

HBSC (FARHAT; 

IANNOTTI; 

CACCAVALE, 2014) 

9-17 anos 2005-06 8.028 

30,7 

17,2 sobrepeso 

13,5 obesidade 

 

CDC-2000 

O excesso de peso foi associado negativamente à autoimagem 

corporal e positivamente associado ao tempo de tela. 

Meninos: o excesso de peso foi associado negativamente com 

atividade física. Não foi observada associação entre excesso de peso e 

o hábito de fumar. 

Meninas: apenas para obesidade, foram encontradas associações 

negativas com atividade física e consumo do café da manhã e 

associação positiva com tabagismo.  

 
HBSC (QUICK et al., 

2014) 
13-15 anos 2009-10 229.614 14,7 

Curva de 

percentil 

equivalente 

Foi verificada maior prevalência de excesso de peso no sexo 

masculino. 

11 

CASPIAN III 

(HESHMAT et al., 

2015) 

10-18 anos 2009-10 5.625 

19,5 ♂ 

  9,4 sobrepeso 

10,1 obesidade 

CDC-2000 

Estudo sobre imagem corporal que detectou que em 40% das crianças 

e adolescentes a autopercepção corporal difere da classificação pelo 

IMC. 
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16,9 ♀ 

8,0 sobrepeso 

8,9 obesidade 

 
CASPIAN III (JARI 

et al., 2014)  
10-18 anos 2009-10 5.528 

16,7 

7,9 sobrepeso 

8,8 obesidade 

OMS 
Estudo mostrou que o excesso de peso não apresentou associação 

com depressão, ansiedade e insônia em adolescentes iranianos. 

 

 CASPIAN IV 

(BAHREYNIAN et 

al., 2015) 

6-18 anos 2011-12 13.486 

21,5 

  9,5 sobrepeso 

12,0 obesidade 

OMS 

Estudo verificou os fatores associados à adesão a dieta de redução de 

peso por crianças e adolescentes e verificou que o excesso de peso, 

tanto medido pela classificação do IMC quanto auto percebido 

aumenta a chance dessa adesão. 

 

CASPIAN IV 

(HOVSEPIAN et al., 

2017) 

6-18 anos 2011-12 23.043 17,8 OMS 

Estudo sobre qualidade de vida relacionada à saúde encontrou 

escores mais baixos de qualidade de vida nos adolescentes obesos 

maiores de 12 anos. Também foi verificada associação inversa 

significativa do escore total e do domínio psicossocial com sobrepeso 

e obesidade. 

 

CASPIAN IV 

(MOZAFARIAN et 

al., 2017) 

6-18 anos 2011-12 13.486 
20,3 

10,1 sobrepeso 
Não informado 

Foi verificada associação do excesso de peso com assistir TV >2 horas 

por dia. 



 

10,2 obesidade Não houve associação com uso de computador >2 horas por dia, nem 

tempo de tela >4 horas por dia. 

 

CASPIAN IV 

(ZAHEDI et al., 

2014) 

6-18 anos 2011-12 13.486 

21,6 

  9,7 sobrepeso 

11,9 obesidade 

Não informado 

O objetivo do estudo foi explorar a associação entre o consumo de 

junk food e a saúde mental de crianças e adolescentes. Foi encontrada 

associação significativa entre o consumo de junk food e problemas de 

saúde mental, independente do índice de massa corporal, tempo de 

tela, nível socioeconômico, atividade física e história familiar. 

 

CASPIAN V 

(KELISHADI et al., 

2018) 

7-18 anos 2015 14.151 

20,9 

  9,4 sobrepeso 

11,5 obesidade 

OMS 

Estudo verificou associação entre ser filho(a) único(a) e fatores de 

risco cardio-metabólico. Crianças/adolescentes filhos(as) únicos(as) 

tiveram maior chance de apresentarem obesidade abdominal. 

 

CASPIAN V 

(MOTLAGH et al., 

2017) 

7-18 anos 2015 14.274 

20,8 

9,4 sobrepeso 

11,4 obesidade 

OMS 

Estudo apresentou a prevalência de alguns comportamentos e fatores 

de risco relacionados à saúde. Aponta que o consumo de junk food, 

atividades de lazer sedentárias e prevalência relativamente alta de 

excesso de peso e dislipidemia merecem mais atenção. 

IMC: índice de massa corporal IC95%: Intervalo de Confiança de 95% ♂: meninos ♀: meninas 
* Excesso de peso = sobrepeso + obesidade 
** CDC-2000: Pontos de corte da curva de IMC por idade e sexo propostos pelo Centers for Disease Control and Prevention no ano 2000 
 Curva de percentil equivalente: International Centile curves propostas por Cole, TJ et al. (2000)(COLE, 2000) 
 IOTF: Pontos de corte da curva de IMC por idade e sexo propostos pela International Obesity Task Force 
 OMS: Pontos de corte da curva de IMC por idade e sexo propostos pela Organização Mundial da Saúde 
 OMS-2: Pontos de corte de IMC propostos pela Organização Mundial da Saúde para adultos (Sobrepeso: IMC≥25kg/m2) 
    WGOC: Pontos de corte da curva de IMC por idade e sexo propostos pelo Working Group on Obesity in China 
*** Referente a obesidade apenas. 

Fonte: Própria. 
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DISCUSSÃO 

 Os resultados da busca dessa revisão sistemática identificaram 11 inquéritos 

populacionais de base escolar com representatividade nacional, realizados em países com 

características muito diferentes entre si. Dada a importância do inquérito americano YRBSS, 

iniciado em 1990, o mesmo foi utilizado como referência para o delineamento dos inquéritos 

realizados posteriormente, a exemplo do Global school-based Student Health Survey (GSHS) 

que atualmente é utilizado como padrão em vários países e, nacionalmente, a PeNSE, que 

conta com três edições, e descreve as condições de saúde dos escolares brasileiros. 

 Após revisão dos resultados, vimos que na grande maioria dos países as prevalências 

de excesso de peso em adolescentes se encontram entre 10% e 20%, embora haja muita 

variação em função da faixa etária estudada e critérios adotados para a definição de sobrepeso 

e obesidade. Notou-se também que os estudos com o objetivo principal de estimar a 

prevalência são menos frequentes (CONDE et al., 2018; KESSARAM et al., 2015; SONG et al., 2016; 

YANG et al., 2019) e mais estudos estão sendo realizados a fim de avaliar os fatores associados 

ao excesso de peso (CHAVES et al., 2018; CUREAU et al., 2018; FERRANTE et al., 2014; GUO et al., 

2019; HOVSEPIAN et al., 2017; JARI et al., 2014; PENGPID; PELTZER, 2016; YEN et al., 2018), ou 

incluindo o excesso de peso como variável de ajuste em análises de fatores associados a outras 

doenças (ALMEIDA; ARAÚJO JÚNIOR, 2016; DONG et al., 2018; MELDRUM; RESTIVO, 2014; 

ZAHEDI et al., 2014). 

 Houve uma variação nos resultados da prevalência de excesso de peso de acordo com 

a situação econômica do país, sendo esta menor nos países mais pobres e maior em países 

mais ricos (YANG et al., 2019; YEN et al., 2018). Tais achados corroboram os resultados de 

Abarca-Gómez e cols. (2017) que revelam uma estagnação da prevalência, em valores 

elevados, principalmente em países de alta renda, e um aumento em países menos 

desenvolvidos economicamente (NCD RISK FACTOR COLLABORATION (NCD-RISC), 2017). Isso 

nos leva a supor que o acesso a uma diversidade maior de alimentos industrializados 

associada às novas tecnologias disponíveis e acessíveis aos adolescentes nos países mais ricos 

contribuíram para um comportamento mais sedentário e, consequentemente, para o excesso 

de peso desses adolescentes. À medida que esse acesso alcança os adolescentes que vivem em 

países menos desenvolvidos, observa-se um aumento nas prevalências de excesso de peso. 



 

 Dentre os fatores associados ao excesso de peso, os fatores modificáveis, como a 

prática de atividades físicas e hábitos alimentares saudáveis, têm uma grande contribuição 

para o desfecho. Medidas fiscais como a taxação de alimentos considerados não saudáveis e a 

desoneração daqueles saudáveis, associadas a programas de educação física adequados e mais 

atrativos no âmbito escolar, são exemplos de intervenções que poderiam contribuir para a 

adoção de hábitos de vida mais saudáveis já na infância.  

 Outro fator relevante associado ao excesso de peso está relacionado à saúde mental, 

tendo em vista que vários estudos identificaram associações entre sentir-se sozinho 

(PENGPID; PELTZER, 2016), ter ideias suicidas (GUO et al., 2019; YEN et al., 2018), pior qualidade 

de vida(HOVSEPIAN et al., 2017), sofrer bullying(PENGPID; PELTZER, 2016) e não ter amigos 

próximos (PENGPID; PELTZER, 2016). 

 Como limitação desse estudo, podemos citar a restrição na busca por inquéritos 

epidemiológicos a partir dos termos “health surveys” ou “health survey”. Verificou-se que 

nem sempre os artigos tinham um desses termos no título ou resumo, limitando a inclusão de 

referências. Sugere-se a inclusão da sigla ou nome do inquérito no título do artigo e o tipo de 

estudo nas palavras-chave, padronização que poderia ser seguida nas publicações, na 

tentativa de facilitar a busca em processos de revisões sistemáticas e meta-análises. Além 

disso, alguns dos artigos encontrados que utilizaram dados de inquérito nacional de base 

escolar não apresentavam valores de prevalência de excesso de peso, apenas análises que 

utilizaram a variável IMC de forma contínua, portanto, não foram incluídos nesta revisão.  

 A partir desta revisão foi possível verificar a relevância da realização de inquéritos 

populacionais de base escolar com abrangência nacional, que já ocorrem em muitos países e 

possibilitam a obtenção de informações que refletem a complexidade e a dinâmica de 

mudanças a que está sujeito esse grupo populacional. A análise e acompanhamento dos 

resultados desses inquéritos é uma valiosa fonte de informação tanto para os gestores da área 

da saúde quanto para a área da educação, pois auxiliam na identificação de fatores de risco 

modificáveis para diversas doenças, contribuindo na elaboração de propostas de intervenções 

mais efetivas, especialmente se mantidas a temporalidade de realização e a comparabilidade 

desses inquéritos com dados de outros países.  
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CONCLUSÃO 

Após a revisão dos resultados, mesmo com algumas limitações nas restrições de busca 

como já citado, conclui-se que uma excelente ferramenta de avaliação das condições de saúde 

de crianças e adolescentes é a utilização de inquéritos populacionais de base escolar associado 

à análise e acompanhamento dos resultados, com identificação de fatores de risco 

modificáveis relevantes para diversas doenças, e assim elaboração de propostas de 

intervenção mais efetivas. 

Nos levantamentos desse estudo, foi de indubitável importância a utilização desses 

inquéritos populacionais de base escolar com abrangência nacional por possibilitar o 

encontro e análise comparativa dos fatores de risco para o excesso de peso em crianças e 

adolescente, somada a informações que refletem a complexidade de mudanças a que está 

sujeito esse grupo social, especialmente se mantidas novas revisões seguindo a temporalidade 

desses inquéritos nacionais. 
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