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Resumo: O sobrepeso pode ser definido como excesso de peso corporal e a obesidade
como excesso de gordura corporal, ambos sdo fatores de risco para a maioria da
doencas cronicas. Contudo, apesar de serem problema de saiide piiblica, os estudo:
relacionando condigdes de trabalho e a prevaléncia em trabalhadores brasileiros, em.
geral, sdo poucos frequentes. Objetivou-se identificar varidveis potencialmente
associadas ao sobrepeso e i obesidade em operadoras de telemarketing de uma empresc
em Vigosa, MG. A metodologia deu-se por estudo transversal, envolvendo 10:
trabalhadoras. Utilizou-se o Indice de Massa Corporal (IMC) e a Circunferéncia dc
Cintura (CC) para identificar o estado nutricional. Os dados foram obtidos por meic
de entrevista e aplicacdo de questiondrio estruturado. Todas as varidveis foram cruzaday
com o IMC e a CC, utilizando-se a andlise de varidncia (Anova) com significdncia ¢
5%. Do total de mulheres, 34,4% apresentaram sobrepeso ou obesidade, estandc
associados a idade da menarca menor de 12 anos, a insatisfagdo com o hdbito alimentar,
a ansiedade gerada no trabalho e a influéncia da ansiedade no consumo alimentar. A
obesidade abdominal foi verificada em 21,9% sendo associada positivamente ao estadc
civil, particularmente entre as casadas ou amasiadas. Concluin-se que mudangas nos
hdbitos alimentares e na forma de organizagdo do trabalho devem ser estimuladas, «
fim de evitar ou tratar o sobrepeso e a obesidade.
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Introducio

O sobrepeso pode ser definido como peso corporal que excede ¢
peso padrio de uma pessoa e a obesidade como aumento excessivo da
quantidade total de gordura corporal, homens, com mais de 20% do pesc
corporal de gordura, as mulheres, com mais de 30%, sdo considerados
obesos (MCARDLE et al., 1990).
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O sobrepeso e a obesidade sdo fatores de risco para a maioria das
doencas cronicas como as cardiovasculares, hipertensfo arterial, diabe-
tes melittus e outras (WHO, 1998).

Entretanto, apesar de ser problema de satde piiblica, os estudos
relacionandos as condi¢@es de trabalho e a sua prevaléncia em trabalha-
dores brasileiros, em geral, sdo poucos frequentes.

Cristofoletti (2003), avaliando o estado nutricional em operadores
de centrais de atendimento, encontrou, entre mulheres, 213% de
sobrepeso e 8,1% de obesidade. J4 entre os homens valores de 35,2% e
13%, respectivamente. Dentre as varidveis analisadas no estudo, os fa-
tores ambientais que poderiam influenciar o ganho de peso desses funci-
ondrios seriam o aumento da obesidade na populacio de forma geral; as
condicdes e forma de organizacdo do trabalho; e os fatores dietéticos.

Material e Métodos

. Este estudo foi realizado em uma central de televendas no munici-
pio de Vicosa, Minas Gerais.

Os dados foram coletados, por meio de entrevistas individuais, com
questiondrio estruturado.

Para avaliacfo do estado nutricional, foram coletados os dados de
peso, altura e circunferéncia da cintura. Com os dados de peso e altura,
foi calculado o IMC, que relaciona o peso (kg) com a altura (metros) ao
quadrado. Os adolescentes com sobrepeso estavam com IMC entre e”
Escore-z +1 e < Escore-z +2 e obesidade com IMC e” Escore-z +2
(ONIS et al., 2007). J4 entre as adultas, o sobrepeso foi diagnosticado

-~ com IMC entre 25 e 29,9 kg/m? e obesidade e” 30 kg/m* (WHO, 1998).

Com relacdo a CC, foram adotados os pontos de corte propostos
pela WHO (1998) para as adultas, sendo €” 80 cm e €” 88 cm, como
risco aumentado e muito aumentado, respectivamente, para complica-
¢Oes metabdlicas associadas a obesidade. J4 para as adolescentes de 18
e 19 anos, foi adotado o ponto de corte de 80,1 cm (percentil 80), propos-
to por Taylor et al. (2000).

Os dados foram processados e analisados no programa EPI-INFO,
versdo 6.04. Para todos os testes, adotou-se o nivel de significincia infe-
rior a 0,05 ou 5%.
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O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesqui-
sa da Faculdade de Ciéncias B101001cas e da Satde — FACISA/
UNIVICOSA.

Resultados e Discussio

Do total de mulheres, 34,4% apresentaram sobrepeso e obesidade.
Os possiveis determinantes foram a idade da menarca menor de 12 anos,
a insatisfacdo com o hébito alimentar, a ansiedade gerada no trabalho e
a influéncia da ansiedade no consumo alimentar. A obesidade abdominal
foi verificada em 21,9% das operadoras de telemarketing, sendo asso-
ciada positivamente ao estado civil, particularmente entre as casadas ou
amasiadas.

Resultados similares foram encontrados por outros autores quanto
a idade da menarca. Kac et al. (2003) também identificaram a idade de
menarca <12 anos como preditor da obesidade em mulheres brasileiras
de 15 a 59 anos. Adair e Gordon-Larsen (2001) encontraram relacdo
entre menor idade de menarca e sobrepeso em adolescentes norte-ame-
ricanas de varias etnias. ‘

Quanto ao hébito alimentar, as operad'o:ras de telemarketing mos-
traram-se insatisfeitas porque faziam escolhas alimentares incorretas.
Assim, alguns comportamentos alimentares podem ser determinantes
desobrepeso e obesidade como continuar comendo apds saciado, fazer
poucas refeicdes didrias e realizar o maior nimero de refeicdes fora de
casa MA,Y. et al., 2003). '

Em relacio a ansiedade no trabalho e consequente alteragdo do
consumo alimentar, Orbash (2003) descreveu a “fome emocional”, quan-
do individuos utilizam a comida para acalmar inquietagdes emotivas.
Dessa forma, o aumento no consumo alimentar poderia gerar o ganho de
peso, favorecendo a obesidade e outras doencas cronicas.

J4 quanto 2 obesidade abdominal, ficou constatado que o estado
civil foi & inica varidvel com diferenca estatisticamente significante, sendo
o risco de 2,78 vezes para mulheres em unifio (casadas ou amasiadas)
quando comparada as sem unido. Outros estudos corroboram com esse
achado. Olinto et al. (2006) encontraram associaco entre o estado civil
¢ obesidade abdominal em mulheres, com prevaléncia de 25 e 58% entre
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casadas/unifio estdvel e vitivas. Martins e Marinho (2003) relataram o
aumento da obesidade abdominal em pessoas casadas/vivendo em unido,
além de associacdo com o aumento da idade, em ex-fumantes e em
mulheres.

Conclusodes

Fica evidente a necessidade de medidas de prevenco e tratamen-
to do sobrepeso e obesidade, enfatizando-se mudancas no hdbito alimen-
tar e na forma de organizacfio do trabalho.

Deve ser estimulado entre as trabalhadoras o aumento do nimero
de refeicdes didrias, assim como a regularidade nos hordrios das refei-
¢Oes, para que ndo haja alterac@io do relégio bioldgico. Desse modo,
melhoraria o desempenho, a concentragéo e os problemas gastrintestinais,
além de prevenir o ganho excessivo de peso e demais doengas cronicas
ndo transmissiveis como diabetes, hipertensfo, cardiopatias e outras.

Quanto as condigdes e a forma de organizacéo do trabalho, a em-
presa poderia criar estratégias para redugfo do controle rigido sobre as
operadoras, elevando assim o nivel de autonomia, o que possibilita a cons-
tru¢@o de uma nova identidade com o trabalho e, consequentemente bem-
estar geral. Além disso, devem ser estimuladas mudangas do estilo de
vida como a prética de atividade fisica.
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