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COMENTARIO

Prognostico em Obesidade

ANTONIO GUERRA

Departamento de Pediatria — Hospital de Sdo Jodo

Na edig¢do de 11 de Junho de 2005 o BMJ publica um
editorial intitulado Progrosis in Obesity .

Trata-se de um comentario relativo a um tema da maior
actualidade, ja que incide sobre uma patologia com uma cres-
cente e muito preocupante prevaléncia em todos os paises.

O editorial € um comentério referente a trés artigos pu-
blicados na mesma revista, dois dos quais com interesse para
os pediatras e profissionais que lidam com a satde da crianga.

A proposito da nota introdutdria do editorial referindo
que a prevaléncia da obesidade estd ja em muitos paises
acima do limite percentual de defini¢do da OMS para situ-
agdes epidémicas necessitando de intervengdo, valerda a
pena lembrar que na Europa € exactamente nos paises
mediterrdnicos que as taxas de sobrepeso e obesidade
atingem a sua maior expressdo, com percentagens superi-
ores a 30 % 2

No primeiro estudo referido no editorial, Reilly e cola-
boradores * avaliam factores de risco de obesidade numa
amostra de criangas de 7 anos de Bristol e registam associ-
agdes potenciais relevantes entre a obesidade e alguns indi-
cadores, nomeadamente o elevado peso ao nascer, o ressalto
adipocitario precoce (< 61 meses) e o elevado ganho ponde-
ral nos primeiros 12 meses de vida. A obesidade associou-se
ainda a alguns comportamentos registados aos 3 anos de
vida, entre os quais, um periodo superior a 8 horas de tele-
visdo por semana, um periodo de sono didrio inferior a 10,5
horas e o tabagismo materno. Observam ainda um efeito pro-
tector ainda que modesto do leite materno, aspecto alids ndo
consensual tendo por base os principais trabalhos realizados
com esse objectivo. Sublinhe-se que o estado de nutri¢éo nos
primeiros anos de vida nfo € na maioria dos casos devida-
mente valorizado sendo os casos de sobrepeso/obesidade
muito subestimados. Julgamos imprescindivel o seu diagnds-
tico precoce que devera ser feito através da avaliagdo sis-
temética do indice de massa corporal e interpretagdo dos
resultados em fungdo das curvas de percentis **.
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Os resultados do trabalho de Reilly vém sublinhar a
importancia do diagnostico precoce de situagdes de risco,
ja que € na prevencdo que residira a principal chave do
sucesso da luta contra este grave problema de Saude
Publica.

O segundo artigo € da autoria de Viner e Cole ¢ e repor-
ta-se a analise de dados relativos a obesidade em 16.567 cri-
angas inglesas nascidas em Abril de 1970 e reavaliadas aos 5,
10 e 29-30 anos. Aos 10 anos de vida a prevaléncia de obesi-
dade na populagdo estudada era de 4,3% subindo aos 30 anos
para 16,3 % (IMC>30). Todavia apenas metade das criangas
obesas se mantiveram obesas na idade adulta. Os autores sub-
linham ainda nfo terem registado situagdes problemaéticas
nos individuos que sendo obesos na infancia ndo eram obe-
sos na idade adulta. Refira-se todavia que as variaveis ana-
lisadas se centravam unicamente em componentes de indole
social, econoémica, cultural e psicolégica, nomeadamente
profissdo, rendimento, nivel de educagdo e situagdo social no
tocante a casamento/relacionamento, havendo apenas relati-
vamente a patologia o registo da existéncia ou ndo de doengas
de longa durag@o (pelo menos 6 meses).

Os autores concluem que a obesidade limitada a
infancia tem pouco impacto relativamente a consequén-
cias negativas na idade adulta. Todavia a persisténcia da
obesidade até a idade adulta associa-se, apenas no sexo
feminino, a taxas superiores de desemprego e de maior
dificuldade de relacionamento com companheiro. E su-
blinhado no trabalho que a adversidade social relacionada
com a obesidade se desenvolve ap6s a infancia.

Esta é uma outra visdo das consequéncias negativas da
obesidade que persiste até a idade adulta, para além dos
bem conhecidos efeitos directos nefastos sobre a saude, o
que refor¢a a importancia da prevengéo da persisténcia da
obesidade desde a infincia e até a idade adulta.
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