Obesidade: conceilito,
consequénclias e classificacao

A obesidade é um problema de salde publica com incidéncia
crescente. Nesse artigo vamos discorrer sobre seu conceito,
etiologia, classificacao e consequéncias.

1. Conceito e epidemiologia
2. Consequencias da obesidade
= Sindrome metabodlica

3. Classificacao
4. Etiologia

1. Conceito e epidemiologia

A obesidade pode ser definida pelo acUimulo de tecido gorduroso
localizado ou generalizado, provocado por desequilibrio
nutricional, associado ou nao a disturbio genético ou
endécrino-metabdlico.

Obesidade é uma doenca cronica cuja prevaléncia est?
aumentando em adultos, criancas e adolescentes e atualmente é
considerara uma epidemia global. Antes considerado um problema
de paises desenvolvidos, a obesidade agora torna-se um
problema de salde importante também em paises em
desenvolvimento.

Obesidade em adultos esta relacionada a reducao da expectativa
de vida

0 sedentarismo associado as dietas com alto teor caldrico
incluindo nao apenas carboidratos, mas também gorduras
saturadas, aclUcar e sal, tem contribuido para o aumento da
obesidade, principalmente apdés a década de 80.
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 Segundo a WHO, em 2015 haviam 600 milhdes de adultos com
obesidade.

= Nos EUA, sao obesos mérbidos (classe III), 9.2 % da
populacao (IMC > 40 kg/m2).

= NO Brasil obesidade acometia 12,2% da populacao adulta
em 2002-2003 e subiu para 26,8% em 2020, segundo IBGE

» 29,5% das mulheres tém obesidade — praticamente uma em
cada trés — contra 21,8 dos homens.

=0 sobrepeso, por sua vez, foi encontrado em 62,6% das
mulheres e em 57,5% dos homens.

2. Consequéncias da obesidade

A obesidade grave (tipo III) estd associada aumento
significativo de morbidade e mortalidade. Por outro lado, a
perda de peso esta associada a reducao da morbidade associada
a obesidade.

Sao estados patoldgicos agravados pela presenca da obesidade e
gue sao melhoradas pelo seu controle, dentre as mais
frequentes:

= HAS

=DM II

= Insuficiéncia vascular periférica
= Colelitiase

= Artropatias



= Insuficiéncia coronariana

» Dislipidemias

- Esteatose hepatica

= Apneia do sono

= Incontinéncia urinaria

= DRGE

= Condicdes de limitacao fisica e outras.

A mortalidade de obesos graves é 250% maior do que nao-graves.

A mortalidade por cancer, principalmente de endométrio, também
esta aumentada para obesos.

Sindrome metabodlica

Sindrome Metabélica corresponde a um conjunto de doencas cuja
base é a resisténcia insulinica. Quando presente, a Sindrome
Metabdlica esta relacionada a uma mortalidade geral duas vezes
maior que na populacao normal e mortalidade cardiovascular
trés vezes maior.

Segundo Consenso Brasileiro, a Sindrome Metabdlica ocorre
quando estdao presentes trés dos cinco critérios abaixo:

= Obesidade central — circunferéncia da cintura superior a
88 cm na mulher e 102 cm no homem;

» Hipertensao Arterial — pressao arterial sistélica = 130
e/ou pressao arterial diatodlica = 85 mmHg;

= Glicemia alterada (glicemia = 110 mg/dl) ou diagndstico
de Diabetes;

= Triglicerideos = 150 mg/dl;

 HDL colesterol = 40 mg/dl em homens e = 50 mg/dl em
mulheres

* Se IMC >30, a circunf. abdominal ndo precisa ser determinada
pois a obesidade central esta presumida.
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3. Classificacao

0 principal indice para medir e classificar o grau da
obesidade é o IMC, visto sua facilidade de aplicacao e
correlacao com riscos de morbimortalidade.

Classificacao IMC (kg/m?)

Abaixo do Peso < 18,5
Peso Normal 18,5 a 24,9
Sobrepeso 25 a 29,9

Obesidade grau I ou leve 30 — 34,9

Obesidade grau II ou moderada| 35 — 39,9

Obesidade grau III ou grave = 40

Superobeso = 50

Classificacdo de acordo com o indice de massa corpdrea (IMC).
IMC é calculado dividindo o peso em kg pela altura (em metros)
ao quadrado

Outra medida 0til, especialmente em asiaticos e pacientes com
IMC entre 25-35 é a medida da circunferéncia abdominal, visto
gue a obesidade central (associada a maiores riscos
cardiometabdlicos) pode nao ser capturada nesses pacientes.

= CA > 102 cm sexo masculino
= CA > 88 cm sexo feminino

Obs: pop asiatica admite-se > 90 (masc) e >80 (fem)

4. Etiologia

Existem maltiplos fatores que podem contribuir com o
desenvolvimento da obesidade



= Genética: crianca com um pai obeso apresenta risco 3-4 x
maior de desenvolver obesidade. Dois pais obesos, o
risco é 10 x maior

- Idade: tendéncia a aumento de peso

= Hdbitos e estilo de vida: consumo de alimentos
caloricos, gordurosos, sal, aclcar, sedentarismo

» MedicacOes: alguns antidepressivos, antipsicoticos,
anticonvulsivantes, hipoglicemiantes (insulina e
sulfonilureias), hormbénios contraceptivos

» Comorbidades: hipotireoidismo, sd cushing

= Microbiota intestinal: crescentes evidéncias do papel do
microbiota

Saiba Mais
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