Research, Society and Development, v. 11, n. 3, 18211326518, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i3.26518

Avaliacédo do peso de estudantes durante o isolamento social da pandemia COVID-19

Assessment of student weight during the social isolation of the COVID-19 pandemic

Evaluacion del peso de los estudiantes durante el aislamiento social de la pandemia COVID-19

Recebido: 03/02/2022 | Revisado: 08/02/2022 | Aceito: 12/02/2022 | Publicado: 17/02/2022

Ana Maria Alexandre Pereira Bezerra de Lima
ORCID: https://orcid.org/0000-0002-8900-2250

Centro Universitario Uninovafapi, Brasil

E-mail: anamariapblima@gmail.com

Renata Silva Bessa Guimaraes

ORCID: https://orcid.org/0000-0001-6929-1692

Centro Universitario Uninovafapi, Brasil

E-mail: rshessag@gmail.com

Fernandina Maria Neiva Santos Fonseca
ORCID: https://orcid.org/0000-0002-8769-2825
Centro Universitario Uninovafapi, Brasil

E-mail: fmfonseca95@hotmail.com

Resumo

Este estudo tem como objetivo verificar a variacdo ponderal de estudantes do Ensino Médio de uma escola particular
de Teresina-Piaui durante o isolamento social devido & pandemia COVID-19. Tratou-se de um estudo epidemiolégico
observacional, por meio de coleta de XX formularios de estudantes, pelo qual foi realizado um levantamento dos
dados s6cio-demograficos. Com os resultados deste estudo, observou-se que os dados da pesquisa sugerem que a
pandemia ocasionada pelo Sars-Cov-2 foi associado a maiores aumentos no peso corporal depois do que antes da
pandemia. A disseminacdo da regulacdo alimentar e de estratégias de enfrentamento saudaveis € de importancia
critica durante a pandemia de COVID-19 para prevenir o ganho de peso e padrfes alimentares pouco saudaveis.
Palavras-chave: COVID-19; Isolamento social; AlteragGes de peso.

Abstract

This study aims to verify the weight variation of high school students from a private school in Teresina-Piaui during
social isolation due to the COVID-19 pandemic. This was an observational epidemiological study, through the
collection of XX student forms, through which a survey of socio-demographic data was carried out. With the results
of this study, it was observed that Research data suggest that the pandemic caused by Sars-Cov-2 was associated with
greater increases in body weight after the pandemic than before. The spread of dietary regulation and healthy coping
strategies is of critical importance during the COVID-19 pandemic to prevent weight gain and unhealthy eating
patterns.

Keywords: COVID-19; Social isolation; Body weigh.

Resumen

Este estudio tiene como objetivo verificar la variacion de peso de los estudiantes de secundaria de una escuela privada
en Teresina-Piaui durante el aislamiento social debido a la pandemia de COVID-19. Se tratd6 de un estudio
epidemioldgico observacional, mediante la recoleccion de XX formularios de estudiantes, mediante el cual se realizd
una encuesta de datos sociodemograficos. Con los resultados de este estudio, se observd que los datos de la
investigacion sugieren que la pandemia causada por Sars-Cov-2 se asocié con mayores incrementos en el peso
corporal después de la pandemia que antes. La difusion de la regulacion dietética y las estrategias de afrontamiento
saludables es de importancia critica durante la pandemia de COVID-19 para prevenir el aumento de peso y los
patrones de alimentacién poco saludables.

Palabras clave: COVID-19; Aislamiento social; Cambios em el peso.

1. Introducéo

A avaliacdo do estado nutricional tem se tornado aspecto cada vez mais importante no estabelecimento de situagdes de
risco, no diagnéstico nutricional e no planejamento de acdes de promogdo a salde e prevencao de doencgas. Sua importancia é
reconhecida tanto na atencdo priméria, para acompanhar o crescimento e a salde da crianca e do adolescente, quanto na
deteccdo precoce de distdrbios nutricionais, seja desnutricdo, seja obesidade (SBP, 2009).

O novo coronavirus, causador da COVID-19, espalhou-se pelo mundo desde dezembro de 2019. Com o aumento do
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nimero de pessoas infectadas e de 6bitos causados por esta infecgdo, é considerado uma pandemia pela Organizagdo Mundial
de Saude. Assim, devido a tais propor¢des, a quarenta e o isolamento social tem sido utilizado como principal estratégia de
contencdo (Rodrigues; Lins, 2020).

Para Su et al. (2016), na década de 60, os coronavirus humanos (HCoVs) foram descritos pela primeira vez em
pacientes com resfriado comum. Desde entdo, mais HCoVs foram descobertos, incluindo os que evoluem para sindrome
respiratoria aguda (SARS) e para sindrome respiratéria do Oriente Médio (MERS), ambos 0s casos podem evoluir para um
desfecho fatal em humanos.

Segundo Zhu et al. (2020), em dezembro de 2019, pacientes com pneumonia viral por um patdgeno desconhecido
foram reportados em Wuhan, China. O fator epidemiolégico comum associado seria 0 acesso ao mercado local de Huanan,
onde havia grande quantidade de animais, como coelhos e passaros, a venda antes do surto. Um novo coronavirus foi
identificado, provisoriamente chamado de novo coronavirus 2019 (2019-nCoV), nas amostras do lavado broncoalveolar de 9
pacientes, dos quais 8 teriam visitado o local supracitado.

Chan et al. (2020) sugere que a transmissdo pessoa-para-pessoa e a transmissdo interestadual do novo coronavirus por
viagens aéreas sdo possiveis, de acordo com o0s casos de viajantes chineses de Wuhan sendo detectados em regibes
demogréficas divergentes. Logo, medidas de vigilancia devem ser tomadas para o controle da epidemia, sendo crucial o
isolamento dos pacientes aliado a quarentena dos individuos contactantes o mais breve possivel, pois a infeccdo pode ser
assintomatica. Ademais, deve-se educar o publico, inclusive profissionais de salde, sobre a higienizagdo correta dos alimentos
e higiene pessoal para prevenir eventos de super-pulverizago do virus.

Em 30 de janeiro de 2020, a Organiza¢cdo Mundial da Saide (OMS) declarou a epidemia de COVID-19 ‘emergéncia
de importancia internacional’, e, em 11 de marco de 2020, foi declarada a pandemia (Szwarcwald et al 2020). Em 5 de abril de
2020, segundo Qiu, Chen e Shi (2020), mais de 1,2 milhdes de casos confirmados foram reportados em pelo menos duzentos
paises ou territérios e mais de 64,7 mil dbitos registrados. O primeiro caso de COVID-19 no Brasil foi identificado em 26 de
fevereiro e, até o final de maio, haviam sido registrados 514.200 casos e 29.310 mortes no pais (Szwarcwald et al 2020).

Até a descoberta de intervengdes médicas, medidas para reducdo de 90% de contato social e laboral, além de familiar,
aliado ao fechamento de escolas foram tomadas. Para evitar a sobrecarga dos sistemas de salde e retardar a disseminagdo da
COVID-19, varios paises tém implementado medidas de restricdo ao contato fisico ou social, desde o fechamento de escolas e
estabelecimentos comerciais até quarentenas de alcance nacional. Até maio de 2020, grande parte da populagdo mundial se
encontrava sob alguma forma de restricdo, com o proposito de se evitar a aglomeracao de pessoas (Szwarcwald et al., 2020).

No Brasil, diversas medidas foram adotadas pelos estados e municipios, como o fechamento de escolas e comércios
ndo essenciais. Trabalhadores foram orientados a desenvolver suas atividades em casa, alguns municipios e estados
encerraram-se em seus limites e divisas. Autoridades puablicas locais chegaram a decretar bloqueio total (lockdown), com
puni¢des para estabelecimentos e individuos que ndo se adequassem as normativas. A restricdo social resulta ser a medida mais
difundida pelas autoridades, e a mais efetiva para evitar a disseminagcdo da doenga e achatar a curva de transmissdo do
coronavirus. Geralmente, a repercussao clinica e comportamental dessa obrigagdo implica mudangas no estilo de vida e pode
afetar a satide mental dos cidaddos (Malta et al., 2020).

Em relacdo aos estilos de vida, a restricdo social pode levar a uma reducdo importante nos niveis de atividade fisica de
intensidade moderada a vigorosa, e ho aumento de tempo em comportamento sedentario. Nos Estados Unidos, observou-se um
aumento no habito de assitir a televisdo (TV) e internet entre adultos durante a pandemia (Bhutani; Cooper, 2020). Resultados
semelhantes foram identificados na Italia e na Espanha, tanto na participacdo em transmissfes ao vivo, pelas redes sociais,
guanto no aumento na instalacdo de aplicativos de programacao de TV (Nielsen, 2020).

Em um periodo de reclusdo domiciliar a populacéo tende a adotar uma rotina sedentaria, 0 que favoreceria a um
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aumento no ganho de peso corporal e surgimento de comorbidades associadas a maior risco cardiovascular, como obesidade,
aumento da pressdo arterial, intolerancia a glicose, bem como transtornos psicossociais como ansiedade e depressdo (Ferreira
et al., 2020).

Ao passo que, tem-se que a identificacdo do peso de estudantes durante a pandemia da COVID-19 se faz necessaria
para obter o panorama do estilo de vida da comunidade, que pode ter consequéncias futuras. Portanto, o objeto da pesquisa
baseia-se na variacdo ponderal de estudantes de uma escola particular de Teresina-Piaui durante isolamento social devido a
pandemia Covid-19. Para levantamento do objeto citado, sera realizado, por meio da aplicacdo de um formulario on-line,

perguntas objetivas para alunos matriculados na instituicéo.

2. Metodologia

2.1 Delineamento do estudo

Trata-se de uma pesquisa observacional e descritiva de delineamento transversal com abordagem quantitativa.

2.2 Local de estudo

Fundado em 1965, o Centro Educacional Objetivo é hoje a maior instituicdo de ensino do Brasil, atuando no &mbito
da Educacdo Infantil, do Ensino Fundamental e Médio e da preparacdo para os vestibulares. A posi¢do foi conquistada gracas
ao constante aprimoramento e ao compromisso de oferecer um ensino de qualidade, capaz de formar cidaddos preparados para
interagir com a comunidade e 0 meio ambiente em que estdo inseridos. A rede de escolas conveniadas Objetivo atua em mais
de 450 municipios, sendo mais de duzentos somente em S&o Paulo, e no Japdo, totalizando mais de 430 mil alunos.

O estudo acontecera no do Colégio Objetivo Teresina, que possui seis diferentes unidades distribuidas pela cidade,
entretanto serdo utilizadas no estudo apenas as que apresentam estudantes de acordo com a populacdo delimitada. As sedes em
questdo estdo situadas nas seguintes localiza¢6es: Unidade Centro - Avenida Frei Serafim, 1989; Unidade Leste Il - Rua das
Orquideas, 988, Joquei; Unidade Centro/Sul Il - Rua Rui Barbosa, 799.

A instituicdo em questdo possui alta infraestrutura de suporte para seus estudantes e tem como missdo formar cidaddos
globais integros, capazes de impactar o mundo, por meio de uma educacgdo significativa. Iniciou as atividades em 2011, com
foco de curso preparatério para vestibular, crescendo exponencialmente até o momento. Atualmente, dispde de turmas desde a

Educacdo Infantil até o preparat6rio para o vestibular e escolas militares.

2.3 Periodo de estudo

A coleta de dados sera realizada no periodo de 01 de junho até 31 de julho de 2021.

2.4 Populagéo em estudo e amostra

Estudantes veteranos matriculados nas séries do primeiro ao terceiro ano do Ensino Médio e pré-vestibular. A
institui¢do possui, matriculados em 2021, 1538 alunos matriculados no Ensino Médio e Pré Vestibular, dentre estes apenas 844
sdo veteranos.

A distribuicdo da amostra se encontra da seguinte forma: 213 alunos de primeiro ano, 212 alunos de segundo ano, 215

alunos de terceiro ano e 204 alunos de turmas de pré-vestibular, totalizando (N) 844 alunos.

2.4.1 Amostra
O estudo serd realizado com 264 alunos do Ensino Médio e Pré-Vestibular do Colégio Objetivo Teresina,

selecionados aleatoriamente entre os 844 (N) estudantes veteranos matriculados em 2021.
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Para determinar este nimero, foram usados os seguintes critérios: margem de erro (E) de 5,5% com nivel de confianca
de 95% (Z=1,96) e uma variancia maxima na estimativa do parametro da pesquisa, a variacdo ponderal dos estudantes, P =
0,50. Aplicados na seguinte formula, sendo (n) o tamanho da amostra para a populagéo finita (N=844):

n= (Z2.P ( 1-P).N)/(E2.(N-1)+ Z2P ( 1-P))=(1,962.0,25.844)/( [0,05] 72.843+ 1,962.0,25)=264 alunos

2.4.2 Critérios de inclusédo

Estudantes veteranos, que estudaram na instituicdo durante o auge do isolamento social em 2020, atualmente
matriculados no Colégio Objetivo do primeiro ao terceiro ano do Ensino Médio e do pré-vestibular que consentirem, por meio
da aceita¢do online do TCLE, a participagdo na pesquisa.

2.4.3 Critérios de exclusdo
Serdo excluidos os formularios dos alunos novatos, que ndo eram matriculados no colégio no ano de 2020, que
apresentarem dados incompletos e/ou extraviados, bem como aqueles que, por motivos operacionais (problemas no servigo de

internet ou na prépria plataforma), ndo conseguirem enviar o formulario.

2.5 Instrumento de pesquisa

A coleta de dados se dard por meio de um formulério on-line realizado na plataforma Google Forms® (servigo
gratuito oferecido pela empresa Google para criar formularios on-line, no qual o usuério é capaz de produzir pesquisas de
multipla escolha, fazer questdes discursivas, solicitar avaliagdes em escala numérica, entre outras opg¢des). Tal plataforma cria
automaticamente um link para ser enviado via e-mail, onde os alunos poderdo clicar e serdo encaminhados diretamente ao

formulério. Neste, ndo haverd identificagdo garantindo o anonimato e sigilo dos dados coletados.

2.6 Levantamento de dados

Ser4 entregue, via e-mail, duas vias do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para que os individuos
possam receber esclarecimentos acerca do estudo.

A pesquisa corresponde a aplicagdo de um questionario on-line, que serd composto por vinte e seis questdes. A
primeira parte do questionario sera compostas por dados sociodemograficos dos participantes (idade, género e escolaridade). A
segunda parte do questionario possui duas questdes subjetivas (peso antes e apds 6 meses do inicio do isolamento social) e

vinte e duas questdes que abordam sobre o estilo de vida destes estudantes.

2.7 Anélise de dados

A anélise estatistica serd descritiva por meio das leituras das frequéncias absolutas (N°) e relativas (%) quando se
tratar da anélise de variavel qualitativa e das leituras das medidas de posicdo (média) e de variabilidade (desvio padrdo) quando
se tratar de varidvel quantitativa. O teste de associagdo sera o 2 (qui-quadrado) com nivel de significancia o de 5% (P <0,05).
Os resultados estardo apresentados em formas de tabela e gréaficos via Google Sheets®, servico gratuito oferecido pela empresa

Google vinculado ao Google Forms® para criar tabelas e gréaficos on-line.

2.8 Aspectos legais e éticos
O estudo serd iniciado ap6s analise e aprovagéo do projeto de pesquisa pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro
Universitario UNINOVAFAPI. Além disso, serd submetido ao referido comité por meio da Plataforma Brasil, viabilizado pela

Comissdo Nacional de ética em pesquisa (CONEP), de acordo com a Resolugdo 466/2012 do Conselho Nacional de Salde, a
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qual regulamenta as questdes operacionais e éticas dos trabalhos cientificos envolvendo seres humanos.

2.8.1 Riscos

Podera haver o extravasamento de informacGes pessoais que serd minimizado pela forma de resolucéo dos formularios
on-line na plataforma Google Forms®, visto que os voluntarios ndo entrardo em contato com os pesquisadores diretamente.
Além disso, ha risco de constrangimento, reduzido pela ndo identificacdo dos participantes, assim como a ndo publicagdo de
resultados individuais.

2.8.2 Beneficios

Esta pesquisa trara beneficios diretos para a comunidade por meio da divulgacdo dos resultados apds sua conclusdo,
assim como beneficios indiretos aos proprios participantes, visto que, o ato de responder o formulario proporcionara um
momento de reflexdo sobre o seu padrdo alimentar durante o isolamento social, além de possibilitar que despertem um olhar
mais critico e vigilante para o tema. Ademais, como 0 resultado dessa pesquisa serd entregue para a dire¢do da escola
pesquisada, que poderd contribuir para a implementacéo de projetos e/ou programas de promocao da salde destinados a pratica
regular de atividades fisicas durante a pandemia da COVID-19, bem como a oferta de orienta¢fes sobre alimentagdo de melhor

qualidade.

3. Resultados e Discussao

Todos resultados deste trabalho seguiram as regras e normas do Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario
UNINOVAFAPI e pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa, sendo realizado apés aprovagdo com o ndmero
45524721.3.0000.5210, além da realizagéo de um termo de consentimento livre esclarecido que foi explicado para cada um dos
participantes e assinado pelos mesmo ap6s concordarem com seus termaos.

Durante a pesquisa um total de 280 participantes foram coletados e responderam ao questionario disposto no Google
Forms®, em que responderam questBes referentes a suas idades, género, escolaridade, peso corporal, estado de salde, uso de
medicamentos, alimentacdo e rotina de atividades fisicas. Para melhor distribui¢do dos achados, 0s dados serdo expostos em
subsecdes de acordo com suas finalidades.

3.1 Perfil dos voluntarios

Os dados das medias dos perfis dos participantes esta representada no quadro 1, os mesmos apresentam, na sua
maioria, idade 18 anos (37.1%), seguido de idade maior ou igual a 19 anos (36.4%). Quanto ao género, mais da metade dos
participantes eram mulheres (63.2%) e com uma escolaridade com ensino médio finalizado, participando de preparatdrios para
o vestibular (45%).
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Quadro 1. Distribuicdo das porcentagens de idade, género e escolaridade.

Variavel Frequéncia %
15 Anos 2 0,7%
16 Ano 17 6,1%
Idade 17 Anos 55 19,6%
18 Anos 104 37,1%
19 Anos ou mais 102 36,4%
Feminino 177 63,2%

Género -

Masculino 103 36,8%
1° Ano do ensino méd 4 1,4%
Em 2020 vocé cursou no 2° Ano do ensino méd 61 21,8%
colégio objetivo 3° Ano do ensino méd 89 31,8%
Pré vestibular 126 45,0%

Fonte: Autores.

Avaliou-se também as condicdes de salide que os participantes se encontravam, com rela¢do a presenca ou auséncia
de doencas cronicas e o consumo de medicamentos. Foram analisados 10 pardmetros em relacdo as doencas e aos
medicamentos, em que as avaliavas de forma isolada ou em conjunto, ou seja, participantes com mais de um comorbidade,
assim com o como a utilizagdo de medicamentos, um ou mais de acordo com as doencas.

Com relacdo as enfermidades, mais da metade dos participantes afirmou ndo possuir nenhuma (56.1%), a segunda
maior parte (23.6%) esta relacionada a ansiedade e depressdo que é vista hoje como uma das mais comum entre 0s jovens, em
terceiro ha a categoria de outras (11.1%), enquanto as demais variam entre 0.4-3.2% (Figura 1).

Figura 1. Comorbidades sofridas pelos voluntérios da pesquisa.

Ansiedade ou depressio

Anziedade ou depressfo e ..

Ansiedade ou depress3o e outros

Diabetes
Diabetes e ansiedade ou... I

Diabetes e hipertensio

Comorbidades

Hipertensio

Doenga da tiredide

Outros

Sem comorbidads

Fonte: Autores.
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Quanto os remédios e seus consumos foram proporcionais as enfermidades sofridas pelos voluntarios, sendo assim a
maioria ndo fazia uso de nenhum tipo de medicamento (71.1%), seguido por outros medicamentos (12.5%) e em terceiro

ansiolitico ou antidepressivos (11.1%), os demais tipos ficaram com distribui¢do de consumo entre 0.4-2.5% (Figure 2).
Figura 2. Medicamentos consumidos pelos voluntarios da pesquisa.

= Antidepressivos ou ansioliticos

® Antidepressivos ou ansioliticos e outros

= Antidiabéticos orais e/ou insulina
Antidiabéticos oraise/ou insulina e
antidepressivos ou ansioliticos

= Antidiabéticos orais e/ou insulina e outros

® Anti-hipertensivos e antidiabéticos orais e;ou
insulina

m Anti-hipertensivos

m Qutros

= Ndo faco uso de nenhum medicamento

Fonte: Autores.

3.2 Variagéo do peso e habitos alimentares nos periodos anterior e seis meses apds inicio da pandemia

Os 280 participantes apresentaram uma media de peso corporal de 62.67+12.57 kg no inicio da pandemia, sendo 0s
pesos de 50, 62 e 70 kg os mais apresentados, 14% para cada. Apds o periodo de seis meses, 0 peso médio dos participantes
apresentou um leve aumento, indo para 66.53+13.59 kg, com o peso mais comum entre os participantes de 68 kg (Figura 3).

A variacdo média do peso durante esse periodo foi de 3.77+5.11, o alto desvio padrdo nessa medida se d& pela
diversidade entre os 280 voluntarios que apresentaram tanto ganho quanto perda de peso, tal feito fez com que houvesse uma

grande variacéo dos valores.

Figura 3. Gréfico de variagdo dos pesos antes e apds 6 meses de isolamento.

90
80
70
60
50
40
30
20

10

Pesoanterior ao isolamento Pesoapds 6 meses de isolamento

Fonte: Autores.
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Os aspectos alimentares também foram analisados, cerca de 89.6% dos participantes assinalaram que seus habitos
alimentares ndo sofreram alteracdo durante o periodo de seis meses ap6s o inicio da pandemia, enquanto os 10.4% restantes
relataram que sim, essas mudancas podem estar relacionadas ao nimero de refeicdes feitas e a suas origens.

Inicialmente a quantidade de refeicdes diarias feitas pelos participantes (Figura 4), que antes da pandemia eram na sua
maioria de 3-4 (50.4%) passou a apresentar uma grande variabilidade, apesar do maior percentual permanecer na mesma faixa
de quantidade, com 28.6% dos participantes ingerindo de 3-4 refeicfes diarias, alguns dos participantes relataram fazer de
nove a mais refeigdes por dia (10.4%).

Figura 4. Distribuigdo da quantidade de refeigBes diarias antes e 6 meses apos isolamento.

até 3 refeicoes _
9 ou mais refeicdes _
78 refeicces TN
5.6 refeicces T
45 refeicses T
0 20 40 60 80 100 120 140 160
B Nimero apds 6 meses de isolamento Numero antes do isolamento

Fonte: Autores.

Dentro dos aspectos alimentares, o tipo consumido pelos participantes também foi avaliado. Em questdo principal a
presenca de alimentos caseiros, fast foods, delivery, consumo de enlatado, fritura e refrigerante e de produtos industrializados e
pobres em fibras. No periodo anterior a pandemia 92.1% dos participantes realizavam principalmente refeicdes caseiros,
enquanto 3.9% eram fast food e 3.9% delivery, ap6s o inicio da pandemia esse valor passou a ser 67.9%, 8.2% e 23.9%,
respectivamente, mostram um aumento de 612.8% no consumo de delivery.

O consumo semanal de cada um dos tipos de alimento também foi analisado, antes da pandemia (Figura 5) o consumo
diario era majoritariamente de comida caseiras (81.4%), enquanto delivery (73.3%) e fast food (83.64%) eram consumidos de
1 a 3x por semana ou entdo nunca eram consumidos, 27.5% e 15.4%, respectivamente.

Ainda foi indagado aos participantes 0 aumento do consumo de comidas caseiras e de delivery durante a pandemia,
cerca de 62.5% afirmaram que aumentaram o consumo de refeicdes caseiras, em contra partida 87.1% de todos os
entrevistados também afirmaram que o pedido por delivery cresceu durante o mesmo periodo, importante ressaltar que essas

populagBes podem se intercalar e estar presente em uma ndo exclui a possibilidade do voluntario estar na outra.
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Figura 5. Consumo dos tipos de alimentos por frequéncia semanal antes do isolamento.
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Fonte: Autores.

A andlise dos seus consumos seis meses apds pandemia observa-se uma mudanga de cenério, como dito anteriormente
87.1% afirmou ter aumentado o consumo de delivery, esse fato € refletido na Figura 6, em que essa categoria de alimento passa
a ter mais expressao quando comparado ao grafico anterior, em que seu consumo chega a ser feito de forma diéria por alguns

participantes, assim como o de fast food.

Figura 6. Consumo dos tipos de alimentos por frequéncia semanal apds 6 meses de isolamento.
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Fonte: Autores.

Apesar desse aumento de delivery e fast food para até 5 vezes por semana, alimentos caseiros continuam sendo 0s

mais consumidos diariamente, apesar de terem apresentado um leve aumento na barra de nunca consumidos, 0 mesmo
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permanece apenas com 1 participante assinalando nunca, tenho essa variagdo da proporgdo devido as demais categorias.

Com relacdo ao consumo de enlatados, refrigerantes e frituras, 81.8% dos participantes passaram a ingerir tais
alimentos apds o inicio da pandemia, juntamente com isso 84.3% dos 280 voluntarios afirmam que aumentaram o consumo de
produtos industrializados e pobres em fibra em comparacéo a periodo anterior a pandemia.

O aumento de consumo de enlatados, frituras e refrigerante ndo aumentou apenas na quantidade, mas também na sua
frequéncia. Como observado no grafico abaixo (Figura 7) esses alimentos que antes eram consumidos normalmente até 3x por

semana, passaram para a ter uma maior presenga no prato dos participantes, chegando a alcangar um consumo diario de 28.9%.
Figura 7. Consumo de enlatados, refrigerante e frituras antes e apos 6 meses de isolamento.
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Fonte: Autores.

Por dltimo foi analisado os motivos que levaram a uma ndo manutengdo da alimentacdo adequada durante a
pandemia, os fatores variaram entre ansiedade, compulsdo, medo, estresse, desanimo e outros, de forma isolada e em conjunto.
Apesar das variadas opg¢des 10.4% dos participantes ndo responderam a pergunta, 10% dos que responderam afirmaram que a
ansiedade foi o principal causador do consumo de alimentos, seguido de compulsdo e ansiedade (7.5%) e em terceiro a
combinacéo dos cinco fatores (7.1%).

Outros motivos como compulséo, ansiedade e outros e estresse, compulsdo e ansiedade tivera uma porcentagem de

6.1%, as demais combinagdes apresentaram valores que ficaram entre 5.4-0.4%.

3.3 Realizacdo de atividade fisica e suas modalidades
A manutencdo da rotina de atividade fisicas ficou afetada para 78.9% dos participantes, que ndo conseguiram manter a
mesma que tinham antes do isolamento. A frequéncia com a qual praticavam as atividades antes desse periodo também foi

analisado (Figura 8), em que a maioria assinalou realizar as atividades 2 a 3 vezes por semana (38.2%).
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Figura 8. Frequéncia da pratica de atividade fisica por parte dos participantes.
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Fonte: Autores.

Os motivos pelos quais ndo foi possivel manter a rotina de treino foram avaliadas pelos pesquisadores, as opc¢des para
tal variavam entre o ambiente de exercicio ser em academia ou box fechado, ansiedade, desanimo, estresse, medo e outro, além
da combinacdo entre os fatores. Como fator principal foi assinalado a opc¢ao outros (18.9%), sequido de desanimo (17.1%), a
combinacdo entre desénimo e academia ou box fechado (10.7%) e o ambiente de exercicio esta fechado foi o quarto fator que
mais influenciou a quebra da rotina, os demais fatores tiveram uma porcentagem entre 7.1-0.4%.

Dada a alta prevaléncia de complica¢des graves do COVID-19 com énfase as associadas a obesidade, compreender o
impacto do blogqueio no ganho de peso prejudicial a salde e na obesidade é de importancia significativa para a satde puablica
(Bhutani; Cooper, 2020; Zachary et al., 2020).

Alguns autores relatam o aumento da ingestao de alimentos em resposta a visdo e ao olfato durante a quarentena pode
ser considerado um componente das variaveis psicolégicas impulsividade e desinibigdo. A impulsividade é uma reacéo
apressada a um estimulo externo sem preocupagdo com as consequéncias negativas e tem sido associada a compulsdo
alimentar (Krznari¢ et al., 2020; Zachary et al., 2020; Liu et al., 2020; Haraj et al., 2021).

Problemas relacionados a salide mental podem estar relacionados a compulséo alimentar em jovens, nesse sentido um
estudo apontou que o amplo escopo e disseminagdo do COVID-19 poderia levar a uma verdadeira crise de saide mental,
especialmente em paises com alta carga de casos (Rajkumar, 2020). No presente a maioria dos participantes relatou ndo possui
nenhum problema de saide mental (56.1%), em contrapartida a segunda maior parte (23.6%) relatou possuir tais problemas
principalmente relacionados a ansiedade e depresséo

Para Rundle et al (2020) o fechamento de escolas criam ambiente alimentar e desafios para a realiza¢do de atividade
fisica em criancas e adolescentes. A interrupcdo de um estado de inibicdo em que pode ocorrer perda de controle sobre a
alimentacdo também esta relacionada ao ganho de peso, dessa forma existem relatos de autores que descreveram que durante a
quarentena, aqueles que ganharam peso simplesmente comeram porque havia comida disponivel, ndo necessariamente por
causa de sinais internos de fome.

Yu et al (2021) aborda a idade como um dos fatores mais importantes na taxa de hospitalizacdo do COVID-19, com
cerca de 70% dos casos hospitalizados com idade superior a 45 anos e obesidade, como condi¢do de base mais comum para

pacientes com COVID-19, dessa forma tal condi¢ao pode transferir o risco de complicagdes pelo Sars-Cov-2 para idades mais
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jovens.

Na presente pesquisa ouve 0 aumento de peso nos participantes corroborando com o estudo de Mulugeta; Desalegn;
Solomon (2021) em que os autores observaram que 40,6% dos homens e 46,1% das mulheres ganharam peso. Destes, 26,8%
dos homens e 29,5% das mulheres ganharam peso clinicamente significativo de mais de 5% do peso basal.

Embora o ganho de peso durante a pandemia de COVID-19 entre adultos ainda ndo tenha sido relatado, um grande
estudo entre jovens chineses encontrou um aumento significativo no indice de massa corporal, bem como nas taxas de
sobrepeso e obesidade (Jia et al., 2020).

No estudo realizado por Rundle et al (2020) foi demostrado também que embora ndo medidos diretamente,
adolescentes que mantiveram ou perderam peso durante o isolamento social provavelmente praticavam contencéo alimentar. A
restricdo alimentar é definida como a intengéo de restringir a ingestdo de alimentos para controlar o peso e a forma corporal e
foi mostrado para prever a perda de peso a longo prazo, deve-se encorajar a pratica de restricdo alimentar alimentos pobres em
nutrientes como fast-foods e encorajar a alimentacdo saudavel durante a quarentena (JIA et al., 2020; Bhutani; Cooper, 2020).

A pesquisa de Yu et al (2020) apoia a descoberta de que as taxas de obesidade aumentaram na pandemia. Uma
pesquisa de margco da American Psychological Association descobriu que 42% dos americanos disseram que ganharam mais
peso do que o pretendido, 13 kg em média, sendo um valor mais elevado que o apresentado neste estudo.

Um estudo recente que reuniu dados de registros de salde pediatrica encontrou uma tendéncia de ganho de peso em
criangas, especialmente entre 5 e 11 anos. Nessa faixa etéria, 0 sobrepeso ou obesidade aumentou de 36,2% para 45,7%
durante a pandemia (Wen; Zhu; Ji, 2021).

Fernandez-rio et al (2020) relataram que cerca de 40% da populagdo diminuira a ingestdo de alimentos em resposta ao
estresse, 40% relatam aumento da ingestdo de alimentos e 20% relatam nenhuma mudanga. Assim, embora 0s niveis de
estresse estivessem no nivel que indicava estresse moderado, é mais do que provavel que apenas entre aqueles que usam 0s
alimentos como mecanismo de enfrentamento isso afetou de forma deletéria o peso. O estudo atual ndo avaliou diferengas na
resposta ao estresse (Fernandez-Rio et al., 2020).

A ligacdo entre lanches apds o jantar e ganho de peso é bem suportada na literatura. Dados emergentes revelaram que
uma alta porcentagem de tecido adiposo é regulada diurnamente e que as calorias consumidas no final do dia tém uma maior
propensdo a serem armazenadas no tecido adiposo (Zachary et al., 2020).

A disseminagdo da regulacdo alimentar e de estratégias de enfrentamento saudaveis é de importancia critica durante a
pandemia de COVID-19 para prevenir o ganho de peso e padrdes alimentares pouco saudaveis. No contexto atual, a telessaude,
a saude movel (por exemplo, aplicativos para smartphones) e as intervencdes ecoldgicas momenténeas voltadas para a reducéo
da alimentacgdo para lidar com a pandemia s&o garantidas (Cooper, 2020).

Além disso, as mensagens da midia de massa que combatem as estratégias de alimentacdo pouco saudaveis podem ser
relevantes para atenuar qualquer impacto adverso da pandemia sobre a obesidade, sendo utilizada como as estratégias de
manutencdo do peso, como a autopesagem didria e o automonitoramento, podem ser Gteis para a prevencao do ganho de peso
durante a pandemia de COVID-19 (Wen; Zhu; Ji, 2021; Yu et al., 2021).

Neste sentido Yu et al (2020) enfatizaram que estratégias inovadoras, robustas e altamente adaptaveis devem ser
adotadas para aumentar a atividade fisica, reduzir o tempo sedentério e promover dietas saudaveis, para minimizar o impacto

adverso do fechamento de escolas.

4. Conclusao

Os dados da pesquisa sugerem que a pandemia ocasionada pelo Sars-Cov-2 foi associado a maiores aumentos no peso

corporal depois do que antes da pandemia. A disseminacdo da regulacdo alimentar e de estratégias de enfrentamento saudaveis
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é de importancia critica durante a pandemia de COVID-19 para prevenir o ganho de peso e padrfes alimentares pouco
saudaveis.

No contexto atual, a telessalde, a salde movel (por exemplo, aplicativos para smartphones) e as intervencoes
ecolégicas momentaneas voltadas para a reducdo da alimentacdo para lidar com a pandemia sdo garantidas. Além disso, as
mensagens da midia de massa que combatem as estratégias de alimentacdo pouco saudaveis podem ser relevantes para atenuar
qualquer impacto adverso da pandemia.

Dado o surgimento do COVID-19, e o isolamento social com fechamento de escolas seria Gtil conduzir um estudo
adicional para identificar quaisquer mudangas adicionais no comportamento alimentar de pacientes afetados por
sobrepeso/obesidade neste momento, a fim de orientar o desenvolvimento de medicina personalizada, e intervencdes

psicoldgicas, psicossociais.
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