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Resumo

A obesidade é um distirbio metabdlico crénico, multifatorial e complexo, no qual danos organicos podem ser
evidencidveis em curto ou longo prazo, destacando-se as afec¢bes dermatolégicas. Com o objetivo de verificar a
associacao entre o indice de massa corpérea e a presenca de afeccoes dermatoldgicas em estudantes de uma escola
publica do sertdao Baiano. Tratou-se de um estudo transversal onde foram avaliados 169 escolares. O desfecho foram
as afeccoes dermatolégicas e as varidveis independentes o IMC, idade e sexo. Os dados foram analisados com qui-
quadrado e a<0,05. Cerca de 41 estudantes (24,3%) tinham baixo peso, 92 (54,4%) eutréficos e 36 (21,3%) obesos.
Dentre as afeccGes dermatoldgicas, a estria se destacou com uma prevaléncia de 58%, seguida da celulite 26% e acne
24,3%. A faixa etdria (14-20 anos) esteve significativamente associada com os valores do IMC (p=0,05). Do mesmo
modo que a acantose (p=0,05), estrias, hidradenite e celulite também apresentaram relacdo significativa com o IMC
(p=0,01). Houve significancia estatistica (p=0,01) quando comparada a presenca de até seis dermatoses com 0s grupos
baixo peso, eutréfico e obeso. Determinadas afeccoes dermatolégicas estiveram significativamente associadas ao IMC.
E necessario que sejam realizadas agdes educacionais de conscientizacdo e prevencio direcionadas para estes jovens
que levem a uma reducdo dos casos de obesidade, tendo em vista que neste grupo as alteracbes dermatoldgicas foram
mais evidentes.
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INTRODUCAO

A obesidade é um distidrbio nutricional e
metabodlico de natureza crénica multifatorial.
Apresenta forte base genética e ambiental e
desencadeia multiplas complicacbes a sau-
de'?*. E caracterizada pelo acdimulo exacer-
bado de lipidios nos adipécitos, havendo um
aumento no volume dessas células por um
mecanismo de hiperplasia ou hipertrofia?.

A classificacao da obesidade é baseada no
indice de massa corpérea (IMC). Por conven-

DOI: 10.15343/0104-7809.202246331338P

cdo, os valores de normalidade do IMC estao
entre 18,5-24,9. Pessoas com IMC entre 25
e 29,9 kg/m? se enquadram em sobrepeso
e valores maiores ou iguais a 30 kg/m?, em
obesidade. Tal indice é o calculo mais utili-
zado para avaliacdo da adiposidade corporal,
uma vez que é simples, pratico e sem custo*.
Sdo notérios a curto e longo prazos os danos
a satde decorrentes da obesidade cujo inicio
tenha ocorrido na adolescéncia. Destacam-se
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as desordens ortopédicas, distirbios respira-
térios, diabetes mellitus, dislipidemias, hiper-
tensao arterial sistémica, distirbios psicosso-
ciais e alteracoes dermatoldgicas®>®.

Dentre as principais alteracoes dermatolé-
gicas, destacam-se as estrias, a acantose nigri-
cante e as infeccOes bacterianas e flungicas”®.
Essas doencas estdo associadas a transtornos
de humor e podem desencadear um quadro
de isolamento que se torna mais intenso, a
depender da aparéncia, da localizacao e das
circunstancias dessas lesoes. Podendo con-
duzir a uma queda na qualidade de vida e a
dificuldade de adesdo a pratica de exercicios
fisicos. Quanto maior o grau de obesidade,
mais exacerbadas se encontrardo essas mani-
festacOes dermatologicas. Além disso, com o

METODOS

Tipo de estudo e aspectos éticos

Tratou-se de um estudo transversal que
foi desenvolvido com 169 estudantes secun-
daristas durante o ano de 2020. Todos eram
oriundos de uma escola estadual no muni-
cipio de Paulo Afonso, BA. Anteriormente a
coleta de dados, o termo de consentimento
livre e esclarecido (TCLE) foi assinado por to-
dos os participantes maiores de 18 anos e pe-
los responsaveis participantes menores. Bem
como, o Termo de Assentimento Livre e Es-
clarecido (TALE) fora também assinado pelos
participantes menores, atestando seu aceite
em participar do estudo. Excluiu-se do pre-
sente trabalho os estudantes que tiveram a
matricula trancada por qualquer motivo.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Fe-
deral do Vale do Sado Francisco (CAAE:
24281019.5.0000.5196).

Procedimentos e instrumentos para a co-
leta de dados

Os pesquisadores, previamente treinados,
aplicaram os questionarios constituidos de
identificacao pessoal, faixa etaria e historico

aumento da area de pele, havera mais atrito,
distensao e formacao de pregas®.

Apesar da grande prevaléncia da obesida-
de, tanto na populacdo geral, como em jo-
vens estudantes, e sabendo-se que ha tanto
um aumento de casos, como da intensidade,
as manifestacdes dermatolégicas tém sido
pouco estudadas em jovens escolares®. Algu-
mas lesdes dermatolégicas podem levar de
anos a décadas para se desenvolverem, entao
avaliar as lesdes cutaneas em uma populacao
jovem com excesso ponderal pode ajudar no
entendimento da sua génese. Desta forma, o
presente estudo objetivou avaliar a associa-
cdo entre o IMC e afeccoes dermatolégicas
em estudantes de uma escola publica do ser-
tao Baiano.

de salde, seguida da andlise antropométrica
e a avaliacao clinica e dermatolégica dos par-
ticipantes.

Avaliacao do peso e altura

Durante o exame fisico foram tomadas
por duas vezes as medidas antropométricas
dos estudantes utilizando uma balanca antro-
pométrica eletronica portatil (Modelo Linea,
Krasts Cas, Sao Paulo, Brasil) e um estadi6-
metro (Modelo microtoise setu, CMS Wei-
ghing Equipment Lid, Londres, Reino Unido).
O IMC foi calculado pela divisdo da massa
corporea (em kg) pelo quadrado da estatura
(em metros). Através do valor do IMC, os gru-
pos estudados foram categorizados em bai-
xo peso (<18,5 kg/m2), eutroficos (18,6-24,9
kg/m2), sobrepeso (25-29,9 kg/m2) e obesos
(=230 kg/m?2).

Avaliacao dermatolégica

Todos os estudantes participantes da
pesquisa foram convidados a responder um
questionario, seguido de uma avaliacdo der-
matoldgica, para investigacao de possiveis
afeccoes.
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Procedimentos de analise dos dados

Todos os dados obtidos foram inicialmente
tabulados no programa Excel® (versao 2020)
e analisados através do Software R®. As medi-
das obtidas foram submetidas a um tratamen-
to estatistico utilizando os testes de qui-qua-
drado de Pearson X2 para avaliar se haveria

RESULTADOS

Analise descritiva

Os estudantes apresentaram faixa etaria va-
riando de 14 a 20 anos de idade e uma média
de 15,94 £ 1,33 anos. 62,1% eram do sexo fe-
minino e 37,9% masculino. No sexo feminino,
46,2% tinham entre 14 e 15 anos, 38,5% 16 e
17 anos e 15,4% 18 e 20 anos. Do sexo mascu-
lino, 37,5% tinham < 15 anos, 53,1% entre 16 e
17 € 9,4% > 18 anos. O peso global apresentou
uma média de 60,15 + 14,22 kg. A altura foi de
1,640,083 meolIMCde 22,11 % 4,50 kg/m2.
Quanto a distribuicdo de estudantes em rela-
cdo ao IMC, 24,3% estavam classificados como
baixo peso, 54,4% eutroficos e 21,3% obesos.

Prevaléncia das afeccoes dermatologicas
associada ao sexo

Apo6s avaliacdo dermatoldgica, a prevalén-
cia geral de afeccoes de pele foi de 73,4%.
Dentre essas, a estria se destacou com uma
prevaléncia de 58%, seguida da celulite 26%,
acne 24,3%, ceratose e foliculite, ambas com
10,7%, e por fim, da hidradenite e acantose
com 8,9% e 7,1%, respectivamente. Além
disso, houve maior prevaléncia de acanto-
se (p=0,015), estrias (p=0,001) e celulite
(p=0,001) em mulheres participantes do es-
tudo. Por outro lado, a acne foi mais comum
nos homens (p=0,043), conforme tabela 1.

Associacao entre sexo, IMC e faixa etaria
Dentre os 41 estudantes de baixo peso,
58,5% tinham < 15 anos de idade, 39% entre
16 e 17 e 2,4% > 18 anos. Quanto aos eutrofi-
cos, 41,3% tinham < 15 anos, 41,3% entre 16

associacao entre as variaveis analisadas. Além
disso, utilizou-se os testes nao paramétricos
de Kruskal-Wallis e o de Mann-Whitney com
o objetivo de comparar trés ou dois grupos,
respectivamente. Foi considerado como ni-
vel de significAncia para rejeicdo da hipotese
nula a<0,05.

e17e17,4% > 18 anos. )Ja dentre os estudan-
tes obesos, 44,4% tinham < 15 anos, 30,6%
16 e 17 anos e 25% > 18 anos. Ndo houve
associacao entre o sexo e o IMC (p=0,819),
tabela 2. Contudo, houve associacao signifi-
cante entre a faixa etaria e o sexo (p=0,007)
e entre a faixa etaria e o IMC (p=0,050), con-
forme a tabela 3.

Dos estudantes, 7,1% foram diagnostica-
dos com acantose. Dentre estes, 58,3% eram
obesos (p=0,005). A estria foi diagnosticada
em 58%, sendo que 53% eram eutréficos e
30,6% obesos (p=0,001). A hidradenite ocor-
reu em 8,9% dos escolares, em que 53,3%
eram eutréficos e 46,6% obesos (p <0,011).
Ja a celulite ocorreu em 26%, sendo 40,9%
eutroficos e 47,7% obesos (p <0,001). Ao
comparar os tipos de afeccoes dermatolégi-
cas com as trés faixas etarias, a celulite foi
a mais prevalente nos estudantes obesos
(p=0,025), tabela 4.

O IMC apresentou associacdo com a
quantidade de dermatoses (p=0,01). Os estu-
dantes de baixo peso (mediana=57,35) tanto
apresentaram menor quantidade de dermato-
ses quando comparado aos eutréficos (71,30;
p=0,04), quanto aos obesos (85,47; p=0,01).
Além disso, foi comparado o grupo de eutro-
ficos e obesos, e este Ultimo apresentou uma
maior quantidade de dermatoses (p=0,01).

Também foi verificada uma associacao en-
tre presenca de dermatoses e a faixa etaria
(p=0,023), com uma média maior de derma-
toses em individuos com 18 anos ou mais
(106,50).
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Tabela 1 - Associacao entre afeccbes dermatoldgicas e sexo. Paulo Afonso - BA, 2019.

Afeccoes Sexo
dermatoldgicas
Feminino Masculino X p
Acantose 11 (91,6%) 1(8,3%) 5,85 0,01*
Ceratose 9 (50%) 9 (50%) 1,26 0,262
Hirsutismo 5(100%) 0(0%) 4,85 0,028
Acne 20 (48,7%) 21(51,2%) 410 0,043*
Alopecia 6 (85,7%) 1(14,2%) 1,98 0,159
Estrias 77 (78,5%) 21(21,4%) 26,80 <0,001*
Hiperceratose 5(83,3%) 1(16,6%) 1,33 0,248
Infeccdes flngicas 2 (33,3%) 4 (66,6%) 2,1 0,146
Infeccbes bacterianas 1(100%) 0(0%) 0,95 0,328
Hidradenite 9 (60%) 6 (40%) 0,03 0,859
Psoriase 0(0%) 1(100%) 1,95 0,162
Celulite 40 (90,9%) 4(9,09%) 20,94 <0,001*
*Associagdes significantes p<0,05
Tabela 2 - Associagao entre sexo e IMC. Paulo Afonso - BA, 2019.
IMC
S
exo Baixo peso Eutréfico Obesidade X2 p Phi
ini 0, 0, 0,
Femlnlrlio 25(23,8%) 56 (53,3%) 24.(22,9%) 0,40 0,81 0,04
Masculino 16 (25%) 36 (56,3%) 12 (18,8%)
Tabela 3 - Associacdo entre faixa etaria, sexo e IMC. Paulo Afonso - BA, 2019.
Faixa etaria
>15 anos 16-17 anos 18 anos X p Phi
Sexo
ni 0, 0, 0,
Feminino 54 (51,4%) 31(29,5%) 20 (19,0%) 9,84 0007 024
Masculino 24 (37,5%) 34 (53,1%) 6 (9,4%)
IMC
Baixo peso 24 (58,5%) 16 (39%) 1(2,4%) 9,50 0,05 0,23
Eutréfico 38 (41,3%) 38 (41,3%) 16 (17,4%)
Obesidade 16 (44,4%) 11 (30,6%) 9 (25%)

*Associagdes significantes p<0,05
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Tabela 4 - Associacao entre afeccoes dermatoldgicas, IMC e faixa etaria. Paulo Afonso - BA, 2019.

Afeccoes IMC Faixa etaria
dermatoldgicas . . .
Baixo peso  Eutréfico  Obesidade X p >15anos  16-17 anos 18 anos X2 p
Acantose 1(83%) 4(333%) 7(583%) 10723 0,005 6(7,7%) 2(31%) 4(154%) 4114 0,128
Ceratose 3(16,6%) 9(50%) 6(33,3%) 1921 0383  9(15%) 5(7.7%) 4(154%) 1,275 0,529
Hirsutismo 0(0%)  3(60%) 2(40%) 2512 0346  4(51%) 1(15%)  0(%) 3,167 0,205
12 18 11 17 16
Acne (29,3%) (43,9%) (26,8%) 2,440 0,295 (21,8%) (24,6%) 8 (30,8%) 0,862 0,650
Alopecia 1(14,3%) 5(71,4%) 1(143%) 0,855 0,652 5(6,4%) 1(1,5%) 1(3,8%) 2,326 0,313
. 16 30 41 38 19
Estrias (16,3%) 52 (53%) (30,6%) 15,626  <0,001* (52,6%) (58,5%) (73,1%) 3,378 0,185

Hiperceratose  1(16,6%) 3(50%) 2(33,3%) 0,593

}ﬂff;gggs 2(333%) 3(50%) 1(16,6%) 0,296
Infecgdes 0(0%)  1(100%) 0(0%) 0842
Hidradenite 0(0%) 8(533%) 7(467%) 8,969
Psoriase 0(0%)  1(100%)  0(0%) 0,842
Celulite 5(13%) 18(41%) 47%}% ) 25560

0743  5(64%) 1(15%) 0(0%) 4364 0113
0862  3(38%) 2(31%) 1(38%) 0070 0965

0656  1(13%)  0(0%)  0(0%) 1553 0460

0,011  5(64%) 5(T.7%) 5(192%) 4146 0,126

0652  1(13%) 0(0%)  0(0%) 1553 0460
20

, 12 12 .
0001°  o560%)  (185%)  (46.2%) (407 0025

*Associagdes significantes p<0,05

DISCUSSAO

O sobrepeso na adolescéncia é encarado
como a principal condicao para que a obe-
sidade se desenvolva e permaneca na fase
adulta. Isso ocorre, pois, a obesidade preco-
ce, além de trazer consequéncias imediatas,
apresenta grande probabilidade de se perdu-
rar na idade adulta, caso ndo sejam toma-
das acodes de prevencao e manejo’. Inter-
vencoes realizadas em adolescentes sao de
extrema importancia, uma vez que quanto
mais intenso e precoce o surgimento da obe-
sidade, mais grave tendem a ser as comorbi-
dades associadas’.

No presente estudo, a prevaléncia de
obesidade foi maior na faixa etaria de 14 a
15 anos, assimilando-se com os achados de
Borges®, em que os maiores valores de IMC
se concentraram entre 13 e 14 anos de ida-
de. Isso pode ser justificado em decorréncia
da fase de desenvolvimento puberal, pelo ex-
cesso de peso a ser reparado pelo crescimen-
to'.

Estima-se que 10,8% a 33,8% dos adoles-

centes em distintas regioes do Brasil este-
jam com sobrepeso e obesidade. Contudo,
poucos estudos exploraram o sobrepeso e
obesidade em criancas e adolescentes nas
regides Nordeste e Sudeste. Em um desses
raros levantamentos, observou-se uma pre-
valéncia de obesidade de 16,7% em criancas
no Nordeste!''. Além disso, alguns estudos,
ao compararem o excesso de peso entre
estudantes de escolas publicas e privadas,
observaram uma maior frequéncia de sobre-
peso/obesidade em estudantes de escolas
privadas''*'3, No entanto, Miranda et. al.’%,
demonstrou maior prevaléncia (14,8%) de
sobrepeso/obesidade em escolares da rede
publica. No presente estudo foi encontrada
uma prevaléncia de sobrepeso/obesidade
de 21,3% em estudantes da rede publica de
ensino.

Pesquisa realizada no estado de Pernam-
buco considerou maior risco de sobrepeso/
obesidade em estudantes do sexo masculino
(11,5 %), quando comparado ao feminino
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de 2,4%'". No entanto, outro estudo eviden-
ciou uma maior prevaléncia no sexo femini-
no’, o que reforca os resultados da presente
pesquisa, ao indicar uma ocorréncia maior
de sobrepeso/obesidade nas mulheres em
relacdo aos homens. Isto pode ser explica-
do pelo fato dos meninos participarem de
atividades fisicas mais vigorosas, enquanto
as mulheres costumam gastar mais tempo
com tarefas domésticas ou cuidando de ou-
tras pessoas, fatos culturalmente atrelados a
questoes de género; os esteroides sexuais e
sua influéncia na composicao corporal em
criancas e jovens, bem como niveis mais
elevados de leptina encontrados no sexo fe-
minino também podem ter influéncia nesse
processo'®'’.

Acredita-se que ha uma relacdo entre a
obesidade e o aumento de andrégenos em
mulheres e o de estrégenos em homens. In-
sulina e fatores de crescimento sao respon-
saveis pela ativacdo exacerbada das glan-
dulas sebaceas interferindo na fisiologia da
pele. Além disso, os efeitos da obesidade
sobre o tecido cutaneo estao relacionados
ao aumento da perda de fluidos transepidér-
micos, alteracdo da drenagem linfatica e da
microcirculacdo, dos cabelos, da estrutura e
funcao do coldageno, da cicatrizacao de feri-
das e da gordura subcutanea®'. Os obesos
também apresentam dificuldade da higieni-
zacao de algumas regides corporais, devido
ao aumento do volume de dobras cutaneas,
o que favorece o surgimento e uma maior
intensidade das dermatoses’.

Varias doencas dermatolégicas podem
acometer individuos obesos. Destacam-se a
acantose nigricante, acrocérdons, ceratose
pilar, hirsutismo, acne, alopecia androgéni-
ca, estrias, linfedema, insuficiéncia venosa
cronica, hiperceratose plantar, infeccoes
fdngicas e bacterianas, além da hidradenite
supurativa®. As estrias sao faixas de enruga-
mento e atrofia observadas em locais em
que ocorreu um estiramento da pele e rup-

tura das fibras elasticas, devido ao aumento
da tensdo. Ocorre em areas como mamas,
quadris e abddémen. Fatores como obesida-
de, gestacdo, sindrome de Cushing e o uso
de corticosteroides estao associados ao seu
surgimento?®.

Gomez'" encontrou uma prevaléncia de
28,4% de estrias. Na mesma analise, o hirsu-
tismo foi diagnhosticado em 5,6% dos pacien-
tes e a manifestacdo mais encontrada foi a
acantose, 97%'°. Percebe-se que os valores
encontrados por Gémez' foram bastante
discrepantes e tal fato pode ser explicado
pela diferenca na faixa etaria dos partici-
pantes da pesquisa. Além de diferencas nas
caracteristicas étnicas e sociodemograficas,
visto que, o estudo de Gomez foi realizado
no México.

As endocrinopatias sdo as principais cau-
sas de acantose nigricante e acrocoérdons,
sendo a obesidade o distdrbio mais comu-
mente associado ao hiperinsulinismo, ao dia-
betes mellitus e a resisténcia insulinica. Acre-
dita-se que importante resisténcia insulinica
produza hiperinsulinemia compensatéria. A
insulina sérica aumentada interage com os
receptores do fator de crescimento insulina-
-simile (IGF-1), desencadeando proliferacao
de queratindcitos e fibroblastos?®. No pre-
sente estudo, nao foi evidenciado a presenca
de acrocérdons, além disso houve uma bai-
xa prevaléncia de acantose, justificada pela
baixa idade dos participantes, o tamanho da
amostra e uma provavel resisténcia insulinica.

Fato que chamou atencao nesse estudo
foi a alta prevaléncia da hidradenite, quan-
do comparada a outras pesquisas, nas quais
varia de 0,05 a 4,10%?'. Também conheci-
da como acne inversa tem predilecio pelo
sexo feminino, conforme mostra Martorell?2.
Embora a hidradenite possua como um dos
fatores de risco a obesidade, ndo foi encon-
trada essa associacao, provavelmente decor-
rente da baixa idade dos participantes e do
tamanho da amostra®.
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CONCLUSAD

Demonstrou-se que a maioria dos estudan-
tes, com 15 anos ou mais eram eutroficos.
Salienta-se o elevado percentual de individu-
0s com baixo peso e obesidade. Ademais, o
sexo foi fator de diferenciacdo para a ocor-
réncia de algumas afeccoes dermatoldgicas.

Determinadas afeccoes dermatoldgicas,
destacando-se as estrias, hidradenite e celu-

lites, estiveram significativamente associadas
ao IMC. Portanto, nos estudantes de uma
escola publica do sertao Baiano onde o pre-
sente estudo foi realizado, serdo necessarias
acoes educacionais de conscientizacdo e pre-
vencao que levem a uma reducdo dos casos
de obesidade, visto que, neste grupo as alte-
racoes foram mais evidentes.
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