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RESUMO 
 
O objetivo do presente estudo foi verificar a 
prevalência de sobrepeso e obesidade entre 
universitários com idade de 18 a 50 anos de 
uma instituição de ensino privada de um 
município da Amazônia Legal-RO/Brasil. A 
amostra foi composta por 173 acadêmicos, 
selecionados por conveniência, sendo 92 
(53.2%) indivíduos do gênero masculino e 81 
(46.8%) do gênero feminino, para a avaliação 
da incidência de sobrepeso e obesidade, 
utilizou-se o índice de massa corporal (IMC) 
por meio do quociente massa corporal/ 
(estatura)2, sendo a massa corporal expressa 
em quilogramas (kg) e a estatura em metros 
(m), (World Health Organization, 2010). Os 
resultados apresentado na presente pesquisa 
demonstrou que (53,18%) da amostra se 
enquadra numa classificação de peso normal, 
a maior prevalência de sobrepeso/obesidade 
foi na amostra masculina (31,52%), na 
amostra feminina houve grande prevalência de 
baixo peso (32,10%) e no geral (23,7%) 
encontra-se com sobrepeso/obesidade. 
Concluiu-se que a maioria da amostra de 
ambos os sexos estão numa classificação de 
peso normal, tendo sido observado uma maior 
prevalência de sobrepeso e obesidade para 
amostra masculina e baixo peso para amostra 
feminina. Assim, há a necessidade de 
incentivar os universitários de uma forma geral 
a pratica de hábitos saudáveis, por meio de 
programas nutricionais, atentando-se as 
questões psicológicas inclusive as ligadas ao 
desenvolvimento de transtornos alimentares 
como a bulimia e anorexia, além do incentivo à 
prática de atividade física, minimizando assim 
os riscos a saúde dessa população.  
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Obesidade. Sobrepeso. Universitários. 
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ABSTRACT 
 
Overweight prevalence in university of an 
institution of private education of city of legal-
RO Amazônia/Brasil 
 
The aim of this study was to determine the 
prevalence of overweight and obesity among 
students aged 18-50 years in a private 
educational institution in a municipality in the 
Legal Amazon-RO / Brazil. The sample 
consisted of 173 students, selected by 
convenience, 92 (53.2%) were male and 81 
individuals (46.8%) females, to assess the 
incidence of overweight and obesity, we used 
the body mass index (BMI) by the quotient 
body mass / (height) 2, and body mass in 
kilograms (kg) and height in meters (m) (World 
Health Organization, 2010). The results 
presented in this study demonstrated that 
(53.18%) of the sample falls within a normal 
weight rating, the highest prevalence of 
overweight / obesity was the male sample 
(31.52%), the female sample there was high 
prevalence of low weight (32.10%) and overall 
(23.7%) is overweight / obese. It was 
concluded that most of the sample of both 
sexes are a normal weight rating and was 
observed a higher prevalence of overweight 
and obesity for male sample and low weight for 
female sample. Thus, there is a need to 
encourage students in general the practice of 
healthy habits through nutritional programs, 
paying attention to the psychological issues 
including those relating to the development of 
eating disorders such as bulimia and anorexia, 
in addition to encouraging the practice physical 
activity, thereby minimizing the risks to health 
of this population. 
 
Key words: Body Mass Index. Obesity. 
Overweight. University. 
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INTRODUÇÃO 
 

A obesidade definida como o excesso 
de gordura corporal relacionado à massa 
magra e o sobrepeso, definido como 
proporção relativa de peso maior que 
desejável para a altura (Oliveira e 
colaboradores, 2003), nos tempos atuais o 
número de indivíduos atingidos vem 
aumentando e se tornando um dos maiores 
fatores de risco à saúde em vários países do 
mundo (Mokdad e colaboradores, 2003; Sosa, 
2004; Carneiro e colaboradores, 2003; Falcão 
e colaboradores, 2007; Januário e 
colaboradores 2008; Aquino e colaboradores 
2012), por isso, torna-se imperativo que as 
estratégias para sua prevenção e controle ser 
implementado (Lobato e colaboradores, 2015).  

Atualmente a Organização Mundial de 
Saúde aponta a obesidade como um dos 
maiores problemas de saúde pública no 
mundo. A projeção é que, em 2025, cerca de 
2,3 bilhões de adultos estejam com sobrepeso; 
e mais de 700 milhões, obesos (Abeso, 2015).  

No ano de 2006, o Ministério da Saúde 
(MS) desenvolveu o estudo sobre Vigilância de 
Fatores de Risco e Proteção para Doenças 
Crônicas por Inquérito Telefônico (VIGITEL), 
confirmando a tendência de crescimento do 
excesso de peso no país, no qual em 2008, 
esse problema atingia 43,3% dos adultos, 
sendo da ordem de 47,3% nos homens e 
39,5% nas mulheres (Rodrigues, Pombo e 
Kaifman, 2011). 

A mais recente pesquisa divulgada 
pelo ministério da saúde revelou que mais da 
metade da população brasileira se encontra 
acima do peso. O levantamento feito pela 
Vigilância de Fatores de Risco e Proteção para 
Doenças Crônicas por Inquérito Telefônico 
(Vigitel) mostra através dos dados coletados 
em 26 capitais brasileiras e no Distrito Federal 
que 52,5% da população se encontra nesta 
situação (Ministério da Saúde, 2014).  

Os dados também mostraram que nos 
últimos 9 anos, a prevalência de excesso de 
peso aumentou em 23%. 

Sob tal perspectiva, Carneiro e 
colaboradores (2000), esclarece que a 
prevalência da obesidade na população 
brasileira vem acontecendo devido à melhoria 
das condições de vida, em especial pelo maior 
acesso à alimentação por camadas mais 
pobres da população e pela redução do gasto 
diário de energia. 

É importante frisar que o excesso de 
peso é um fator de risco considerável para o 
desenvolvimento de inúmeras doenças 
crônicas degenerativas, tais como hipertensão 
arterial (Alves, 2005), complicações 
cardiovasculares, (Garcia, 2007), diabetes 
mellitus (Pimenta e Rocha, 2012), doenças da 
vesícula biliar, hipercolesterolêmica e 
hiperlipidemia (Lima e Schwarz, 2011), 
podendo a chegar a desenvolver depressão 
(Powers e Howley, 2000) baixa auto-estima e 
ansiedade (Pereira e colaboradores 2015). 

Não esquecendo que estamos perante 
um fator de risco modificável, sendo os 
malefícios associados passíveis de anulação, 
enaltece-se ainda a importância da atividade 
física para a promoção da saúde tendo em 
conta os variados benefícios, terapêuticos e/ou 
preventivos (Henriques, 2013 e Lima, Levvy e 
Luiz, 2014).  

Portanto se faz necessário manter 
níveis adequados de atividade física, e neste 
sentido a Organização Mundial da Saúde 
recomenda em nível de saúde a pratica de 
atividade física de 30 minutos diários, 5 vezes 
por semana de atividades com intensidade 
moderada ou 25 minutos diários, 3 vezes por 
semana de atividades com intensidade 
vigorosa (World Health Organization, 2010). 

Atentando para as particularidades da 
adolescência e do adulto jovem, com 
significativas inconstâncias biopsicossociais, o 
ingresso no meio universitário proporciona 
novas convivências sociais e adoção de novos 
comportamentos, tornando vulnerável a saúde 
dos indivíduos (Vieira e colaboradores, 2002).  

Com estas mudanças acontecendo, 
podem ocorrer a redução do nível de atividade 
física e a alteração nos hábitos alimentares, 
principalmente nos indivíduos que dividem o 
seu dia entre estudo e trabalho, aumentando 
assim o índice de estudantes universitários 
que se encontram acima do peso ideal, como 
confirmado por (Marcondelli e colaboradores, 
2008). 

Estudo realizado por Martins e 
colaboradores (2010), com 605 universitários 
da Universidade Federal do Piauí, em 
Teresina, revelou aumentos preocupantes de 
sobrepeso e obesidade 18,2%, sendo 52% 
dos indivíduos sedentários, apontando ser a 
inatividade e maus hábitos alimentares um dos 
possíveis fatores para desencadear a 
obesidade. 
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Baseado nos estudos citados torna-se 
necessário a elaboração dessa investigação, 
com intuito de obter maiores informações 
sobre o real estado do sobrepeso e obesidade, 
permitindo assim que as futuras intervenções 
tenham bases e um ponto de partida.  

Considerando o fato que estudantes 
universitários tendem a dedicar menos tempo 
que o recomendado para atividades física, 
além de adotarem hábitos alimentares 
inadequados, possivelmente esse público 
apresente níveis de excesso de peso ainda 
maiores que as médias nacionais. 

Portanto o objetivo da presente 
investigação foi verificar qual a prevalência do 
excesso de peso em universitários com idade 
de 18 a 50 anos de uma instituição de ensino 
privada de um município da Amazônia Legal-
RO/Brasil, além de determinar se existem 
diferenças na prevalência de sobrepeso e 
obesidade entre os gêneros e idades. 
 
MATERIAIS E MÉTODOS  
 

A presente pesquisa foi realizada de 
forma descritiva, pois é um estudo que 
apresenta o estado ao qual se encontra o 
objeto de interesse, e segundo Campbell e 
Stanley (1995) de abordagem quantitativa, 
com delineamento transversal, onde o 
pesquisador coleta os dados de cada sujeito 
num único momento (Lakato e Marconi, 1985). 

A amostra desse estudo foi constituída 
por 173 acadêmicos com idades entre 18 a 50 
anos, regularmente matriculado na instituição 
de ensino, o tipo de amostragem foi por 
conveniência, pois ela é formada por 
elementos que o pesquisador reuniu 
simplesmente porque estava a disposição no 
momento (Vieira, 1980). 
 
Instrumentos e Procedimentos 
 

A coleta dos dados foi organizada nas 
dependências da Faculdade, em forma de 
estande, na qual cada voluntário foi submetido 
à avaliação da estatura e massa corporal, na 
zona aberta situada no térreo do edifício. O 
horário para a realização das avaliações foi no 
intervalo entre as aulas que ocorrem nesta 
unidade de ensino, no período noturno, sendo 
os alunos que transitavam neste período 
convidados a participar voluntariamente da 
bateria de testes.  

 A aferição da estatura foi feita 
utilizando um estadiômetro portátil (Sanny) 
com precisão de 0,5 cm. Durante a avaliação, 
os voluntários foram orientados a permanecer 
descalços, mantendo postura ereta e olhar no 
plano de Frankfort (linha do horizonte). A 
aferição foi feita ao final de uma inspiração 
profunda, conforme citado em Rocha e 
Guedes Júnior (2013). 

Para aferição da massa corporal, os 
voluntários permaneceram descalços, porém 
trajando a vestimenta na qual estavam no 
momento. Foi utilizada uma balança portátil 
(Omron) com precisão de 0,1 Kg. 

De posse dos dados de massa 
corporal e estatura, o IMC foi calculado pela 
razão da massa corporal (em quilogramas) 
pelo quadrado da estatura (em metros). Os 
resultados foram classificados de acordo com 
o proposto pela Organização Mundial da 
Saúde (OMS): baixo peso < 20,0 Kg/m²; peso 
normal 20,0 – 25,0 Kg/m²; sobrepeso 26,0 – 
30,0 Kg/m²; obesidade ≥ 30,0 Kg/m² (World 
Health Organization, 2010). 
 
Análise dos resultados 

 
Os dados coletados foram tabulados 

no programa Microsoft Office Excel 2010 e 
processados no programa estatístico SPSS 
13.0, que compreendeu por medidas de 
tendência central, expostas em valores de 
média e desvio padrão, e frequência 
percentual (%), sendo aplicado o teste de 
normalidade amostral de Kolmogorov-Smirnov, 
na qual obteve uma amostra heterogenia 
(p=0,026). Já o teste t de student foi utilizado 
para verificar as possíveis diferenças entre os 
gêneros e idades, onde adotou-se o nível de 
significância p< 0,05. 

O estudo cumpriu todas as diretrizes e 
normas que regulamentam a pesquisa, 
envolvendo seres humanos editados pela 
Comissão Nacional de Saúde (196/96), sendo 
aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa 
da Faculdade de Ciências Biomédicas de 
Cacoal-RO FACIMED, sobre o processo n° 
951-12. 
 
RESULTADOS 
 

A formação da amostra pode ser 
observada na Tabela 1, onde essa foi 
composta por 173 acadêmicos, sendo 92 
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(53,2%) indivíduos do gênero masculino e 81 
(46,8%) do gênero feminino. 

Na Tabela 2, pode-se observar a 
média, desvio padrão, valores máximo e 
mínimo para a idade, peso, estatura e IMC dos 
acadêmicos de ambos os sexos.  

A faixa etária do grupo obteve uma 
média e desvio padrão de (23,4 ± 4,8) anos 
para o gênero feminino e (22,9 ± 4,5) anos 
para o gênero masculino, tendo pouca 
diferença (<0,048). 

A avaliação da massa corporal do 
grupo masculino alcançou uma média e desvio 
padrão de (73,0 ± 13,4 kg), sendo superior a 
do gênero feminino que foi (59,8 ± 12,5 kg), 
revelando uma diferença estatisticamente 
significante (p<0,001).  

Para a estatura o valor de 
superioridade persistiu para o gênero 
masculino, alcançando uma média e desvio 
padrão de (172,9 ± 0,07 cm), e o gênero 
feminino (162,5 ± 0,07 cm), também revelando 
uma diferença estatisticamente significante 
(p<0,001).  

Em se tratando do IMC, os valores se 
invertem, onde o gênero feminino alcançou 
uma média e desvio padrão de (24,4 ± 4,2 
kg/m2) e o gênero masculino (22,6 ± 0,07 
kg/m2), demonstrando uma diferença 
estatisticamente significante (p<0,004).  

No que se referem à classificação do 
IMC, ambos os gêneros estão classificados 
como IMC normal levando em consideração as 
médias de IMC da amostra. 

 
 

Tabela 1 - Percentual da amostra por Gênero. 

    n % 

Masculino 92 53,2 
Feminino 81 46,8 

Total 173 100,0 

n= Elementos, %= Percentual. 

 
 

Tabela 2 - Apresenta média e desvio padrão do peso, estatura e o IMC dos universitários. 

    Masculino Feminino 
     X dp Max Min 

 
X dp Max Min p 

Idade (anos) 23,4 4,8 42 18 
 

22,9 4,5 40 17 0,048* 
Massa Corporal (kg) 59,8 12,5 114 38,9 

 
73 13,4 44 106 0,0001** 

Estatura (cm) 162,5 0,07 189 147 
 

172,9 0,07 186 140 0,0001** 
IMC 22,6 0,07 41,8 16,5 

 
24,4 4,2 34,6 14,4 0,004* 

Legenda: x= Média / dp= desvio padrão / Max= Máximo / Min= Mínimo. p<0,05* / p<0,0001**. 

 
 

Tabela 3 - Classificação do sobrepeso e obesidade entre os universitários. 
    Masculino 

 
Feminino 

 
Ambos os sexos 

    n % 
 

n % 
 

n % 

Baixo peso 14 15,2 
 

26 32,1 
 

40 23,0 
Normal 49 53,3 

 
43 53,1 

 
92 52,9 

Sobrepeso 19 20,7 
 

6 7,4 
 

26 14,9 
Obesidade 10 10,9 

 
6 7,4 

 
16 9,2 

Total 92 100 
 

81 100 
 

174 100 
Legenda: n= Elementos, %= Percentual. 

 
 

Pode-se observar na Tabela 3 os 
percentuais de indivíduos por classificação. 
Em valores percentuais observa-se que mais 
da metade da amostra masculina e feminina 
esta na classificação de peso normal, no geral 
(52,9%) da amostra encontra-se com o IMC 
normal. 

Um dado alarmante é apresentado 
onde 26 indivíduos do gênero feminino 
totalizando (32,1%) da amostra feminina 
apresentou classificação de baixo peso, na 
amostra masculina apenas 14 indivíduos 
apresentaram baixo peso o que representa 
(15,2%) da amostra masculina, no geral 



                                          
 

                 

Revista Brasileira de Prescrição e Fisiologia do Exercício, São Paulo. v.10. n.58. p.298-307. Mar./Abril. 2016. ISSN 1981-9900. 

302 
 

Revista Brasileira de Prescrição e Fisiologia do Exercício 
ISSN 1981-9900 versão eletrônica 
 

Per iód ico do Inst i tuto  Brasi le i ro  de Pesquisa e Ensino em Fis io logia  do  Exerc íc io  
 

w w w . i b p e f e x . c o m . b r  /  w w w . r b p f e x . c o m . b r  
 

(23,0%) da amostra encontra-se nessa 
classificação.  

Em se tratando de sobrepeso e 
obesidade a amostra masculina apresentou 
uma maior prevalência sendo 19 indivíduos 
para sobrepeso que corresponde a (20,7%) e 
10 indivíduos com obesidade que corresponde 
a (10,9%), totalizando 29 indivíduos com 
(31,6%) da amostra masculina, na amostra 
feminina apenas 6 indivíduos apresentaram 
sobrepeso e 6 apresentaram obesidade 
totalizando (14,8%). 
 
DISCUSSÃO  
 
 O presente estudo teve como objetivo 
identificar, a prevalência de excesso de peso 
entre os universitários do período noturno de 
uma Faculdade privada de um município 
localizado no Interior do Estado de Rondônia. 
A hipótese inicial era que a prevalência 
observada fosse alta, em níveis semelhantes 
(ou até maiores) aos índices nacionais.  

Diversos métodos veem sendo 
utilizados para a determinação da adiposidade 
corporal, entretanto poucas técnicas são 
aplicadas em estudos que envolvam grandes 
populações, principalmente por terem custos 
elevados, o que de certa forma acaba que 
influenciando na quantidade de pesquisa 
utilizando esses métodos (Lee e Gallagher, 
2008).  

Atrelado a esse contexto, o índice de 
massa corporal tem sido o indicador 
antropométrico mais utilizado na determinação 
do status de peso em estudos epidemiológicos 
(Silva e Colaboradores, 2014), visto que 
necessita apenas das variáveis massa 
corporal e estatura, além de apresentar baixo 
custo e boa correlação com a massa de 
gordura (Hall e Cole, 2006).  

Pode-se observar na tabela 2 que a 
média do IMC do gênero masculino (22,6 
kg/m2.) foi inferior ao gênero feminino (24,4 
kg/m2.), apontando uma diferença significativa 
(p=0,004), resultados esses que difere dos 
encontrados por Santos e colaboradores 
(2014) com uma amostra de universitários 
localizados em Jequié Bahia, na qual o autor 
encontrou que a média do IMC masculino foi 
superior ao feminino, apontando também uma 
diferença significativa entre os pares 
(p=0,001).  

As discrepâncias supracitadas podem 
ser explicadas pela heterogeneidade dos 

cursos presentes nos estudos apresentados, 
uma vez que no estudo acima citado foram 
utilizados somente universitários de um único 
curso, o que de certa forma possa interferir 
nos resultados apresentados. 

Podemos observar na tabela 2 que 
grande maioria da amostra foi classificada com 
o peso normal 92 (53,1%), fato esse que pode 
diminuir a probabilidade de desencadear 
alguma patologia crônica (Ferraz e Machado, 
2008).  

Porém pode-se observar que quase 
um terço da amostra está numa faixa de risco 
de sobrepeso e obesidade (24,1%), tendo sua 
maior ocorrência em homens (31,4%), 
resultados esse que corrobora com os obtidos, 
pela Vigitel (Ministério da Saúde, 2014), onde 
foi constatado o crescimento e prevalência de 
excesso de peso em mais da metade da 
população brasileira (52,5% com excesso de 
peso, sendo 17,9% em níveis de obesidade), 
dados mais evidenciados em homens (56,5 vs. 
49,1%). 

O fato de ter ocorrido um maior 
excesso de peso no gênero masculino, pode 
ser explicado nos achados de Kakeshita e 
Almeida (2006), onde o autor relacionou o IMC 
e a percepção da imagem corporal em 
universitários, e evidenciou que os homens 
têm uma maior dificuldade em atentar-se aos 
cuidados necessários com seu estado 
nutricional, fato esse que pode ser explicado a 
maior ocorrência no gênero masculino.  

Em estudo conduzido por Santos e 
colaboradores (2014), o autor encontrou em 
universitários do sexo masculino uma maior 
probabilidade de apresentar excesso de peso 
quando comparados ao sexo feminino.  

Em outro estudo realizado por Silva e 
colaboradores (2011), com universitários de 
instituição pública em Florianópolis, o autor 
observou que os acadêmicos do sexo 
masculino apresentaram mais chances de ter 
sobrepeso do que seus pares do sexo oposto. 
Toledo e colaboradores (2010) também 
encontraram em universitários do Vale do 
Araguaia (MT/GO), maiores prevalência de 
sobrepeso e obesidade em homens.  

Também foram encontrados valores 
bem próximos aos do presente, com cita 
Rabelo e colaboradores (1999) que 
observaram excesso de peso em 25,8% 
dentre 206 universitários de uma instituição 
privada de São Paulo-SP. Já percentuais 
inferiores aos do presente estudo foram 
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encontrados no estudo de Madureira e 
colaboradores (2009), com uma amostra de 
862 universitários, na qual a prevalência de 
sobrepeso e obesidade chegou atingir 12,4% e 
1,7%, respectivamente. 

Mais recentemente, estudo conduzido 
por Correia e colaboradores (2009) avaliou 90 
estudantes universitários de Santos-SP, com 
resultados de 24,44% dos alunos com 
sobrepeso. Já Paixão e colaboradores (2009) 
encontraram a prevalência de sobrepeso 
47,68% em Recife/PE, após avaliarem 253 
indivíduos. 

Estudo feito com estudantes de 
medicina da Universidade de Ciências da 
Saúde de Alagoas (UNCISAL), os autores 
chegaram à conclusão que à medida que os 
acadêmicos vão se aproximando do final do 
curso, a prevalência de sobrepeso aumenta 
(Lessa e Montenegro, 2008; Delinsky e 
Wilson, 2008), provavelmente devido à 
diminuição do nível de atividade física no 
decorrer do curso.  

Percentuais superiores foram 
identificados em outros estudos, conduzidos 
em outros países como nos Estados unidos, 
na qual os autores indicaram uma prevalência 
de sobrepeso de 36% entre os homens e 10% 
entre as mulheres, e para obesidade de 5% na 
população masculina e 2% na feminina (Frank 
e colaboradores, 2006). 

Já um estudo longitudinal, prospectivo 
desenvolvido por Holm-Denoma e 
colaboradores (2008) com 607 universitários 
americanos, o autor identificou que os homens 
apresentaram uma prevalência mais elevada 
de sobrepeso do que o feminino durante todo 
o primeiro semestre de faculdade.  

Em relação a universitários brasileiros, 
fazem-se necessários estudos prospectivos 
para verificar como esta variável se comporta 
durante o curso universitário (Silva e 
colaboradores (2011). 

Já Kiadaliri e colaboradores (2015) em 
seu estudo de base populacional realizado no 
Município de Teerão no Irã, encontraram alta 
prevalência de sobrepeso e obesidade em 
adultos. O autor ainda afirma que se não 
houver medidas de intervenção podem ser 
esperados nos próximos anos grandes gastos 
econômicos devido a essa desordem 
metabólica. 

O desenvolvimento da obesidade pode 
ser influenciado por numerosos fatores 
ambientais e de comportamento, que variam 

desde a condição socioeconômica até a 
percepção da imagem corporal; da ordem dos 
cuidados infantis recebidos ao nascimento; e 
desde o nível de educação materna ao 
número de horas que passa dormindo à noite 
(Bouchard, 2003). 

Contudo parte da amostra masculina 
pode esta sendo influenciado pelo modismo do 
culto a corpos musculosos, o que pode 
mascarar seu verdadeiro estado nutricional 
aferido pelo IMC (Magalhães e Mendonça, 
2003).  

Em tese valores elevados de IMC não 
fazem distinção entre acúmulo de tecido 
adiposo e aumentos na massa magra, 
tornando assim menos seguro o emprego 
desse índice no diagnóstico da obesidade 
adulta.  

Porem esse trabalho também revelou 
o dado alarmante que seria o do baixo peso 
principalmente na amostra feminina, o que 
corrobora com os achados do mesmo trabalho 
de Kakeshita e Almeida (2006), os resultados 
sugeriram que por parte das mulheres há uma 
superestimação da imagem corporal o que 
poderia refletir os aspectos ambientais 
associados ao desenvolvimento de distúrbios 
alimentares como a anorexia nervosa e a 
bulimia. Como observado em outros estudos 
com universitários, a desnutrição é mais 
frequente em indivíduos do gênero feminino 
(Magalhães e Mendonça, 2005).  

Muitos aspectos da obesidade são 
desconhecidos e por isso ela tem sido 
relacionada a vários fatores. O estudo da 
obesidade é algo complexo, necessitando de 
vários enfoques (clinico, social, psíquico) para 
sua compreensão (Venturini, 2000). 
 
CONCLUSÃO 
 

Após analisar os resultados obtidos 
neste estudo, concluiu-se que a maioria da 
amostra de ambos os sexos estão numa 
classificação de peso normal, tendo sido 
observado uma maior prevalência de 
sobrepeso e obesidade para amostra 
masculina e baixo peso para amostra 
feminina.  

Sendo necessários outros estudos que 
abordem outras variáveis como, percentual de 
gordura, nível de atividade física, hábitos 
alimentares e percepção da imagem corporal, 
variáveis essas que influenciam no estado 
nutricional do individuo.  
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Assim, há a necessidade de incentivar 
os acadêmicos de uma forma geral a pratica 
de hábitos saudáveis, por meio de programas 
nutricionais, atentando-se as questões 
psicológicas inclusive as ligadas ao 
desenvolvimento de transtornos alimentares 
como a bulimia e anorexia, além do incentivo à 
prática de atividade física, minimizando assim 
os riscos a saúde dessa população.  

Deve-se enfatizar a limitação desse 
estudo. O método utilizado para mensurar a 
composição corporal dos avaliados foi o Índice 
de Massa Corporal e esse método não 
especifica a quantidade de massa gorda e 
massa livre de gordura do indivíduo, o que 
ressalta a necessidade de realização de 
estudos utilizando métodos mais específicos 
para análise da composição corporal de 
universitários. 

Porém deve-se considerar que o IMC 
é bem aceito em estudos com grandes 
populações avaliadas, bem como é o principal 
método utilizado para identificar prevalência de 
excesso de peso em pesquisas de nível 
nacional. Assim, os resultados obtidos devem 
ser considerados. 
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