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Resumo 

O objetivo do estudo foi analisar a associação entre o estilo de vida adotado pelos adultos jovens 

escolares e seu conhecimento para antecedentes familiares de DM e HAS. A metodologia desse 

trabalho trata-se de um estudo analítico, de natureza quantitativa, realizado com 1073 adultos 

jovens escolares de Fortaleza-Ceará. Analisou-se a associação das variáveis categóricas por 

meio dos testes não paramétricos de x2. Para estimar a força da associação foi calculada odds 

ratio (OR), com intervalo de confiança de 95%. Tendo como resultado a confirmação da 

associação estatística entre o uso de cigarro (p=0,026), receita mensal (p=0,042) e realização 

de exercícios físicos (0,045) nos estudantes que possuem conhecimento sobre história familiar 

da hipertensão. Concluindo, o estudo evidenciou que o conhecimento do histórico familiar de 

hipertensão e diabetes possui fatores intervenientes, como o estilo de vida e o tabagismo. 

Palavras-chave: Adultos jovens; Fatores de risco; Doenças crônicas não transmissíveis. 

 

Abstract 

The aim of the study was to analyze the association between knowledge of family history for 

chronic diseases, more specifically, SAH and DM, and the lifestyle of young schoolchildren. 

The methodology of this work is an analytical study, of a quantitative nature, carried out with 

1073 young adult schoolchildren from Fortaleza-Ceará. The association of categorical variables 

was analyzed using the non-parametric tests of x2. Odds ratios (OR) were calculated to estimate 

the strength of the association, with a 95% confidence interval. As a result of confirming the 

statistical association of knowledge about family history of hypertension with the sex of young 

schoolchildren (p = 0.007) and smoking (p = 0.041) in relation to knowledge about family 

history of diabetes, the variables were statistically significant: smoking (p = 0.026), income 

(0.042) and physical activity (0.045). In conclusion, the study showed that knowledge of the 

family history of hypertension and diabetes has intervening factors, such as lifestyle and 

smoking. 

Keywords: Young adults; Risk factors; Chronic noncommunicable diseases. 

 

Resumen 

El objetivo del estudio fue analizar la asociación entre el conocimiento de los antecedentes 

familiares de enfermedades crónicas, más específicamente, SAH y DM, y el estilo de vida de 

los escolares pequeños. La metodología de este trabajo es un estudio analítico, de carácter 

cuantitativo, realizado con 1073 escolares adultos jóvenes de Fortaleza-Ceará. La asociación 

de variables categóricas se analizó utilizando las pruebas no paramétricas de x2. Se calcularon 
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los odds ratios (OR) para estimar la fuerza de la asociación, con un intervalo de confianza del 

95%. Como resultado de confirmar la asociación estadística del conocimiento sobre los 

antecedentes familiares de hipertensión con el sexo de los escolares pequeños (p = 0.007) y el 

tabaquismo (p = 0.041) en relación con el conocimiento sobre los antecedentes familiares de 

diabetes, las variables fueron estadísticamente significativas: tabaquismo (p = 0.026), ingresos 

(0.042) y actividad física (0.045). En conclusión, el estudio mostró que el conocimiento de los 

antecedentes familiares de hipertensión y diabetes tiene factores intervinientes, como el estilo 

de vida y el tabaquismo. 

Palabras clave: Adultos jóvenes; Factores de riesgo; Enfermedades crónicas no transmisibles. 

 

1. Introdução 

 

A alta taxa de mortalidade ocasionada pelas DCNT nos mais variados países, vem 

desencadeando um desafio para a sociedade e para os gestores de saúde, com um olhar mais 

voltado a utilização de medidas que envolvam a promoção à saúde e prevenção às doenças nas 

diversas faixas etárias (Malta et al., 2019). 

As doenças crônicas não transmissíveis (DCNT), dizem respeito a um conjunto de 

condições crônicas, relacionadas às causas múltiplas e que se desenvolvem no decorrer da vida, 

sendo responsáveis pela alta morbidade e mortalidade, além de implicar em custos sociais e 

econômicos significativos (Lyra et al., 2020; Sarno, Bittencourt & Oliveira, 2020). 

As DCNT apresentam fatores de riscos como hábitos alimentares inadequados, 

sedentarismo, tabagismo, etilismo e estresse emocional (Maldonado et al., 2019). Além disso, 

existem certos determinantes sociais, condições de moradia e de trabalho, disponibilidade e 

acesso a serviços de saúde/educação que predispõem o desenvolvimento de inúmeras doenças 

como a hipertensão arterial sistêmica (HAS) e a diabetes mellitus (DM) (Sarno, Bittencourt & 

Oliveira, 2020; Mill, 2019). 

A HAS é um fator de risco para doenças cardiovasculares, com prevalência, de 35% a 

partir do resultado do Estudo Longitudinal Brasileiro de Saúde do Adulto (ELSA-Brasil) (2008-

2010) nas capitais brasileiras, com progressivo aumento entre mulheres e adultos de menor 

escolaridade associados ao excesso de peso, tabagismo, entre outros (Chor et al., 2015). 

Em relação a DM, apresentam uma estimava mundial de cerca de 387 milhões de 

pessoas acometidas, com previsão para 471 milhões em 2035, e que cerca de 80% desses 

indivíduos sejam de países em desenvolvimento, com crescente aumento na população mais 

jovens, justificado provavelmente por padrão alimentar inadequado (Lyra et al., 2020). 
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Esses fatores de risco, em especial o estilo de vida inapropriado associado a 

antecedentes hereditários, tem aumentando significativamente o desenvolvimento e 

agravamento de doenças crônico degenerativas na população mais jovem, e isso se deve as 

inúmeras transformações na vida diária das pessoas produzidas pela dinâmica atual em que há 

a exposição a diversas situações de risco, sem hábitos saudáveis ou ações de prevenção 

verdadeiramente eficazes. 

O estilo de vida das crianças e jovens sofreu modificações através dos tempos e 

atualmente se volta a atividades mais estáticas, com uso de computador, jogos eletrônicos e 

televisão, além de uma alimentação baseada em fast-foods, afastando-os de práticas motoras, 

acentuando o risco de sobrepeso/obesidade e as demais condições associadas às doenças 

crônicas (Barbosa et al., 2019). 

O estilo de vida adotado pelos adultos jovens escolares tem consequências na saúde da 

população e apresenta relação com as atitudes e valores focados no bem estar geral do indivíduo 

(Barbosa et al., 2019). 

Perceber as principais carências de saúde do grupo, no que tange a saúde dos estudantes 

e dos seus familiares, pode proporcionar estratégias efetivas de promoção da saúde que 

favoreçam mudanças no estilo de vida e proporcionem uma vida adulta mais saudável e com 

uma melhor qualidade de vida (Barbosa et al., 2019; Loureiro et al., 2020; Ondimu, Kikuvi & 

Otieno, 2019; Palota et al., 2019). 

A autopercepção de saúde dos adultos jovens que possuem filiação para as DCNT é 

relevante porque devido à pouca idade eles ainda não apresentaram sinais e sintomas, dessa 

forma, apenas com o passar dos anos é que as comorbidades tornam-se incapacitantes (Malta 

et al., 2019). 

As práticas de educação em saúde junto aos adultos jovens podem favorecer mudanças 

de hábitos e promovem uma reconstrução do saber, transformando crenças, saberes e mitos. Os 

objetivos são atingidos a longo prazo, como: realização de exercício físico, escolha por 

alimentos mais saudáveis e busca por acompanhamento profissional, proporcionando uma 

melhor qualidade de vida (Malta et al., 2019; Chor et al., 2015; Barbosa et al., 2019). 

Portanto, o objetivo do estudo foi analisar a associação entre  o estilo de vida adotado 

pelos adultos jovens escolares e seu conhecimento para antecedentes familiares de DM e HAS. 
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2. Metodologia 

 

Trata-se de estudo analítico, de natureza quantitativa, realizado com adultos jovens 

escolares de Fortaleza-Ceará. O período da pesquisa ocorreu nos meses de Janeiro a Dezembro 

do ano de 2014. O local de estudo foi à cidade de Fortaleza, mais especificamente as escolas 

que possuem Ensino médio e os Centros de Educação de Jovens adultos (CEJA) (Pereira. et al. 

2018). 

O número de jovens escolares era desconhecido e optou-se pelo cálculo de populações 

infinitas. Utilizou-se como prevalência do fenômeno de conhecimento dos adultos jovens para 

hipertensão e diabetes o valor de 55% (Moreira, Gomes & Santos, 2010).  

O valor foi incorporado para cálculo da amostra, definida conforme a fórmula seguinte: 

n = (z2
5% xP x Q)/e2, onde: n é a amostra; z é o valor de distribuição ao nível de significância 

5% (1,96); P é a prevalência do fenômeno (55,0%); Q(45,0%) é a porcentagem complementar 

de P (Q = 100 - P); e é o erro amostral (3%). 

Com base no resultado do cálculo, chegou-se a amostra de 1056 adultos jovens 

escolares. No entanto, para evitar possíveis perdas foi realizado um acréscimo de 10% em cima 

do valor total, obtendo-se uma amostra final de 1073 escolares. Estes foram oriundos de 26 

escolas localizadas nas seis unidades de regionalização do município. As escolas foram 

selecionadas aleatoriamente e os estudantes por conveniência. 

Foram considerados critérios de inclusão na amostra: estar regularmente matriculado 

nas escolas pesquisadas, na faixa etária entre 20 e 24 anos e estar presente nos dias da coleta. 

O critério de exclusão foi gravidez, pois impossibilitaria a medida de circunferência abdominal. 

A variável desfecho considerada foi “conhecimento dos adultos jovens sobre histórico 

familiar de hipertensão e diabetes”, categorizada como “conhece/desconhece”. As variáveis 

preditoras foram: sexo, cor autorreferida, situação conjugal, renda familiar, autopercepção de 

saúde, estilo de vida, dieta balanceada e consome alto teor de sal e açúcar. 

Após a obtenção dos dados, analisou-se a associação das variáveis categóricas (sexo, 

cor autorreferida, situação conjugal, filhos, renda familiar, autopercepção de saúde, dieta 

balanceada, consome alto teor de sal e açúcar e estilo de vida) por meio dos testes não 

paramétricos de x2, adotando o nível de significância estatística de 5% (p<0,05).  

Para estimar a força da associação foi calculada odds ratio (OR), com intervalo de 

confiança de 95%. Na análise foi utilizado o programa SPSS Statistics (Statistical Package for 

the Social Sciences), versão 20.0. 

Esse estudo obedeceu aos preceitos éticos e legais de pesquisa com seres humanos, e foi 
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aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade Estadual do Ceará no processo de 

número 263.271/2013. 

 

3. Resultados 

 

Inicialmente foram caracterizados o perfil sóciodemográficas e econômicas dos adultos 

jovens. Os estudantes apresentaram relação homogênea entre os sexos, com discreta proporção 

aumentada para o sexo feminino (52,2%), média de idade de 21 anos (DP=1,41), 79% não 

tinham companheiro, trabalhavam de seis a oito horas por dia (32,3%), com renda individual 

de até R$ 880,00 (43,3%). A grande maioria (78,6%) não possuía filhos e residiam no domicílio 

com, em média, 4 pessoas (DP=2,14) como apresentado na Tabela 1. 
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Tabela 1. Descrição dos fatores associados ao conhecimento dos adultos jovens, conforme 

história familiar de Hipertensão e Diabetes. Fortaleza-Ceará-Brasil, 2016. 

 Conhecimento sobre histórico 

familiar de Hipertensão 

Conhecimento sobre histórico 

familiar de Diabetes 

 

Blocos 

 

p Conhece  Desconhece Conhece Desconhece p 

 n (%) n (%) n (%) n (%)  

Bloco 1: Fatores sóciodemográficas e econômicas    

Sexo       
Masculino 0,013 377(74,2) 141(25,8) 408(80,6) 98(19,4) 0,798 

Feminino  455(80,5) 110(19,5) 455(81,2) 105(18,8)  

Situação conjugal       

Sem companheiro 0,853 172(77,1) 51(22,9) 684(81,4) 456(18,6) 0,450 

Com companheiro  655(77,7) 188(22,3) 175 (79,2) 46 (20,8)  

Cor autorreferida       

Branca 0,509 188(79,7) 30(20,3) 121 (82,3) 192 (17,7) 0,615 

Não-branca  708(77,3) 208(22,7) 733(80,5) 177(19,5)  

Renda familiar     

Até 1 SM 0,730 181(79,0) 48(21,0) 177(77,3) 52 (22,7) 0,048 

Mais que 1 SM  427(77,9) 121(22,1) 455(83,3) 91 (16,7)  
Autopercepção de saúde      

Positiva 0,833 503(77,4) 147(22,6) 533 (82,3) 115 (17,7) 0,227 

Negativa  318(77,9) 90(22,1) 321 (79,3) 841 (20,7)  

Bloco 2:Fatores comportamentais 

Fuma       

Sim 0,041 49(68,1) 23(31,9) 49 (69,0) 22 (31,0) 0,009 

Não  754(78,5) 207 (21,5) 81(81,7) 175 (18,3)  

Ingestão de bebida alcoólica      

Sim 0,306 191(86,4) 3(13,6) 16 (76,2) 5 (23,8) 0,485 

Não  481(77,1) 143(22,9) 511(82,2) 111 (77,8)  

Dieta balanceada 

Sim 0,347 358(79,0) 95(21,0) 374(83,3) 75 (16,7) 0,095 

Não  458(76,6) 140(23,4) 472(79,4) 124 (20,8)  

Consome alto teor de 

sal e gordura 
      

Sim 0,637 286(76,7) 85(23,3) 289(79,2) 76 (20,8) 0,335 

Não  535(78,0) 151(22,0) 556(81,6) 125(18,4)  

Pratica Atividade Física      

Sim 0,998 17(77,9) 90(21,0) 45(84,8) 62 (15,2) 0,018 

Não  507(77,9) 144(22,1) 509 78,9) 136 (21,1)  

Notas: n: frequência absoluta, 1 salário mínimo=RS880,00 segundo valores vigentes em 2016. 
Fonte: Elaborado pelos autores. 

 

O estudo demonstrou a confirmação da associação estatística entre o uso de cigarro 

(p=0,026), receita mensal (p=0,042) e realização de exercícios físicos (0,045) nos estudantes 

que possuem conhecimento sobre história familiar de hipertensão. 

Concluindo, o estudo evidenciou que o conhecimento do histórico familiar de 

hipertensão e diabetes possui fatores intervenientes, como o estilo de vida e o tabagismo. 
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4. Discussão 

 

A análise desses dos antecedentes familiares de DM e HAS pode favorecer a adesão 

de um estilo de vida saudável pelos jovens e estimular a promoção saúde. O conhecimento dos 

fatores socioeconômicos, sociodemográficos e culturais relacionados à saúde dos jovens 

promove o estabelecimento de políticas de promoção da saúde e possibilita o atendimento das 

necessidades da população. 

Na presente pesquisa o antecedente familiar de HAS mostrou-se relacionado com o 

sexo e tabagismo. Estudo realizado por Silva et al (2020) demonstrou que as particularidades 

biológicas e socioeconômicas como sexo, etnia, possuir companheiro ou não, nível de formação 

e idade foram apresentadas como prenunciador da adesão/ não adesão ao tratamento da 

hipertensão. 

Por isso, o conhecimento do histórico familiar para hipertensão possui desigualdade 

entre homens e mulheres. Diversos trabalhos abordam que as mulheres possuem uma percepção 

mais acurada das suas necessidades de saúde, procurando os serviços de saúde com o objetivo 

de prevenção de doenças, no entanto, os homens são historicamente conhecidos por serem mais 

fortes, com difícil possibilidade de adoecimento (Silva, Oliveira & Pierin, 2016). 

Em um estudo de revisão sistemática analisando 35 países e mostrou a prevalência 

global de hipertensão arterial foi de 37,8% para o sexo masculino e 32,1% para o feminino 

(Pereira et al., 2009). Já em uma pesquisa realizada no Brasil, evidenciou a prevalência em 

22,3%, com predomínio entre os homens 25,3% e 19,5% em mulheres (Malachias et al., 2016). 

Portanto, a variável gênero merece uma atenção especial no contexto da hipertensão.  

 O conhecimento sobre história familiar de diabetes foi associado com tabagismo, 

renda e atividade física.  Barbosa et al (2019) e Cassiano et al (2019) explicam a relação entre 

prevalência de obesidade em crianças e adolescentes associada com alimentação desregulada e 

baixo nível de atividade física. Os cuidadores dos estudantes não estimulam a prática de 

exercício físico e falham em promover uma alimentação saudável a partir da infância, 

ampliando os fatores de risco para surgimento de doenças crônicas.  

Silva et al (2020) esclarecem que a renda se mostra um fator preditor que exerce 

influência no hábito de comprar hortaliças e frutas, ou seja, indivíduos com menor nível 

econômico se mostram menos propensos a consumir esses tipos de alimentos. Outro aspecto 

relevante, além do baixo consumo de frutas e verduras, é a redução nas atividades físicas, 

situação que configura risco entre jovens e adolescentes, situação reforçada, provavelmente, 

pela ascensão de jogos eletrônicos que se tornaram mais comuns do que brincadeiras ao ar livre. 
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Percebe-se que a promoção de práticas saudáveis durante a adolescência é fundamental 

para a prevenção de problemas de saúde nessa fase do ciclo vital e na idade adulta visto que os 

comportamentos de risco à saúde, tais como sedentarismo, tabagismo e baixa ingestão de frutas 

e hortaliças tem sido encontrado com frequência nessa população (Chor et al., 2015; Barbosa 

et al., 2019; Ondimu, Kikuvi & Otieno, 2019). 

Com isso estratégias de atenção à saúde que possam reconhecer antecipadamente os 

aspectos sóciodemográficos, econômicos e epidemiológicos da população, poderão o direcionar 

procedimentos educativos para mudanças no estilo de vida destes indivíduos (Barbosa et al., 

2019). 

Desta forma, o conhecimento sobre histórico familiar para doenças crônicas, como a 

HAS e a DM pode ser relevante, visto que este pode estar relacionado com o controle ou não 

dos fatores de risco, com a adesão ou não ao tratamento e com a forma de autocuidado. Merece 

atenção o fato que a condição socioeconômica destes adultos jovens, associada a um estilo de 

vida inadequado está relacionado com essas doenças. Então, percebe-se que há a necessidade 

de intervenções públicas de saúde no incentivo a educação alimentar, cessação do tabagismo e 

a prática de atividades físicas, com vistas na adoção de um estilo de vida saudável. 

 

5. Conclusão 

 

O estudo evidenciou que o conhecimento do histórico familiar de hipertensão e diabetes 

possui fatores associados, como o estilo de vida, incluindo hábitos alimentares saudáveis e a 

prática de atividade física, que possui significância estatística em relação ao conhecimento 

sobre história familiar de diabetes.  

Assim, percebe-se a necessidade de os profissionais de saúde, principalmente o 

enfermeiro, atuar de modo a estimular a adesão dos indivíduos a um estilo de vida saudável, 

prevenindo doenças crônicas como HAS e DM, sempre adequando as orientações ao contexto 

sócio econômico familiar.  

Diante do exposto vale destacar a relevância e o impacto na elaboração e aplicação de 

estratégias voltadas à educação em saúde, incluindo conteúdos relacionados a hábitos 

alimentares, exercícios físicos e os riscos para HAS e DM, na busca de ampliar o conhecimento 

e promover o engajamento da população, na prevenção e combate a esses agravos de saúde 

A educação em saúde deve ser uma prática comum realizada por todos profissionais e 

contar com o envolvimento de todos os grupos populacionais, na organização e proposição de 

atividades do Programa de Saúde na Escola, incluindo também o adulto jovem escolar, por 
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tratar-se de um grupo ao qual a demanda de trabalho diário exige a participação escolar no 

horário noturno, sendo muitas vezes, desprivilegiado nessas ações em decorrência disso. Assim, 

sugere-se mais estudos que abordem o cuidado e a promoção a saúde dos adultos jovens 

escolares com proposta de analisar estratégias de intervenção eficientes em longo prazo. 
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