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Tabela 1 — Distribuicdo dos trabalhadores do HCPA
segundo variaveis demograficas e de
saude, Porto Alegre, 2010

de saude publica constitui-se uma das principais
causas de afastamentos do trabalho, o que repercute

Dlsturblos PS|qU|atr|cos Menores (DPM) e a obe3|dade
devem ser consideradas na avaliagao e tratamento dos

Fonte: Coleta de dados por questionério. Porto Alegre, jul/2008 - ago/2009.

atingindo cerca da populacao, distribuida em quase
todas as racas, sexo e, principalmente, na faixa etaria entre

OBJETIVO DO ESTUDO

obesidade entre funcionarios de um Hospital Universitario.

METODOS Figura 1 - Distribuicdo dos escores do SRQ-20 entre

trabalhadores do HCPA, Porto Alegre,

Tabela 4 — Distribuicdo dos trabalhadores do HCPA
segundo variaveis demograficas, de
saude e SRQ-20 =7, Porto Alegre, 2010

Escores do
SRQ-20 27

n %
18 12,3

12() 10 0

29 31,2
16,8
11,5
22,2
14,4
45,8
21,6

Sexo Masculino

Famininn
Tabagismo Sim
Nao
Atividade
fisica regular

Sim 31
Nao

99
49

Lazer Sim
Nao

12 anos
13 0u

mais

Escolaridade

14,6

Fonte: Coleta de dados por questionario. Porto Alegre, jul/2008 - ago/2009.
**Qui-quadrado

*Nivel de significancia de 0,05

.

Tabela 2 - Distribuicdo do indice de Massa Corporal
IMC) dos trabalhadores do HCPA, Porto

Fonte: Coleta de dados por questionario. Porto Alegre, jul/2008 - ago/2009.

Tabela 3 - Distribuicdo da relacdo cintura/quadril dos
trabalhadores do HCPA, Porto Alegre,
2010

Masculina Semrisco

(n=146)  Gom risco

(>1,00)

Feminina  Semrisco

(n=653) | Com risco
(>0,89)
Total

Fonte: Coleta de dados por questionario. Porto Alegre, jul/2008 - ago/2009.

Tabela 5 — Prevaléncia de disturbios psiquiatricos
menores em relagao as variaveis do
estudo, Porto Alegre, 2010

%

Sem

. 12,2
risco

Relacao
cintura/quadril

masculina

1,00%
Com

. 12,5
risco

Sem

. 14,8
risco

Relacao
cintura/quadril

feminina

0,70*
Com

. 214
risco

Sem

. 16,9
alteracao

Obesidade 0,271*

Com

alteracao

Fonte: Coleta de dados por questionario. Porto Alegre, jul/2008 - ago/2009.
**Qui-quadrado
*Nivel de significancia de 0,05

88 20,2
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