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Resumo: Vivemos em uma sociedade que vive pautada em preceitos tecnoldgicos que
nos proporcionam uma maior praticidade e ociosidade em relacdo aos exercicios fisicos
a serem exercidas em nossa rotina. A obesidade infantil vem crescendo
assustadoramente, com isso € inevitavel ndo falarmos neste assunto de extrema
importancia. Desta forma, o objetivo deste trabalho é analisar os efeitos de exercicios
fisico para prevencdo e tratamento da obesidade infantil. O presente estudo terd cunho
exploratorio pois ird procurar investigar e responder a questdo da pesquisa, a atividade
fisica como prevencdo e tratamento da obesidade infantil. Pode-se definir como
exercicio fisico uma atividade programada para que se possa alcangar como resultados
melhoria na qualidade de vida, assim como prevencdo de doencas e o tratamento deste
caso venham surgir. No mundo, cerca de 40 milhdes de criangcas com menos de 5 anos
e 340 milhdes de criancas de 5 a 12 anos apresentam sobrepeso ou obesidade e se as
tendéncias atuais continuarem, havera mais criancas e adolescentes com obesidade do
que com desnutricdo moderada e grave. isso fica evidente em pesquisas e estudos a
importancia dos efeitos atividade fisica para combate e controle da obesidade infantil.
Os beneficios de atividade fisica vdo muito além do que controle e combate da
obesidade infantil, ela proporciona bem-estar, aceitacao da crianga na sociedade, salde,
etc., estudos comprovam esses beneficios.
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| Palavras-chave: Exercicio Fisico; Obesidade; Infancia. |

Abstract: We live in a society that lives based on technological precepts that provide
us with greater practicality and leisure in relation to the physical exercises to be carried
out in our routine. Childhood obesity has been growing alarmingly, so it is inevitable
that we will not talk about this extremely important issue. Therefore, the objective of
this work is to analyze the effects of physical exercise for the prevention and treatment
of childhood obesity. This study will have an exploratory nature as it will seek to
investigate and answer the research question, physical activity as prevention and
treatment of childhood obesity. Physical exercise can be defined as a programmed
activity so that the results can be achieved by improving the quality of life, as well as
preventing diseases and treating them if they arise. Worldwide, around 40 million
children under the age of 5 and 340 million children aged 5 to 12 are overweight or
obese and if current trends continue, there will be more children and adolescents with
obesity than with moderate and severe malnutrition. This is evident in research and
studies about the importance of the effects of physical activity in combating and
controlling childhood obesity. The benefits of physical activity go far beyond
controlling and combating childhood obesity, it provides well-being, acceptance of the
child in society, health, etc., studies prove these benefits.

Keywords: Physical exercise; Obesity; Infancy.
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INTRODUCAO

Vivemos em uma sociedade que vive pautada em preceitos tecnologicos que nos
proporcionam uma maior praticidade e ociosidade em relagcdo aos exercicios fisicos a serem
exercidas em nossa rotina. A obesidade infantil vem crescendo assustadoramente, com isso é
inevitavel ndo falarmos neste assunto de extrema importancia.

A preocupacdo com obesidade infantil ndo é um acontecimento atual. Segundo Fisberg
(1995) “a obesidade nao ¢ um problema tao antigo como os primeiros passos do ser humano na
terra”. No decorrer dos séculos a obesidade tem sido motivo de questionamentos. Nos paises
desenvolvidos, ela é considerada uma doenga crénica e um dos mais importantes problemas de
salde publica (RODRIGUES 1998).

Atualmente j& podemos observar de maneira mais ampla que a pratica de exercicios
fisico é de grande importancia na vida infantil, juventude e maturidade. Para torriente e col
(2002), a obesidade infantil tem aumentado de forma alarmante em paises desenvolvidos e em
desenvolvimento, constitui o principal problema de ma nutricdo de adulto e é uma enfermidade
de que se tem visto aumentando notoriamente na populacgéo infantil.

O fator preocupante € a quantidade de criancas com excesso de peso e que apresentam
alteraces metabdlicas como colesterdis altos, glicemia na maioria dos exames feitos de rotina,
além disso sdo alvos de preconceitos inconvenientes por colegas e amigos em ambientes
escolar, e lazer. Com isso vale ressaltar que a educacdo alimentar ¢ o maior cuidado com a
qualidade das refeicGes comecam em casa, mudar habitos alimentares, estimular a pratica de
exercicio s fisicos com orientacdes e acompanhamento de profissionais adequados como
nutricionista, profissional de educacdo fisica € de suam importancia para se ter bons resultados
para prevencdo e tratamento da obesidade infantil. A obesidade € ainda o resultado de ingerir
mais energia que a necessaria. Ndo ha ddvidas que este consumo excessivo pode iniciar-se em
fases muito remotas da vida, nas quais as influéncias culturais e os habitos familiares possuem
um papel fundamental. Por isso dizemos que a obesidade possui fatores de carater maltiplo, tais
como 0s genéticos, psicossociais, cultural-nutricionais, metabdlicos e endocrinos (SANNER
2001).

Para compreender melhor a abrangéncia do problema. Segundo a Associacao Brasileira
para estudo da obesidade, um dos fatores que ocasionam a obesidade sdo os ambientes
modernos com tantas tecnologias e principalmente a falta de Atividade fisica. Assim, que as
condicBes sociais e 0 baixo nivel educacional sdo um dos indices que aumentam as taxas de

obesidade nessas populacbes (ABEB, 2016).
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O presente trabalho trata-se de uma revisdo bibliografica, que tem como objetivo
analisar a importancia dos exercicios fisicos na prevencao e tratamento da obesidade infantil.
A problematica do nosso estudo se a funda no questionamento da importancia da pratica de
exercicio fisico na infancia para melhor qualidade de vida e prevencao da obesidade. Tendo
embasamento em artigos ja publicados, trabalhos de conclusdo de curso, livros e outros

materiais que versem sobre 0 assunto.

METODOLOGIA

Com intuito de alcancar os objetivos propostos em nosso estudo, iremos fundamenta-la
em pressupostos cientificos. Pressupostos estes que nos permitem a construcdo de conceitos e
definicbes a serem estudados a seguir, para isto contaremos com uma pesquisa descritiva/
exploratdria, em formato de reviséo bibliogréfica.

O presente estudo tera cunho exploratorio pois ira procurar investigar e responder a

questdo da pesquisa, a atividade fisica como prevencdo e tratamento da obesidade infantil.

Gil (1999) nos ensina que uma pesquisa exploratoria, busca, esclarecer conceitos ou
ideias, formulando problemas que possam ser somados com a pesquisa. Se faz ainda descritiva
pois ira descrever o que é a pratica de atividade fisica, sua importancia e seus beneficios para o

grupo a ser pesquisado e a relacdo entre estas (Gil 1999).

Na pesquisa bibliogréfica iremos retomar a publica¢@es anteriores, mostrando através
de coleta de dados que ja abordaram o tema anteriormente de maneira ampla como em artigos
cientificos publicados em bancos de dados como pubmad, medline, scielo, usando estratégias
de busca que contenham as palavras-chave "Obesidade infantil" "Atividade fisica para
tratamento de obesidade”, “Sedentarismo ","Sobrepeso”, “Epidemiologia da obesidade
infantil". Além de monografias e Trabalhos de conclusdo de curso, fazendo um levantamento
sob o ponto de vista de varios autores, de dados epidemioldgicos, fatores, consequéncias, e

tratamentos da obesidade.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Pode-se definir como exercicio fisico uma atividade programada para que se possa

alcancar como resultados melhoria na qualidade de vida, assim como prevencéo de doengas e
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o0 tratamento deste caso venham surgir. O exercicio fisico também se da a partir do momento
em que a atividade fisica € programada e composta com o objetivo de obter ou manter os
componentes fisicos, sendo eles a estrutura muscular, a flexibilidade e o equilibrio (SAUDE
BRASIL, 2020).

No que se refere aos beneficios da pratica do exercicio fisico, uma matéria escrita pela
Satde Brasil (Orgdo do Governo Federal), 2020, o exercicio fisico é “eficaz para manter o
controle do peso, a reducédo dos sintomas depressivos e para melhorar a qualidade do sono e a
preservacdo da cognicdo, além de também ajudar no tratamento e controle de diversas doencas

cronicas. ”

Assim como a préatica do exercicio fisico resulta positivamente na prevencao, no
tratamento de doencas e na qualidade de vida, a auséncia desta pratica tém como consequéncias
a limitacdo das capacidades fisicas e cognitivas. Uma das consequéncias mais frequentes é o
cansaco cronico. Em muitos individuos isto é resultado da deterioracdo gradativa do corpo,
devido a falta de exercicio fisico (JUNIOR & MOSQUER, 2011 apud ALLSEN, HARRISON
eVANCE,2001).

Sabe-se que a pratica regular de atividades fisicas sistematizadas pode contribuir
para a melhoria de diversos componentes da aptidao fisica relacionada a saude, como forga,
resisténcia muscular, resisténcia cardiorrespiratoria, flexibilidade e composicéo corporal. Essas
modificagfes podem favorecer, sobretudo, o controle da adiposidade corporal, bem como a
manutencdo ou melhoria da capacidade funcional e neuromotora, facilitando o desempenho em
diversas tarefas do cotidiano (MORRIS eMORTON et al, 1994). Entretanto, as diminuicdes
dos niveis de atividade fisica podem favorecer para o aparecimento de disfungdes crénico-
degenerativas ndo somente em adultos, mas também em jovens e criancas. Segundo Alves
(2003).

Como esclarecido por JUNIOR & MOSQUER, 2011, O corpo sente e se expressa
principalmente quando se encontra parado, sem exercer qualquer tipo de atividade, sem gastar
a energia ingerida diariamente, expressa-se atraves do peso adquirido e das possiveis doencas

advindas disso.

Uma das formas de o corpo se expressar diante da falta de exercicio é justamente

0 ganho de peso corporal e principalmente de tecido adiposo. A medida que vocé ingere calorias
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e ndo gasta de maneira proporcional ou maior, o organismo tende a estocar macro lipidios

refletindo negativamente na qualidade de vida.

Nos dias atuais as criancas tém se rendido as tecnologias e ao sedentarismo,
consequentemente ocasionando assim maleficios na saude fisica e emocional. Devido a
preferéncia pelas telas deixando de lado a pratica de atividade fisica até mesmo no sentido de
recreacgdo, as criangas assim como os adultos e idosos, tem estado sujeita a serem acometidas
de patologias sendo a obesidade uma das mais comuns. Por outro lado, o exercicio fisico pode

proporcionar melhor qualidade de vida fisica e psiquica.

Como exposto por MIRANDA, MARTINEZ e LATERZA, 2011, p. 2: A prética
regular de exercicio fisico tem sido prescrita como medida ndo farmacoldgica para prevengédo
e tratamento da obesidade. Em estudo com Pessoas obesas, somente trés meses de treinamento
fisico foram suficientes para reduzir 8% o peso corporal. Além disso, existem evidéncias que
essa reducdo do peso corporal, por meio do treinamento fisico, vem acompanhada de melhoras
nos componentes fisiopatoldgicos presentes na obesidade.

Um tema relacionado ao conceito da intensidade dos exercicios, sobre o qual
muito pouco se conhece, é a funcdo do treinamento de resisténcia nos programas de Controle
de peso (GENTIL, 2010).

De acordo com Damaso (2001), em todas as propostas de atividades, além do
respeito a atuacao multiprofissional na estruturacdo das mesmas, o profissional envolvido deve
estar atento as seguintes consideracdes: respeitar a individualidade bioldgica; respeitar o quadro
clinico e a gravidade de qualquer desordem que a pessoa apresente; respeitar a fase do

desenvolvimento motor, fisioldgico e intelectual.

Segundo McArdle (1998) e Cole (2000), as atividades ideais consistem em
exercicios aerdbios continuos realizados com grandes grupos musculares que comportam um
custo calérico de moderado a alto, como caminhada rapida, corrida, pular corda, ciclismo

natacdo. Muitos desportos e jogos recreativos também afetam positivamente o peso corporal.

A atividade fisica ludica, além de ser extremamente prazerosa € também um
artificio para que a crianca possa atingir um habito de vida mais saudavel. Partindo dessa mesma
ideia Franca (2003) explica que estudos revelam com clareza as diversas possibilidades de a
partir de vivéncias corporais conscientes e consistentes no ambito do lazer, buscar elementos

para a construcao da melhoria da qualidade de vida.
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No mundo, cerca de 40 milhGes de criangcas com menos de 5 anos e 340 milhGes de
criancas de 5 a 12 anos apresentam sobrepeso ou obesidade e se as tendéncias atuais
continuarem, haverd mais criancas e adolescentes com obesidade do que com desnutricdo

moderada e grave até 2022 segundo as analises publicadas na da The Lancet em 2017.

No Brasil os indices de sobrepeso e obesidade refletem os padrdes mundiais. A realidade
do estado do Rio de Janeiro destaca-se com valores acima da média nacional em todas as faixas
etarias infanto-juvenis, segundo informac6es do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional

do Ministério da Saude.

O consumo excessivo de agucar, gorduras saturadas, processados e ultra processados, a
propaganda de alimentos ndo saudaveis direcionadas ao publico infanto-juvenil e a inatividade
fisica sdo alguns dos fatores que preocupam atualmente organizagdes nacionais e internacionais

quanto ao aumento da obesidade.
Fatores cruciais que podem influenciar a obesidade infantil listados abaixo:

. ganhar excesso de peso na infancia e na adolescéncia pode levar ao sobrepeso e a

obesidade ao longo da vida;

. O excesso de peso na infancia e na adolescéncia esta associado a um maior risco e inicio

precoce de doengas crénicas, como o diabetes tipo 2;

. A obesidade na infancia e adolescéncia tem consequéncias psicossociais adversas e

reduz o nivel de escolaridade;

. Criancas e adolescentes sdo mais suscetiveis ao marketing de alimentos do que adultos,
0 que torna necessaria a reducdo da exposicao das criancas a alimentos obeso génicos. Sistema
de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN), 2018.

Vérias complicacdes podem ocorrer na salde de uma crianga com sobrepeso.

A obesidade infantil pode acarretar em elevacdo dos triglicerideos e do colesterol, alteracdes
ortopédicas, problemas respiratdrios, diabetes mellitus, hipertensdo arterial, entre outros

distdrbios segundo a OMS (Organizagdo Mundial de Saude).

Além disso, uma crian¢a obesa aumenta a probabilidade de se tornar um adulto obeso,
0 que pode gerar uma gama de problemas de satde tendo como consequéncia até a morte. Sob

esta visdo, Escrivdo e Lopez (1995) informam: a maioria das complicagOes da 8 obesidade
7
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iniciadas na infancia e na adolescéncia acaba se manifestando na fase adulta, levando ao

aumento da mortalidade e a diminuicdo da esperanca de vida.

O crescente aumento da obesidade tem elevado a prevaléncia da diminui¢do da tolerancia a
glicose e de diabetes entre a populacdo mais jovem. Um estudo realizado entre criancas obesas
revelou uma prevaléncia de 25% de diminuicdo da tolerancia a glicose e 4% de diabetes
(FERREIRA, 2005).

Definicéo e avaliacdo da obesidade A definicao de obesidade é muito simples quando ndo
se prende a formalidades cientificas ou metodologicas. O visual do corpo € o grande elemento
a ser utilizado. O ganho de peso na crianga é acompanhado por aumento de estatura e aceleracdo
da idade dssea. IMC: Técnica e Diagnoéstico da Obesidade Infantil

Para que os resultados obtidos com a avaliacdo da composicdo corporal possam ser
considerados, tem-se a necessidade de que a técnica que venha ser escolhida atenda a critérios,
garantindo ser utilizada corretamente pelo avaliador, além de ser adequada para o individuo ou
grupo que venha a ser avaliado. Sendo assim os principais critérios sdo: a) validade: grau em
que o teste mede aquilo em que se propde a medir; b) fidedignidade: grau em que se espera ser
os dados consistentes, quando um grupo de individuos é examinado pelo mesmo observador,
nas mesmas condi¢es, em momentos diferentes, e geralmente ficam proximos entre si; c)
objetividade: grau em que se espera a consisténcia nos resultados, quando o teste é aplicado por
diferentes avaliadores, nas mesmas condi¢fes, em um mesmo grupo de individuos; d)
padronizacdo das instrucdes: deve ser feita com a finalidade de comparar os resultados de

diferentes locais.

Assim sendo, se faz de extrema importancia que técnicas utilizadas para detectar obesidade
infantil atendam aos critérios descritos e para tanto a importancia da apresentacdo das técnicas
de IMC atualmente utilizadas e apresentadas para a populacdo em questdo, por atualmente ser

a mais utilizada em estudos populacionais.

A Organizacdo Mundial da Saide (OMS) recomenda a antropometria como método mais
indicado para a identificacdo de pessoas obesas, por ser um método de baixo custo,
universalmente aplicadvel e com uma boa aceitacdo pela populagcdo. A OMS, na década de 60,
sistematizou a antropometria como método de avaliacdo do estado nutricional a partir de

estudos desenvolvidos na década de 50, a partir de entdo a antropometria se desenvolveu
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rapidamente em paises industrializados, o que ocorreu somente na década de 70 nos paises em

desenvolvimento.

Atualmente o indice de Massa Corporal (IMC) é o método antropométrico mais utilizado,
foi desenvolvido no século passado por Lambert Adolphe Jacques Quetelet, um matematico
belga, sendo calculado pela formula peso (em Kg) dividido pelo quadrado da altura (em

metros).

A obesidade infantil continua aumentando em todas as regibes do mundo, sendo
considerada um dos grandes desafios de satde publica. A prevaléncia aumentou de menos de
1% em 1975 para 5,6% em meninas e 7,8% em meninos em 2016. No Brasil, os dados também
sdo preocupantes, uma vez que no ultimo levantamento oficial realizado pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), constatou-se que entre 2008 e 2009, 51,4% dos
meninos e 43,8% das meninas com idade entre 5 a 9 anos apresentavam sobrepeso ou

obesidade.

Tabela 1: Tabela de IMC e sua classificacéo

IMC Classificagdo
Abaixo de 18,5 Baixo peso
Entre 18,6 e 24,9 Peso Normal
Entre 25 e 29,9 Sobrepeso
Entre 30 e 34,9 Obesidade grau I
Entre 35e 39,9 Obesidade grau II
Acima de 40 Obesidade grau III

Fonte: Centro de Fisiologia digestiva de Piracicaba (CEFIDI).

Na edicdo atual dos Arquivos Brasileiros de Cardiologia, Santos et al. publicaram estudo
longitudinal, realizado com 22.000 criangas (11.199 meninos) com idades entre 6 e 10 anos de
idades, matriculadas em escolas publicas e particulares de 13 cidades do estado de Sao Paulo.
Os autores apresentaram curvas de referéncia da CC especificas para idade e sexo e pontos de
corte para identificar criancas com risco de obesidade. Os autores descreveram que

9
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aproximadamente 30% das criangas apresentaram excesso de gordura, sendo classificados com
sobrepeso ou obesidade, conforme o indice de massa corporal. As andlises da curva ROC
mostraram o percentil 75 como ponto de corte ideal para risco de sobrepeso e obesidade e que
a obesidade é claramente diagnosticada nas criancas com a CC classificada a partir do percentil
85.

Para se montar uma tabela ou gréafico deve-se: a). Escolher uma populagéo e dividi-la por
faixa etaria, b) obter a massa corporal em quilogramas e estatura em metros, ¢) utilizar a férmula
de IMC, para a obtencdo do indice de massa corporal, d) utilizando recursos de programas
estatisticos especificos, obter a média de IMC por idade (e sexo, se desejar) e a sua distribuicdo
entre os percentis. Este processo foi utilizado na Pesquisa Nacional sobre Saude e Nutricéo
(PNSN), realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) em 1989.

Tabela 2: Tabela populacional

Faixa Etaria Percentis
(anos) No 3 5 15 25 50 75 85 95 97
0-09 672 12,0 12,8 145 15,2 16,7 18,1 18,8 20,2 20,8
1-19 760 13,4 14,0 151 15,8 16,7 179 18,4 19,7 20,4
2-29 672 13,7 143 15,0 15,5 16,4 17.4 18,0 19,2 19,7
3-39 766 13,6 13,8 147 15,2 15,9 16,9 17,5 19,1 19,5
4-49 708 13,2 13,5 143 14,7 15,5 16,4 16,9 18,0 18,7
5-59 737 131 13,2 14,0 145 15,3 16,3 17,0 18,3 19,0
6-69 764 13,0 133 14,0 14,4 15,1 16,1 16,7 18,2 19,2
7-79 819 13,1 13,3 14,0 14 .4 15,3 16,4 16,9 18,3 19,9
8-89 718 13,2 135 142 147 15,6 16,7 17.4 19,6 20,2
9-99 802 13,2 13,5 144 178 15,8 17,0 17,8 196 204
10-109 776 13,5 13.8 14,6 15,1 16,3 17.6 18,6 21,0 229
11-119 768 13,6 141 151 15,6 16,8 18,6 19.8 228 23,8
12-129 757 14,4 147 15,7 16,4 17.9 19,6 209 234 2402
13-139 713 15,2 15,4 16,7 17.4 19,0 21.1 222 243 26,6
14-149 699 15,6 16,1 173 18,3 20,0 219 233 26,0 272
15-159 615 16,7 171 18,3 19,0 206 225 236 26,0 276
16 -16,9 652 16,9 174 18,7 19,4 211 231 243 26,6 276
17-179 589 17,0 176 18,7 19,7 214 235 246 277 288
18-189 577 17.2 176 18,9 19,6 215 235 246 282 29,0
19-199 536 173 17.8 191 19,9 217 239 252 27,8 29,0
20-209 547 16,8 17.6 18,9 196 216 234 246 27,3 299
21-219 538 17.6 18,0 19,0 19,6 215 237 254 291 30,7
22-229 499 17,4 18,0 19,0 19,8 216 239 256 292 31,0
23-239 480 174 17,8 19,0 20,0 21,8 240 254 28,0 20,7
24-249 477 173 17,7 19,1 20,0 218 240 254 291 30,6
Total 16 641

Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

Em décadas passadas o conceito de “crianga” era bem diferente ao que sabemos
atualmente, as criangas eram vistas como uma figura adulta em tamanho pequeno e os adultos

travavam as criancas com descriminacdo, realizavam trabalhos adultos e também respondiam
10
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pelos seus atos de forma adulta. Nos Gltimos anos as criangas sdo vistas como ser social e que
devem ser tratadas com respeito e se torna o centro principal dentro das familias e o seu processo
de desenvolvimento e de aprendizagem estdo ligados ao meio social que devem ser seguidos
por formas ludicas e criativas, pois € através da brincadeira que a crianca inicia a aprendizagem

de si propria e ao meio social em que faz parte.

Na antiguidade as criancas eram condicionadas a uma infincia restrita sem direitos, “A
“descoberta” da infancia teria de esperar pelos séculos XV, XVI e XVII, quando entao se
reconheceria que as criangas precisavam de tratamento especial, “uma espécie de quarentena”,
antes que pudessem integrar 0 mundo dos adultos” (HEYWOOD, 2004, p.23). Sendo a assim
a crianga deixava de ser comparada com a forma adulta em tamanho reduzido e ter um ambiente
separado dos adultos e induzidas a uma “quarentena”, ou seja, a uma escola, e a consciéncia
sobre o grande importancia com relagdo as experiéncias da primeira infancia passou-se a serem
criados programas e politicas que promovem condicdes e inclusdes de cidadania as criangas em
que a Lei de Diretrizes e Bases da Educagdo Nacional n°® 9394 é responsavel por incluir, sem

excecao todas as faixas etarias infantis a uma educacéo basica.(CADEIRA,p.3).

Tambeém foi criado o Conselho da Crianca e do Adolescente, no ano 1990, que zela pelo
respeito aos direitos das criangas e dos adolescentes, visando o direito a educacéo, e a todos 0s
requisitos principais sociais que uma crianga deve ser concedida atraves dos seus direitos
infantis. Porem nem todas as criancas tém esses direitos atendidos, principalmente as criancas

gue sofrem com a vulnerabilidade socioeconémica. (NOSSA CAUSA,2019).

Em grande parte do mundo se encontra criancas e adolescentes realizando trabalhos
infantis, exclusivamente no Brasil se torna proibido trabalhos a menores de dezesseis anos de
idade, porem sabemos que a realidade ndo é bem essa, ha criancas que sdo obrigadas a
desenvolverem trabalhos para poderem ajudar as proprias familias a sobreviverem ou até
mesmo obrigados pelos proprios parentes, em que cerca de quatro milhdes de crian¢as no Brasil
atuam em trabalhos bracais agricolas e um percentual bem baixo recebe a remuneracdo pelo
trabalho. Trabalhos estes que se tornam “desumanos” para o porte de uma crianca que na
maioria das vezes se encontre em estado de desnutricdo, passam por violéncias fisicas,
psicologicas e até mesmo de pedofilia ou inseridas na prostituicdo infantil. (NOSSA
CAUSA,2019).

Estes temas estdo sempre presentes no meio social e se faz necessario que se continue

sendo debatido a fim de minimizar cada vez mais essa situagdo que ainda nos dias atuais se faz
11

REBESDE | PARANAVAI | V. 5, N. 1| E-036 | JAN — JUN. 2024




REBESDE 2

muito presente. “[...] O tema da infancia tem estado presente no Brasil hd pelo menos duas

décadas, ndo sé nas discussOes tedricas que orientam a pesquisa académica, mas também nas
politicas ptblicas e nas lutas dos movimentos sociais” (BAZILIO; KRAMER, 2003, p.13).

Todas as criancas e adolescentes devem ter seus direitos atendidos, priorizados e

principalmente respeitados, a infancia deve ser vivenciada sem que isso cause frustacdes, mas

condutas, e entre outros tantos problemas sociais acarretados a uma vida adulta pela privacéo a

uma infancia privada e desrespeitada a uma crianca.

Quadro 1: Artigos analisados

Autor(es) Objetivo Métodos Desfecho
Analisar na literatura | Revisdo integrativa da | Foi possivel concluir que as contribuicdes da
as contribuicbes da | literatura com base em | Educacéo Fisica para prevencao e tratamento
Franca e | Educacdo Fisica para | dados eletronicos | da obesidade com atividades com foco na
Ferreira prevencgéo e | Scielo e Lilacs, nos | cultura corporal por possibilitar praticas
(2021) tratamento da | estudos publicados | lGdicas estimulam processos sistematicos de
obesidade durante os anos de 2013 | exercicios fisicos que contribuem para a
e 2018 conscientizacdo de uma alimentacédo

saudavel.
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Testa; Poeta

Investigar os efeitos
de um programa de
exercicio fisico por
meio de atividades

recreativas e

Trata-se de um ensaio
clinico controlado, com
criancgas entre 8

e 9 anos de

Idade divididas em dois

O programa de intervengédo foi  efetivo na

reducdo dos indicadores de  obesidade,
sendo um bom coadjuvante no tratamento e
prevencdo dessa condicdo, aliado ao

tratamento médico e nutricional.

e Duarte | orientagdo nutricional | grupos pareados em
(2017) no Indice de Massa | Género e idade Revisdo
Corporal (IMC) e no | integrativa da literatura
percentual de com base em dados
Gordura corporal | eletrénicos Scielo e
(%GC) em criangas | Lilacs, nos estudos
obesas. publicados durante o0s
anos de 2013 e 2018.
Investigar a eficécia | Refere-se aumarevisdo | Com base nos achados, ficou clara a
da prescricio  de | bibliografica que usou | necessidade de se realizar estudos que
atividade fisica para | como método encontrar | favorecam as evidéncias dos efeitos de
criancas com | publicacdes que | tratamento baseado em exercicios fisicos
Bravin; sobrepeso e | pertencem a | globais  associados a controle de
Rosa; obesidade, de acordo | intervencao de | dislipidemias em criancas obesas, com
Parreira e | com producdo | atividade fisica em | objetivo de reducdo de peso, envolvendo
Prado cientifica publicada. | criancas com sobrepeso | maiores tamanhos de amostras e um
(2015) e obesidade. direcionamento a elaboracdo de programas

abrangentes que incluem um programa de

exercicios estruturados.
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Revisar a abordagem

Foi realizada busca de

Deve-se prevenir a obesidade infantil com

terapéutica da | artigos cientificos | medidas adequadas de prescri¢do de dieta na
obesidade infantil, | através das bases de | infancia desde o nascimento, além de se
bem como aspectos de | dados MEDLINE, | estudar mais sobre programas de educacao
seu diagndstico e | Ovid, Highwire e | que possam ser aplicados no nivel primario
Mello; Luft | prevencao. Scielo.  Dentre  o0s | de saude e nas escolas.
e Meyer artigos provenientes da
(2004) busca incluiam-se
artigos de  reviséo,
estudos observacionais,
ensaios  clinicos e
posicBes de consenso.
Analisar e discutir as | Realizou-se uma | Os resultados comprovam a presenga de
publicacBes acerca da | revisdo integrativa de | indice alarmantes de obesidade infantil nas
Jean Brum | obesidade infantil no | 39 artigos selecionados | criancas  brasileiras. Bem como a
Jardim; Inés | brasil. através de busca nas | multiplicidade de causas e efeitos. Os estudos
leonesa de bases de dados da | sdo predominante quantitativos e ocorremem
Sousa biblioteca virtual de | escolas.
(2017). salde , até janeiro de

2016.
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Fonseca Investigar os efeitos | Foi utilizado o modelo | Observou-se que todos 0s estudos
Junior; de programas de | sistematico de pesquisa | selecionados utilizaram atividades aerobicas
Carlos S4; | exercicios fisicos no | através das bases de | e seis insiram em seus respectivos programas
Phillipe tratamento clinico e | dados biblioteca virtual | os exercicios de contra- resisténcia.
Rodrigues; | cirurgico daobesidade | em saude nas “ ciéncias
Aldair morbida. em saude em geral” (
Oliveira; Medline, lilacs e ibecs).
Fernandes Foram selecionados 13
Filho (2013). artigos.
O estudo objetivou | Para o levantamento | Os beneficios da atividade fisica no controle
avaliar, com base na | dos artigos na literatura, | da obesidade infantil sdo inimeros, sendo
literatura, os | realizou-se uma busca | eles a prevencdo de alteracbes metabolicas,
Silva e | beneficios da | no periodo de 2003 a | prevencao de doengas cronicas
bezerra atividade fisica no | 2016 na seguinte base | cardiovasculares, a melhora na qualidade do
(2017). ,controle da obesidade | de dados: electronic | sono, desenvolvimento intelectual, controle
infantil. library, eletrbnica | de estrese e bem estar com a estética corporal.
scientific, scielo, e
artigos cientificos.
Foi apresentar o0s | Por meio de revisdo | O estudo conclui que a prevencdo da
Comachioni, | fatores que | bibliografica em artigos | obesidade é o melhor caminho. Fica a
Zadra e | influenciam a | relacionados a | sugestdo de incorporar ao curriculo formal
Valentim obesidade infantil e | obesidade infantil, | das escolas, em diferentes series, a discussdo

discutir a importancia
da educacdo fisica
escolar na prevencéo

dessa patologia.

educacao fisica escolar
e qualidade de vida na

infancia.

sobre a importancia do exercicio fisico, da

nutri¢do e habitos de vida saudavel.
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Identificar, por meio

Realizada uma busca

Com a revisdo de literatura proposta foi

de revisdo | bibliogréfica, em | possivel perceber que a obesidade afeta
Luiz bibliogréfica, os | artigos em bases de | diversos sistemas corporais, incluidos os de
Cuozzo; aspectos ao equilibrio | dados: Lilaacs, | manutencdo da postura e equilibrio. Com
Cristina corporal e a alteracdes | sciencedirect e scielo. | isso, 0 estudo possibilitou perceber essa
David; posturais  causadas | Foram combinados | lacuna literéria e sugere novos estudos com
Cclarissa pela obesidade na|entre se: equilibrio, | criancas obesas em diferentes faixas etarias,
Teixeira; infancia. criancas, controle | para que seja possivel determinar os efeitos
Carlos Mota postural, obesidade. desse sobrepeso sobre estruturas corpéreas
para a manutencgéo da estabilidade.
Determinar quais sdo | Estudo bibliografico do | Através que a deste trabalho pode-se
os fatores principais | periodo 2000 a 2013, | perceber que a obesidade infantil ¢ uma
que podem influenciar | através de artigos sobre | enfermidade multicausal, e esta fortemente
Izabela a obesidade infantil. | obesidade infantil, | relacionada com a obesidade na vida adulta.
Hendrix publicados em banco de | Além de ser uma das patologias nutricionais

dados; scielo, pubmed,
Biireme, além de livros,
revistas especializadas

e filmes.

que mais tem apresentado de prevaléncia.
Fatores etioldgicos da obesidade sdo: o
desmame precoce, alimentos inadequados e a

inatividade fisica.

CONCLUSAO

Fonte: os autores.

A obesidade na infancia estd se tornado um problema cada vez mais frequente,

relacionada a doencas graves e provocando grandes preocupacdes pois se considera um grande

e importante caso de salde publica. Criancas de hoje em dia que preferem como formas de

diversdes estad em frente ao computador, televisdo, video game, pois preferem, muitas vezes

movimentar alguns dedos do que se deixar se envolver por atividades em ambientes ludicos

como correr, jogar bola e praticarem mais brincadeiras tradicionais da infancia. E com tudo isso

passaram a ficar confinadas dentro de suas casas e deixaram de viver sua infancia de forma

mais divertida e saudavel para sua saude.
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E com isso pode-se destacar 0s maus habitos alimentares que as criancas de forma mal
orientada por seus pais, passaram a comer de forma exageradas comidas ndo saudaveis
exageradamente como: salgados, frituras, enlatados, etc., sendo isso um grande fator para ainda
mais o crescimento da obesidade infantil. Para isso sociedade precisa passar por uma completa
modificacdo comportamental, que proporcione uma vida mais saudavel, com alimentacéo de
qualidade. Além disso 6rgédos de saude tem que criar agbes publicas, que permitam a acesso a
todos. Pais em conjunto para orientar as criangas de como € importante ter uma alimentagéo
saudavel e equilibrada. Sendo assim dados e estudos comprovam que essas mudancas nos

padrBes de exercicios fisicos e nutricdo sdo responsaveis por esse crescimento.

Portanto é de grande importancia intervencdes imediatas sobre os beneficios da pratica
regular e sistematizada de atividades fisicas, sendo aplicada de forma consciente e coerente.
Sabendo-se que a pratica de atividade fisica é uns dos principais fatores junto com a nutri¢do
para controle de doencas causadas pela a obesidade infantil, tais como: diabetes, doencas
cardiacas e também problemas sécios emocionais. Com isso fica evidente em pesquisas e
estudos a importancia dos efeitos atividade fisica para combate e controle da obesidade infantil.
Os beneficios de atividade fisica vdo muito além do que controle e combate da obesidade
infantil, ela proporciona bem-estar, aceitacdo da crianca na sociedade, saude, etc., estudos

comprovam esses beneficios.
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