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RESUMO

A obesidade esta interligada a diversos fatores, como por exemplo 0s genéticos,
comportamentais, sociais e econémicos, a qual pode ser adquirida em qualquer fase
da vida, entretanto quando o individuo ainda crianca a desenvolve as chances de
tornar-se um adulto obeso sdo mais elevadas, o problema refere-se assim, a saude
publica, uma vez que h& associagcdo com outras doencas: diabetes, hipertensédo
arterial, problemas renais, dislipidemias, gordura no figado, infarto do miocérdio,
depressao, ansiedade, entre outras que se agravam diminuindo as chances de ter
uma vida longeva. Este trabalho tem como objetivo geral revisar a literatura acerca
da relacdo entre obesidade infantil, doengas coronarianas e prevengao a partir da
educacdo fisica escolar, bem como, analisar as doencas do coracdo como
consequéncias da obesidade em criancas e refletir sobre as contribuicbes da
educacdo fisica escolar para prevenir estas doencas. Por meio de uma revisao
sistematica, foram selecionados quinze artigos que envolvem a temética do trabalho,
as bases de pesquisa foram a PubMed, Google Scholar, Plataforma Capes, BVS,
utilizando como descritores de saude principais obesidade infantil, educacéo fisica e
cardiopatias. Neste sentido, esta revisao sistematica implica apontamentos positivos
da educacéo fisica que contribuem para prevencdo e diminuicdo da obesidade e
doencas a ela associadas, como também, quais as principais causas que tornam
uma crianca obesa e com doencas associadas.

Palavras-Chave: revisdo sistematica. Educacéo fisica escolar. Obesidade. Doencas

coronarianas.



ABSTRACT

Obesity is linked to several factors, such as genetic, behavioral, social and economic
factors, which can be acquired at any stage of life, however when the individual
develops it as a child, the chances of becoming an obese adult are more high, the
problem thus refers to public health, since there is an association with other
diseases: diabetes, high blood pressure, kidney problems, dyslipidemia, fat in the
liver, myocardial infarction, depression, anxiety, among others that worsen and
decrease the chances of having a long life. This paper aims to review the literature
on the relationship between childhood obesity, coronary heart disease and
prevention from school physical education, as well as analyze heart disease as
consequences of obesity in children and reflect on the contributions of school
physical education to prevent these diseases. Through a systematic review, fifteen
articles were selected that involve the theme of the work, the search bases were
PubMed, Google Scholar, Capes Platform, VHL, using childhood obesity, physical
education and heart disease as the main health descriptors. In this sense, this
systematic review implies positive notes from physical education that contribute to
the prevention and reduction of obesity and associated diseases, as well as the main
causes that make a child obese and with associated diseases.

Keywords: Systematic review. School physical education. Obesity. Coronary heart

disease.
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1 INTRODUCAO

No Brasil, segundo dados do IBGE de 2020 existem cerca de 211 milhdes de
habitantes, sendo em média 69 milhdes criancas e adolescentes com idade até 19
anos, o que implica em 33% da populacdo, essa que sera responsavel pelo
crescimento do pais. Para garantir que tenham uma boa formacdo social,
econdmica, cultural e politica, que aprendam a conviver em sociedade e a ter uma
vida mais plena e perspicaz, a educacgdo, por sua vez, é o primeiro passo para que
aconteca esse desenvolvimento e tornem-se bons cidadaos, pois é na escola onde
essas criancgas irdo conhecer, aprender e desenvolver seus aspectos e habilidades
educacionais, sociais, fisicas, psicologicas, intelectuais junto ao ambiente familiar e
meio social em que estdo inseridas.

Sendo essa populagdo a base do nosso futuro, os problemas de saude e
sociais que existe entre eles devem ser discutidos para que possamos identificar e
levantar possiveis solucdes, dentre eles esta a obesidade infantii que vem
crescendo mundialmente e j& é considerada uma epidemia no século XXI segundo a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), quando abordamos sobre ela, nédo
imaginamos que 0s numeros sejam elevados, no Brasil, segundo dados do Ministério

da Saude mais de trés milhdes de criancas sao obesas, exemplificando:

A doenca afeta 13,2% das criangas entre 5 e 9 anos acompanhadas no
Sistema Unico de Salde (SUS), do Ministério da Salde, e pode trazer
consequéncias preocupantes ao longo da vida. Nessa faixa-etaria, 28% das
criangas apresentam excesso de peso, um sinal de alerta para o risco de
obesidade ainda na infancia ou no futuro. Entre os menores de 5 anos, o
indice de sobrepeso é de 14,8%, sendo 7% ja apresentam obesidade. Os
dados s@o de 2019, baseados no indice de Massa Corporal (IMC) de
criancas que sdo atendidas na Atencdo Primaria a Saude (SAPS)
(BRASIL,2021).

Esses numeros nos servem de alerta, para a necessidade que existe em
criarmos habitos saudaveis desde a infancia, pois as chances dessas criancas se
tornarem adultos obesos e ainda com agravantes como hipertensdo e diabetes sao
ainda maiores. Conforme Meirelles (2004), a causa primaria da obesidade € o
desequilibrio cronico entre a ingestdo alimentar e o gasto energético, o que resulta
de elevado consumo caldrico e pouca atividade fisica (MEIRELLES; GOMES, 2004).
Além disso outros fatores causam a obesidade, como o sedentarismo, falta de
instrucdo, a classe social, 0 excesso do uso de aparelhos eletro eletrdnicos, no

momento pandémico em que vivemos devido ao isolamento houve o aumento da



morbidade, o fator genético também influencia, de acordo com o artigo publicado em
Unimedpoa (2018) filhos de pais obesos nascem com 80% de chance de ser uma
crianca obesa, caso apenas um dos pais seja obeso a porcentagem cai para 50%,
mas se 0s pais tém peso normal as chances caem para 10%, isso implica que os
hébitos que se tem em casa junto com o fator genético intervem diretamente na
saude infantil.

Considerando os agravantes da obesidade, a hipertensdo que pode ocasionar
doencas do coracdo ou doencas coronarianas € um dos principais, por sua vez,
atinge os obesos ou na fase da infancia ou quando tornam-se adultos, caracteriza-se
pelo aumento da pressao sanguinea que se associa a altera¢cdes metabdlicas como,
hipertrofia vascular e cardiaca, na infancia a doenca se instala também
silenciosamente trazendo consequéncias ainda mais graves, como as lesdes no
coracao, que impacta negativamente na fase adulta causando acidente vascular
cerebral, infarto do miocardio entre outros, aponta em sua tese Laira Rocha
(ROCHA, 2013).

Ainda assim, para que fique evidente as complicac6es da obesidade, a revista
International Journal of Obesity (2011) publicou dados que indicam o risco de
desenvolvimento de hipertenséo, acidente vascular cerebral (AVC) e cardiopatia
isquémica € de 1,5 a 5 vezes maior em criancas obesas do que nas saudaveis, o
gue implica a gravidade da situacdo de uma crianca obesa, para mudar iSso
entendesse entdo que a prevencdo e tratamento sdo solugdes para que se tenha
uma vida mais saudavel, diminuindo as complicacbes e prolongando a saude
daqueles que a possuem a doenca.

Tendo em vista esses problemas e a necessidade que se tém em diminuir o
namero de criancas obesas, bem como os casos de hipertensdo e doencas
coronarianas, a pratica de exercicios fisicos, uma boa alimentacao e a educacao de
modo geral sdo pontos primordiais para acontecer essas mudancas. Acreditasse que
o0 papel da escola nesse contexto, € um diferencial por ser um ambiente propicio
para tratar sobre 0 assunto com criangas, a educacao fisica escolar, por exemplo, é
a disciplina que trata de saude, ndo so de rendimento, entdo a partir dela é possivel
criar reflexdes fazendo com que os alunos conhecam, aprendam e pratiguem habitos

gue os levem a ter uma vida mais saudavel, assim propde o autor:

A funcao proposta aos professores de educacao fisica é a de incorporarem

nova postura frente a estrutura educacional, procurando adotar em suas
aulas, ndo mais uma visdo de exclusividade a prética de atividades



esportivas e recreativas, mas, fundamentalmente, alcancarem metas
voltadas a educagdo para a salde, mediante selecdo, organizagdo e
desenvolvimento de experiéncias que possam propiciar aos educandos ndo
apenas situacfes que 0s tornem criancas e jovens ativos fisicamente, mas,
sobretudo, que os conduzam a optarem por um estilo de vida saudavel ao
longo de toda a vida”. (MORAES,2010, p.1).

7

Levando em consideracdo essas discussOes, este trabalho € uma reviséo
bibliografica narrativa, tem como foco principal refletir sobre as contribuicdes da
educacao fisica escolar no combate a obesidade infantil e aos seus agravantes.
Diante disso, esta revisdo sistematica contribui para entendermos sobre o assunto,
relacionando a problematica com o individuo, através de dados demogréficos e
pesquisas atuais sobre o tema e quais sdo as possiveis solu¢bes diante da
problematica.

Sendo assim, a pesquisa se justifica pelo interesse em saber como estd a
obesidade nessa populacdo, como a doenca se interliga as doencas coronarianas,
refletir e entender sobre em que a educacdo fisica escolar pode influenciar
positivamente, bem como este trabalho servira de suporte documental para

pesquisas futuras relacionadas ao assunto.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Obesidade

Segundo a OMS, uma pessoa € considerada obesa quando o indice de
Massa Corporal (IMC) estd acima de trinta. O IMC € resultado de um calculo que
considera peso, altura e idade. (TV escola,2018)

A obesidade € uma condi¢do cronica nao transmissivel, caracterizada pelo
acumulo de gordura corporal, resultante de interacbes genéticas, bioldgicas,
ambientais, psicoldgicas e socioculturais. (COSTA et al., 2016).

Este excesso de gordura resulta de sucessivos balancos energéticos
positivos, isto é, em que a quantidade de energia ingerida é superior a quantidade
de energia gasta. (Gongalves e Diamantino, s/d) Este desequilibrio tende a
perpetuar-se, pelo que a obesidade é uma doenca crénica. (PNCO, 2005)

2.1.1 Obesidade infantil

A prevaléncia de obesidade infantil continua a aumentar de forma significativa
no mundo. Na Europa, em geral, e em Portugal, especificamente, tem se tornado
causa de grande apreensdo em termos de saude publica. Na Europa, uma a cada
cinco criangas tém excesso de peso. (LOURENCO; SANTOS; CARMO, 2014).

No Brasil, 9,4% das meninas e 12,4% dos meninos sao considerados obesos,
de acordo com os critérios adotados pela OMS para classificar a obesidade infantil.
Um motivo a mais de preocupacao, ja que o levantamento também indicou uma
elevacao dos indices da doenca nos paises de baixa e média renda. No mundo, os
dados mostraram que em apenas quatro décadas o numero de criangcas e
adolescentes obesos saltou de 11 milhdes para 124 milhdes. (TV escola,2018)

Diversos fatores podem contribuir para o desenvolvimento da obesidade
infantil. A nutricionista Viviane de Castro Teixeira Alvarenga explica que a causa da
doenca é multifatorial. “A obesidade infantil estd associada a uma combinac¢ao de
fatores de exposicdo das criancas a um ambiente obesogénico (que favorece
comportamentos relacionados a ingestdo de alimentos densamente cal6ricos e
sedentarismo), comportamentos inadequados e respostas biologicas a esse
ambiente. Muitas criancas hoje estdo crescendo em ambientes que incentivam o

aumento de peso e a obesidade”, afirma. (Folha Vitéria, 2019)

2.1.2 Complicagdes cardiolbgicas
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Os individuos que apresentam gordura corporal acima dos valores aceitaveis,
possuem maior risco de desenvolver doencas cronicas degenerativas como
cardiopatias, acidentes vasculares cerebrais, hipertensao, dislipidemias, diabetes
mellitus, aterosclerose, calculo biliar e neoplasias. Tais doencas, que normalmente
sdo observadas em adultos, estdo cada vez mais sendo diagnosticadas em idades
precoces. (MIRANDA et al., 2011).

Gazolla et al. (2014) afirmam que a obesidade tende a afetar a saude
cardiovascular e favorece o desenvolvimento da aterosclerose por diversas vias,
com base no processo de desenvolvimento da aterosclerose e das outras doencas
associadas a esses fatores. O rapido aumento da prevaléncia da obesidade em 8
criancas nas ultimas décadas, pode eventualmente estar antecipando a idade de

inicio da instalac&o da aterosclerose.

3 Educacao fisica escolar como prevencdao e tratamento

A Educacédo Fisica aparece como uma das variaveis na promoc¢ao da
qualidade de vida e da saude, tendo papel importante na atuacédo escolar (NAHAS,
2001).

Em consequéncia, do ponto de vista de salude publica e medicina preventiva,
promoverem a atividade fisica na infancia e na adolescéncia significa estabelecer
uma base sélida para a reducdo da prevaléncia do sedentarismo na idade adulta,
contribuindo desta forma para uma melhor qualidade de vida” (LAZOLLI et al., p.
107, 1998).

Por isso a escola depois da familia, ou até mesmo a a¢do conjunta dessas
duas esferas, devem estar a frente no processo de incentivo e estimulo a habitos
saudaveis de alimentacdo, de atividades fisicas e praticas esportivas, e assim ao
mesmo tempo serem inseridos no mundo educacional, como por exemplo, nas 19
creches, uma vez que a crianca pode ja estar ambientalizada a habitos saudaveis

gue serdo fundamentais ao seu desenvolvimento saudavel (FISBERG, 1995)
3 METODOLOGIA
Foi realizada uma revisdo sistematica narrativa, estruturada em seis estagios

propostos pelo método definido de uma revisdo em “Estudos de escopo: avangando

a metodologia”. Nele a maneira de pesquisa € pontual, primeiramente identifica-se a
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questdo da pesquisa, segundo identifica-se os estudos relevantes relacionados a
questdo da pesquisa, em seguida é feita a selecdo destes estudos sejam eles
artigos, revisoes, entre outros, depois mapeia-se 0s selecionados, podendo ser por
meio de tabela ou n&o, por fim agrupam-se, resume e relata os resultados
encontrados sendo a discussédo opcional. Como maneira de selecdo de artigos
também foi utilizado o diagrama de fluxo PRISMA 2020, identificando a quantidade
dos artigos incluidos, descartados e as principais razfes. As questdes de pesquisa
gue norteiam o estudo propbem saber sobre as relacbes entre obesidade infantil,
doencas coronarianas e educacao fisica escolar, quais as contribuicdes da escola
nesse contexto relacionando as reflexdes em meio a pesquisa. As plataformas de
pesquisa utilizadas para selecdo foram: BVS, Google Scholar, PubMed, Plataforma
CAPES acesso cafe.

Identificacédo da questao da pesquisa:

O foco deste trabalho é refletir sobre quais sdo as colaboracdes e reflexdes
gue a educacéo fisica escolar implica no combate e prevencdo da obesidade infantil
bem como em seus agravantes, sendo o principal neste estudo as doencas
coronarianas.

O que implicou no objetivo da pesquisa, € que por meio dela espero identificar
as consequéncias positivas que a educacao fisica escolar causa na vida dos alunos,
por meio da mudanca de habitos, do conhecimento que €& proposto a eles,
prevenindo entdo a saude como um todo e diminuindo os casos das doencas
exploradas.

As partes que podem se beneficiar da pesquisa, sdo os professores de
educacao fisica, pois por meio desta revisdo, terdo um estudo a mais para analisar e
refletir sobre as questbes norteadoras ao tema, bem como todos aqueles que se
interessam em conhecer mais sobre as reflexdes advindas dos processos de
aprendizagem.

A andlise da obesidade junto as doencas coronarianas, foi estabelecida
pensando na diminuicdo dos casos de criancas doentes tornarem-se adultos
acometidos com os agravantes e com a obesidade.

Identificac&o de estudos relevantes:

Esta revisdo sistematica foi realizada por meio de pesquisa eletrbnica em
diferentes bases de dados, sendo elas: Google Scholar; PubMed; Plataforma
CAPES acesso cafe; BVS (LILACS, MEDLINE); Essas bases de dados foram
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escolhidas, pois possuem um amplo banco de pesquisas, relacionadas ao tema da
revisdo, também nelas foi possivel realizar a busca avancada, estabelecendo uma
classificacdo de estudos mais abrangente e selecionada.

Os descritores de saude utilizados para realizar a busca nas bases de dados
foram: “Obesidade Infantil” (que inclui “Pediatric Obesity”, “Infant Obesity” e
“Obesidad Pediatrica”), “Cardiopatias” (que inclui “Heart diseases”, “Cardiopatias” e
“Cardiac diseases”), “Educacao fisica e treinamento” (que inclui, “Physical education
and training”, “Physical Educacion” e “Educacion y entrenamiento fisico”).

Com esses termos foram utilizados também a classificacdo de serem estudos
publicados pelo menos nos ultimos cinco anos, o idioma dos estudos em portugués
ou espanhol, bem como foram feitas pesquisas com os booleanos OR, AND e NOT
ficando da seguinte maneira em cada uma das bases de dados: 1) Google
Scholar, “Obesidade infantii OR Obesidad Pediatrica OR (Pediatric Obesity) OR
((Infant Obesity) AND Educacéo fisica e treinamento OR (Physical Education and
Training)) OR ((Physical Education) OR Educacion AND (Heart Diseases)) OR
(Cardiac Diseases) OR cardiopatias”, dessa maneira foram encontrados
quatrocentos e dezoito artigos no total e eliminados duzentos, ficando apenas
duzentos e dezoito dessa base; 2) PubMed, “(Infant Obesity) OR "Pediatric
Obesity"[Mesh] AND Physical Education and Training OR Physical Education AND
Heart Diseases OR Cardiac Diseases”, encontrados trinta estudos e selecionado um;
3) Plataforma CAPES, acesso cafe, “(Pediatric Obesity) OR ((Infant Obesity) AND
(Physical Education and Training)) OR ((Physical Education) AND (Heart Diseases))
OR ((Cardiac Diseases) NOT universitarios NOT respiracdo NOT chile NOT chilenos
NOT NUTRICAQ” , selecionados quatorze estudos; 4) BVS , “(Pediatric Obesity) OR
(Infant Obesity) AND Physical Education and Training OR Physical Education AND
Heart Diseases OR Cardiac Diseases”, encontrados cinquenta e selecionados
dezesseis.

Selecéo dos estudos

Os estudos primeiramente foram pesquisados pelos descritores de saude e
excluidos alguns por duplicidade nas bases e por outros motivos como por exemplo,
em idiomas diferentes de portugués e espanhol, apos essa etapa foi realizada uma
nova triagem dos artigos, nesse processo foram analisados os titulos dos estudos,
se havia pelo menos dois dos descritores escolhidos e se falavam sobre o tema, em

seguida foi levado em consideracdo o conteudo dos estudos restantes através da
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lida nos resumos, por fim entre os selecionados, foram escolhidos 0s mais recentes

e relevantes para discussao e resultados desta revisdo sistematica.

Figura 1 - Diagrama PRISMA

[ Identificacdo de estudos nor meio de bancos de dados e reaistros ]
Google Scholar(n=418)
Registros identificados de: PubMed (n= 30)
Bancosdedados(n=4) | — » Capes(n= 349)
Registros (n = 847) BVS(n= 50)
Registros selecionados > Registros excluidos por
(n=847) » | estarem em outro idioma
(n =369)

Relatérios ndo inclusos (n =
Relatdrios selecionados 297)
(n =478) Titulos: (n= 158)

Resumo e contelido: ( n=139)

Relatérios para inclusao
(n =181)

v

Fonte: Dados da pesquisa, (2021)

Com este fluxograma foi possivel fazer a identificacdo da quantidade de
estudos pesquisados, organizando os motivos de exclusdo e inclusdo, o0 mesmo
facilitou o processo de escolha dos estudos, pois contabiliza e classifica de acordo
com 0s critérios postos.

De inicio foi realizada a identificacdo de estudos a partir dos descritores, na
primeira etapa foram encontrados ao todo 3176, desses 104 foram removidos por

duplicidade na mesma base de dados e em bases diferentes, bem como 541
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removidos por outros motivos, finalizando esta etapa, 439 foram selecionados para
triagem.

No segundo momento foi feita uma triagem entre os selecionados,
inicialmente 241 foram excluidos, ficando 198 dos quais 90 ndo foram incluidos,
restando ent&do 108 estudos.

Por fim, dos estudos selecionados foram aplicados critérios de exclusao,
primeiramente 20 que estavam em outro idioma, 30 que nao tratavam diretamente
sobre o tema do estudo e 10 que havia apenas uma das palavras-chaves

escolhidas. Dos 15 estudos restantes, 10 foram incluidos nesta revisdo sistematica.
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Levando em consideracdo, a analise de trabalhos, bem como a selecao,
foram inseridos para discussdo nesta revisdo sistematica treze estudos
considerados os mais relevantes para os objetivos do trabalho, eles abordam sobre
a obesidade, doencgas relacionadas ao coracao e educacéo fisica escolar associada

a prevencao e conscientiza¢ao sobre esse tema, conforme mostra a tabela.

Tabela - Sintese dos artigos

AUTORES / ANO | TITULOS RESULTADOS BASES
JIMENEZ, INFLUENCIA | Participaram 421 alunos BVS (Biblioteca
Candel, Maria. et | FAMILIAR (idade: 12,8 + 0,6 anos); Virtual de
al. 2021 SOBRE EL 21,1% estavam com Saude)
EXCESO DE sobrepeso e 19,5%,
PESO obesidade. Houve uma
INFANTIL EN | associacdo entre os pais e
LA REGION criangas com sobrepeso
DE MURCIA, (Somers d com p <0,05). Se
ESPANA / ambos os pais fossem
FAMILY sedentarios, seus as
INFLUENCE criangas faziam menos
ON exercicios. Em um nivel
CHILDHOOD | superior educagéo dos pais,
EXCESS menor taxa de sobrepeso
WEIGHT IN infantil (p <0,05). Sobrepeso
THE REGION | obesidade em as criancas
OF MURCIA, eram mais velhas em
SPAIN familias separadas ou pais
solteiros. 32% dos pais nédo
percebeu o excesso de
peso dos filhos ou 53%
neles mesmos.
SCALABRINI IMPORTANCI | A educacéo como método | BVS (Biblioteca
NETO, A DA | de empoderar os individuos | Virtual de
Augusto.2019 EDUCACAO | para realizarem a mudanca | Satde)
PARA B de habitos de vida e assim
PREVENCAO | diminuirem os seus riscos
CARDIOVASC | cardiovasculares. Ao
ULAR / | realizar essas medidas,
IMPORTANCE | damos autonomia para os
OF pacientes participarem
EDUCATION ativamente do cuidado a
FOR salde, e se tornarem
CARDIOVASC | autores do seu desfecho.
ULAR Portanto, nos resta enfatizar
DISEASE a necessidade de
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2016.
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PREVENTION

INTERVENGA
o) SOBRE
FATORES DE
RISCO EM
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FACTOR
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AND
ADOLESCENT
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CORRELACA
o ENTRE
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EM
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CORRELATIO
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ACTIVITY,
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ULAR  RISK
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IN CHILDREN.

profissionais capacitados
para realizarem as
intervencdes desejadas, o
que remete novamente a
importancia da educacéao
médica para essa
competéncia. Os
profissionais devem ter
papel ativo nessas medidas,
além de também se
preocuparem com a
capacitacdo continuada no
atendimento de
emergéncias
cardiovasculares.

Entre os fatores de risco
para a doenga
cardiovascular, pode-se
destacar a dislipidemia, o
baixo peso ao nascer e a
obesidade infantil. A
deteccéo de dislipidemia na
infancia é crucial, por ser
considerada a fase
estratégica para a
implementac¢do de medidas
de prevencéo da
aterosclerose no ambito
populacional.

Para meninos e meninas,
foram respectivamente:IMC
peso ideal (70% e 56%),
sobrepeso (25% e 35%) e
obesidade (5% e 9%); %G
6timo (87% e 46%),
moderadamente alto (10% e
24%), alto (3% e 21%) e
muito alto (0% e 9%); RCA
normal (90% e 85%) e risco
(10% e145%). Valores
médiost(DP) de atividades
de repouso e fisicas em
horas/semana: TV
(18,2+10,5 e 17,849,2),
internet (12,2+11,8 e
11,8+10,5), estudo
(18,5+10,2e17,8+12,1) e
total (48,9+18,2 e
47,4+18,2). Atividades
fisicas lazer 20,6+11,9
e18,5+11,4); esportes

BVS (Biblioteca
Virtual de
Saude)

BVS (Biblioteca
Virtual de
Saude)
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2016

BAGGIO, Maria
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2021.

Jairo

PERCEPCAO
DA
OBESIDADE
JUVENIL
ENTRE
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ES DE
EDUCACAO
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OBESIDADE
INFANTIL NA
PERCEPCAO
DE
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E
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AlS DE
SAUDE E DE
EDUCACAO.

(1,6+1,5 e 1,5+1,4),
Educacao fisica (1,9+0,4 e
1,8+0,4) e total (24,1+12,0 e
21,8+11,6).

Os professores tém
conhecimento das
implicacdes da obesidade
na saude e qualidade de
vida dos jovens, assim
como da necessidade de
intervencdo. A partir da
percepcédo desses
professores, observa-se
gue a escola se configura
COMO um espago
apropriado para abordar
esse tema entre 0s jovens.
Na perspectiva da
educacao para e pelo
movimento, o professor de
Educacéao Fisica pode
auxiliar os jovens a
promoverem mudangas
significativas na forma
fisica, a partir da adogéo de
um estilo de vida saudavel e
de orientagfes basicas de
bons hébitos alimentares.

Foram identificadas trés
categorias:
multifatorialidade da
obesidade na infancia;
Imagem corporal pela
crianga, por familiares e o
bullying na escola;
Perspectivas e acdes
associadas a obesidade
infantil. Para os
participantes do estudo a
obesidade infantil &
condicionada por
alimentacgdo excessiva, com
baixo valor nutricional, além
da pratica insuficiente de
atividade fisica. Entendem,
ainda, que as acbes para
combater a obesidade se
mostraram incipientes ou
insuficientes. Para as
criancas a obesidade
implica na insatisfacdo com
a imagem corporal e no

PLATAFORMA
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CAFE)

GOOGLE
SCHOOLAR
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CUNHA. (2019).

PERALTA,

Miguel. et al.

2017

SOUCCAR,

ESTUDO DOS
EFEITOS DA
ATIVIDADE
FISICA NA
SAUDE DE
CRIANCAS E
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ES COM
SOBREPESO
E
OBESIDADE.

ATIVIDADE
FiSICA NA
ESCOLA
PARA
ENFRENTAM
ENTO DE
DOENCAS
METABOLICA
S: UMA
REVISAO
SISTEMATICA

AULAS DE
EDUCACAO
FISICA COM
ELEVADOS
NIVEIS DE
INTENSIDADE
MELHORAM A
APTIDAO
CARDIORRES
PIRATORIA
RELACIONAD
A A SAUDE:
UMA
REVISAO
SISTEMATICA

REDUCAO DO

bullying escolar.

Os resultados mostram que
a prética frequente de
atividade fisica, aliada a
alimentagéo saudavel, atua
no controle e na prevencgao
dessas patologias. Dessa
forma, a escola é uma
instituicdo de grande valor
frente a problematica, pois
nas aulas de educacao
fisica escolar, as criangas e
adolescentes podem criar
um elo importante com a
atividade fisica e com
héabitos alimentares
saudaveis.

Apesar de incidirem sobre
doencas diferentes, os
estudos convergem no
entendimento de que a
elevacéo do nivel de
atividade fisica entre
escolares promove aptidao
fisica e protege de doencas
metabdlicas.

Vinte e quatro estudos
foram incluidos. De forma
geral, 10 estudos néo
encontraram um efeito
positivo das aulas de EF na
ACR, oito estudos
demonstraram que as aulas
de EF contribuiam para a
melhoria da ACR dos
estudantes e seis estudo
verificaram resultados
mistos. Aulas de EF de alta
intensidade demonstraram
contribuir para a melhoria
da ACR dos estudantes.

Até o presente momento,
seis escolas aceitaram
ingressar no

projeto, nas quais ja

GOOGLE
SCHOOLAR

GOOGLE
SCHOOLAR

GOOGLE
SCHOOLAR

GOOGLE
SCHOOLAR
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RISCO
CARDIOVASC
ULAR DE
CRIANCAS E
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ES POR MEIO
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DE
EDUCACAO
EM  SAUDE
EM ESCOLAS
PUBLICAS DO
MUNICIPIO
DE
CAMPINAS.

iNDICE DE
MASSA
CORPORAL
COMO UM
PREDITOR
DE
HIPERTENSA
O ARTERIAL
SISTEMICA
EM
ADOLESCENT
ES DE
ESCOLAS DA
REDE
PUBLICA DE
MUNICIPIO
NO SUL DO
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PREVALENCI
A DE
OBESIDADE,
PRESSAO
ARTERIAL
ELEVADA E
DISLIPIDEMIA
E SEUS
FATORES
ASSOCIADOS
EM
CRIANCAS E
ADOLESCENT
ES DE UM

desenvolveram-se
atividades com mais de 800
alunos de 25 professores.
Ao longo das atividades,
trabalhou-se com grupos de
no maximo 40 alunos por
sala, a maioria

dos alunos mostrou-

se interessada em participar
das discussodes e dos jogos
propostos, fazendo
frequentes conexdes com a
realidade em que vivem e a
situacao de saude e os
habitos de vida de seus
familiares.

Identificou-se uma forte
associacao entre obesidade
e sobrepeso e a razéo de
chances de desenvolver
HAS (OR = 5,76 IC 95%
1,77- 18,71), as demais
variaveis independentes
avaliadas nao foram
consideradas fatores de
risco para HAS na
populacéo estudada. A
partir dos resultados obtidos
€ possivel afirmar que os
adolescentes com
sobrepeso/obesidade
apresentam maior razao de
chances de desenvolver
HAS.

A prevaléncia de DCNT foi:
Obesidade 11,8%, Pressao
Arterial Elevada de 6,7% e
dislipidemia de 25,4%. ApGs
andlise log-binomial
multivariada das variaveis
dependentes, os fatores
associados estatisticamente
significativos foram
sobrepeso 18,4%,
sedentarismo 32,2%,
historia familiar de doencga
cardiovascular 23,4%,
histéria familiar de
hipertenséo arterial
sistémica 84,2%,
dislipidemia familiar 55,8%,
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MUNIQiPIO obesidade familiar 38,7% e
AMAZONICO, | doenca renal cronica
BRASIL. familiar 40,6%.

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Como mostra a tabela acima, foram extraidos dos estudos analisados os
principais resultados de cada um, com isso, a presente revisdo sistematica
baseando-se na andlise e percepcdo dos mesmos, foi possivel perceber que
naqueles que houve estudo de caso, ndo se tem especificando como estava a saude
cardiovascular dos participantes, como também, nem todos abordam sobre os trés
principais pontos deste trabalho especificamente, a obesidade, doencas
cardiovasculares e educacédo fisica, entretanto, com o estudo de todos pode-se
chegar a conclusées semelhantes.

Entre os principais pontos discutidos nos estudos, esta o indice de obesidade
infantil nas familias que possuem um estilo de vida mais sedentario, isso acontece
devido a influéncia dos familiares perante a criangca, uma vez que, a rotina, a
genética, os habitos, costumes, passam a serem 0sS mesmos para ambos, assim
também, acontece que pais com sobrepeso possuem menos percepcdo de peso
corporal de si e dos seus filhos, consequentemente da qualidade de saude. O estilo
de vida também é um fator que esta associado a obesidade e as doencas
cardiovasculares, as criancas que nao praticam esportes ou atividades fisicas, vivem
no sedentarismo, alimentam-se de maneira desregrada, com comidas ricas em
gordura e industrializados, tém maiores chances de tornarem-se obesas ou
permanecerem, bem como, correm risco de possuir a pressao arterial elevada ou
iniciar o processo da aterosclerose, que é gordura nas principais artérias do corpo.
Levando em consideracdo esses problemas, os estudos tratam em comum da

obesidade um problema de saude publica, uma vez que o sistema publico de saude
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possui gastos elevados, tratando cidadaos obesos ou com as doengas associadas,
como a hipertenséo, o infarto do miocardio, diabetes, as dislipidemias no geral, pois
a falta de prevencéao e tratamento das criangas ocasiona em adultos doentes.

O estilo de vida saudavel, é citado nos estudos como o principal meio de
tratamento e prevencdo, manter uma boa alimentacéo, praticar exercicios fisicos e
nao viver no sedentarismo sao os elementos principais para permanecer com saude,
a partir deles € possivel aumentar o funcionamento do corpo, a capacidade
cardiorrespiratoria, melhora a saude mental, dando longevidade aqueles que
praticam, com isso, € possivel extrair também sobre a educacéo fisica escolar, como
disciplina primordial para mediar o conhecimento das criangas sobre diferentes
meios de viver bem e saudavel, pois a escola é considerada como lugar ideal para
aprender sobre estes assuntos, a atuacdo da disciplina se da a partir do momento
em gue se mostra aos alunos os maleficios do sedentarismo e o que se pode ser
feito para mudar, causando neles uma reflexao sobre alimentagéo, questdes fisicas,
mentais e como consequéncia formar criancas conscientes. Justificando o motivo da
educacdo fisica ser utilizada para conscientizar, alguns estudos analisaram a
percepcdo dos professores da disciplina perante o assunto, 0S mesmos alegaram
que, o tempo das aulas ndo € suficiente para causar uma perda de peso
significativa, precisam ministrar outros conteudos, bem como, o tratamento e
prevencdo é um conjunto multifuncional que envolve a escola, a familia, os habitos,
entdo a melhor maneira é orientar os alunos as consequéncias positivas de mudar
0s habitos e prevenir a saude.

Algumas questbes ficaram em aberto nos estudos, como a influéncia
socioeconbmica para 0s casos das doencas, 0s principais motivos que algumas
criancas ndo sédo tratadas ou diagnosticadas desde cedo com obesidade ou doenca
cardiovascular e qual a posicdo dos pais perante a problematica, entre outras que
nao fazem parte do estudo.

Sendo assim, o0 estudo servira de suporte para futuras pesquisas, como
orientacdo para professores e pessoas interessadas na tematica, que poderao
estabelecer posteriormente a evolucdo dos pontos analisados, e também, pesquisar
e discutir novas estratégias.

Em consideracdo aos objetivos estabelecidos no estudo, foi possivel analisar
as mais relevantes doencas do coracao que sao relacionadas a obesidade infantil,

como, a hipertensdo e o infarto do miocardio, mesmo que a maioria aconteca
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apenas na fase adulta, bem como, as reflexdes que relacionam a obesidade com as
doencas coronarianas e a educacdo como maneira de conhecimento,

conscientizacao e prevencao.

5 CONCLUSAO

Dessa forma, pode-se concluir que os estudos analisados apresentam pontos
bastante semelhantes dos problemas que causam a obesidade e as doencas a ela
associadas, levada em consideragcdo na presente revisdao as cardiopatias. Como
também, as prevencdes e tratamentos para que as criangas com sobrepeso, com
chances de serem obesas, hipertensas ou com dislipidemias associadas, possam
mudar seus habitos e tornarem-se adultos saudaveis, a partir de um estilo de vida
diferente. Assim também, a educacdo fisica na escola € a disciplina que pode
mediar a conscientizacdo dos alunos perante a problematica, uma vez que nela
muitas vezes € 0 primeiro contato com o0s exercicios fisicos. A partir dessas
consideracdes, proponho por meio de estudos e pesquisa que sejam destacados 0s
fatores socioeconémicos, quais as principais atividades fisicas que possibilitam o
interesse das criancas na mudanca dos habitos e como os pais intervém nesse

contexto.
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