s~

FARESI

FACULDADE DA REGIAO SISALEIRA

BACHARELADO EM NUTRICAO

CAIQUE SANTOS DE JESUS

INCIDENCIA DE OBESIDADE E SOBREPESO, EM CRIANCAS, NA FAIXA
ETARIA ENTRE 06 A 12 ANOS, EM ESCOLAS — REVISAOBIBLIOGRAFICA

Conceicgdo do Coité - BA
2020



CAIQUE SANTOS DE JESUS

INCIDENCIA DE OBESIDADE E SOBREPESO, EM CRIANCAS, NA FAIXA
ETARIA ENTRE 06 A 12 ANOS, EM ESCOLAS - REVISAO BIBLIOGRAFICA

Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado a
Faculdade da Regido Sisaleira, enquanto avaliacdo
da disciplina de TCC II.

Orientadora: MSc? Larissa Farias da Silva Cruz

Conceicéo do Coité - BA
2020



Ficha Catalografica elaborada por:
Joselia Grécia de Cerqueira Souza — CRB-Ba. 1837

J58i  Jesus, Caique Santos de

Incidéncia de obesidade e sobrepeso, em criangas, na faixa etaria
entre 06 a 12 anos, em escolas — Revisédo bibliogréfica. - Conceicdo do
Coité (Ba.), FARESI, 2020.

18 p.

Trabalho de Concluséo de Curso (TCC) apresentado a Faculdade da
Regido Sisaleira, enquanto avaliagéo da disciplina de TCC II.

Orientadora; Msc?. Larissa Farias da Silva Cruz
1. Obesidade infantil. 2. Habitos alimentares 3. Infancia e nutricéo.

|.Titulo.
CDD : 6187.92398




INCIDENCIA DE OBESIDADE E SOBREPESO, EM CRIANCAS, NA FAIXA
ETARIA ENTRE 06 A 12 ANOS, EM ESCOLAS — REVISAO BIBLIOGRAFICA

Caique Santos de Jesus?

Larissa Farias da Silva Cruz?

RESUMO

A obesidade infantil é caracterizada pela acumulacdo excessiva de tecido adiposo no corpo
podendo ter impacto negativo na saide. Em 2013, foram diagnosticados mais de 42 milhdes
de criancas com excesso de peso no pais. Para melhor enfrentar a obesidade infantil, a promocéao
da alimentacdo saudavel é fundamental na infancia. Dessa maneira, esse estudo permeia em
analisar na literatura o indice de sobrepeso e obesidade infantil nas escolas e para tal, realizou-
se uma revisdo bibliogréafica contemplando 16 artigos, selecionados através de busca nas
plataformas Google Académico, PubMed, SciELO, com leituras acerca do tema em questdo
usando os descritos obesidade infantil, habitos alimentares, infancia e nutricdo. Os resultados
mostram que a maioria dos estudos utilizava os mesmos métodos para avaliacdo oumétodos
similares, comprovando assim um alto indice da obesidade infantil nas criangcas, commédia de
34,29%, valor similar ao da média nacional, bem como uma alimentacdo inadequada feita
pelas criancas com excesso de alimentos caldricos tendo essa, relagdo direta com a obesidade.
Conclui-se por tanto que a obesidade infantil vem crescendo associado a habitos alimentares
inadequados tendo assim a importancia do nutricionista no combate a obesidade infantil,
atuando diretamente no auxilio dessas criancas, promovendo uma adequacédo da alimentacédo
no combate a obesidade.

PALAVRAS-CHAVE: Obesidade infantil, habitos alimentares, infancia e nutrigéo.

ABSTRACT

Childhood obesity is characterized by excessive accumulation of adipose tissue in the body that
can have a negative impact on health. In 2013, more than 42 million overweight children were
diagnosed in the country. To improve childhood obesity, the promotion of healthy eatingis
essential in childhood. In this way, this study will be analyzed in the literature or in the
child obesity index in schools and in high school, with a bibliographic review comprising 16
articles, selected through searches on Google Scholar, PubMed, SciELO platforms, with
readings on the topics in question using child obesity levels, eating habits, childhood and
nutrition. The results show that most studies use the same methods for evaluation or similar
methods, proving a high rate of childhood obesity in children, with an average of 34.29%, a
value similar to the national average, as well as an inadequate diet made by children with excess
caloric foods having this direct relationship with obesity. It was concluded therefore that
childhood obesity has been increasing inappropriate eating habits, with the importance of
nutrition in combating childhood obesity, acting directly in helping these children, promoting
an adequate diet in combating obesity.

KEYWORDS: Childhood obesity, eating habits, childhood and nutrition.
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1. INTRODUCAO

A obesidade é caracteriza pelo acimulo excessivo de tecido adiposo em uma regido
ouem todo o corpo. E considerada uma doenca cronica e de multiplos fatores causais, grande
parte das vezes, resultando na combinacdo de fatores genéticos, ambientais e
comportamentais (BARBOSA et al., 2018).

E preocupante a forma como a obesidade infantil vem se tornando uma questo
global, atingindo tanto os paises desenvolvidos como os em desenvolvimento. Em 2013,
foramdiagnosticados mais de 42 milhdes de criancas com excesso de peso, sendo grandes
candidatos a desenvolver doencas crbénicas ndo transmissiveis como o diabetes,
doencascardiovasculares ealguns tipos de cancer (LOPES et al., 2019).

Para um enfrentamento adequado da obesidade infantil, a promocdo da alimentacéo
adequada e saudavel é fundamental durante a infancia, quando os gostos alimentares estdo
sendo formados (OLIVEIRA et al.,2019).

No cenario brasileiro temos algumas iniciativas de politicas publicas para o
combate e tratamento da obesidade, como o Programa Salde na Escola (PSE) e o
Programa Nacional de Alimentacdo Escolar (PNAE) onde o nutricionista tem papel
primordial na promocéo de habitosalimentares saudaveis que podem melhorar a qualidade
de vida das criancas (SANTOS & GARCIA, 2018).

Honorio e Batista (2015) interpretam que o profissional nutricionista deve explorar
seupotencial como educador em nutricdo, operando na modificacdo do espaco da merenda
escolar, enxergando como um local de promocdo da saude e aprendizado, ja que
compreende que a alimentacdo saudavel é requisito de promocéo da satde no meio escolar.

Conforme os fatos relatados, percebe-se que a obesidade infantil € um problema
emergente de salde puablica mundial, que atinge proporcdes epidémicas em todas as
classes sdcias e vem crescendo no decorrer dos anos. Diante do supracitado, o objetivo do
presente estudo foi analisar a incidéncia de obesidade e sobrepeso, em criancgas, na faixa
etaria de 06 a 12 anos.

O objetivo geral é analisar a incidéncia de obesidade e sobrepeso, em escolares,
na faixa etaria entre 06 a 12anos. E os especificos: Analisar os métodos utilizados para
avaliar o indice de sobrepeso e obesidade infantildos escolares na faixa etaria entre 06 a
12 anos, nas escolas; Identificar a porcentagem de sobrepeso e obesidade infantil, em

escolares na faixaetaria de 06 a 12 anos; ldentificar os habitos alimentares dos escolares



com faixa etaria entre 06 a 12 anos.

2. JUSTIFICATIVA

O interesse pela tematica deu-se por se tratar de um assunto amplamente discutido,
seguido da preocupacdo em tracar a incidéncia do excesso de peso em escolares, visto que
a obesidade infantil é um problema emergente de saude publica mundial, que atinge
proporcdes epidémicas em todas as classes socias.

Além do interesse particular pelo tema, ja que o nutricionista exerce papel
primordial no combate a obesidade infantil, trabalhando em prol da alimentacao saudavel,
através da prescricao dietoterapica, técnica dietética e praticas educativas.

Ademais, tal projeto ainda tem o intuito de subsidiar novos estudos que busquem
aprofundar a dimenséo do problema em questdo, com o intuito de trazer informacdes sobre

a incidéncia da obesidade em escolares.

3. METODOLOGIA

O presente estudo é caracterizado como uma revisao bibliografia de natureza
qualitativadescritiva, fundamentada em artigos cientificos e revistas disponiveis de forma
gratuita e on- line. Foram coletados estudos atuais nas plataformas Google Académico,
PubMed, SciELO comleituras acerca do tema em questdo com o intuito de extrair o maximo
de informacGes possiveis.O levantamento foi realizado no periodo entre agosto de 2019 e
junho de 2020, utilizando-se como palavras-chave: Obesidade infantil, habitos alimentares,
infancia e nutrigéo.

Os critérios de inclusdo dos artigos definidos, inicialmente, para a revisdo foram:
artigos publicados e disponiveis na integra nas bases de dados selecionadas, no
periodocompreendido entre 2015 e 2020, artigos que retratassem 0s procedimentos de
avaliacdo ou intervencdes realizadas em escolas publicas e/ou privadas; faixa etéria
limitada entre seis e doze anos. A busca foi realizada através de acesso on-line, sendo
selecionados 16 estudos que preencheram os critérios de inclusdo e fazem parte desta

revisao.



4. REFERENCIAL TEORICO

5.1. OBESIDADE INFANTIL

A obesidade € um disturbio do metabolismo energético em que ocorre devido ao
armazenamento excessivo de energia, sob a forma de triglicérides, no tecido adiposo.
Comoos estoques de energia no organismo sdo regulados pela ingestdo e gasto enérgico,
havendo umdesequilibrio crénico entre 0s mesmos, ou seja, balanco positivo, 0 acumulo
de peso corporal levaré a obesidade ao longo do tempo, apresentando um alto risco para a
salde e podendo contribuir para o desenvolvimento de outras patologias (PAES et al.,
2015 & ESCRIVAO et al., 2000).

Para as criangas 0 excesso de peso é prejudicial, interferindo nas condices fisicas e
metabolicas, além decontribuir para quadros de resisténcia a insulina e inflamacGes
crénicas. Desse modo, a obesidade infantil pode diminuir o bem estar da crianca,
reduzindo suaautoestima refletindo assim em sua saude (ANDRADE et al., 2015).

Ainda que a populagdo em geral tenha tido um aumento na qualidade e na
expectativa de vida com a transi¢cdo nutricional, 0 aumento da obesidade, em paralelo a
esse crescimento, pode mudar esta tendéncia. As altas taxas de excesso de peso e
obesidade em criancas e adolescentes tém sido diagnosticadas cada vez mais cedo, assim
como as comorbidadesrelacionadas a esta situacdo de saide (SOUSA, 2017).

Segundo os dados do Imperial College London e a OMS (2017), nas ultimas quatro
décadas o numero de criancgas e adolescentes obesas entre cinco e dezenove anos aumentou
dezvezes em todo o mundo, se esse crescimento continuar, a tendéncia é de que até 2022,
tenhamosmais adolescentes obesos do que com baixo peso.

De acordo a Paiva et al., (2018) foram realizados estudos nos Gltimos anos onde
indicamque a obesidade durante a infancia eleva a possibilidade do desenvolvimento da
obesidade na vida adulta se ndo for tratada, colaborando com os riscos do desenvolvimento

dedoencas cardiovasculares futuramente.

52. FATORES QUE COLABORAM PARA O DESENVOLVIMENTO
DAOBESIDADE

A obesidade pode ser causada pela interagdo de varios fatores, incluindo genéticos,
ambientais, metabdlicos, comportamentais, culturais e socioecondémicos 0s quais se

associam e se potencializam (CAMARINHA et al., 2016). Olhando por esse contexto,



inimeros estudos citam a associacdo entre 0s extremos antropométricos e aspectos
sociodemogréficos (SOUZA et al., 2015).

Entre os fatores com maior influéncia para o desenvolvimento da obesidade,
encontra- se o estilo de vida sedentaria e habitos alimentares inadequados como: a nao
realizacéo das principais refeigcdes, a qualidade da dieta sobre a composic¢ao de nutrientes,
o0 alto consumo alimentos caloricos, elevados volumes de ingestdo de alimentos na hora
do almoco associadoa bebidas agucaradas (PEREIRA-LANCHA et al., 2012).

A genética e um fator motivador para o desenvolvimento da obesidade.
Considerando que as mudangas de comportamento alimentar juntamente com fatores
ambientais agem nos genes de suscetibilidade, sendo um dos preponderantes determinantes
para o0 crescimento e desenvolvimento da obesidade no mundo. Com o processo de
urbanizacdo e o avango tecnoldgico nas Ultimas décadas as criangas tornaram-se menos
ativas, sendo um fator crucial para contribuir com o acumulo de tecido adiposo
(FERREIRA et al., 2016).

A escolha dos alimentos feita pelos pais tem um reflexo muito alto na dieta da
crianga,que muita das vezes, opta por um alimento mais rapido e econdémico, porém, com
um alto teorde gordura e calorias, podendo levar a altas cargas de indice glicémico, sendo
digerido e absorvido mais rapidamente, acelerando a acdo da insulina e glicose, tendo
fome de forma precoce e assim podendo aumentar oseu consumo alimentar durante o
periodo, elevando assima taxa calérica (SILVA et al., 2016).

As criangas em seus momentos de lazer acabam passando horas a mais em frente a
televisdo ou computadores, podendo assim ser influenciadas por propagandas da midia que
as seduzem por meio de personagens animados, brinquedos, brindes e muscias comerciais,
prendendo a atencdo das criancas ao produto, podendo assim incentiva-las ao consumo
desses alimentos pouco nutritivos (BITTENCOURT et al., 2015).

Uma das estratégias utilizadas ¢ o uso da imagem de personagens e artistas
conhecidos nas embalagens, que vai influenciar nas escolhas feitas pelas criangas, pois
estdo elencando memdrias afetivas aos produtos consumidos. Estrategia essa, usada pela
midia para estimular as criangas, ligando o produto da propaganda a personagens do

cotidiano infantil, fazendo assimoptar por aqueles alimentos (SOUZA, 2018).

5.3. PREVENCAO DA OBESIDADE INFANTIL

Entre as politicas publicas brasileiras que s@o voltadas a promocao da saude da



populacdo escolar temos o Programa Salde na Escola (PSE), que foi lancado em 2007
pelos ministérios da Saude e da Educacdo, com o objetivo de contribuir com a formacéo
dos estudantes da rede publica mediante acdes integradas e planejadas entre as escolas e as
equipesde saude, no ambito da Atencéo Basica (BRASIL, 2015).

Com a introdugdo de exercicios de Educacdo Alimentar e Nutricional (EAN)
nainfancia,vai auxiliar as criangas a adquirir costumes alimentares saudaveis e duradouros,
pois estas atividades ludicas véo ter a aceitacdo de forma mais facil pelas criangas por
contribuir com o aprendizado de forma participativa (PORTO et al., 2015).

Nesse cenario, 0 ambito escolar se torna um cenério favoravel ndo s6 por promover
acOes educativas igualmente para ampliar o0 acesso a uma alimentacdo saudavel por meio
de estratégias de intervencgdes nutricionais (CAISAN, 2011).

Como é observado hoje, o Brasil vem enfrentando um problema nutricional que é a
incidéncia da obesidade, que pode ser diminuido com a promocéao de habitos alimentares
saudaveis a comecarda infancia (NOGUEIRA et al., 2016). Tendo em vista a transicao
nutricional da populacdo brasileira, sendo que a alimentacdo escolar se torna uma
ferramenta de difusdo de bons hébitos alimentares, em especial por serem na infancia e
adolescéncia ondesdo construidos os padrbes que se estabelecem na vida adulta (GUNES
& MOVASSAGHI, 2017).

O Programa Nacional de Alimentacdo Escolar (PNAE) é a politica publica de
seguranca alimentar e nutricional com maior tempo de existéncia do pais, sendo o
nutricionista o responsavel técnico pela elaboracdo dos cardapios dos programas,
auxiliando no crescimento edesenvolvimento biopsicossocial, no rendimento escolar e na
construcdo de pratica alimentar saudavel dos alunos, mediante agdes de educagdo
alimentar e nutricional além de oferecer refeicdes durante o periodo letivo de acordo as
suas necessidades nutricionais (CORREA, 2017).

O sedentarismo entre criancas e adolescentes nos dias atuais vem crescendo em
proporcdes que preocupam muito. O ato regular de fazer atividade fisica durante a infancia
associado a uma alimentacdo diversificada e com qualidade é visto como fator protetor
direto contra 0 aumento do excesso de peso e suas adversidades metabolicas (GOMES,
2016).



5. RESULTADOS E DISCUSSAO

A abaixo na Tabela 1 pode ser observada a descri¢do dos estudos que obedeciam
aos critérios propostos, sendo publicados entre 2015 e 2020 tendo o trabalho na integra nas
bases de dados, onde apresentavam os métodos de avaliacdo fisica feito nas criancas,
sendo selecionados esses estudos para compor a amostra final desta revisdo para avaliar a
prevalénciade obesidade e sobrepeso em criancas e adolescentes na faixa etéaria proposta.

Pode-se observar na maioria dos estudos revisados a constancia de sobrepeso e
obesidade com valores similares aos encontrados a média nacional para essa populacao,
como visto no estudo de De Sa et al., (2017) onde encontrou uma frequéncia de sobrepeso e
obesidadena populacdo estudada foi de 30,9%, resultado diferente do que foi encontrado
no estudo apresentado por Alecrim e colaboradores (2018), que avaliou 73 criangas e
encontrou um indicesignificativo de criancas com indice de Massa Corporal (IMC) abaixo
da normalidade (37,66%) comparado com obesidade e sobrepeso, o que diferencia da
maioriados estudos encontrados que apresentaram valores altos de sobrepeso e obesidade
nas criancas(Tabela 1).

Para avaliacdo do estado nutricional a maioria dos autores utilizou o IMC como
indicador para quantificar o nimero de criancas com sobrepeso e obesidade por ser um
método mais usado nesse tipo de pesquisa sendo uma técnica antropométrica de facil
interpretacdo e baixo custo, porém Landim et al., (2020) e Romanhol et al., (2017) usaram
a Circunferéncia da Cintura (CC) associado ao IMC para uma melhor avaliacdo da
composicdo corporal das criangas, ja que s6 o IMC ndo mostra com exatiddo a taxa
de gordura do individuo. J& Melo et al., (2019) fez a utilizacdo dos parametros de indice
de Massa Corporal (IMC), Peso para Idade (P/l), Estatura para Idade (E/I) e IMC para
idade (IMC/I), para fazer odiagndstico das criancas do estudo, o que é recomendado pela
Organizacgdo Mundial da Satude (OMS) (Tabela 1).

Conforme a Tabela 1, no estudo de Miranda et al., (2015), foi observado que 19,6%
dosmeninos e 25,5% das meninas da escola privada apresentaram sobrepeso. Ja na escola
publica 7% dos meninos e de 8,1% das meninas apresentaram sobrepeso, mostrando que 0s
resultados encontrados condizem que quando comparado a prevaléncia de sobrepeso e
obesidade infantil na escola privada é maior do que na escola publica, o que corrobora com
o0 estudo de Silva et al., (2019) que relata que a prevaléncia do excesso de peso é maior em
escolas privadas, ja que o poder aquisitivo dessas familias sdo maiore a quantidade de

alimentos com densidade caloricaalta € mais acessivel em escolas privadas.



Foi percebido em alguns dos estudos que quando observado o indice da prevaléncia
de criancas obesas e com sobrepeso de acordo aos géneros, as criancas do sexo masculino foi
maiorem relacdo ao sexo feminino, o que corrobora com o estudo de De Alcantara et al.,
(2019) feitoscom 70 criangas que encontrou valores correspondentes a 41,9% nos meninos
e 33,3% nas meninas, com prevaléncia de sobrepeso e obesidade. Diferente do que foi
encontrado por Rodrigues et al., (2019) onde os resultados apresentam uma prevaléncia de
36,3% de obesidade e sobrepeso nas criangas do sexo feminino e 17,64% de criancas

obesas do sexo masculino.



Tabela 1 — Descricdo dos artigos revisados para verificar a prevaléncias de sobrepeso e obesidade e os métodos de avaliacdo (n=9).

Método de % de N° de Idade (anos)
Titulo avaliacéo obesidade e criancas Referéncia
sobrepeso avaliadas
Prevaléncia de sobrepeso e obesidade infantil em institui¢des de ensino:
publicas vs. Privadas IMC + DOC 33,5 200 08-10 MIRANDA, et
al., 2015.
Associacdo entre sedentarismo e excesso de peso em escolares da periferia IMC + E/I + 45,45 77 07 - 10 SILVA, et al.,
de Séo Paulo cc 2019
Sobrepeso e obesidade entre criangas em idade escolar IMC + P/l 06-12 DE SA, etal.,
30,9 246 2017
Transic¢do nutricional e obesidade em escolares da zona rural no municipio
de Cacoal-RO IMC + CA 422 237 07 - 12 ROMANHOL et
al., 2017
. . . . i _ DE
A Influéncia da midia e pubhudade~ na a}llmentagao de escolares: o papel da  IMC/1 + E/I 38.2 70 06-09 ALCANTARA, et
educacéo alimentar
al.,2019
Influéncia da midia no consumo de alimentos ultraprocessados e no estado IMC + P/l +
nutricional de escolares E/l + IMC/I 48,1 75 07-10 MELO et al., 2019
Avaliacdo nutricional, consumo alimentar e frequéncia de ultraprocessados P/l + E/l + LANDIM. et al
em escolares da rede publica IMC/I 31,4 105 07-10 202(’) N
Analise da circunferéncia abdominal e do indice de massa corporal de IMC + CA 06-11 RODRIGUES et
. N 20,5 39
escolares de uma escola privada em sdo Bernardo do Campo-SP al., 2019
Prevaléncia de Obesidade Infantil em uma Escola Publica da Cidade de
Ipatinga (MG) IMC 14,36 73 06 - 10 ALECRIM, &t al,

MC: Indice de Massa Corporal; DOC - Dobras Cutaneas; E/I - Estatura para a Idade; CC - Circuferéncia de Cintura; P/l - Peso para a Idade; CA - Circuferécnia
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Abdominal; IMC/I -Indice de Massa Corporal para a Idade. Fonte: Autoria propria, 2020.
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Em um estudo realizado por Steil e Poll (2017) onde questionaram as criangas sobre
como avaliam sua alimentacao, foi observado que um maior nimero referiu “boa”, seguido
de “otima”. Onde se notou que o consumo de feijao, carne e frutas obtiveram uma presenca
didria maisexpressivade acordo a Tabela 2. J& o trabalho realizado por Pedraza et al., (2017)
observou-se que 12,21% (132)n&o tinham em sua rotina fazer o consumo de frutas e/ou
verduras e que 46,99%

(508) costumavam lanchar guloseimas de forma expressiva tais como sorvetes, doces,
biscoitos doces/recheados e refrigerantes (Tabela 2), praticas alimentares que contribuiem
para 0 acumulo de tecido adiposo causado pelo grande consumo de calorias.

Pode ser observado na Tabela 2, um estudo feito por Paiva et al., (2018), onde os
resultados achados em relacdo a porgdes alimentares consumidas pelas criancas, foi de uma
ingestdo muito alta de alimentos fontes de agUcares, em todas as idades do estudo, tanto
na escola publica quanto na escola privada. Além de uma ingestdo abaixo do recomendado
para 0 consumo de agua, frutas, verduras, legumes e hortalicas, carne bovina, frango, peixe e
ovo e leite, queijo e iogurte corroborandocom os achados por Mendes et al., (2018) que entre
essa populacdo ndo hd o habito satisfatorio para o consumo de frutas e verduras
diariamente.

Foi observado por Melo et al., (2018) que a maior parte das criancas apresentavam
consumo grande dos grupos de cereais, leguminosas e carnes, sendo esses consumidos pelo
menos cinco vezes ou mais na semana (Tabela 2). Em contra partida Landim et al., (2020)
perceberam que a predominancia do aporte caldrico dessas criangas em sua maioria, era
provenientes de carboidratose gorduras conforme a Tabela 2.

De acordo com Alexandre et al., (2018) foi verificado na escola particular que as
criancas faziam um maior nimero de refeicdes quando comparado as criancas da escola
publica. Foi observadotambém que as criangas do ensino privado fazem o consumo de
alguns alimentos que nem sempre sdo nutritivos, tal como biscoitos recheados e guloseimas
corroborando com a pesquisade Fidencio et al., (2018), onde as criangas da instituicdo de
ensino privada, quando perguntadas sobre sua preferéncia nos lanches no ambito escolar,
apresentaram uma preferéncia maior por biscoito, refrigerante e salgadinho, por elas terem
uma maior facilidade ao acesso a esse tipo de alimento, condi¢bes socioecondmicas, além
da influencia de propagandas e comerciais diretamente voltados para esse tipo de alimento
(Tabela 2).

Castilho e colaboradores (2019) trazem que as criangas quando questionados sobre

alimentacdo saudavel, apresentou uma pequena diferenca entre as que tinham conheciment?2



sobre alimentos mais saudaveis e as que ndo tinham, mostrando assim a importancia das
escolas proporcionarem mais ac¢Oes de educacdo nutricional com o intuito de ensinar sobre

habitos alimentares saudaveis para as criangas.
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Tabela 2 — Descricao dos estudos revisados para verificar os hbitos alimentares das criancas.

Métodos de avaliagdo dos habitos alimentares

Alimentos consumidos pelas criancas

Referéncias

Entrevista, onde utilizou um formulario adaptado

Questionario de Frequéncia Alimentar (QFA)

Questionario de Consumo Alimentar, adaptado ao
Inquérito de Frequéncia Alimentar do SISVAN

Foram realizados dois recordatérios alimentares de
24 horas (R24h)

Questionario sobre habitos alimentares

Questionario de Frequéncia Alimentar (QFA)

Entrevista através do questionario previamente
testado

Paes, cereais, tubérculos e raizes, 6leos e gorduras. Baixa ingestao de agua,
frutas, verduras, legumes e hortaligas, carne bovina, frango, peixe e ovo, leite,
queijo e iogurte.

Paes, biscoito, bolos, leite com chocolates, feijdo, sucos, arroz, saladas, baixa
ingestdo de frutas.

Cereais, leguminosas e carnes, baixa ingestao de frutas, verduras, legumes,
visceras, leite e derivados.

Sucos industrializados, embutidos, bolos, biscoitos doces e biscoitos recheados,
refrigerantes, achocolatado em po6, salgados e batata frita.
Bolacha recheada, frutas, salgado assado e alimento variado.

Feijdo, carne e frutas.

Sorvetes, doces, biscoitos doces e recheados, refrigerantes, salgadinhos, batatas
fritas. Baixo consumo de frutas e/ou verduras.

PAIVA, et al, 2018.

MENDES, et al., 2018

MELO et al., 2018

LANDIM, et al.,2020

FIDENCIO et al., 2018

STEIL; POLL, 2016

PEDRAZA etal., 2017

Fonte: Autoria prépria, 2020.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

Tendo em vista que a obesidade infantil € um sério problema de Saude Publica, que
vem acometendo criangas em todos 0s niveis sociais, constituindo assim uma crescente
preocupacdo em relacdo do tema. E de suma importancia que se criem e intensifiquem
estratégias onde possibilitem trabalhar em prol da reducdo do crescente numero da
obesidade infantil, lembrando que é de importancia a necessidade da integracdo da familia
com a escola na formacao de habitos alimentarese de vida saudaveis.

Foi observada uma taxa média de 34,29% de obesidade e sobrepeso nas
criancas, alemdisso, ha um alto consumo de alimentos industrializados fazendo parte de
habitos alimentares inadequados feitos por algumas das criancas, o que é um indicativo para
o desenvolvimento da obesidade, ja que esses alimentos sdo ricos em calorias vazias.

Conclui-se por tanto a importancia do profissional nutricionista no combate contra a
obesidade infantil, onde ele vai atuar diretamente no auxilio dessas criancas, dando
orientacfes sobrealimentacdo saudavel e principalmente na ajuda da formacdo dos héabitos

alimentares.
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