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RESUMO

Introducédo: Nas ultimas décadas a obesidade infantil vem crescendo e com isso se
tornou em um problema de saude publica, com 0 aumenta da obesidade infantil de
uma forma significativa ela pode trazer muitas complica¢gfes tanto na infancia quanto
na fase adulta. Objetivo: O objetivo deste estudo é analisar de que maneira 0
professor de Educacdo Fisica pode contribuir para a prevencdo e diminuicdo da
obesidade infantil dentro da escola. Material e Métodos: Para o presente estudo foi
realizada uma reviséo bibliograficas com base em artigos académicos. Revisdo da
Literatura: A obesidade pode ser adquirida em qualquer idade por varios fatores
como desmame precoce, introducéo inadequada de alimentos e da relagao familiar e
também o sedentarismo. Em uns tempos pra ca as criancas se tornaram menos
ativas no seu dia a dia. A escola é fundamental para a prevengdo em criangas, com
uma intervencdo na educacao alimentar e criando um gosto pela pratica de atividade
fisica. Considera¢cdes Finais: O profissional de educacéo fisica € um forte aliado
para a prevencdo da doenca, pois faz com que o aluno se motive a praticar
atividades fisicas e mostra a importancia dela para a sua saude, mantendo-as longe
do sedentarismo.

Palavras-chave: Obesidade infantil. Prevencéo. Educacéo fisica. Professor.



ABSTRACT

Introduction: In recent decades, childhood obesity has been growing and it has
become a major public health problem, with the increase of childhood obesity in a
meaningful way it can bring many complications both during childhood and
adulthood. Objective: The objective of this study is to analyze how the physical
education teacher can contribute to the prevention and reduction of childhood obesity
within the school. Material and Methods: In this study we carried out a literature
review based on academic papers. Literature Review: Obesity can be acquired at
any age by several factors such as early weaning, inadequate food introduction and
family relationship and also the sedentary lifestyle. In some time now the children
have become less active in their day to day. Childhood obesity can be caused or
acquired by several factors and the school is essential for prevention in children, with
an intervention in nutritional education and creating a taste for the practice of
physical activity. Conclusions: The physical education professional is a strong ally
for the prevention of disease because it causes the student to motivate them to
practice physical activities and shows its importance to your health, keeping them
away from sedentary lifestyles.

Keywords: Childhood obesity. Prevention. Physical education. Teacher.
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1 INTRODUCAO

A obesidade é um disturbio nutricional e metabdlico definido pelo aumento de
massa de gordura o organismo, que retrata o aumento do peso no corpo. E uma
situacdo clinica que precisa de muita atencdo, pois sua prevaléncia esta
aumentando e pode ser a principal causa de doenca crénica no mundo, pois leva a
multiplas anormalidades metabdlicas que ajudam para a manifestacdo de
dislipidemias, doengas cardiovasculares, diabetes, e entre outras doengas cronicas
(RAMOS; BARROS FILHO, 2003).

O método mais viavel a ser utilizado pelo professor para diagnosticar o aluno
com obesidade seria por meio do indice de Massa Corpérea (IMC), por utilizar
apenas uma balanca e um estadidmetro, obedecendo a recomendacdo da OMS que
definiu o sobrepeso e obesidade como IMC igual ou superior a porcentagem de 85 e
95 para idade e sexo, respectivamente (OLIVEIRA; CERQUEIRA; OLIVEIRA, 2003).

Nas ultimas décadas a obesidade infantil vem crescendo em um numero
significativo. H4 muitas preocupacdes, pois a obesidade esta diretamente associada
com as mudancas metabodlicas como dislipidemia, hipertenséo arterial e a rejeicao
de insulina, fatores de risco para a doenca diabetes tipo dois e também doencas
cardiovasculares (DCV). A obesidade pode ser definida como um distarbio
nutricional metabdlico, caracterizada pelo aumento da massa adiposa no corpo da
crianca (RECH et al., 2007).

Os principais fatores responsaveis pelo aumento dessa doenca sédo o
sedentarismo e 0s maus habitos alimentares. A alimentacéo tradicional de nutriente
esta sendo substituida por alimentos com um alto valo cal6rico e cheio de acucar,
esses alimentos sdo e facil acesso para a crianca e também sua propaganda é
muito chamativa no meio social (COELHO et al., 2008).

O consumo alimentar esta diretamente associada & obesidade infantil, ndo
somente quanto a quantidade de comida que a crianca ingere, mas sim da
composicdo do alimento e sua qualidade. Os padrbes alimentares também
mudaram, explicando esse aumento de tecido adiposo na crianga, as mesmas estéao
com um consumo muito pouco de frutas e verduras e com um consumo muito alto
de doces e guloseimas ja no café da manha, tendo assim adquirido maus habitos
alimentares (TRIHES; GIUGLIANI, 2005).



O grande periodo de sedentarismo este fortemente associado com o
acumulo de gordura no corpo da crianca. Outro fator que pode esta relacionado a
obesidade é o tempo que a crianca realiza atividades fisicas no seu dia a dia (SUNE
et a., 2007).

Nesse contexto, de que forma o professor de educacéo fisica pode atuar nas
escolas para auxiliar o combate a obesidade infantil? Nesse sentido, o objetivo
desse Trabalho de Conclusdo de Curso é analisar de que maneira o professor de
Educacao Fisica pode contribuir para a prevencao e diminuicdo da obesidade infantil

dentro da escola.

2 MATERIAIS E METODOS

O estudo foi realizado por meio de uma revisao bibliografica de artigos
cientificos, sendo assim uma pesquisa de natureza exploratéria de abordagem
qualitativa. O levantamento dos dados foi feito a partir de materiais como artigos
académicos, revistas cientificas e monografias encontrados nos sites Scielo e
Google Académico. As palavras chaves utilizadas para a busca foram educacao
fisica escolar, obesidade infantil e professor de educacédo fisica. Na analise dos

dados incluiu publica¢des produzidas no periodo de 2001 a 2014.

3 REVISAO DA LITERATURA
3.1 Fatores que contribuem para a obesidade infantil

Vérios fatores sdo significativos para a crianca adquirir a obesidade, séo eles
genéticos e metabdlicos, no entanto, os que poderia esclarecer este crescente
namero de pessoas obesas parece estar mais associado as mudancas no estilo de
vida e os habitos alimentares. A obesidade infantil esta relacionada inversamente
com a pratica de atividade fisica, computadores e video games nas residéncias e o
baixo consumo de alimentos saudaveis s6 confirmam a influencia que o meio
ambiente que a crianca esta com 0 excesso de peso da mesma (OLIVEIRA;
FISBERG, 2003)

Parece ser mais aceito que a falta de atividade fisica e os maus habitos
alimentares estdo fortemente associados a obesidade, ja que a energia que a

crianca obtém no seu alto consumo alimentar ndo é gasta, resultando assim em um



grande acumulo de massa gordurosa na crianca. No muno atual, a crianga tem
varias opcdes para favorecer o aumento da prevaléncia da obesidade como fast-
foods, computadores, televisdo e video games (PIMENTA; PALMA, 2001).

Ainda ndo se sabe ao certo a origem da obesidade, mas sabe-se que fatores
etiopatogénicos estao envolvidos na sua origem. O fator de risco mais importante
para o surgimento da obesidade na fase infantil € a presenca da obesidade nos seus
pais, tanto pela influéncia genética quanto a influencia do ambiente. A crianca que
possui pais obesos tem a uma porcentagem de 80% de chance de também ser
obesa, j& quando s6 um dos pais é obeso essa porcentagem cai para 40% (RAMOS;
BARROS FILHO, 2003).

Na fisiologia da crianca, a amamentacdo € uma das primeiras experiéncias
nutricionais do recém-nascido. O leite materno € composto por inimeros fatores
biétipos como enzimas e hormonios que vao atuar diretamente na manutencao do
crescimento e o funcionamento de 6&rgaos especificos, afetando assim o
desenvolvimento da crianca. A composicao impar do leite materno esta associada a
um processo de imprinting metabdlico, alterando o numero ou tratamento dos
adipécitos, por exemplo, e também estimulando o processo de homeostase
(equilibrio do corpo) metabdlica. Os adipdcitos estdo envolvidos na regulacdo e
balanceamento energético, que quando alterado pode ocasionar um cenario para a
entrada da obesidade infantil (ARAUJO; BESERRA; CHAVES, 2006).

O aleitamento materno é muito importante para a crianca, pois prepara o
paladar da crianga para os alimentos consumidos pela pessoa adulta (seus
familiares), o que ajuda na aceitacdo de novos alimentos no periodo de desmame. O
aleitamento materno auxilia nha prevencao da obesidade infantil, pois pode modular o
metabolismo energético e também o apetite da crianca, resultando em um ganho de
peso mais fisioldgico, do contrario a crianca sofre um ganho de apetite, assim
consumindo uma quantia maior de alimentos, por consequéncia aumentando sua
massa adiposa (RINALDI et al., 2008).

3.2 Consequéncias para a criangca com a obesidade
Com a obesidade, a crianca sofre rejeicdes de seus colegas no ambiente

escolar, se sentindo excluido dos outros, o que aplica na mesma participacdo nas
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atividades recreativas que sao realizadas geralmente em grupos, assim ajudando na
manutenc¢ao do excesso de tecido adiposo no corpo da crianga (CAMPOS; GOMES;
OLIVEIRA, 2008).

Com a obesidade, a crianca sofre efeitos psicologicos causados pelos seus
colegas de sala, deixando assim, marcas durante toda a sua vida. Com dificuldade
na prética de esportes, apelidos maldosos, zombarias e também a vergonha de tirar
a blusa na frente de outras pessoas, provoca sentimentos nos quais a crianga se
sente desprezada e fica com uma baixa autoestima (MISHIMA; BARBIERI, 2009)

Com a crianca tendo a obesidade pode aparecer varias complicacées ou
problemas, entre elas estédo as articulagdes, metabdlicas, cirdrgicas, psicoldgicas e
respiratorias. Porém, as que merecem uma atencdo maior, sdo as doencas
cardiovasculares, que séo responsaveis por quase 31% do total de 6bito por causas
conhecidas no Brasil. A presséo arterial elevada em criancas € preocupante para a
sociedade como um todo, um estudo realizado por chineses revelou que o indice de
massa corporal das criangas esta associado com o aumento da pressao sistélica e
diastolica em criancas obesas e ndo obeso ja outro estudo feito no Canada revelou
que ha uma correlacdo entre a obesidade e o aumento da presséo arterial (RECH et
al., 2007).

As consequéncias da obesidade podem ser muito graves e extensas,
podendo atingir e comprometer praticamente todo o sistema orgéanico. Os problemas
causados pela obesidade em longo prazo sao previsiveis. Esses problemas sdo de
crescimento (idade 6ssea avancada e o aumento da estatura), respiratorios (apneia
de sono e infeccBes nas vias respiratérias), cardiovasculares (aumento na pressao
arterial, causando assim a hipertensdo arterial e a hipertrofia cardiaca) e
metabdlicas (resisténcia a insulina e a aparicdo da diabetes tipo dois). A obesidade
também causa problemas psicossociais como discriminacdo e o afastamento da
crianca nas brincadeiras e atividades sociais, e isso a crianca podera levar para toda
a sua vida (SOARES; PETROSKI, 2003).

Estudos epidemiologicos tém revelado que had uma relacdo do aumento
expresso na incidéncia de doencas crénicas em criangcas com obesidade, como
diabetes tipo dois e doencgas coronarias, ou seja, doencgas cardiacas que causa um

fornecimento inadequado de sangue ao musculo cardiaco, mais conhecido como
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doenca arterial coronariana (DAC). Portanto, deve-se estar atenta a presenca de
lesbes de aterosclerose logo nos primeiros anos de vida. Estudos apontam uma
forte ligacdo entre o excesso de peso nos primeiros anos de vida com uma alta taxa
de morbimortalidade em adultos por decorréncia de doencas cardiovasculares, ja
que alteracdes metabdlicas podem contribuir para esse processo (OLIVEIRA et al.,
2004).

3.3 Como prevenir e diminuir a obesidade infantil na Escola

De acordo com os Parametros Curriculares Nacionais (PCN), um dos papeis
da educacéo fisica no ensino fundamental é tornar o aluno capaz de se ver como
parte de um todo, integrando parte do ambiente, gerar chances do individuo criar e
adotar habitos saudaveis que trardo beneficios a sua saude, alimentacao e praticas
de atividades fisicas que se relacionem a sua propria saude, recuperacao,
manutencado e melhoria dela e da saude em um ambito coletivo (BRASIL, 1997).

O profissional que tem contato com essas criancas que possuem um quadro
de obesidade precisa envolvé-las em um contexto educacional, cheias de
experiéncias motoras para que elas sejam incorporadas a vida diaria dessas
criancas. A Educacéo Fisica assumiu atualmente um contexto sécio educacional. E
de vital importédncia que o professor saiba abranger dentro desse contexto os
conteudos e praticas que envolvem a saude (RIBEIRO, 2014).

A pratica regular de exercicios fisicos é responsavel por diminuir o risco da
obesidade. Assim a escola é o ambiente ideal para promover a satde. Unir as aulas
de educacao fisica a outros programas que sdo destinados a promover habitos
saudaveis seria um trabalho conjunto significativo. Por serem poucas aulas de
educacao fisica por semana, ela ndo garante a perda de peso, mas seu papel ndo
pode ser descartado ou deixado de lado, afinal € papel do professor de educacéo
fisica ensinar que os alunos devem respeitar o préprio corpo (CORNACHIONI;
ZADRA; VALENTIM, 2011).

Para diminuir a obesidade infantil é preciso proporcionar meios para que as
criangas queimem calorias com atividades fisicas, atividades estruturadas e que
comam comidas mais saudaveis assim mudando seu estilo de vida. A Educacao

Fisica escolar tem como um dos papéis de promover essas atividades fisicas,



12

ajudando na criagdo do habito de praticar atividades fisica nos horarios fora da
escola, aumentando assim o gasto energético da crianca e por fim um estilo de vida
mais saudavel (FILGUEIRAS, 2010).

Aconselha-se 30 minutos de atividade fisica por dia por cinco dias na semana
de intensidade leve moderada, recomendacgdo baseada os efeitos da atividade fisica
e doencgas como doencas crbnicas e cardiovasculares, mostram nao ser suficientes
para programas de reducdo de peso. Para tal, se recomenda que os programas de
reducdo de peso comecem com cerca de 150 minutos semanais em diante e que
aumente progressivamente o tempo de atividade. Isso mostra que a educacéo fisica
escolar por sozinha ndo pode combater o mal da obesidade infantil e ressalta a
importancia da prética de atividades fisicas e um bom estilo de vida por parte dos
alunos fora do ambiente escolar (RIBEIRO, 2014).

Os professores devem incentivar os alunos na pratica permanente da
atividade fisica. E preciso que esses profissionais demonstrem conhecimentos
cientificos e competéncia na funcdo que exercem, para fazer um trabalho consciente
contra a obesidade infantil durante as aulas. Além de ensinar quanto as praticas
corporais é de vital importancia que o professor ensine o porqué se esta fazendo
aquela determinada atividade. Quando os alunos entendem o porqué eles tiram o
melhor proveito possivel daquilo que aprendem e tem chances muito melhores de
levar aquele conhecimento para a vida (LIMA; OLIVEIRA, 2001).

4 CONSIDERAQ@ES FINAIS

A obesidade infantil € uma doenca que precisa ser tratada com seriedade,
pois suas consequéncias sdo levadas para a vida adulta caso ndo haja um
tratamento no principio da doenca. Percebe-se que na atual década, com o
crescimento tecnolégico e a diminuicdo do interesse por atividades fisicas, o papel
do profissional de educacao fisica dentro da escola pode e deve ser um forte aliado
no processo de prevencao e tratamento da obesidade infantil, possibilitando que o
aluno saiba das consequéncias da inatividade fisica e maus habitos alimentares,
também fazendo com que o aluno se sinta motivado a fazer atividade fisica,

trazendo novas atividades para a aula.
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CENTRO UNIVERSITARIO_ DE _BRASiLIA
CURSO DE EDUCACAO FISICA

TRABALHO DE CONCLUSAO DO CURSO - TCC

Declaragac de aceite do orientacoxr

Eu, Arthur Almeida, declaro aceifar orientar o (a) aluno (a) Marco Aurglio Balista
Reis no trabalho de conclusao do curso de Educacio Fisica do Centro Universitario
de Brasilia - UniCEUB.

Brasilia, 05 de Agosto de 2016.
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ANEXO B
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CENTRO UNIVERSITARIO DE BRASILIA
CURSO DE EDUCAGAO FiSICA

TRABALHO DE CONCLUSAO DO CURSO - TCC

Declaragdo de Autcria

Eu, Marco Aurélio Batista Reis, declaro ser o {a) autor(a) de todo o conteudo
apresertado no trabalko de conclusdo do curso de Educagao Fisica do Centro
Universitdrlo de Brasflla - UnICEUB. Declaro, ainda, ndo ter plaglado a ldela efou
os escritos de outro(s) autor{es) sob a pena de ser desligado(z) desta disciplina

uma vez que plagio cenfigura-se atitude ilegal na realizagdo deste trabalho.

Brasilia, 23 ce Novemnbro de 2016.
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ANEXO C
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LT L VTS I e Curwo de Tdueagio Fisma

FICHA DE RESPONSABILIDADE DE
APRESENTACAOQ DE TCC

Fu, Marco Aurélio Batista Reis RA: 21417430 me responsa
bilizo pela apresentagao do TCC intitulado: Papel do
Professor de Educagéo Fisica na Prevengao e Diminuigao
da Obesidade Infantii no dia 16/11 do presente ano,
eximindo qualquer responsabilidade per parte do

orientador.
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ANEXO D
)
UI“ICElB faculdace de Ciéncias da Educacac @ S0de | Ha -
QTUL L AR kD Cuse 0¢ Thutadn Nyce

FICHA DE AUTORIZAGAO DE APRESENTAGAOQ DE TCC

Eu, Marco Aurelio Batista Reis venlo por meio desta como
orizntador do trabalho: Papzl do Professor de Educacac Fisica na
Prevencio e Diminuicao da Obssidade Infantil, autorizar sua

apresentacdo no dia 16/11/ 2316 co presente ano.

Sem mais a acrescentar,

-/ Orieftador
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ANEXO E
~L . ——
u“ ICE“B Fazuldads de Nidncias da Educatio @ Siuge | FACES
MU RN b T S

Curs Je Counscio “iscn

FICHA DE AUTORIZAGAO DE ENTREGA DA VERSAO FINAL DE
TCC

Venho por meio desta, como orienlador do trabalho, Paosel do
P-ofessor de Educagac Fisica na Prevengao e Diminuigao da
Obesidade Infantil do aluno {a) Marco Aurélio Batista Reis autarizar
sua apresentacao nc dia 16/11/2016 do presen.e anc.

Sem mais a acrescentar,

\i Vi
k;l&_ = \ 7 _(\L
\—// Orie/r;tador
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ANEXO F
@ :’
UniCEUEB Eanuldana da Cidneids 13 Euekda o Sadde | TACCS
TR T ey Cursn e Bnucagin Hacs

ALTORIZACAO

Fu, Marco Aurélio Batista Eeis, BA: 21417430, glune (1) do Curso de
Educacao Fisiea Licenciatura do Centro Universitino de Brasilia -
UnCEUR, autor(a) de artizo do trabalho de conclusdo de curso intitulade
Papel do Professor de Fducagdo Fisica na Prevengiio ¢ Diminuiciio da
Obesidade Infantil , autorizo expressamente a Bibliolteca Reitor lodo
Herculing utilizar zem fins lucrativos @ gulorize o professor orientador a
publicar ¢ designar o autor principal @ os colaboradores em revistas

cientifivas classificadas ne Qualis Periodicos  CNPO,

Brasili, 23 de Movembro de 2016,

Assinatura de Alinn
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