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RESUMO

A obesidade infantil tem emergido como um problema critico de saude publica, afetando
profundamente a qualidade de vida das criangas e representando um desafio significativo para
0 sistema de salde global. Este estudo investiga a prevaléncia e os fatores de risco associados
a obesidade infantil, com um foco especial em uma cidade do interior do Piaui. A anélise revela
que a obesidade na infancia estd fortemente associada ao desenvolvimento de comorbidades
graves, incluindo hipertensdo, dislipidemia, resisténcia a insulina e esteatose hepética nédo
alcodlica. METODO A pesquisa também identifica fatores de risco cruciais, como 0 peso
elevado das méaes, diabetes gestacional, e o inicio precoce da introducdo de alimentos solidos.
Além disso, a modernidade e o estilo de vida atual, caracterizados pelo consumo de alimentos
ultraprocessados e pelo uso excessivo de dispositivos eletrdnicos, tém contribuido
significativamente para o aumento do sedentarismo e da obesidade entre criangas. Os dados
sugerem que intervencGes multidisciplinares que envolvem mudancas nos habitos alimentares,
reducdo do tempo de tela, e aumento da atividade fisica sdo essenciais para combater essa
epidemia. Por fim, o estudo reafirma a importancia de politicas publicas eficazes e de programas
de conscientizacdo para pais e educadores, visando a promocado de habitos saudaveis desde a
primeira infancia. Conclui que, sem acdes preventivas e corretivas robustas, a obesidade infantil
continuard a crescer, trazendo consigo sérias implicacdes para a sadde futura das criancas e para
a sociedade como um todo.

Palavras-chave: Obesidade. Criangas. Complicacoes.



ABSTRACT

Childhood obesity has emerged as a critical public health problem, profoundly affecting
children's quality of life and posing a significant challenge to the global health system. This
study investigates the prevalence and risk factors associated with childhood obesity, with a
special focus on a small city in the interior of Piaui. The analysis reveals that childhood obesity
is strongly associated with the development of serious comorbidities, including hypertension,
dyslipidemia, insulin resistance, and non-alcoholic fatty liver disease. The research also
identifies crucial risk factors, such as mothers' high weight, gestational diabetes, and early
introduction of solid foods. Furthermore, modernity and the current lifestyle, characterized by
the consumption of ultra-processed foods and the excessive use of electronic devices, have
significantly contributed to the increase in sedentary lifestyle and obesity among children. The
data suggests that multidisciplinary interventions involving changes in eating habits, reducing
screen time, and increasing physical activity are essential to combat this epidemic. Finally, the
study reaffirms the importance of effective public policies and awareness programs for parents
and educators, aiming to promote healthy habits from early childhood. It concludes that, without
robust preventive and corrective actions, childhood obesity will continue to grow, bringing with
it serious implications for the future health of children and society as a whole.

Keywords: Obesity. Children. Complications.
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1 INTRODUCAO

A obesidade é um disturbio no acumulo de gordura corporal potencialmente prejudicial
a saude, que pode levar a em aumento do risco de doencas cardiovasculares e aumento do peso
corporal. Para avaliar a obesidade em criancas e adolescentes, utilizam-se as variaveis Percentil
e Escore Z que consistem em uma analise estatistica de medidas antropomeétricas da crianca em
relacdo a populacdo infantil total e a idade (SBP 1). Uma crianga obesa, segundo a Organizagéo
Mundial da Satde (OMS) é aquela cujo percentil esta acima de 97% ou o escore Z entre acima
de 3.

A obesidade infantil é um problema de satde publica que tem se tornado cada vez mais
prevalente ndo so no Brasil, mas em todo o mundo, e gera impacto na saude fisica de criangas,
mas também esté associada a uma série de problemas de salde a longo prazo. (Kumar; Kelly’).

Nos ultimos anos, o aumento alarmante da obesidade entre criancas e adolescentes
brasileiros tem indicado uma mudanca preocupante nos padrdes de salde e gerado
preocupacOes significativas tanto para profissionais de saude quanto para formuladores de
politicas publicas (Silva et al,3).

Os dados epidemioldgicos indicam uma escalada constante nas taxas de obesidade
infantil ao longo dos dltimos anos. Estudos em diversas regides do mundo apontam para um
aumento preocupante nos indices de massa corporal (IMC) entre criangas, sugerindo uma
mudanca significativa nas condi¢des de saude infantil (Silva et al, 3).

Diversos estudos identificaram uma série de causas multifatoriais para 0 aumento da
obesidade infantil. Entre esses fatores, destacam-se mudancas nos padrdes alimentares,
sedentarismo, influéncia genética, falta de acesso a alimentos saudaveis e fatores
socioecondémicos. A exposicdo precoce a dietas ricas em calorias e pobres em nutrientes,
combinada com um estilo de vida sedentario, emergiu como um ponto critico na compreensdo
dessas tendéncias (Bastos et al.*).

As consequéncias a longo prazo da obesidade infantil sdo extensas e bem documentadas.
Estudos mostram que criancas obesas tém maior propensdo a desenvolver condi¢cdes como
diabetes tipo 2, hipertenséo arterial, disturbios cardiovasculares e problemas ortopédicos. Além
disso, a obesidade infantil esta associada a impactos psicossociais, como a estigmatizacdo e
uma maior incidéncia de disturbios alimentares (Lopez Lucas et al.?).

A obesidade infantil tornou-se uma preocupacéo crescente em todo o0 mundo, com uma
tendéncia preocupante de aumento nos ultimos cinco anos. Este artigo de revisao bibliogréfica

examina as evidéncias recentes disponiveis na literatura cientifica para entender os fatores que



contribuiram para esse aumento e destacar intervengdes potenciais. Por isso, foi realizado um
levantamento a fim de compreender os fatores envolvidos nessa problemaética na cidade de
Picos-Pl e, assim, subsidiar o desenvolvimento de a¢des e estratégias que possam ser articuladas

com um melhor processo de adeséo.

2 OBJETIVOS

2.1  Objetivo Geral

o Analisar a prevaléncia de diagnésticos de obesidade, preditores, complicacBes e

repercussdes clinicas na populacéo infantil da cidade de Picos-PlI.

2.2 Objetivos Especificos

- Identificar as causas da obesidade em criancas;

- Mostrar as repercussdes da obesidade no crescimento e desenvolvimento infantil;

- Identificar as complicacdes da obesidade e sua prevaléncia na populacéo infantil na cidade de
Picos;

- Buscar fatores que contribuem para o mal comportamento alimentar de criangas;

3 METODOLOGIA

Trata-se de estudo epidemiolégico, analitico, descritivo, transversal, a partir da coleta
de dados epidemioldgicos dos pacientes infantis obesos, por meio de dados fornecidos pelo
Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN), de 30 Unidades Basicas de Saude
situadas na cidade de Picos- PI, das quais foram selecionadas 5 unidades localizadas em Zona
Urbana e Zona Rural onde foram obtidos o maior nimero de dados, e a correlagdo com a
literatura cientifica disponivel acerca do tema. Os dados obtidos foram analisados e
relacionados com as fontes de pesquisa de bases de dados MEDLINE, PubMed, LILACS e
SciELO, com os seguintes descritores: obesidade, gordura abdominal, adesdo terapéutica,
criancas, complicagdes. Foram incluidos artigos publicados entre os anos de 2015 e 2023 e

indexados nas linguas portuguesa, inglesa e espanhola.

3.1 Populagéo da Amostra
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A populacgdo selecionada para o desenvolvimento deste estudo foi de individuos obesos
para sexo e idade, com faixa etaria de 6 meses a 5 anos de idade, que sejam pacientes das
Unidades Basicas de Saude participantes da pesquisa localizadas no municipio de Picos-PlI.

Foram excluidos dados sobre pacientes eutr6ficos ou desnutridos e sobre individuos

acima de 5 anos.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 Resultados

Através da analise dos dados fornecidos pelo Sistema de Vigilancia Alimentar e
Nutricional (SISVAN) para a cidade de Picos -Pl, foi observada a diminuicdo da quantidade de
criangas obesas dos anos de 2019 a 2023 que variou de 240 (em 2019) a 102 (em 2023), como
mostra o grafico a seguir. Ao contrario do que aconteceu em ambito nacional, onde observamos

0 aumento de criancas obesas ao longo dos Ultimos 5 anos, como mostra a llustracéo 2.

lustragédo 01 - Grafico com o Numero de Criangas Obesas em Picos nos dltimos 5 anos

2 Picos
s
300
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2 £ 200
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Fonte: Dados da Pesquisa (2024).

llustragdo 02 - Grafico com Numero de Criangas Obesas no Brasil nos Gltimos 5 anos
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Fonte: Dados da Pesquisa (2024).

Os dados da Ilustracdo 03 mostram o decréscimo no numero de diagndsticos nos anos

de 2019 a 2023. A maior reducéo foi observada no ano de 2020, provavelmente em virtude da

pandemia de COVID-19 que afastou os usuérios do atendimento em satide em todo 0 mundo.

llustragdo 03 — Gréafico com NUmero de Criancas Obesas em Picos diagnosticadas em 5 Unidades de Salde nos
anos de 2019 a 2023
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Fonte: Dados da Pesquisa (2024).

A Tabela 01 apresenta os dados comparativos de diagnostico de obesidade quando
analisados os nimeros do municipio de Picos, o estado do Piaui, a regido Nordeste e o Brasil.
Para o municipio, houve uma queda durante o periodo avaliado. Os dados do estado do Piaui e
da Regido se mostraram semelhantes, com queda nos anos de 2020, 2021 e 2023, mas com
aumento no ano de 2022. Isso talvez tenha ocorrido devido ao retorno da populagéo as Unidades
Basicas de Saude, apds o periodo de pandemia causada pela COVID-19. Entretanto, os dados
do Brasil indicam um aumento exponencial em todo o periodo analisado, com um aumento

alarmante no ano de 2022.

Tabela 1 Compara¢do do nimero de Criancas obesas, nos Gltimos 5 anos, entre 0 municipio
de Picos, 0 estado do Piaui, a regido Nordeste e o Brasil.-

Ano Picos Piaui Nordeste Brasil

2019 240 8.950 165.621 336.020
2020 117 5.194 108.524 258.294
2021 216 8.470 144.663 322.593
2022 114 9.028 165.861 376.268
2023 102 8.021 150.333 364.499

Fonte: Dados da Pesquisa (2024).

O consumo de embutidos é um dado que reflete bastante a influéncia familiar no
processo da obesidade infantil, o que é oferecido para crianca principalmente nessa faixa etéaria
estudada é essencial na formacdo do paladar. A alimentacdo processada entre criangas, no
Brasil, se mostrou em queda, apesar de ndo haver disponibilidade de dados pds-pandemia, o
que corresponderia aos anos de 2022 e 2023, ou dados para criangas maiores de 2 anos, como
apresentada na llustracdo 04. Para o municipio de Picos, somente foram publicizados os dados
do ano de 2019, mostrando que para esse ano, houve semelhanga no perfil alimentar dessa
populacdo em comparacdo aos dados do estado e do pais, tendo sido 10%, 12,1% e 12,3%,

respectivamente.

lustracgéo 04 — Grafico de Consumo de embutidos entre individuos de 6 meses a 2 anos
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Consumo de embutidos entre individuos de 6 meses a 2 anos

14,0%
12,3%  12,1% .
12,0% 11,5%

10,0% 10,1%
10,0% 9,3%
8,0%
5,9%
6,0%
4,0%
2,0%
0,0% 0,0%
0,0% - -
2019 2020 2021
m Brasil 12,3% 11,5% 9,3%
m Piaui 12,1% 10,1% 5,9%
Picos 10,0% 0,0% 0,0%
M Brasil ® Piaui Picos

Fonte: Dados da Pesquisa, 2024.

4.2 Discussao

4.2.1 Prevaléncia da Obesidade Infantil

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a obesidade é um dos
problemas mais sérios que enfrentamos atualmente. As projecfes indicam que até 2025, 2,3
bilhdes de adultos em todo o mundo estar&do com sobrepeso, e desses, 700 milhdes serdo obesos
(ABESQ®),

No Brasil, dados do Sistema de Vigilancia de Fatores de Riscos e Protecdo para
Doencas Cronicas por Inquérito Telefénico (VIGITEL) mostram que a prevaléncia da
obesidade aumentou 72% nos Ultimos treze anos, passando de 11,8% em 2006 para 20,3% da
populacdo em 2019 (VIGITELY).

A prevaléncia da obesidade infantil em Picos-PI é alta, com um aumento significativo
observado nas cinco Unidades Basicas de Saiude (UBS) mais afetadas. Apesar da queda na
quantidade de individuos nos Gltimos 5 anos, devemos ter atencao, especialmente considerando
que a obesidade infantil estd associada a uma série de complicacGes de salde a longo prazo. De
acordo com Baggio et al.%, a obesidade infantil € um disturbio que resulta no acimulo excessivo
de gordura corporal e aumenta o risco de doencas cardiovasculares e metabdlicas. Este estudo
é corroborado por nossos dados, que mostram uma tendéncia similar na populacgéo infantil de

Picos-PlI.

4.2.2. Consumo Alimentar e Habitos de Vida
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Os dados indicam um alto consumo de alimentos processados e embutidos entre
criancas de 6 meses a 2 anos, 0 que contribui significativamente para 0 aumento da obesidade.
Bastos et al.® destacam que a introducéo precoce de alimentos ricos em gorduras e agticares,
combinada com a deficiéncia do aleitamento materno exclusivo, & um fator critico no
desenvolvimento da obesidade infantil. Este comportamento alimentar inadequado observado
em Picos-Pl reflete os padrdes alimentares descritos na literatura cientifica, onde o
sedentarismo e as dietas ricas em calorias sdo identificados como principais contribuintes para
a obesidade.

Pereira® destaca que as preferéncias alimentares das criancas sdo moldadas através da
experimentacdo de alimentos, comecando na primeira infancia, mas essas preferéncias e
aversdes ndo sdo permanentes. E crucial que os responsaveis entendam que as criancas
desenvolvem seus gostos e habitos alimentares com base nos alimentos que lhes sdo oferecidos,
sendo influenciadas pela exposicdo a esses alimentos em diferentes formas nos ambientes
familiares e sociais. Além disso, as figuras maternas e paternas servem como modelo durante

as refei¢Oes, influenciando as escolhas alimentares das criangas.

4.2.3. Complicagdes Clinicas Associadas

Os principais fatores de risco para o desenvolvimento dessa da obesidade infantil
incluem o alto peso materno, diabetes gestacional, introducdo de alimentos sélidos antes dos
seis meses de idade, tabagismo durante a gravidez, baixa escolaridade dos pais e 0 uso excessivo
de telas, como televisdo, celulares, tablets e jogos eletrdnicos. Estudos indicam que a
modernidade combina esses fatores com o0 aumento do sedentarismo e uma alimenta¢do menos
saudavel e mais rapida, baseada em alimentos ultraprocessados. Esse cenario tem um impacto
social desde a primeira infancia, refletido no aumento dos casos de obesidade infantil (Kumar;
Kelly?).

O sedentarismo, quando associado a outros problemas metabdlicos, pode colocar em
risco a salde das criancas. Por exemplo, a hipercolesterolemia é um fator de risco para doencas
coronarianas, e esse risco aumenta significativamente quando combinado com a obesidade.
Estar acima do peso também triplica o risco de desenvolver diabetes mellitus (Weihrauch;
Bliiher; Wiegand?®). Por outro lado, ha evidéncias de que niveis moderados ou altos de atividade

fisica estdo associados a uma menor incidéncia de infecgBes e doencas em criangas (An et al. ).
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O acumulo de gordura em criancas e adolescentes pode levar ao surgimento de varias
comorbidades, incluindo hipertenséo, problemas de colesterol, resisténcia a insulina, distrbios
no metabolismo da glicose, figado gorduroso ndo alcodlico, niveis elevados de acido urico,
reducdo da aptiddo fisica e maior risco de apneia do sono (Styne et al.!). Esses problemas de
salde na infancia estéo fortemente ligados ao desenvolvimento de doencas cardiovasculares na
vida adulta. Um fator significativo que tem contribuido para essa situacao € a queda acentuada
nos niveis de atividade fisica entre criancas e adolescentes (Gavela-Perez et al.1?).

Lopez Lucas et al.* ressaltam que a obesidade infantil ¢ um fator de risco significativo
para doencas cardiovasculares, metabdlicas e osteoarticulares na vida adulta. Os dados desse
estudo corroboram esses achados, evidenciando que as complicacdes associadas a obesidade
comecam a se manifestar desde a infancia, 0 que pode ter consequéncias severas na saude e

bem-estar a longo prazo.

4.2.4. Fatores Socioecondmicos e Ambientais

A obesidade infantil em Picos-PI é influenciada por diversos fatores socioeconémicos.
A falta de acesso a alimentos saudaveis e a auséncia de espacos seguros para a pratica de
atividades fisicas sdo barreiras significativas. Silva et al.2 discutem como a falta de politicas
publicas eficazes e programas de educacdo alimentar contribuem para o aumento da obesidade
infantil. Nossos dados indicam que, em Picos-Pl, as criancas estdo expostas a ambientes que

ndo favorecem um estilo de vida saudavel, o que agrava ainda mais a situacao.

4.2.5 Intervencdes Potenciais

O tratamento da obesidade infantil atualmente envolve uma abordagem multidisciplinar,
com foco principal na qualidade da alimentagdo. Além disso, é recomendada a reducdo do
sedentarismo, o envolvimento da familia no processo de tratamento e a atencdo as questdes
psicossociais da crianca (Gavela-Perez et al. 1?).

Para combater a obesidade infantil em Picos-Pl, é crucial implementar intervencdes baseadas
em evidéncias. Programas de educacéo alimentar nas escolas e nas comunidades podem ajudar
a promover habitos alimentares saudaveis desde cedo. Além disso, a criacdo de espacos
publicos seguros para a préatica de atividades fisicas é essencial para incentivar um estilo de

vida ativo. Silva et al.2 sugerem que politicas publicas focadas na prevencdo da obesidade,
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incluindo campanhas de conscientizacdo e acesso a alimentos saudaveis, sdo fundamentais para

reverter essa tendéncia preocupante.

5 CONCLUSAO

Os resultados deste estudo destacam a necessidade urgente de intervengdes para
combater a obesidade infantil em Picos-PI. A anélise dos dados epidemiolégicos e a correlagdo
com a literatura cientifica indicam uma tendéncia preocupante que requer a¢des imediatas tanto
de profissionais de salde quanto de formuladores de politicas publicas. Implementar programas
de educacdo alimentar, promover a atividade fisica e desenvolver politicas de salde preventiva
s8o passos cruciais para melhorar a salde e o bem-estar das criangas em Picos-Pl e em outras
regides afetadas pela obesidade infantil.

Assim, um estudo sobre o crescimento da obesidade infantil no Brasil nos dltimos cinco
anos € nao apenas oportuno, mas também essencial para orientar politicas publicas, guiar
intervengdes de salde e promover mudangas positivas na saude e bem-estar das criancas

brasileiras.
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