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RESUMO

O presente trabalho aborda a importante tematica sobre a obesidade infantil e como
a educacédo fisica escolar pode ajudar no combate desta doenca. O objetivo é
investigar a causa geral da obesidade, ap0s, analisar a questdo da obesidade infantil,
suas causas e classificacdes, e, por fim, abordar a atua¢éo da educacao fisica escolar
no enfrentamento do referido problema. Para tanto, foram realizadas revisdes
bibliogréaficas, bem como insercdo de dados coletados em bibliografias, sites e outras
fontes. Concluiu-se que a educacao fisica escolar, por meio de préaticas corporais,
contribui, significativamente, na prevencdo e eliminacdo da obesidade infantil,
possibilitando ao aluno uma vivéncia mais saudavel e ativa.

Palavras-chaves: Obesidade, Obesidade em criancas, Educacao Fisica para cirancas,
esportes infaltis , Praticas corporais.



ABSTRACT

The present work addresses the important issue of childhood obesity and how school
physical education can help in the fight against this disease. The objective is to
investigate the general cause of obesity, after analyzing the issue of childhood obesity,
its causes and classifications, and, finally, to address the role of school physical
education in facing this problem. To this end, bibliographic reviews were carried out, as
well as insertion of data collected in bibliographies, websites and other sources. It was
concluded that school physical education, through bodily practices, contributes
significantly to the prevention and elimination of childhood obesity; enabling thestudent
to have a healthier and more active experience.

Keywords: Obesity, school physical eduaction, child obesity, body movement
practices.
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1. INTRODUCAO

Os individuos que vivenciaram os Ultimos cinquenta anos puderam notar 0s
diversos acontecimentos que transformaram o mundo, as cidades e a vida pessoal de
cada um, de uma forma nunca antes imaginavel. Tais transformagfes impactaram
diretamente o] estilo de vida da populagéo, inclusive na
alimentacdao,influenciando,positiva e negativamente, sua qualidade de vida e seu bem-
estar. (NAHAS; GARCIA, 2010).

Novas doencas foram surgindo, dentre elas: a obesidade.Trata-se de uma
doenca caracterizada pelo acumulo excessivo de gordura corporal em um nivel que
prejudica de forma significativa a saude do individuo acometido Por esta razdo, pode-
se classifica-la como um problema de saude publica.

Neste estudo, a principal problematica abordada é a questdo da obesidade

infantil, que vem crescendo de forma alarmante.

O acumulo excessivo de gordura corporal culmina em um deterioramento da
saude das criancgas, causando danos nas condic¢des fisicas e metabdlicas, favorecendo
o surgimento de inflamac&o crénica e a resisténcia a insulina. Assim, a obesidade infantil
pode produzir uma reducéo no bem estar fisico, e na autoestima da crianca, colaborando
para o surgimento de varias doencgas na vida adulta como doencas cardiovasculares,
hipertenséo, varios tipos de canceres e diabetes tipo 2, consequentemente leva a
diminuicdo da qualidade de vida, e prejuizo financeiro a saude publica. ANDRADE et al.
(2015).



Abordar e entender tal teméatica é fundamental, na sociedade atual, a fim de
possibilitar a prescricdo de protocolos com intervengdes adequadas para combater a
obesidade infantil. Para tanto, é de suma importancia saber as principais causas da

obesidade infantil.

Pensando no tempo que a crianga passa na escola, a presente pesquisa
analisara as possiveis contribuic6es da educacéo fisica escolar na prevencéo e combate

dessadoenca.

A mesma visa oferecer tais experiéncias aos alunos através do
conceito/concepcao, construido ao longo da histéria, de “cultura corporal” o que
compreende praticas corporais demovimento em suas variadas formas e significacédo
social, vistas como patriménio cultural dahumanidade que proporciona possibilidades
expressivas dos sujeitos, trazendo desde cedo consciéncia corporal e desenvolvimento
pessoal, que vai além dos aspectos fisicos, como as habilidades motoras, mas
relacionando-se também a interacdo e comunicacdo com o meio edemais individuos

(cognitivas, sociais e também de pensamento critico)

A Educacéo Fisica escolar pode servir como ferramenta para prevenir e combater
a obesidade infantil através dos seus conhecimentos préprios, orientando e
conscientizando os alunos para uma vida mais saudavel, para isso, € de suma

importancia investigar e entender as principais causas da obesidade infantil.



2— OBJETIVO(Ss)

O presente trabalho tem como objetivo a investigacdo das principais causas da
obesidade infantil, buscando trazer a compreensao acerca das possiveis intervencdes
da educacdo fisica escolar na desaceleracdo ou combate da doenca. Especificamente,
serdo trazidos dados que apontem as causas da obesidade infantil, analisando-se suas
principais causas.

Este estudo analisara as possibilidades de enfrentamento do referido problema,
aliando os principios da Educac¢éo Fisica com a atuacdo pratica escolar no combate
desta doenca.

3-METODOS

Este trabalho consiste em uma reviséo da literatura ndo sistematica acerca dos
fatores que influenciam na obesidade infantil, bem como das possiveis contribuicbes da
educacéo fisica escolar na prevencédo e no combate da doenca. As bases de dados
Google Académico, pubmed e o sistema de biblioteca da Unesp foram utilizados para
aquisicao de teses, artigos e dissertacoes.

Palavras-chave utilizadas nas buscas: Obesidade, Obesidade em criancas, Educacao
Fisica para cirancas, esportes infaltis , Praticas corporais.
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4. DESENVOLVIMENTO

4.1 Obesidade

A obesidade vem aumentando drasticamente nos ultimos anos. A Organizacao
Mundial da Saude (2021) caracteriza a doenga como o acumulo excessivo de gordura
corporal, em um nivel que prejudica de forma significativa a salde do individuo
acometido.

Trata-se de um descompasso entre a ingestao cal6rica e 0 gasto energético,
influenciada por diversos factores neuroendocrino, psiquicos, socioculturais e
biol6égicos (genética e metabolismo) que contribuem para sua conservacdo e
desenvolvimento (Neves; Rodrigues; Bento; Minayo,2019).

A vigilancia de fatores de risco e protecao para doencas cronicas por inquérito
telefénico (VIGITEL, 2021), estabelece a propor¢cao de individuos com obesidade na
populacéo brasileira, encontrando os indices na Tabela 1.

Tabela 1. percentual de individuos com obesidade na populacao brasileira de acordo com a

idade e anos de escolaridade em 2021.

Sexo

Varidwveis Total Masculino Ferminino

Yo IC 95% % IC 95% %o IC 95%
Idade (anos)
18a 24 12,2 92 - 153 131 93 - 170 11,2 64 - 16,0
25a 34 208 174 - 241 255 199 - 311 16,6 128 - 204
35a 44 255 225 - 284 251 207 - 296 257 219 - 295
45 a 54 26,2 237 - 288 243 03 - 283 279 247 - 312
55 a B4 26,2 238 - 287 221 183 - 260 293 262 - 325
65 e mais 218 20,2 - 234 168 141 - 185 253 234 - 272
Anos de escolaridade
Dag 258 234 - 283 232 192 - 273 282 253 - 310
Sall 228 28 - 248 222 192 - 252 234 208 - 260
12 e mais 190 170 - 211 20,8 174 - 242 17,7 15,2 - 203
Tatal 224 M - 238 220 200 - 240 226 2111 - 242

Fonte: Vigitel Brasil, 2021, p, 42.



11

A obesidade esta associada a diversas enfermidades, podendo desenvolver, por
exemplo, hipertenséo arterial, artrose, diabetes mellitus tipo 2 , refluxo gastroesofagico,
alguns tipos de canceres e apneia, (MELO, 2021,0NLINE), conforme pode-se verificar
através do link a seguir:https://www.sbemsp.org.br/informacoes-sobre-doencas/. Motivo
pelo qual éreconhecida como um problema de saude publica.

Segundo analise de Nilsson et al., 2019, os custos totais de hipertenséo, diabetes
e obesidade no SUS alcancaram 3,45 bilhGes de reais em 2018, ou seja, mais de 890
milhdes de dolares. Desses custos, 59% foram referentes ao tratamento da hipertenséo,
30% ao do diabetes e 11% ao da obesidade. No total, 72% dos custos foram com
individuos de 30 a 69 anos de idade e 56%, com mulheres. Considerando
separadamente a obesidade como fator de risco para hipertensao e diabetes, os custos
atribuiveis a essa doenca chegaram a R $1,42 bilhdo, ou seja, 41% dos custostotais.
Além disso, o gasto com casos de cancer relacionados a obesidade entre adultos ficou
em R $1,4 bilhdo do total de 3,5 bilhdes aplicados em 2018 pelo governofederal no
tratamento da doenca na rede do Sistema Unico de Satde (SUS).

Os conhecimentos presentes na literatura atual demonstram que aspectos
relacionados a obesidade sdo fortemente influenciados por fatores genéticos. Sendo
assim, LOPES et al. (2004) averiguaram a existéncia de 30 genes que implicam
diretamente na obesidade, os mais estudados nas ultimas décadas por ter um papel
direto na obesidade foram o gene da leptina (LEP) seu receptor (LEPR), proteinas
desacoplantes (UCP 2 e 3) moléculas responsaveis na distincdo de adipdcitos e
transporte de lipidios, por estarem ligados diretamente com o metabolismo os genes
adenosina desaminase (ADA) e fosfatase acida (ACP1) estdo sendo amplamente
estudados. Os fatores genéticos em conjunto com um estilo de vida sedentario e a
alimentacdo hipercaldrica colaboram para o surgimento e desenvolvimento da
obesidade.

4.1.1. Classificacdo da obesidade

A obesidade pode ser classificada como primaria ou secundaria:

A primaria é resultado do desequilibrio entre o excesso de ingestédo de alimentos,
estimulados pela cultura e ambiente que o individuo esta inserido, e o gasto caldrico.
A secundéria caracteriza-se pela prévia existéncia de alguma doenca que leva ao
sobrepeso e obesidade. Portanto, a primeira é a exdgena (excesso de ingestdo
alimentar ligado com gasto energético) e, a seunda é a endogena (ligada a fatores
genéticos e doencgas enddcrinas). (ALMEIDA et al., 2018).

A obesidade enddgena é a menos frequente. Para eficacia do seu tratamento
deve-se detectar a doenca de base, (CARVALHO et al., 2005).

A obesidade exdgena, por ter forte influéncia do ambiente, principalmente pelo
desequilibrio entre a ingestao e gasto caldrico, para ser tratada necessita de mudancas
nos habitos alimentares, bem como da incrementacéo de exercicios fisicos (MELLO;
LUFT; MEYER, 2003).


https://www.sbemsp.org.br/informacoes-sobre-doencas/
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4.2 Causas e consequéncia daobesidade infantil

A obesidade infantii vem aumentando nos Ultimos anos, causando imensa
preocupacao a populacdo mundial e aos envolvidos na area da saude

Diversas sdo as causas da obesidade infantil,o que colabora para seu
aparecimento, desenvolvimento e permanéncia no individuo afetado.

A referida doengca pode gerar diversas dificuldades para o crescimento e
desenvolvimento da crianga dentre eles, o desenvolvimento de doencas respiratorias,
diabetes mellitus, alteracGes ortopédicas, hipertensao e disturbios psicossociais, 0 que
pode acarretar na dificuldade de controle do peso corporal na vida adulta (BONETO;
NETO; SILVA, 2008).

Sabe-se que o exercicio fisico traz diversos beneficios sobre a salde das
pessoas,mas Barreto e Nunes (20019) através de um estudo de reviséo bibliografica,
apontam que um grande numero de criancas e adolescentes nédo fazem exercicios
fisicos de forma regular, estima se que ndo mais que 20% dos adolescentes realizam
de 60 minutos de exercicio fisico moderado ou vigoroso no seu cotidiano.

Declaram também que habitos de estilos de vida que influenciam na obesidade
sédodeterminados no inicio da vida, pois cada vez mais as criangas estao ingerindo
alimentos e bebidas com um alto teor energético e poucos vegetais e frutas.

Segundo Mello; Luft; Meyer (2004), praticas habituais como jantar ingerindo
grandes quantidades caldricas, ndo ingerir alimentos adequados no periodo matutino,
beber em excesso liquidos leves mais acucarados e ter inapropriada pratica de
alimentacdo prematura sdo prejudiciais e geradores da obesidade.Para afirmar essas
problematicas, segundo Coutinho (1998), o desequilibrio energético pode sercausado
pela alta ingestdo de alimentos gordurosos, sobretudo compostos de gorduras
saturadas, e por falta de exercicio fisico diario, desenvolvendo a obesidade. além disso
Tremblay e colaboradores mencionam que o comportamento sedentario, diminui a
aptiddo geral, aptiddo musculoesquelética, cardiorespiratéoria e o VO 2 max,
favorecendo o desenvolvimento de sobrepeso e obesidade.

Ficou mais do que claro a importancia da boa alimentacédo e exercicio fisico para
prevenir e combater a obesidade infantil, porém as pessoas estdo cada vez mais
habituadas aos novos privilégios herdados da tecnologia contemporénea, presas ao
cotidiano agitado dificultando assim, um olhar mais cuidadoso e clinico para a saude.
De acordo com Freitas (2007), conforme citado por RODRIGUES et al. (2009) “Assim
encontra se uma das principais causas também do aumento da obesidade relacionado
a correria do dia a dia tanto dos adultos quanto das criancasque sao influenciadas pelo
modo de vida que estdo expostas, a comodidade e os avancos tecnolégicos induzem ao
sedentarismo deixando as criancas sem atividades fisicas”.

No artigo de revisdo de Godinho et al (2019), os autores evidenciam que criangas
gue passam muito tempo utilizando eletrénicos, perdem a vontade de praticar algumtipo
de exercicio fisico, ademais que pode influenciar e motivar o consumo de alimentos
improprios para uma vida mais saudavel, alavancado pela midia que acessa esses
aparelhos livremente com seus comerciais chamativos. Os autores ressaltam que a
obesidade infantil € uma doenca multifatorial ligada a inatividade fisica, alimentacéo
inadequada, fatores socioecondmicos, equipamentos eletrénicose influéncia familiar,
causando grandes problemas para saude publica.

Com esse desenvolvimento tecnolégico, os individuos estdo apresentando
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hébitos em que o corpo fica uma boa parte do tempo em inatividade, seja em frente de
computadores, jogos eletrbnicos ou com o simples uso de controle remoto, dentre
outros. Esses aspectos contribuem para que as pessoas exer¢am comportamentos
sedentarios (Arab e Diaz, 2015). Fatores que levam ao aumento de massa gorda, e do
risco de sobrepeso, consequentemente o comportamento sedentario aumenta orisco de
obesidade, Tremblay e colaboradores.

Além de danos fisioldgicos, a obesidade infantil pode ser um fator de risco a
saude psicoldgico da crianca, é de suma importancia levar em conta essa questao
pois segundo Tounian (2008):

O excesso de peso é reconhecido, ndo pela prépria crianga, mas pelos
seus pares, ela é alvo de zombarias. Sem deixar transparecer, a crianga, no
entanto, vai modificar seu comportamento evitando situa¢cdes que a colocam
em dificuldade, em particular a atividade fisica e as circunstancias nas quais
ela precisa mostrar seu corpo. (apud SILVA, BITTAR, 2012).

CARVALHO et al. (2005) no seu estudo de autopercepgao,no qual o objetivo era
descrever 0 que pensam as criancas obesas sobre seus corpos, verificou que,
majoritariamente, elas se incomodam com a aparéncia dos seus corpos.

Criancas obesas sofrem diversos preconceitos no ambiente escolar.
Xingamentos direcionados a sua aparéncia sao frequentes, sdo alvos de gozacdes,
perseguicbes e insultos, o que interfere no seu estado emocional, levando-os ao
isolamento, a timidez extrema, falta de participacdo e problemas de aprendizagem
(COSTA et al., 2012).

Quando a crianca ainda € pequena ou um bebe, ha uma admiracéo do excesso
de gordura corporal, entendendo a situacdo como sinénimo de saude. Essa ideia
prevalece em diversos grupos sociais. Ocorre que,com o desenvolvimento da crianca,
inclusive no periodo escolar, essa questao que antes era vista como um adjetivo, passa
a ser um defeito. O excesso de peso pode trazer alguns problemas nas aulas de
educacéo fisica na pratica de exercicios, pois pode comecar a ser motivo de “piada”,
piorando no periodo da adolescéncia (Lopes et al., 2010).

Outro aspecto preocupante € o fato de que criancas e adolescentes com TDAH e
TEA tendem a desenvolver sobrepeso e obesidade mais facilmente, quando
comparados com a populacdo em geral (Kummer e colaboradores, 2015). Uma
caracteristica latente em criancas com (TEA) é a seletividade extrema na escolha de
alimentos. Lopez et al., (2021) averiguaram que criangcas com (TEA) excedem aingestao
sugerida de alimentos ocasionais, como salgadinhos, refrigerantes e doces, em
contrapartida ndo consomem alimentos recomendados com regularidade, como frutas,
nozes, arroz, batata e pao integral. Senguzel et al., (2020), em seu estudo transversal
com criancas com autismo, cujo objetivo era investigar os fatores predisponentes de
transtorno alimentar e os efeitos dos alimentos consumidos nos escores de autismo,
demonstrou que a proporgdo de obesidade em criancas TEA é maior em comparagao
com criancgas tipicamente desenvolvidas, assim é preciso ter umolhar mais atento para
essa populagéo.

Outro ponto que pode influenciar na obesidade infantil é o fator genético, a
simultaneidade de obesidade em diversos individuos da mesma familia, corrobora para
a participacdo da heranca genética na ocorréncia da obesidade. A possibilidadede que
os filhos se tornem obesos quando os pais o0 séo foi averiguada em alguns estudos com
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porcentagens entre 50% e 80%. Solidifica-se essa hipdtese o fato de existirem pessoas
com uma modificacdo na termogénese, na activagcdo simpatica ouno metabolismo basal,
como a comprovacao de que os fatores genéticos alterarem os efeitos da atividade fisica
sobre o peso e a composicéo corporal (LOPES, I. M. et al. 2004).

De acordo com (STANFORD FC, et al. 2017), conforme citado por LOPES et al.
2021“0O gradual aumento do numero de individuos obesos no globo, pode sinalizar uma
participacao direta do ambiente no programa genético. Eventuais mudancas no estilode
vida, alimentacdo, em conjunto com elevado grau de sedentarismo e consumo de
alimentos hipercaloricos evidenciam esses fatos. Nos dias atuais, sabe-se que existem
mais de 400 genes isolados responsaveis por codificar elementos que interagem na
regulagéo do peso corporal, dentre esses elementos alguns agem na ingestéao alimentar,
no gasto energético, ou atuam nos dois mecanismos.

Sabe-se, ainda, que desmame precoce tem grande influéncia no
desenvolvimento de sobrepeso e obesidade, quanto maior o periodo de exposi¢cao do
lactente ao leite materno, maiores serdo os beneficios ao longo de sua vida(Nunes,
2015).

A obesidade exdgena durante a infancia € um distarbio nutricional de natureza
multifatorial,decorrente de desmame precoce, a alimentac&o excessiva, a presenca de
sobrepesona familia, distdrbios na dinamica familiar e baixa condicdo socioeconémica
(ESCRIVAO et al., 2000).

Segundo Rocha et al., (2017), pesquisas com esta natureza podem promover
politicaspublicas que buscam diminuir provaveis prejuizos, de forma a contribuir para a
saude e bem-estar para esta populacdo especifica, como também oferecer
componentes para atuacdes multiprofissionais subsidiadas por evidéncias.

4.2.1 Diagnostico daobesidade infantil

O indice de massa corporal (IMC) € um método bastante utilizado para aferir o
sobrepeso e obesidade, pois é simples, rapido e de facil aplicabilidade, o proéprio
avaliado pode relatar os valores para serem calculados (NUNES, R. R, et al, 2009).

O IMC pode ser facilmente aplicado no ambiente escolar, porque a conta é
relativamente facil: divide-se o PESO (em quilogramas) pela ALTURA(em metros
elevado ao quadrado).

Em relacdo as criancas e adolescentes, o IMC é calculado levando-se em conta
a idade de cada individuo. Isto porque, seus corpos ainda estdo em desenvolvimento.
Além disso, também sao utilizados os indices estatisticos intitulados de percentil e
escore-z.

Os gréaficos mais utilizados nessa faixa etaria sdo aprovados pela organizacéo
mundial de saude, conforme pode-se verificar através do link a seguir:
https://www.saudenaosepesa.com.br/.

BATISTA, et al. (2019), em seu estudo, comparou a precisao da relacao cintura-
altura (RCA) e do indice de massa corporea (IMC) no diagnéstico de sobrepeso e
obesidade, o resultado foi que (RCA) ao medir a gordura abdominal, se sobressaiu
diante do outro método pois o dados apresentados predispde riscos cardiometabdlicos
e cardiovasculares mais precisos, o (RCA) é amplamente recomendada por utilizar


http://www.saudenaosepesa.com.br/
http://www.saudenaosepesa.com.br/
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adiposidade abdominal como parametro, e por ser menos relacionada com a idade.

Os dois métodos apresentados acima sdo de facil acesso e aplicagcédo; podem ser
utilizados por professores, pais e pelas proprias criancas e adolescentes na afericdode
sobrepeso e obesidade.

E importante frisar, a necessidade de se buscar os melhores e mais confiaveis
meétodos para ter uma melhor precisdo e resultados confidveis. Fung (2018) aponta
alguns deles como a impedéancia bioelétrica de frequéncia Unica, ultrassonografia,
condutibilidade elétrica corpérea total e tomografia computadorizada. Para um melhor
diagnostico de sobrepeso e obesidade infantil o trabalho de grupos multidisciplinares
como professores de educacéo fisica, nutricionista e médicos se faz necessario.

4.3 Educacéo fisica escolar e a obesidade infantil

Segundo a BNCC (2017), a Educacéo Fisica retrata a expressao dos alunos por
meio das praticas corporais de movimento, que proporcionam experiéncias estéticas,
sociais, afetivas e ludicas, as quais sao essenciais para a educacao basica. A disciplina
escolar deve introduzir essas atividades conforme as diferentes formas de expressdes
sociais, pois 0s movimentos humanos estéo vinculados com a cultura. As aulas devem
proporcionar aos alunos a criagdo de um vasto conhecimento sobre seus movimentos,
desse modo desenvolver a autonomia diante a cultura corporal de movimentos.

As praticas corporais de movimento possuem trés elementos fundamentais: o
movimento corporal como elemento fundamental, organizacdo interna e o produto
cultural vinculado com o lazer, entretenimento, cuidado e saude corporal.

Melo, Souza e Silva (2010) definem a Educacéo Fisica como uma area onde sao
abordados os elementos de cultura corporal, a fim de acoplar o estudante nesse
ambiente, instruindo-o a usufruir dos esporte, lutas, ginasticas, dancas, jogos e
brincadeiras entre outras atividade para que seu desenvolvimento possa ocorrer de
forma saudavel, assim continuar sua formacao além da sala de aula. Perante a esses
conhecimentos da cultura corporal como a educacéo fisica escolar pode ser eficaz no
combate e prevencao da obesidade infantil.

Os preocupantes indices de obesidade infantil computados no Brasil expressa
como € importante a prevencdo do sobrepeso, tornando a escola um lugar adequado
para elaborar as intervencfes necessarias, em especial por meio da educacao fisica,
por ser uma disciplina que se designa a promover a saude através do movimento. Os
professores de educacéo fisica devem agir como propulsores dos seus alunos, para que
escolham um estilo de vida ativo. O habito regular de exercicios fisicos no ambiente
escolar estimula a apropriacdo de praticas saudaveis no decorrer da vida (ARAUJO;
BRITO; SILVA, 2010).

Pensando no publico infantil, os jogos e brincadeiras podem ser um aliado no
combate e prevencao da obesidade infantil.

(GOMES, J. F.; MORAES, D. E. B.; MATTA, I. F., 2011) observaram em seu
estudo que parece existir uma ligagéo para o brincar de uma maneira que beneficie a
saude da criancga e diminua o problema da obesidade. Deve-se proporcionar um tipo de
programa de intervencdo que gere um ambiente seguro e atividades ladicas que tire a
crianga do sedentarismo.
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A Educacéo Fisica pode proporcionar para as criangas brincadeiras onde elas
possam se expressar (livremente), € de suma importancia que o professor de Educacéo
Fisica escolar compreenda a natureza ludica e expressivas das manifestacfes da
motricidade infantil, assim podera elaborar suas aulas conforme as necessidades das
criangas, sendo assim foi apontado que brincadeiras fisicamente ativas contribuem na
aderéncia a pratica de atividades fisicas, ajudando no combate e prevencdo de
sobrepeso e obesidade infantil TOLOCKA et al. (2009). Dessa forma o brincar na escola
deve fazer as criangas refletirem sobre as brincadeiras e suas possibilidades como meio
de transformacéo social e pessoal (idem,2009).

A BNCC, documento norteador da educacao fisica no ambito do ensino basico,
salienta que as concepc¢des de cuidado com o0 corpo entdo introduzidos socialmentee
culturalmente, por tanto podem ser trabalhadas e desenvolvidas de forma expressiva e
significativa no ambiente escolar (CHAVES, 2022). Deste modo as praticas corporais de
movimento devem ser desenvolvidas numa concepcédo pluridimensional, tornando
possivel ao aluno que desenvolva saberes que os oriente sobre o cuidado consigo e
com o corpo, sendo assim o tema obesidade se torna altamente relevante de ser
trabalhado (idem,2009).

Sobre o assunto, Antunes e Bertolo (2017) afirmam que o treinamento funcional
esta sendo apontado como um metodo onde as criancas se dedicam pela dinamicidade
doexercicio, conjuntamente com instrumentos e objetos que as atraem, por conta da
idade o processo de perda de peso se torna mais dificil por conta da maturidade, por
tanto no combate da obesidade o treinamento funcional deve estar vincula em um
ambiente ladico.

Segundo (CHAVES, 2022) a pratica de exercicios fisicos funcionais podem
contribuir no combate e prevencéo da obesidade infantil na educacéo basica,pois no seu
estudo notou-se nas teorias utilizadas que com planejamento e exerciciosdinamicos as
criancas aderem ao exercicio e aspectos do treinamento funcional, contribuindo para o
combate e prevencédo da obesidade.

Outra prética corporal que pode ser utilizada no combate da obesidade infantil no
ambiente escolar é a ginastica geral.(Ramos e Viana, 2008) em suas pesquisas, se
depararam com uma problematica, sobre a qual uma professora afirmou que nao
trabalhava com a tematica ginastica pois tinha alunos obesos, que ndo conseguiam
executar os movimentos gimnicos. Com a epidemia de obesidade no mundo, e os altos
indices de obesidade infantil, decorrenteS, muitas vezes, da ma alimentacdo e
sedentarismo, é necessario estimular a pratica de atividade fisica, e a ginastica geral
nao exclui magros ou obesos, ela é destinada a todos sem segregacado. Além do mais,
a ginastica geral pode ser facilmente implementada na escola, por ser de facil criacéo,
e nao necessitar de materiais ou espacos especificos. Outro ponto citados pelos autores
€ que GG por ndo ser competitiva, constréi diversas possibilidade de ser praticada,
inclusive na escola, rompendo com modelos, ideias conceituadas que muitas vezes a
midia/sociedade incute no que diz respeito “corpo ideal, perfeito” e esporte de alto
rendimento, 0s quais poucos praticam.

Seguindo essa linha de raciocinio, Gallat et al. (2012) cita estudos de programas
de iniciagdo esportiva que, por desconsiderarem o fato da pouca idade da crianga,
especializamdo-nas antes do tempo devido, por meio de cobrancas e atividades
semelhantes as de atletas profissionais, tendem a afasta-las dessa prética e de seus
possiveis beneficios. Para ndo ocorrer esse problema do abandono das praticas
esportivas 0s autores propdem uma iniciagao esportiva fomentada em valores
pedagdbgicos que respeitem a infancia e,em principio, serem prazerosos.
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Salientam ainda, que os jogos esportivos coletivos (JECs) seriam uma boa opcéao
na indagacao da pratica esportivas de jovens e criangas com sobrepeso e obesidade,
pois a soma importante de modalidades conseguiria atender a um grupo maior de
criancgas, possibilitando uma pratica pedagdgica de carater sécio afetivo que,sendo bem
aplicada, tende a incentivar a pratica esportiva como habito por toda a vida, o
gue,automaticamente, favorece no combate de doencas ligadas ao sedentarismo e a
obesidade.

As possibilidades citadas acima representam um pequeno esboco das possiveis
contribuicdes das praticas corporais no combate e prevencao da obesidade infantil,
visando a integracdo dos alunos. Cabe ao professor de educacao fisica buscar solucdes
plausiveis e criativas conforme sua realidade, assim intervir da melhor formapossivel no
combate e prevencdo da obesidade infantil.

Os beneficios da atividade fisica no controle da obesidade infantil sédo
inmeros, sendo eles a prevencao de alteracdes metabdlicas, prevencao de
doengas crbnicas cardiovasculares, a melhora na qualidade do sono,
desenvolvimento intelectual, controle de estresse e bem-estar com a estética
corporal. (SILVA e BEZERRA, 2017. p.215).

As aulas de Educacao Fisica escolar sdo um dos momentos mais favoraveis
para evidenciar a ligacao real entre a pratica de exercicio fisico e a alimentacdo com a
saude. Portanto, a Educacéo fisica escolar necessita assumir a responsabilidade de
cuidar da saude dos alunos, tendo o papel de conscientiza-los sobre a importanciada
préatica regular de exercicios fisicos e habitos alimentares saudaveis por toda a vida . O
gue torna a referida disciplina escolar a mais ampla e eficaz para prevenir e controlar a
obesidade em criancas e adolescentes (ARAUJO, BRITO,e SILVA , 2010).

Por conta da ligacdo direta da execucdo de exercicio fisico e da dieta na
prevencdo, controle e intervencdo da obesidade e doencas correlacionadas,
especialistas em Nutricdo e Educacao fisica precisam estar comprometidos em grupos
multidisciplinares para a prescricdo e orientacdo nas fases preventiva e terapéutica
(SANTOS; CARVALHO; E JUNIOR, 2007). Seguindo essa linha de raciocinio, as aulas
de Educacéo Fisica ttm um imenso poder que vai além das quadras, pistas ginasios ou
piscinas, tendo a responsabilidade de conscientizar o aluno sobre a necessidade da
préatica diaria, e por toda a vida, de exercicio fisico que além de prevenir a obesidade,
bem como propicia-lhe motivacao, autoconfianca, prazer e bemestar (idem, 2007).

Entendendo que € muito complicado, fisiologicamente, modificar os elementos da
composicao corporal em aulas de Educacdo Fisica escolar, efetuadas 2 vezes na
semana, com um tempo de 50 minutos, e com uma imensa quantidade de alunos por
sala, o tratamento muitas vezes ultrapassa os limites de acdo dos professores de
Educacao Fisica no espaco especifico que € a escola. Dessa forma, ao contrario de
pensarmos em tratamento s6é no periodo das aulas, recomenda-se pensar em
intervencbes efetivas de prevencdo e elucidacdo. Essas intervencdes certamente
ajudarao o entendimento sobre a obesidade infantil, instruindo os alunos a se cuidarem
e atomar partido criticamente perante a este tema (Teixeira e Destro, 2010).

BEL et al. (2017), demonstraram em sua pesquisa, que a educacéo fisica escolar
pode colaborar na prevencédo da obesidade, embora a carga horéria de trabalho na
escola seja minima, se o professor encaminhar e estimular seus alunos, a ter uma
conduta mais ativa, consequentemente melhoraria sua qualidade de vida e bem estar.
Além das aulas praticas, o professor pode elucidar os beneficios de uma boa
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alimentacao, e esclarecer as causas e consequéncias da obesidade, atraves de videos
e debates. O ambiente escolar seria um bom lugar para a implementacéo de protocolos
no combate e prevencdo da obesidade infantil.

No momento em que se tratar do tema salde na escola, particularmente, na
Educacéo Fisica, é necesséario combinar o contetdo a faixa etaria dos alunos, que a
aquisicao de conhecimentos seja efetuada de forma clara, que os alunoscompreendam
0 assunto discutido, que o0 assunto tenha importancia também para suas vidas, e sejam
autossuficientes para manifestarem de modo apropriado nas mesma (Teixeira e Destro,
2010).
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5-CONCLUSAO

A obesidade infantil vem aumentando consideravelmente nos ultimos anos
trazendo diversos maleficios na infancia e idade adulta. Na infancia, seu controle
pode ser ainda mais complexo do que na idade adulta. Isto porque, a crianga nao
tem maturidade suficiente para entender os maleficios da obesidade, bem como para
acostumar-se a mudanca exigida na rotina, além de dependerem dos responséaveis
para a conscientiza¢ao da doenca.

Uma das principais causas da obesidade infantil € o sedentarismo em conjunto
com uma alimentacao inapropriada. Assim, o exercicio fisico alinhado comuma boa
alimentacdo desde a infancia contribui para a prevencédo e combate da obesidade
infantil, promovendo a saude e bem estar.

As praticas corporais devem ser condizentes com a faixa etaria dos alunos e
principalmente serem inclusivas e relevantes na vida deles,ja que um dos maiores
causadores da obesidade é a inatividade fisica

7

A educacao fisica €, portanto, responsavel, no ambiente escolar, pela
conscientizacdodas criangas e adolescentes sobre o cuidado com a saude fisica de
seus corpos. Deve-se frisar todos os beneficios que as préaticas corporais de
movimento, em conjunto com aspectos cognitivos, sociais e pensamento critico
proporcionam, observando suas contribuicbes na prevencdo e combate da
obesidade.

Concluiu-se que a educacdo fisica escolar, através de praticas corporais de
movimento, aliada a conscientizacdo e a informacdo sobre a obesidade, € um
instrumento bastante eficaz no combate e prevencao desta doenca.
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