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Resumo

A obesidade é apontada como uma doenga epidemioldgica, que afeta milhdes de pessoas no
Brasil. As criangas e os adolescentes compoem as estatisticas e, dados do Ministério da
Saude , com base em pesquisa realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), revelam que cerca de 16,7% encontram-se acima do peso. O objetivo deste estudo
estd alinhado com a presente preocupacao, demonstrada por varios seguimentos da
sociedade, no sentido de entender os fatores que influenciam o ganho de peso excessivo de
criancas e adolescentes e a possibilidade de encontrar caminhos para elaboragao de
propostas de combate a obesidade infantil no ambito da atengdo basica em saude.
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Introducao

De acordo com o Ministério da Sadde do Brasil, o nUmero de pessoas acima do peso no pais ja é maior do
gue a metade da populacao, atingindo 52% em 2015. A tendéncia para o aumento da prevaléncia da
obesidade ndo é apenas evidente entre os adolescentes e adultos, mas também identificada em criancas
com idades inferiores a 10 anos. Nas Ultimas quatro décadas, o indice de obesidade entre meninos saltou de
0,93% para 12,7%. Entre meninas, o crescimento foi menor, mas, ainda assim, elevado: passou de 1,01%
em 1975 para 9,37% no ano passado. A Organizacao Mundial da Saude (OMS), alerta que, se a obesidade
continuar crescendo nos niveis das Ultimas décadas, em cinco anos o mundo terd mais criancgas e
adolescentes obesos do que com baixo peso e sem uma mudanca de hdbitos, em menos de uma década a
obesidade pode atingir 11,3 milhdes de criancas no Brasil, de acordo com um alerta divulgado pela
Federacao Mundial de Obesidade. (OMS, 2018)

0O mais preocupante, entretanto, sao os frutos desse problema: além de desequilibrios psicolégicos, bulimia,
0 sobrepeso abre caminho para a hipertensao, a diabetes e muitas outras consequéncias fisicas que podem
trazer resultados tragicos. Fica evidente que, se ndo houver uma mudanca de rumo, o pais, assim como a
populacdo global, enfrentard um forte crescimento de doencas associadas a obesidade. Percebe-se, entdo,
certa urgéncia na adocao de medidas que trabalhem esses problemas e seus efeitos. (MOREIRA, 2018)

Na unidade de saude da familia Macuco em Maua/SP, a obesidade infantil aparece cada vez mais precoce,
isso se deve ao fato de a populacao ser carente de recursos e de informagao. E comum observarmos que
hdbitos ndo saudaveis estdo no dia a dia da comunidade, por exemplo, em dias de calor intenso, ndo é raro

notarmos pelos espacos da UBS, tentando “hidratar” seus filhos com refrigerantes e outros liquidos
caléricos. Nas consultas médicas também identificamos que as criancas tém uma alimentacdo
desbalanceada e muito pobre em nutrientes que possam trazer beneficios a salde. Os pais geralmente
alegam dificuldades financeiras para comprar alimentos saudaveis como frutas e hortalicas, mas, em
contrapartida, o uso de alimentos instantaneos, massas e gordura de origem animal é muito comum no
cardapio dessas familias.

Com objetivo de minimizar os problemas de salde na vida adulta, nés como equipamento de salde,
devemos sensibilizar os usudrios visando uma mudanca de habito ndo sé alimentar, mas também no estilo
de vida. Dessa forma, podemos reduzir o nimero de hipertensos, diabéticos entre outros tipos de problemas
gue se agravam na vida do individuo obeso e que tem essa questdo adquirida desde a infancia.
Conscientizar as pessoas sobre a importancia de ter habitos de vida mais sauddveis desde a infancia, é
necessaria uma abordagem ampla e intersetorial, incluindo as escolas e outros equipamentos sociais
buscando a realizacao de projetos de promocdo em salde a fim de combater a obesidade infantil e o
sedentarismo.



Objetivos (Geral e Especificos)
Objetivo geral: diminuir a incidéncia da obesidade infantil
Objetivos especificos:

* Promover um bom nivel de satde através de comportamentos alimentares saudaveis e da
pratica regular de atividade fisica;

* Caracterizar as criancas que integram o projeto a ser realizado, através da determinagao
do IMC de todos os alunos, no ano de entrada na escola;

* Monitorizar anualmente os IMC das criancgas identificadas com excesso de peso ou
obesidade durante todos os anos de frequéncia no projeto dentro da escola;

* Encaminhar as criancas identificadas com obesidade para a sua equipe de saude
(enfermeiro; médico; nutricionista; psicélogo; assistente social) e para consulta de
nutricao/psicélogo, quando houver necessidade;

* Caracterizar qualitativamente os lanches que as criancas trazem para a escola e a
alimentacao fornecida pela mesma;

* Realizagao de sessoes de educagao para a saude ou outras atividades, junto dos alunos,
pais ou encarregados de educacgao e toda a comunidade educativa.



Método

Local: Unidade Basica da Saude da Familia Macuco localizada no Bairro Zaira em Maua -
Sao Paulo.

Publico-alvo: criancas de 2 a 10 anos e seus responsaveis legais, cadastrada na UBS

Acoes:

* Desenvolvimento de programa de alimentacao saudével com reeducagao alimentar.
(Equipe Multidisciplinar);

* Sugestao do uso de aplicativos de celular para auxiliar no controle da dieta , com receitas
atrativas para criangas para quem puder ter disponivel essa tecnologia;

* Parceria com as escolas da regiao para fomentar a pratica de atividades fisicas;

* Grupo com as familias e criancas para orientacao referente a alimentacao
saudavel acessivel considerando a realidade local e familiar;

* Capacitacao das equipes para acompanhamento das criangas tanto nas escolas como na
unidade de saude.

* Estimular as Unidades de Satde e Diretorias de Ensino, para a pratica de atividade fisica
em 100% da populacgdo escolar e Unidade de Saude.

Métodos de Monitoramento:

1. Montar grupos de acompanhamento nas consultas da UBS: os pacientes que se
encaixarem no perfil devem ser convocados para grupos na unidade de saude onde iremos
passar todas as orientagoes necessarias de como vai se dar todo o processo de
acompanhamento deles por meio da equipe multidisciplinar.

2. Retorno agendado e consultorias programada para avaliar o IMC e avaliar o antes e
depois: apds a primeira etapa de triar, devemos disponibilizar agendamento para esses
pacientes em consultas compartilhadas onde a equipe multidisciplinar devera participar da
coleta de dados e exames referente ao paciente, avaliar seus indicies de massa corporea e
tendo como base o antes e depois de cada consulta.

3. Estabelecer vinculo com outros profissionais, nutricionista, psicélogo e educador fisico:
orientar a equipe multidisplinar sobre a importancia do projeto de intervencao, visando o
bem estar do paciente, a importancia do paciente em adquirir habitos mais saudaveis,
importancia da familia nesse projeto pois como se trata de criancas precisamos do apoio da
familia para que seja possivel alcancar o objetivo.



Resultados Esperados

Espera-se com esse projeto obter uma reducgao na incidéncia de obsesidade na populacdo
participante, diminuicdo dos niveis de colesterol e triglicerides, reducao do IMC e melhora
na qualidade de vida. Além disso, articular a formacdo das redes de atengao em atividade
fisica e reeducacao alimentar no territério, implementacao de agdes de promocgao e
prevencdao nos equipamentos sociais e de saude na area de abrangéncia com
referenciamento e contra referenciamento para populacao escolar de risco.
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