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RESUMO

O objetivo é identificar as contribuicdes da enfermagem latino-americana em relacéo a obesidade infantil.
Trata-se de uma Scoping review ou Revisdo de Escopo, realizada de agosto e setembro de 2016, mediante
busca nas bases de dados Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde e Base de Dados da
Enfermagem. Foram selecionados oito artigos que atenderam aos critérios de inclusdo. Identificaram-se
estudos transversais, exploratérios qualitativos e quantitativos. Os resultados evidenciaram duas
categorias, sendo elas: “Fatores de risco que favorecem a obesidade infantil” e “Contribuicbes da
enfermagem na prevencdo da obesidade infantil”. A mudanga do perfil nutricional é preditora para a
obesidade infantil. A contribuigdo da enfermagem incide sobre os processos de promogéo de salde nos
ciclos de vida da crianca.

Palavras chave: Obesidade, obesidade infantil, crianga, nutricdo da crianca, salde da crianca,
enfermagem

ABSTRACT

The objective is to identify the contributions of Latino-American nursing in relation to child obesity. This
is a Scoping review, carried out in August and September 2016, through a search of the Latin American
and Caribbean databases on Health Sciences and Nursing Database. Eight articles were selected that met
the inclusion criteria. Cross-sectional, qualitative and quantitative studies were identified. The results
showed two categories: "Risk factors that favor childhood obesity" and “"Nursing contributions in the
prevention of childhood obesity". Changing the nutritional profile is a predictor of childhood obesity. The
contribution of nursing focuses on the processes of health promotion in the child's life cycles.
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INTRODUCAO

A Organizagdo Mundial da
Saide (OMYS)

crescimento do niimero de obesos é um

destaca que o0

fendmeno global. Segundo dados da
Associacdo Brasileira para Estudos da
Obesidade e da sindrome Metabolica
(ABESO), estima-se que em 2025 o
numero de criangas com sobrepeso e
obesidade no mundo poderé chegar a 75
milhdes, notando-se que a prevaléncia
da obesidade tem crescido rapidamente
e representa um dos desafios de saude
plblica neste inicio do século. *?

O Brasil passa por um estagio de
intensa transformacdo epidemioldgica
caracterizada por alteracbes dos
problemas ligados a satde publica, com
hegemonia de doengas cronicas nao
transmissiveis, ainda que as
transmissiveis denotem atencao.
Considerando-se que o0 patriménio
genético da espécie humana ndo pode
ter sofrido mudancas importantes em
um intervalo de poucas décadas,
certamente os fatores ambientais devem
explicar esta epidemia.  AlteragOes
demogréficas e ou de cunho nutricionais
acompanham a transicdo supracitada,

mostrando indices de desnutricdo com
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pequenas reducdes e 0 crescimento
epidémico da obesidade. **

Segundo uma pesquisa do
Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), no periodo de 2002-
2003, evidenciou-se uma prevaléncia no
excesso de peso da populacéo brasileira,
estimando-se que os fatores genéticos
possam responder por 24% a 40% da
variacdo do indice de massa corpérea
(IMC) por determinarem diferencas em
fatores como taxa do metabolismo
basal, resposta a superalimentacdo e
entre outros.”> A obesidade é uma causa
de incapacidade funcional, reducdo da
qualidade de vida, reducdo da
expectativa de vida e aumento da
mortalidade. 3
A globalizagdo, concomitante com a
vertiginosa velocidade de informacéo,
acabam por uniformizar estilos de vida,
com  alteragbes  comportamentais,
concebendo desse modo um estilo
alimenticio deficitario agregado ao
sedentarismo. *

Na faixa etaria pediatrica,
estudos nacionais demonstram
prevaléncias de sobrepeso entre 10,8% a
33,8% em diferentes regides. Observa-
se que 0 sobrepeso e a obesidade sdo
frequentemente encontrados, a partir de

5 anos de idade, em todos os grupos de
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renda e em todas as regides brasileiras,
sendo que, uma em cada trés criancas de
5 a 9 anos estda acima do peso
recomendado pela OMS. O numero de
criangas acima do peso mais que dobrou
entre 1989 e 2009, passando de 15%
para 34,8% e obesos aumentou mais de
300%, indo de 4,1% em 1989 para
16,6% em 2008-2009. Entre o sexo
feminino, esta variagéo foi ainda maior,
e 11,9% para 32%. °

Um dos periodos criticos para o
desenvolvimento da obesidade tem sido
observado em criangas de sete a nove
anos de idade, sendo preocupante o
aumento da prevaléncia de sobrepeso e
obesidade nessa fase devido a
associagéao com complicagdes
metabdlicas, cardiovasculares,
pulmonares, ortopédicas, psicoldgicas e
algumas formas de canceres decorrentes
da obesidade na idade adulta. A
prevaléncia da gordura  corporal
excessiva na infancia refere-se a
precocidade com que podem surgir 0s
efeitos danosos a saude, além das
relag0es existentes entre obesidade
infantil e sua persisténcia até a vida
adulta. ®”

Devido ao aumento da obesidade
na infancia e suas complicag0es,
justifica-se a importancia do papel do

enfermeiro como educador na
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prevencdo e orientacdo a cerca deste
problema de salde publica, uma vez
que esse profissional tem o oficio de
educador  perante a  sociedade,
promovendo a educacdo bem como a
conscientizagdo, alertando sobre os
agravos que a obesidade pode ocasionar.
A promocéo da saude pode ser definida
como o processo de aprendizado com o
envolvimento direto da comunidade,
atuando na melhoria da sua qualidade
de vida, incluindo uma maior
participacdo no controle deste processo.
* Sendo assim, este artigo tem por
objetivo identificar as contribuicGes da
enfermagem  latino-amaricana  em

relacdo a obesidade infantil.

MATERIAL E METODO

Trata-se de uma Scoping review
ou Revisdo de Escopo, que seguiu o
protocolo de identificar a questdo de
investigacdo e os estudos relevantes;
selecionar esses estudos e realizar a
extracdo dos dados; agrupar, resumir e
relatar 0os resultados; consulta a
especialistas (opcional) para sintese de
producdes ® °. A questdo norteadora foi:
O que se tem produzido na literatura
cientifica frente as contribuicbes da
enfermagem  latino-americana  em

relacdo a obesidade infantil?
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Foi realizada busca na Biblioteca
Virtual em Saldde (BVS) nas bases de
dados Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS)
e na Base de Dados da Enfermagem
(BDENF). Para coleta de dados na BVS
foram utilizadas  as
estrategias: na BDENF “Obesity”,

seguintes

“Enfermagem” e “Crianga” como
[titulo, resumo e assunto] e na LILACS
“Obesidade”,

“Enfermagem”  [titulo, resumo e

“Crianca” e

assunto].

Como critérios de inclusdo
foram escolhidos somente os artigos
disponiveis online gratuitamente na
integra, no idioma portugués, no recorte
temporal compreendido entre os anos de
2010 e 2016. Foram excluidos artigos
revisoes

teoricos, integrativas,

narrativas e sistematicas, relatos de
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experiéncia, editoriais, teses,
dissertag0es, monografias, resumos,
documentos e que ndo condizentes com
a tematica abordada. Apoés a localizagao
dos artigos, realizou-se a leitura dos
resumos do material encontrado e, em
seguida, a analise dos dados. A coleta
ocorreu nos meses de agosto e setembro
de 2016.

Foram encontradas 48
publicacbes e, ap6s a aplicacdo dos
critérios de exclusdo totalizaram nove
artigos, dos quais 0s mesmos foram pré-
selecionados pela leitura de titulos e
resumos. ApoOs leitura minuciosa dos
textos, a amostra final foi composta por
nove artigos, conforme apresentado na

Figura 1.

Figura 1 — Fluxograma prisma da coleta de dados e selecdo dos estudos que compdem a

amostra. Santa Maria, 2016.
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BASES DE DADODS

ldentificacia

17 publicagies

Selecio

Elegibilidade

Inclusdo

y

48 publicacies

i

31 publicagfies

Excluidos por duplicidade dentra
das bases eentre elas = 3

Remagio de duplicacies

i

resuma = 45

Registros selecionados
apos leitura de titulo e

Mao disponiveis = 3
MNao respondeu a questao de

pesquisa = 15
Cutro idioma = 6
& Fora darecore temporal = 11
Tese=1

na integra= 8

Textos completos avaliadas
par elegibilidade pra leitura

Artigo de reviso =1

¥

Artigos incluidos na
revisio = B

RESULTADOS

Resultaram 48 artigos no total

das duas bases de dados, destes, 08

foram selecionados para analise. Os oito
artigos selecionadas, estdo descritos no
Quadro 1.

Quadro 1 - Descricdo dos artigos incluidos na revisdo. Santa Maria, RS, Brasil, 2016.

Autor e ano Objetivo Principais resultados

Freire de Identificar fatores de Dos participantes 54,1% eram do sexo
Macedo et al. risco para diabetes feminino, 21,7% tinham excesso de
2010. 1° mellitus tipo 2 numa peso, 27% obesidade central, 6,2%

populacéo de
criancas de escolas
publicas de

Fortaleza, CE, Brasil

alteragOes glicémicas e 17,9% presséo
arterial elevada. Em relacéo aos fatores
de risco, 53,4% n&o apresentavam,
24,3% tinham pelo menos um fator e
18,8%. Sendo que a enfermagem pode
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atuar nas escolas por meio de acOes de
educacdo em saude, incentivando a
adocdo de habitos de vida saudaveis e
na identificagdo de criangas com risco
para diabetes mellitus tipo 2.

GRF,

2012. 12

Rocha SS, Silva

Duarte

MR, Sandes NM.

praticas de
enfermeiros da
atencdo basica sobre
a obesidade infantil.

Santos FDR, Conhecer como Os fatores que contribuem para a
Vitola CB, enfermeiros e obesidade infantil sdo a ingestdo de
Aurrieira ICO, professores alimentos pouco saudaveis e a cultura
Chagas  MCS, contribuem para alimentar das familias. Como acdes de
Gomes GC, prevencgédo e combate prevencdo e combate o incentivo ao
Pereira FW. da obesidade infantil. aleitamento materno, 0 processo
2014. 1 educativo da mée e o uso de atividades
ludicas que favorecam a aprendizagem
da crianga sobre obesidade. Ainda,
ressalta a importancia de acdes
conjuntas e  sistematicas  entre
enfermeiros e professores para o
enfrentamento da obesidade infantil.
Araujo SNM, Analisar Os enfermeiros da Estratégia de Saude
Luz MHBA, conhecimento e da Familia (ESF) tiveram treinamento

especifico em saude da crianga, porém,
julgam ter conhecimento insuficiente
sobre nutrichio e dietética. Ha
necessidade de aperfeicoamento dos
profissionais para trabalhar com o
disturbio e adocdo de uma politica de
atencdo a salde da crianca na ESF que
enfoque a obesidade infantil.

183ilva DAS. 2011.

Estimar a prevaléncia
de  sobrepeso e
obesidade em
criancas beneficiarias
do Programa Bolsa
Familia (PBF)
durante os anos de
2008 a 2010, de
acordo com 0 sexo e
com as regionais de
salde do estado de
Sergipe.

A prevaléncia de sobrepeso nos sexos
feminino e masculino, respectivamente,
no ano de 2008 foi de 12,2 e 12,4%j;
em 2009, de 13,2 e 13,2% e em 2010,
de 13,1 e 13,3%. A prevaléncia de
obesidade em 2008 foi de 11,0 e
13,5%; em 2009, de 11,9 e 15,1%; e
em 2010, de 11,2 e 14,5%,
respectivamente, para o sexo feminino
e masculino. O sobrepeso e a obesidade
foram mais prevalentes em criancas de
municipios com menor Indice de
Desenvolvimento Humano

Ribeiro
2013. 1

Corgozinho JNC,

GC.

Identificar, nas
consultas de
enfermagem para a
faixa etaria de 0 a 2
anos, as anotagoes

As principais anotacGes que se referem
ao crescimento e desenvolvimento das
criangas ndo  estdo  claramente
expressas no registro de enfermagem.
Destacou-se a falta de informagdes em
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voltadas para a
prevencao da
obesidade infantil,
conforme

preconizado pelo

Ministério da Salde.
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relacdo a avaliacdo nutricional, item

que proporciona a deteccdo de desvios
nutricionais precocemente,
possibilitando tratamento imediato.

Logo, percebe-se a necessidade de
ajustes no processo de assisténcia a
saude da crianga, visando a prevencao
de futuras doengas, entre elas a

2012, 1

Enfermagem e o
servico na Atencdo
Bésica a Saude.

obesidade.
Nascimento Avaliar o0 estado N&o houve diferenca estatistica entre o
MHS do, Silveira nutricional de estado nutricional e ocorréncia de
GS da, Pinto criangas e problemas de saude. O estudo
AFS,Sodré VRD, adolescentes que confirmou a tendéncia nacional da
Ghelman LG. frequentam um mudanga do perfil nutricional entre
2013.° Centro Educacional criancas e adolescentes. Destaca-se a
do Rio de Janeiro, importancia da atuagdo educativa de
identificando os enfermeiros por meio de acdes voltadas
principais problemas para a promog¢do da saude e nutricao
de saude. nesta populacéo.
Ribeiro BB, Descrever as acg0es Este projeto foi dividido em duas fases:
Eckert JB, de integracdo do a primeira constou do cadastramento
Figueiredo ensino da Faculdade familiar; a segunda trata da analise
ACM, Galhardi de  Medicina de quanti-qualitativa realizada a partir dos
WMP, Jundiai nas areas de dados colhidos, por meio dos quais
Campanaro CM. Medicina e foram elaboradas acGes com foco na

salde da crianca, saude da mulher e
salde do adulto/idoso. Destaca as
realizagfes na area de saude da crianca
sobre o0s seguintes temas: acidentes na
infancia; obesidade; doengas
respiratorias; anemia; e verminoses.

Lopes PCS,
Prado SRLA,
Colombo P.
2010. Y7

Analisar os fatores de
risco associados a
obesidade e
sobrepeso em
criancas de ambos 0s
sexos em idade
escolar.

Os fatores de risco associados
relevantes foram o0 consumo de
refrigerantes e a préatica de atividade
fisica. O estudo evidencia a presenca
de sobrepeso e obesidade entre as
criangas estudadas, confirmando a
tendéncia mundial de mudanca no
perfil nutricional da crianca.

Referente ao ano de publicagéo

dos artigos, observou-se
(12,5%) foi publicado no ano de 2014

1 dois (25%) em 2013 ***°, dois (25%)

que um

em 2012 *2 % um (12,5%) em 2011" e
dois (25%) em 2010 %7,

Quanto ao local do estudo tem-
se producdes brasileiras *** dois de S&o

Paulo dois (25%)™*, um do Rio de
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Janeiro (12,5%)", um do Ceard um
(12,5) *° um do Piauf (12,5%) *2, um de
Sergipe 1 (12,5) * , um de Minas Gerais
(12,5%) * e um do Rio Grande do Sul
(12,5%) .

Em relagéo ao delineamento dos
artigos  selecionados  dois  sdo

qualitativos **°

10, 12-15,17

e seis sdo quantitativos

No analisar ~ os  artigos
selecionados emergiram duas
categorias, sendo elas: “Fatores de risco
que favorecem a obesidade infantil” e
“Contribuicbes da enfermagem na

prevencéo da obesidade infantil”.

DISCUSSAO

FATORES DE RISCO QUE

FAVORECEM A OBESIDADE
INFANTIL

Para discutir esta categoria,

10, 11, 17

foram selecionados os artigos
bem como também outros, de autores
que corroboram com 0s artigos
selecionados.

Os estudos indicam reafirmam a
tendéncia de mudanga do perfil
nutricional da populacdo geral, sendo,

os fatores de risco que favorecem a
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obesidade infantil primordialmente o

consumo de refrigerantes e o0

sedentarismo. Y 0O

refrigerante
comum trata-se de wuma bebida
hipercaldrica, que eleva o risco do
aumento de peso. Ingerir uma média
dois copos de refrigerante por dia cria
um habito que a longo prazo é
extremamente prejudicial. Para as
criangas o problema é em dobro, uma
vez que seu cérebro ainda estd em
desenvolvimento,  aumentando  as

chances de desenvolver uma

dependéncia a esta bebida. **'"*®
Ademais, 0 consumo de massas
nas quais 0s sobrepesos e obesos
apresentaram consumir um pouco a
mais que os eutroficos, como também, o
uso excessivo de tecnologias como TV,
videogame e computador, também
representam fatores predisponentes a
obesidade infantil. *’
Conforme a Organizagdo Pan-
(OPAS),

atualmente a obesidade € uma questdo

americana de Saude

de satde publica. *° Ainda que, a maior
preocupacdo fora  direcionada a
desnutricdo, as mudangas no estilo de
vida e perfil socioecondmico, entre
outras,  contribuiram  para  essa
transformacéo. Contudo, sdo limitados
0s dados brasileiros com relacdo a

obesidade infantil, assim como a falta
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de unanimidade na definicdo de
obesidade nesta faixa etaria,
ocasionando assim, dificuldades na
comparacdo das prevaléncias relatadas
nos diversos estudos realizados até hoje.
10,11,19

Ultimamente, houve uma
tendéncia populacional de forma geral,
em substituir as principais refei¢cdes por
lanches rapidos. Os pais acompanhando
as transformacdes da vida moderna e
pelo excesso de trabalho acabaram por
transmitir habitos pouco saudaveis para
seus filhos e desta forma contribuindo

infantil. 19,20

para obesidade
Acompanhando esse modo, tem-se
evidéncias que a alimentacdo rica em
gorduras e baixo teor de fibras, é uma
das principais responsaveis pelo
crescimento  da  prevaléncia  de
sobrepeso/obesidade nas populacdes
urbanas de todo o mundo.? Ao
trabalhar na alimentacdo de uma
crianca, deve-se levar em consideracao
que se estad diante de um organismo em
crescimento, com necessidades
energéticas de vitaminas, sais minerais,
proteinas e fibras. Nesse sentido deve-se
valorizar a elaboracdo de uma
alimentacéo equilibrada e
individualizada, respeitando as
necessidades, gostos e aversdes de cada

crianca.
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Dentre esses fatores, foram
encontrados também, sobre a questdo de
que filhos de pais obesos tém mais
chances de serem adultos obesos,
fazendo desta forma uma correlagéo
com a genética e também com o0s
habitos de vida da familia ™. Assim
como, 0 desmame precoce que €
mencionado como um fator possivel de
obesidade infantil, devido a introducdo
das bebidas lacteas que elevam o
consumo energetico em 15% a 20%,
sendo assim considerada hipercalorica
se comparando ao aleitamento maternos
exclusivo. *°

O nacleo familiar é o principal
responsavel pelo  oferecimento e
fornecimento de alimentos as criangas e
pelo desenvolvimento de seu habito
alimentar. Os habitos saudaveis sao
desenvolvidos e fortalecidos na infancia
e consolidados durante toda a vida.
Diante disso, 0s pais devem ser
orientados quanto a importancia de uma
opcdo alimentar saudavel e a
fundamental necessidade de incentivar a
crianca a realizar atividades fisicas,
importantes para a prevengdo da
obesidade infantil e evitando assim uma
crianca e futuro adulto obeso e
sedentario. %

ACOES DE PREVENCAO DA
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OBESIDADE INFANTIL

Os enfermeiros incentivam o
aleitamento materno e discutem acerca
dos habitos alimentares saudaveis desde
a consulta de puericultura, até porque
entendem que as maes ndo reconhecem
a obesidade como um problema de
salde, sendo necessario chamar sua
atencdo para a questdo. Durante a
consulta de enfermagem quando a
obesidade ou 0 sobrepeso sdo
identificados na crianca investe-se no
processo educativo da mée, planejando
com a mesma uma dieta saudavel e
enfatizando a necessidade na mudanga
de seus habitos alimentares.'! Quando
os dados antropométricos  estdo
alterados a crianca é encaminhada para
0 médico e para a nutricionista e
também realizam acdes integradas com
a escola no sentido de prevenir e
combater a  obesidade.  Acham
importante que as atividades educativas
nas escolas sejam realizadas por equipe
multidisciplinar uma vez que podem
trazer melhores resultados na qualidade
de vida, principalmente das criangas
com obesidade infantil. **

A atuacdo do enfermeiro na
puericultura é fundamental, pois na
Unidade Baésica tem instrumentos de
trabalho que o auxiliam a identificar e

acompanhar o crescimento das criancas,
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sendo eles: mensuracdo do peso e
altura, preenchimento do cartdo da
crianga fazendo a curva de crescimento
e o0 célculo do ganho de peso esperado
para a idade. Sendo muito importante a
identificagcdo de criangas em risco de
obesidade, pois esta informagéo,
fornece aos enfermeiros a oportunidade
de intervencdo precoce, a fim de limitar
a progressdao do ganho de peso fora do
normal. Assim que se identifica a
obesidade, ¢  fundamental um
acompanhamento em conjunto com
outros profissionais, principalmente a
Nutricionista. *

O papel do enfermeiro na
prevencdo da obesidade infantil vem se
destacando em diversas formas,
iniciando com as maes desde o pré-
natal, orientando sobre a importancia do
aleitamento materno para a prevencao
da obesidade quando chegarem na fase
adulta, assim como promovendo
educacdo em salde para toda a
sociedade, ensinando como alimentar-se
adequadamente e os beneficios que essa
alimentacdo saudavel traz para a salde.
10.11, 1416 porém, para que isso ocorra de
forma concreta por todos oOs
profissionais de  enfermagem €
necessario a conscientizacdo de todos
estes, quanto as complicacbes que a

obesidade traz e também que se
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conscientizem que se diagnosticado
precocemente, reduzird os agravos desta
patologia. *2

Dessa forma, o profissional
enfermeiro deve pautar sua acdo na
identificacdo dos riscos que a populagéo
estd exposta, denotar a familia e o seu
espaco social como nucleo basico de
abordagem no atendimento a salde,
assim como humanizar as préaticas de
salde por meio do estabelecimento de
vinculo com a populacéo,
proporcionando assim parcerias através
do  desenvolvimento  de  agles
intersetoriais,  contribuir para a
democratizagdo do conhecimento do
processo saude/doenca, da organizacao
dos servicos e da producdo social da

1013151723 Desse modo hé

salde
reconhecimento da salde como um
direito de cidadania e, portanto,
expressdo da qualidade de vida;
estimulando a  organizagdo  da
comunidade para o efetivo exercicio do
controle social a educacdo em saude
passa a ser um instrumento de
construcdo da participacdo popular nos
servigos de saude, a0 mesmo tempo, de
aprofundamento da intervencdo da
ciéncia na vida cotidiana das familias e

na sociedade. %

Contribui¢des da Enfermagem..........

Conclui-se com este estudo de
revisao que a influéncia da mudanca do
perfil nutricional da populagéo geral,
sendo preditora para a obesidade
infantil que, por sua vez, tem como
fatores de risco primordialmente o
sedentarismo, seguido do consumo
excessivo de refrigerantes e habitos
familiares ndo saudaveis. Quando a
contribuicdo para a enfermagem
evidencia o papel na prevengdo da
obesidade infantil, desde a puericultura
no incentivo ao aleitamento materno
exclusivo, a verificagdo dos dados
antropométricos da crianga com
sobrepeso e acOes direcionadas permite
uma  interlocucdo  com  outros
profissionais de salde. E sempre
necessaria uma sensibilizacdo coletiva
dos profissionais do campo da saude na
prevencdo da obesidade e na promogéo
de uma cultura de habitos saudaveis na

familia.
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