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RESUMO

O objetivo deste estudo foi verificar porque grande parte da populacéo esta tornando-se obesa
e quais sdo os fatores que mais influenciam no seu desenvolvimento. Dentre os aspectos
pesquisados, encontra-se o estilo de vida durante a infancia e adolescéncia, além dos fatores
intrinsecos e extrinsecos que exercem influéncia sobre o desenvolvimento da obesidade. A
abordagem buscou estabelecer relagdes entre as medidas preventivas da salde publica que
indicam a mudanca na composi¢do corporal como o principal fator a ser incentivado,

ressaltando as recomendacdes e os beneficios da pratica de atividades fisicas.

INTRODUCAO

Segundo a Associacao Brasileira de Endocrinologia e Metabologia, o Brasil tem cerca
de 18 milhdes de pessoas consideradas obesas. Considerando o total de individuos acima do
peso, esse valor chega a cerca de 70 milhdes, o que resulta no dobro de individuos ha trés
décadas anteriores (SBEM, 2015).
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Os processos de transicdo demogréfica, epidemioldgica e nutricional que tém
acontecido nas Ultimas décadas pelo mundo manifestaram-se também no Brasil e tém relacdo
direta com o perfil de consumo alimentar da populacdo e sua morbimortalidade. Novas
demandas geradas pelo modo de vida urbano, junto com outras tendéncias da populacéo,
impdem uma adequacdo dos estilos de vida, em particular dos habitos alimentares, as novas
condicBes de tempo, recursos financeiros e trabalho. Alids, a alta exposicdo a propaganda e
publicidade e os produtos desenvolvidos pela industria e comércio para atender a esta
demanda passam a influenciar cada vez mais as escolhas alimentares. E essencial que as
politicas publicas de seguranca alimentar e nutricional efetivamente vinculem a discussédo do
acesso ao alimento com a adequacédo da alimentacéo, o que envolve todo o sistema alimentar,
desde as formas de producdo até a compra de alimentos, facilitando e estimulando escolhas
alimentares saudaveis (MAZUR e NAVARRO, 2015).

Feijo et al. (1997) chamam a atencdo para a importancia da consolidacdo de habitos
alimentares e de estilo de vida saudaveis na adolescéncia. Segundo os autores, é nessa fase
que esses habitos sdo estabelecidos e muitas vezes mantidos na vida adulta. Na populagéo
adulta, a obesidade aumenta o risco de doenga e morte, além de trazer varios outros fatores
prejudiciais a uma vida saudavel. Devem-se levar em conta alguns fatores como: genético,
socioecondmicos, psicoldgicos, de desenvolvimento, hormonais, uso de medicamentos e a pratica de
atividade fisica. Pessoas obesas correm um risco maior de adoecer ou morrer por qualquer doenca,
lesdo ou acidente, e esse risco aumenta proporcionalmente a medida que cresce a sua obesidade. Os
métodos sao diversos para diagnosticar a obesidade, contudo o mais facil & os antropométricos por ser
de facil manuseio, indcuos, de baixo custo e os mais indicados para a pratica diaria (ESCRIVAO et al.,
2000).

Portanto, o objetivo deste estudo foi verificar quais os principais fatores que
influenciam a obesidade e quais as medidas preventivas que contribuem para a diminuicao
desse quadro na populacdo em geral, além de identificar as principais recomendacfes e

beneficios das atividades fisicas.

METODOLOGIA
O estudo foi realizado como procedimento para a pesquisa académica na disciplina de
Exercicios Fisicos para Populaces Especiais, especificamente para os Obesos, utilizando-se

de anélise de artigos cientificos relacionados ao assunto e producdo textual.

RESULTADOS E DISCUSSAO
A obesidade é caracterizada pelo acumulo excessivo de gordura corporal no individuo.

Para o diagndstico em adultos, o parametro utilizado mais comumente é o do indice de massa



corporal (IMC). O IMC é adotado pela Organiza¢do Mundial de Saude para o calculo do peso
ideal de cada individuo, calculado dividindo-se o peso do paciente pela sua altura elevada ao
quadrado. Quando o IMC encontrasse acima de 30 kg/m? fica caraterizado a obesidade. A
OMS define a gravidade da obesidade em: grau | (moderado excesso de peso) quando o IMC
situasse entre 30 e 34,9 kg/m?; a obesidade grau Il (obesidade leve ou moderada) com IMC
entre 35 e 39,9 kg/m? e, por fim, obesidade grau Il (obesidade mérbida) na qual IMC
ultrapassa 40 kg/m? (SEGAL e FANDINO, 2002).

Melo apud Barbieri (2012), nos diz que a obesidade & um grave problema quando se
refere a saude publica na sociedade atual, ela vem aumentando exponencialmente atingindo
pessoas de todas as idades e faixas etarias. Nessa linha realizou-se uma andlise a partir do
pressuposto materialista-historico de Karl Marx e Friedrich Engels. Buscando compreender o
fundamento historico-social do desenvolvimento da obesidade e seus determinantes nesse
momento histérico. Como conclusdo, identificou-se que os fatores causadores da Obesidade
estdo enraizados na estrutura e funcionamento da Sociedade capitalista, sistema de
organizacao social onde o lucro é o objetivo final do trabalho humano.

Segundo relatos da Organizacdo Mundial da Salde, a prevaléncia de obesidade infantil
tem crescido em torno de 10 a 40% na maioria dos paises europeus nos Ultimos 10 anos e
ocorre freqiientemente no primeiro ano de vida, entre 5 e 6 anos e na adolescéncia. J& no
Brasil, estd presente nas diferentes faixas econémicas, principalmente na classe mais alta. A
classe econdmica influencia a obesidade nas mais diversas areas, sendo atraves da educacéo,
renda e/ou ocupacdo, afetando algumas acdes comportamentais que prejudicam a ingestdo
caldrica, o gasto energético e a taxa de metabolismo (MELLO et al., 2004).

No Brasil, tem-se constatado um aumento na prevaléncia de obesidade estritamente
ligado as mudancas no estilo de vida (brincadeiras menos ativas, horas assistindo televisdo ou
em jogos de computadores, medo de brincar nas ruas devido a falta de seguranca) e na
alimentacdo (comerciais que enfatizam produtos ricos em carboidratos simples, gorduras e
calorias e facilidade em preparas alimentos ricos em gorduras e calorias). A obesidade, ainda
gue na infancia, relaciona-se a varias complicacdes e a uma maior taxa de mortalidade.
Quanto mais tempo o individuo se mantém obeso, maior € a chance das complicacdes
ocorrerem e mais precocemente. Além de que, o percentual total de gordura, o excesso de
gordura localizado no tronco ou regido abdominal e o excesso de gordura visceral sdo trés
aspectos da composicdo corporal associados a ocorréncia de doencas crénico-degenerativas.
(MELLO et al., 2004).

Ja na adolescéncia, além das transformacOes fisioldgicas, ha ainda as mudancas

psicossociais, 0 que 0s caracteriza como grupo mais vulneravel. Sdo considerado grupo de



risco nutricional devido a inadequacdo de sua dieta decorrente do aumento das necessidades
energéticas e de nutrientes para atender & demanda do crescimento. A obesidade na
adolescéncia tem sido associada ao aparecimento precoce de hipertensdo arterial,
dislipidemias, aumento da ocorréncia de diabetes tipo 2, distirbios na esfera emocional, além

de comprometer a postura e causar alteracées no aparelho locomotor (ENES et al., 2010).

Pratica de atividade fisica

Muitas evidéncias apontam que a pratica de exercicios fisicos melhora a composicao
corporal, contribuindo para potencialidades fisiologicas envolvendo muitas modificactes
positivas para promocdo da satide e um melhor condicionamento fisico (PAES et al., 2015).
Ainda os mesmos autores relatam que estd mais que comprovado que a pratica de atividade
fisica melhora a aptidao cardiorespiratorio, melhora a composicéo corporal e contribui para o
bem-estar psicossocial, que por sua vez tem sido um importante aliado na prevencdo e no
tratamento da obesidade.

A recomendacdo adotada pela OMS, pelo Programa Agita Sdo Paulo, Rede de
Atividade Fisica das Américas e Agita Mundo Network postula que todo individuo adulto
deve acumular pelo menos 30 minutos de atividade fisica, em pelo menos 5 dias da semana,
se possivel todos, de intensidade moderada, que podem ser realizadas de maneira continua ou
acumulada (PATE et al., 1995).

CONCLUSOES

Conclui-se apds este trabalho que a obesidade ja esta sendo vista como um grande
problema a ser tratado pela saude publica, pois a maioria dos fatores que influenciam séo de
ordem social como propagandas, falta de seguranca, aumento do tempo de trabalho e de
locomocdo, habitos alimentares ndo saudaveis, entre outros.

S&0 muitos os fatores que levam o seu desenvolvimento, mas cada vez mais uma
mobilizagdo por uma vida relativamente atividade no que se diz respeito a pratica de atividade
fisica e uma boa alimentacdo sdo fatores simples e que podem influenciar beneficamente a
manutencdo do peso ideal e assim evitar o surgimento de diversas doencas relacionadas a

obesidade.
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