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�� A obesidade A obesidade éé uma doenuma doençça complexa, a complexa, 
heterogênea e multifatorialheterogênea e multifatorial

�� ÉÉ atribuatribuíída a um desequilda a um desequilííbrio entre:brio entre:

energia ingerida
padrão alimentar

energia gasta
atividade física 

metabolismo basal
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�� ÉÉ consideradaconsiderada umauma nova nova ssííndromendrome mundialmundial

�� AcAcúúmulomulo de de tecidotecido adiposoadiposo emem proporproporççãoão
excessivaexcessiva parapara a a massamassa corpcorpóórearea magramagra

OBESIDADE INFANTILOBESIDADE INFANTIL
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�� AumentoAumento da da prevalênciaprevalência da da obesidadeobesidade nana
infânciainfância tem tem aumentadoaumentado emem muitosmuitos
papaíísesses

�� A OMS, A OMS, jjáá emem 1998, 1998, considerouconsiderou a a 
obesidadeobesidade o o maiormaior problemaproblema epidêmicoepidêmico
de de sasaúúdede ppúúblicablica

OBESIDADE INFANTILOBESIDADE INFANTIL
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�� Europa Europa –– 10 a 40% nos 10 a 40% nos úúltimos 10 anosltimos 10 anos
�� EUA (1999EUA (1999--2002) 10% em crian2002) 10% em criançças de 2 a 5 as de 2 a 5 

anos e 16% em maiores de 6 anosanos e 16% em maiores de 6 anos
Entre 11 a 19 anos, 20 a 22%Entre 11 a 19 anos, 20 a 22%

�� Brasil Brasil –– sudeste 4,2% e nordeste 11,7%sudeste 4,2% e nordeste 11,7%
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Indicadores antropométricos para adolescentes entre 10 e 19 anos de idade, por sexo. 

Brasil – períodos 1974 – 1975, 1989 e 2002-2003.
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Risco de ser um adulto obesoRisco de ser um adulto obeso

Não obeso quando crianNão obeso quando crianççaa 7%7%
Obeso quando crianObeso quando crianççaa 14%14%

Não obeso aos 7 anosNão obeso aos 7 anos 11%11%
Obeso aos 7 anosObeso aos 7 anos 41%41%

Obeso aos 12 anosObeso aos 12 anos 75%75%
Obeso quando adolescenteObeso quando adolescente 96% 96% 
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�� Maior risco:Maior risco:
–– intensidade da obesidadeintensidade da obesidade
–– ininíício mais precocecio mais precoce
–– padrão familiar de obesidadepadrão familiar de obesidade
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Psicosociais Neurológicas

Pulmonares

Gastrointestinais

Renais

Músculo esqueléticas

Cardiovasculares

Endócrinas
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�� Tendências positivas:Tendências positivas:
-- elevaelevaçção da disponibilidade calão da disponibilidade calóóricarica
-- adequaadequaçção do teor protão do teor protééicoico
-- participaparticipaçção crescente das gorduras vegetaisão crescente das gorduras vegetais
-- leites e derivados mais acessleites e derivados mais acessííveis a populaveis a populaçção de baixa ão de baixa 

rendarenda
�� Tendências inadequadas:Tendências inadequadas:
-- alto consumo de aalto consumo de açúçúcar e salcar e sal
-- consumo insuficiente de frutas e hortaliconsumo insuficiente de frutas e hortaliççasas
-- consumo exagerado de gorduras totais e saturadas consumo exagerado de gorduras totais e saturadas 

(classes mais ricas)(classes mais ricas)
-- diminuidiminuiçção do consumo de leguminosas, tubão do consumo de leguminosas, tubéérculos e rculos e 

raraíízes zes 
-- queda do consumo de peixequeda do consumo de peixe

Tendências do Consumo  AlimentarTendências do Consumo  Alimentar
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COMPLICACOMPLICAÇÇÕESÕES

�� RespiratRespiratóóriasrias

Tendência Tendência àà hiphipóóxiaxia
ApnApnééiaia do sono do sono 
InfecInfecççõesões

AsmaAsma
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COMPLICACOMPLICAÇÇÕESÕES

�� Cardiovasculares Cardiovasculares 
Hipertensão arterial: PAS eHipertensão arterial: PAS e\\ou PAD >= p95 ou PAD >= p95 

sexo e idade e p/alturasexo e idade e p/altura
Agravamento de insuficiência cardAgravamento de insuficiência cardííacaaca
Hipertrofia cardHipertrofia cardííacaaca
Morte sMorte súúbita bita 
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COMPLICACOMPLICAÇÇÕESÕES

�� Crescimento Crescimento 
Idade Idade óóssea avanssea avanççadaada
Aumento da alturaAumento da altura
Menarca precoce Menarca precoce 
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COMPLICACOMPLICAÇÇÕESÕES

�� EndEndóócrinocrino--metabmetabóólicaslicas

Resistência Resistência àà insulinainsulina

Maior predisposiMaior predisposiçção ao diabetes: 25 a 60% ão ao diabetes: 25 a 60% 
casos novos em jovenscasos novos em jovens
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COMPLICACOMPLICAÇÇÕESÕES

�� EndEndóócrinocrino--metabmetabóólicaslicas

Dislipidemia: 50% de crianDislipidemia: 50% de criançças com IMC > p90as com IMC > p90
HiperuricemiaHiperuricemia
DoenDoençça dos ova dos ováários policrios policíísticossticos
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COMPLICACOMPLICAÇÇÕESÕES

�� NeoplNeopláásicas sicas 

Maior freqMaior freqüüência de câncer: ência de câncer: 
endomendoméétrio, mamatrio, mama
vesvesíícula biliarcula biliar
ccóólon/retolon/reto
prpróóstata stata 
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COMPLICACOMPLICAÇÇÕESÕES

�� Gastrointestinais Gastrointestinais 

Aumento da freqAumento da freqüüência de litência de litííase biliarase biliar
Esteatose hepEsteatose hepáática tica 
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COMPLICACOMPLICAÇÇÕESÕES

�� Articulares Articulares 
Maior predisposiMaior predisposiçção a artrosesão a artroses
Atrites por gotaAtrites por gota
OsteoartriteOsteoartrite
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COMPLICACOMPLICAÇÇÕESÕES

�� CutâneasCutâneas
Maior predisposiMaior predisposiçção a micosesão a micoses

EstriasEstrias

Lesões de pele: dermatites e Lesões de pele: dermatites e piodermitespiodermites
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COMPLICACOMPLICAÇÇÕESÕES

�� CirCirúúrgica: aumento do risco cirrgica: aumento do risco cirúúrgicorgico

�� PsicossociaisPsicossociais
DiscriminaDiscriminaçção socialão social

IsolamentoIsolamento

Afastamento de atividades sociaisAfastamento de atividades sociais
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COMPLICACOMPLICAÇÇÕESÕES

�� MortalidadeMortalidade

12712755 a 6555 a 65
11111145 a 5545 a 55
414135 a 4535 a 45
343425 a 3525 a 35
272715 a 2515 a 25
101005 a 15 05 a 15 

Aumento Aumento 
mortalidade (%)mortalidade (%)

Excesso peso (%)Excesso peso (%)
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DIAGNDIAGNÓÓSTICOSTICO

�� Peso acima do p97 com estatura p50 pelo NCHSPeso acima do p97 com estatura p50 pelo NCHS
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DIAGNDIAGNÓÓSTICOSTICO

�� IMC: p85 a 95 IMC: p85 a 95 sobrepesosobrepeso

p>95 p>95 obesidadeobesidade
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DIAGNDIAGNÓÓSTICOSTICO

�� PregasPregas cutâneascutâneas (?)(?)

�� + IMC = + IMC = gorduragordura corporalcorporal
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ÍÍNDICE DE OBESIDADENDICE DE OBESIDADE

peso peso atualatual / peso P50/ peso P50
IOIO = = ------------------------------------------------------------------ X 100X 100

alturaaltura atualatual / / alturaaltura P50P50

Peso Peso sadiosadio: 91 a 110%: 91 a 110%

SobrepesoSobrepeso: 111 a 120%: 111 a 120%

ObesidadeObesidade: : maismais 121%121%
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CIRCUNFÊNCIA DA CINTURACIRCUNFÊNCIA DA CINTURA
�� IndicadorIndicador indiretoindireto de de gorduragordura visceralvisceral

�� RelaRelaççãoão com com doendoenççaa cardiovascular e cardiovascular e 
ssííndromendrome metabmetabóólicalica
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PERFIL LIPPERFIL LIPÍÍDICODICO
desejdesejáável  limvel  limíítrofe  trofe  

aumentadoaumentado
CTotalCTotal < 150       150< 150       150--169    >=170169    >=170
LDLcLDLc <100        100<100        100--129    >=130129    >=130
HDLcHDLc >=45>=45
TriglicTriglic <100        100<100        100--129    >=130129    >=130

Arq Brasileiros de Cardiologia, 2005
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SSÍÍNDROME METABNDROME METABÓÓLICALICA
conjunto de alteraconjunto de alteraçções metabões metabóólicaslicas

relarelaçção com mortalidade cardiovascularão com mortalidade cardiovascular
jjáá atinge 28 a 50% de adolescentes obesosatinge 28 a 50% de adolescentes obesos
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SSÍÍNDROME METABNDROME METABÓÓLICA LICA –– diagndiagnóósticostico
�� obesidadeobesidade
�� gordura abdominal (gordura abdominal (circcirc cintura >p90 sexo e cintura >p90 sexo e 

idade)idade)
�� Dislipidemia Dislipidemia 
�� HASHAS
�� Resistência Resistência àà insulina insulina –– ííndice HOMA ndice HOMA 
((homeostasishomeostasis modelmodel assessmentassessment))
Insulina jejum x glicemia jejum/ 22,5Insulina jejum x glicemia jejum/ 22,5
(ponto de corte>=3,16)  ou glicemia jejum (ponto de corte>=3,16)  ou glicemia jejum 

>=110>=110
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MANEJO ?MANEJO ?
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CONTROLE DO APETITECONTROLE DO APETITE

MotivaMotivaçção ão 

prpréé--prandialprandial

�� PercepPercepçção da fome ão da fome 
�� Desejo de comerDesejo de comer
�� Sinais fisiolSinais fisiolóógicosgicos

Ato de comerAto de comer

SaciedadeSaciedade

PrecocePrecoce TardiaTardia
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Hill et al. Ann Intern Med 1993; 119:694-7
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MANEJOMANEJO

�� PerdaPerda de de tecidotecido adiposoadiposo com com 
manutenmanutenççãoão da da massamassa magramagra

�� EducaEducaççãoão alimentaralimentar

�� AumentoAumento da da atividadeatividade ffíísicasica

�� MudanMudanççaa nosnos hháábitosbitos de de vidavida, , 
compatcompatííveisveis com a com a idadeidade
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MANEJOMANEJO

�� AumentoAumento dada atividadeatividade ffíísicasica

((menormenor tetempo mpo assistintoassistinto TV)TV)

�� MenorMenor ingestãoingestão calcalóóricarica
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Possivelmente Possivelmente 
diminuidiminui

Possivelmente Possivelmente 
aumentaaumenta

Taxa Taxa 
metabolismo metabolismo 
basalbasal

RRáápidopidoLentoLentoRitmo de perda Ritmo de perda 
ponderalponderal

PossPossíívelvelNãoNãoRetardo Retardo 
crescimentocrescimento

DiminuiDiminuiAumentaAumentaMassa magraMassa magra

SimSimSimSim↓↓ gorduragordura

DietaDietaExercExercííciocioEfeitoEfeito
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MANEJOMANEJO

�� ProporcionarProporcionar a a manutenmanutenççãoão do do 
pesopeso

�� SemSem dietasdietas prpréé--estabelecidasestabelecidas

�� OrientaOrientaççõesões geraisgerais com com 
combinacombinaççõesões de de acordoacordo com a com a idadeidade
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1 a 2 porções

Açúcares e doces
1 a 2 porções

Leite e produtos 
lácteos
3 porções

Carnes
1 a 2 porções

Leguminosas
1 porção

Hortaliças
4 a 5 porções

Frutas
3 a 5 porções

Cereais, pães,
tubérculos e raízes
5 a 9 porções
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MANEJO MANEJO -- DICASDICAS

�� ExercExercííciocio, , masmas com com prazerprazer �� hháábitobito parapara
vidavida: : dandanççarar, , pularpular cordacorda, , jogarjogar futebolfutebol

�� TerTer horhorááriorio parapara refeirefeiççõesões: : intervalointervalo mmíínimonimo
de 1h30min e de 1h30min e mmááximoximo de 3hde 3h

�� NãoNão comer comer assistindoassistindo televisãotelevisão
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MANEJO MANEJO -- DICASDICAS

�� NãoNão terter emem casa casa alimentosalimentos queque fafaççamam a a 
criancrianççaa sairsair do do manejomanejo

�� Dar Dar exemploexemplo éé fundamental !fundamental !

�� MudarMudar hháábitobito familiar de familiar de comemorarcomemorar
situasituaççõesões comendocomendo
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MANEJO MANEJO -- DICASDICAS

�� NãoNão usarusar adoadoççanteante de forma de forma indiscriminadaindiscriminada::
nãonão alteramalteram hháábitobito �� estimulamestimulam prazerprazer pelopelo docedoce

�� IncluirIncluir a a criancrianççaa nana escolhaescolha do do manejomanejo da da 
suasua obesidadeobesidade

�� PrevenirPrevenir éé sempresempre preferpreferíívelvel!!
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PrevenPrevençção e tratamento ão e tratamento 
precoce na infânciaprecoce na infância
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Influência da globalizaInfluência da globalizaçção nas mudanão nas mudançças alimentares  as alimentares  

�� Estrutura da dieta entre naEstrutura da dieta entre naçções ões 
de diferentes rendas ficam menos de diferentes rendas ficam menos 
acentuadas; acentuadas; 

�� ConcentraConcentraçção de indão de indúústriasstrias
multinacionais de alimentos;multinacionais de alimentos;

�� ComercializaComercializaçção e distribuião e distribuiçção ão 
concentrada em redes de concentrada em redes de 
mercados de grandes superfmercados de grandes superfíícies;cies;

�� Enfraquecimento da pequena Enfraquecimento da pequena 
produproduçção local;ão local;

�� Alto investimento em propaganda Alto investimento em propaganda 
e publicidade e publicidade 
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PrevenPrevençção e tratamento precoce na infânciaão e tratamento precoce na infância

Almeida S S, Nascimento P C, Quailot T C B. Revista de Saúde Pública 2002; 36(3):353-5 

�� Brasil Brasil –– adolescentes passam cerca de 5 adolescentes passam cerca de 5 
horas/ dia diante da TV.horas/ dia diante da TV.

�� ExposiExposiçção de 30 segundos a comerciais de ão de 30 segundos a comerciais de 

alimentos alimentos –– influência na escolha.influência na escolha.

�� A publicidade influencia as concepA publicidade influencia as concepçções da ões da 
criancriançça sobre o que a sobre o que éé alimento saudalimento saudáável.vel.

�� Cada hora que o adolescente passa assistindo Cada hora que o adolescente passa assistindo 
TVTV→→ aumenta 2% prevalência de obesidadeaumenta 2% prevalência de obesidade

Impacto da Publicidade de Alimentos
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Prevalência de propagandas de alimentos destinados ao pPrevalência de propagandas de alimentos destinados ao púúblico blico 

infantil e de brinquedos nas emissoras, 2003.infantil e de brinquedos nas emissoras, 2003.
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AvaliaAvaliaçção das propagandas de alimentos destinados ao pão das propagandas de alimentos destinados ao púúblico infantil.blico infantil.
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OBRIGADA!!!!!


