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APRESENTAÇÃO

A coleção “Ciências da Saúde no Brasil: Impasses e Desafios” é uma coletânea 
composta de nove obras, e no seu sexto volume apresenta uma variedade de estudos 
que versam sobre: - a Metodologia da “simulação realística” para o aprendizado da 
reanimação cardiopulmonar na graduação de medicina, - Relação entre indicadores 
sociais e de saúde cardiovascular da população negra de uma cidade do sul do 
Brasil, - Análise da frequência de Doenças Cardiovasculares (DCV) em usuários 
atendidos numa Unidade Básica de Saúde (UBS) do município de Patos na Paraíba, 
- O perfil nutricional de pacientes com insuficiência cardíaca internos em um hospital 
especializado no município de Caruaru-PE, - O impacto do transplante cardíaco 
no padrão clínico e qualidade de vida dos pacientes com insuficiência cardíaca, - 
Relato de caso sobre Mixoma Atrial Direito, - Avaliação do risco cardiovascular por 
meio do índice LAP (produto de acumulação lipídica) em pacientes transplantados 
renais, e apresenta o - “Programa de matriciamento em cardiologia” desenvolvido pelo 
Ambulatório Médico de Especialidades de Barretos-SP, que inclusive pode servir de 
modelo para ser implementado em outras regiões.

Essa obra também oportuniza leituras sobre vários aspectos que abrangem 
a problemática da hipertensão, como mostram os capítulos: - Diagnósticos e 
intervenções de enfermagem em indivíduos hipertensos à luz das necessidades 
humanas básicas, - Perfil e fatores de risco da população de hipertensos atendida 
em uma unidade de saúde da família de Sobral-CE, - Hipertensão arterial sistémica 
e suas influências na qualidade do sono, - Internações hospitalares de urgências e 
emergências hipertensivas no Piauí no ano de 2019, - Aspectos odontológicos gerais 
dos anestésicos locais em pacientes hipertensos.

Na sequência de temas, darão continuidade os estudos: - Assistência de 
enfermagem às pessoas portadoras do Acidente Vascular Cerebral (AVC), doença 
que mais incapacita no Brasil, - Fatores de risco para complicações vasculares em 
pacientes com Diabetes Mellitus tipo 2, - Diabetes mellitus gestacional e os impactos 
neonatais, - Estratégia andragógica para educação e segurança alimentar de 
pacientes diabéticos - Divertículo Vesical, - Perfil de potenciais doadores de órgãos 
de hospitais públicos do sul do Brasil.

Acrescenta-se análises sobre hábitos alimentares, reeducação alimentar 
com  intervenção na obesidade infantil, probióticos comerciais, um estudo sobre 
as evidências laboratoriais que ajudam na diferenciação e diagnóstico de anemias, 
merenda saborosa e nutritiva e a regulamentação da rotulagem de alimentos no Brasil.

Diante da proeminente necessidade de divulgação dos avanços da ciência, 
seus impasses e desafios, a Editora Atena presenteia os leitores com esse volume 



que apresenta assuntos tão importantes na evolução e discussão dos processos de 
saúde.

Isabelle Cerqueira Sousa
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RESUMO: A obesidade infantil é muito difícil 
de ser tratada, tanto por conta da dificuldade 
de inserção da reeducação alimentar nesta 
idade, quanto pela possibilidade deste quadro 
se prorrogar até a vida adulta. Outro problema 
relacionado a obesidade infantil, é a capacidade 
de correlação a outras doenças em idades 
precoces, como a diabetes, colesterol, pressão 
alta, etc. Que causam ainda mais danos do que 
se estivessem presentes de maneira individual. 
Este trabalho tem o intuito de refletir a proposta 
da reeducação alimentar como intervenção 
para a Obesidade na Primeira Infância, bem 
como, evidenciar todos os males oriundos 
deste problema de saúde. Os processos 
metodológicos consistiram em uma análise de 
literatura em artigos da internet, disponíveis em 
buscadores renomados como o Bireme, Google 
acadêmico, Periódico CAPES e Scielo, bem 
como, em documentos oficiais. A partir desta 
pesquisa, ficou evidente que a obesidade é um 
problema de saúde muito severo, ainda mais 
quando presente na idade infantil, necessitando 
que os governantes e a família realizem medidas 
urgentes intervenção, afim que se possa evitar 
os inúmeros agravamentos no estado de saúde 
do paciente.
PALAVRAS-CHAVE: Obesidade infantil. 
Reeducação alimentar. Saúde Pública.

NUTRICIONAL RE-EDUCATION: A 
PROPOSED INTERVENTION TO CHILD 

OBESITY
ABSTRACT: Childhood obesity is very difficult 
to be treated, both because of the difficulty of 
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inserting dietary reeducation at this age, and because of the possibility of this condition 
extending into adulthood. Another problem related to childhood obesity is the ability to 
correlate with other diseases at an early age, such as diabetes, cholesterol, high blood 
pressure, etc. Which cause even more damage than if they were present individually. 
This work aims to reflect the proposal of food reeducation as an intervention for Obesity 
in Early Childhood, as well as to highlight all the ills arising from this health problem. 
The methodological processes consisted of an analysis of the literature in internet 
articles, available in renowned search engines such as Bireme, Google Scholar, 
CAPES and Scielo Periodicals, as well as in official documents. From this research, it 
became evident that obesity is a very severe health problem, even more so when it is 
present at childhood age, requiring government officials and the family to take urgent 
intervention measures, in order to avoid the countless worsening health conditions. of 
the patient.
KEYWORDS: Child obesity. Nutritional re-education. Public health.

1 |  INTRODUÇÃO
A obesidade é conhecida por ter como característica principal o excesso 

de gordura no corpo, causando um acúmulo visível, podendo ser em uma região 
específica ou em todo ele (DORAZIO, B, 2020). Este problema é complexo e 
considerado como uma doença crônica e de etiologia multifatorial, visto que a 
alimentação adequada e saudável para uma determinada população envolve 
aspectos biológicos, ambientais, sociais, demográficos e econômicos (SANTOS, 
Francine Silva dos et al, 2020).

A obesidade infantil é muito difícil de ser tratada, tanto por conta da dificuldade 
de inserção da reeducação alimentar nesta idade, quanto pela possibilidade deste 
quadro se prorrogar até a vida adulta (EINLOFT, Ariadne Barbosa do Nascimento 
et al, 2018). Nas últimas três décadas, o Brasil passou por sucessivas mudanças 
socioeconômicas, de urbanização, de atenção médica e na saúde da população, 
o que se refletiu de forma significativa na saúde infantil, em que muitas pessoas 
consideram ainda, que gordura corporal ou até mesmo um corpo mais “cheinho” é 
sinônimo de saúde e boa alimentação, e que magreza é ligada a má alimentação 
e desnutrição, entretanto, isso é um equívoco (EINLOFT, Ariadne Barbosa do 
Nascimento et al, 2018).

Outro problema relacionado a obesidade infantil, é a capacidade de correlação 
a outras doenças em idades precoces, como a diabetes, colesterol e pressão alta 
(Santos, Francine Silva dos et al, 2020).

Dados da Organização Mundial da Saúde (OMS), apontam que o Brasil possui 
cerca de 9,4% das meninas e 12,4% dos meninos considerados como obesos. Em 
dados internacionais, os dados apresentam que em quatro décadas o quantitativo 
de crianças e adolescentes obesos saltou de 11 milhões para 124 milhões (BRASIL, 
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2018).
Existem, contudo, muitas formas de intervenção para a obesidade infantil, 

sendo vários deles disseminados para diversos órgãos públicos de fins da saúde e 
do cuidado infantil, pela Rede Nacional Primeira Infância. Por tratar-se um problema 
extenso e sério, a obesidade está incluída nas ações de saúde infantil na APS 
(MIRANDA, Larissa Soares Mariz Vilar de et al, 2020).

Pode-se perceber como é importante uma intervenção da obesidade, 
principalmente na fase infantil, que passa a desenvolver muitos fatores de risco a 
saúde, como aterosclerose, doenças cardiovasculares, entre outros. Fatores estes, 
que são muito mais prejudicais quando o indivíduo chega a idade adulta, do que 
se fosse adquirido na fase da pós infância (Santos, Francine Silva dos et al, 2020).

Neste contexto, esta pesquisa está fundamentada nos estudos de ABESO 
(2009), REIS, VASCONCELOS, OLIVEIRA (2011), RIVERA (2014), BRASIL 
(1999a, 1999b, 2014, 2018), entre outros. Teve como intuito de refletir a proposta 
da reeducação alimentar como intervenção para a Obesidade na Primeira Infância, 
bem como, evidenciar todos os males oriundos deste problema de saúde.

2 |  MATERIAIS E MÉTODOS
Os processos metodológicos consistiram em uma análise de literatura em 

artigos da internet, disponíveis em buscadores renomados como o Bireme, Google 
acadêmico, Periódico CAPES e Scielo, bem como, em documentos oficiais. 

 Na pesquisa bibliográfica realizada nos buscadores, como palavras-chaves, 
usaram-se os termos: “Obesidade infantil”, “Obesidade infantil no Brasil”, “Obesidade 
infantil OMS”, “Reeducação alimentar” e “Reeducação alimentar infantil”; Obtendo 
como resultados de pesquisa, respectivamente, 76.139 (setenta e seis mil cento 
e trinta e nove), 43.133 (quarenta e três mil cento e trinta e três), 27.236 (vinte e 
sete mil duzentos e trinta e seis), 23.152 (vinte e três mil cento e cinquenta e dois), 
14.158 (quatorze mil cento e cinquenta e oito) resultados para cada busca. Foram 
buscados artigos em inglês e português, sem especificação de data.

 A partir de um total de 183.818 (cento e oitenta e três mil oitocentos e dezoito) 
artigos encontrados, foi realizada a seleção daqueles considerados pertinentes ao 
tema em tela. Foram utilizados um total de 14 (quatorze) artigos científicos para 
a realização deste trabalho. Mesmo a quantidade de resultados sendo tão alta, a 
grande maioria destes não estava relacionada ao tema central da pesquisa, sendo 
desconsiderados como referência.
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3 |  RESULTADOS E DISCUSSÃO

3.1 Obesidade infantil no cenário brasileiro: indíces e fatores
Atualmente, uma das doenças mais preocupante é a obesidade, sendo 

encarado por mitos especialistas como um dos principais problemas crônicos do 
mundo. A Organização Mundial de Saúde (OMS), a partir de estudo realizado, 
constatou cerca de 124 milhões jovens em estado de obesidade no mundo inteiro 
(BRASIL, 2018).

Para realizar o diagnóstico da obesidade conforme indicações da OMS, 
basta calcular o Índice de Massa Corporal (IMC), o que não é difícil e pode ser feito 
por qualquer pessoa, pois, “pode ser obtido a partir da relação entre peso corpóreo 
(kg) e estatura (m)² dos indivíduos. Através deste parâmetro, são considerados 
obesos os indivíduos cujo IMC encontra-se num valor igual ou superior a 30 kg/m²” 
(WANDERLEI, FERREIRA, 2010, p. 2).

É estimado que na América Latina cerca de 3,8 milhões (cerca de 9,7%) 
de crianças com até cinco anos apresentam sobrepeso e/ou obesidade (RIVERA, 
2014; OPAS, 2014; BRASIL, 2014). 

Uma das causas deste problema é exatamente a cultura atual da sociedade. 
Tudo tem que ser rápido e ágil, o que não signifique que seja adequado e propicio. No 
caso da alimentação, uma refeição saudável requer tempo de preparo, as verduras 
e legumes precisam ser descascadas e cortadas e cozidas em fogo baixo, o que 
requer muito tempo e presença em casa. Segundo a rotina de muitas pessoas, há 
a necessidade de diminuir tempo com atividades diárias, uma delas é exatamente 
a alimentação.

A alimentação que é servida em lanchonetes não é nada saudável. Geralmente 
são frituras e massas, que são extremamente ricas em óleos, carboidratos, 
ingredientes artificiais e sal. As bebidas também não ficam de fora, os refrigerantes 
e sucos artificiais, são ricos em açúcar e ainda podem conter itens gasoso que 
aumentam a acidez corporal, além de não possuírem os nutrientes essenciais para 
o corpo humano. 

Dados apresentados em diversas pesquisas apontam crescimento da 
obesidade infantil, confirmando informações da Organização Pan Americana 
da Saúde (OPAS), que evidencia um avanço de 50% nas taxas dos últimos 15 
anos, principalmente para El Salvador, Republica Dominicana, Peru, entre outros 
(RIVERA, 2014; OPAS, 2014; BRASIL, 2014). O Brasil também não fica fora destes 
dados, acompanhado de diversos outros países americanos. 

3.2 Índices de obesidade infantil no Brasil
No Brasil, dados oficiais do Sistema de Vigilância Alimentar e Nutricional 
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(SISVAN), revelam a partir da relação do IMC com a idade dos infantis, um aumento 
de “0,94% no risco de sobrepeso, redução de 0,29% no diagnóstico de sobrepeso 
e de 0,68% no de obesidade, nos últimos cincos anos, entre crianças na primeira 
infância”, conforme é apontado na Figura 1 (RIVERA, et al, 2014, p. 4). 

Em um caráter regional do Brasil, dados mostram que todas regiões do pais 
estiveram acima dos domínios considerados como aceitáveis (2,3%), no ano de 
2013. Na Figura 1, podemos observar ainda, que os dados em 2013 não são tão altos 
se comparados aos de 2009, entretanto este é exatamente um fator preocupante, 
pois, pode-se ter em mente que os hábitos alimentares da população não mudaram, 
mesmo que em 2009, já fossem altos o bastante para dar início a uma intervenção 
drástica (BRASIL, 2014; RIVERA, et al, 2014). 

Entre as regiões brasileiras, a Figura 1 mostra que o Nordeste apresentou 
taxas de aumento em cerca de 8,4% para o sobrepeso e de 8,5% para a obesidade, 
alcançando uma taxa de 35% da população infantil, sendo acompanhado pela região 
Sul. Ainda se observa, que é alta a quantidade de crianças que estão dentro da lista 
de risco em potencial para sobrepeso e obesidade (BRASIL, 2014).

Mesmo que ainda na idade inferior aos cinco anos de idade, estas crianças 
são negligenciadas pela sociedade que subestima os riscos causados pelo peso 
excessivo.

Figura 01 – Prevalência (%) de sobrepeso, obesidade e riscos para excesso de peso 
entre crianças brasileiras menores de cinco anos segundo região geográfica (2009 - 

2013).

Fonte: BRASIL, 2014.

3.3 Fatores de risco e associados a obesidade infantil
Para que ocorra a obesidade infantil, existem alguns fatores que estabelecem 

este mal. Cada um deste item, por si só, já pode acarretar inúmeros problemas 
relacionados a má alimentação infantil, mas, quando estão presente com outros, 
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a situação torna-se ainda mais crítica. Tais fatores são: o desmame precoce, o 
emprego de formulas lácteas inadequadamente preparadas, a introdução precoce de 
alimentos não recomendados, o aumento desmedido do ganho de peso gestacional, 
distúrbios do comportamento alimentar e inadequada relação familiar (FISBERG, 
2006; BRASIL, 2014, p. 6).

A partir do desconhecimento por parte dos pais, do que devidamente dar 
a seus filhos para que este tenha uma boa alimentação, o desconhecimento fica 
enraizando mitos embasados em conhecimento empírico desnecessário. Atualmente 
já existe inúmeras campanhas da área da saúde pública para lidar com este fator, 
sendo realizado principalmente pelas enfermeiras e Agentes Comunitário de Saúde 
(ACS), que tem contato mais cotidianamente com a população.

Percebemos que tais fatores são bastante recorrentes, mas que ainda não 
param por aí, pois, as Diretrizes Brasileiras de Obesidade (DBO), também descreve 
estas outras causas associadas a obesidade: obesidade dos pais, sedentarismo, 
baixo peso e excesso de peso ao nascer, interrupção precoce do aleitamento 
materno e fatores relacionados ao crescimento (BRASIL, 2014; ABESO, 2006).

A falta de atividades físicas durante a fase infantil, também acarreta a falta 
desenvolvimento muscular, possibilita a aquisição exacerbada de peso, prejudica 
o desenvolvimento físico, motor, social e psicológico, que seria adequado para o 
balanço energético, causa o acumulo de adiposidade corporal, não desenvolve a 
densidade óssea e acarreta a cultura do sedentarismo que possivelmente irá se 
perpetuar durante a adolescência e vida adulta (RUIZ, et al, 2013; BRASIL, 2014; 
HESKETH, et al, 2014; STERDT, et al, 2014).

3.4 Doenças ligadas a obesidade infanto-juvenil
Existem várias doenças que estão diretamente ligadas a obesidade infantil, 

entre elas pode-se citar os problemas respiratórios, a diabetes melitos, a pressão 
alta, aterosclerose e doenças cardiovasculares, que na idade adulta podem aumentar 
as chances de óbito (REIS, VASCONCELOS, BARROS, 2011).

O exemplo de consumo mais comum é o de carboidratos, que são biomoléculas 
muito abundantes na natureza. Estes, são macronutrientes importantes para a 
composição dos organismos, utilizados como fonte de energia para o metabolismo, 
células e demais atividades (DORAZIO, 2017;  SCHEER, 2018).

Quando uma pessoa qualquer, com dieta comum, passa a consumir os 
carboidratos de forma exacerbada, tem-se um ganho de peso e de gordura no 
corpo, desenvolvendo também doenças crônicas e hiperglicemia (DORAZIO, 2017).  

A OMS, aponta que a DM atingiu aproximadamente 177 milhões de pessoas 
no ano 2000, com probabilidade de atingir 350 milhões em 2025 (RIBEIRO, ROCHA, 
POPIM, 2010). Este problema pode atingir principalmente pessoas com maiores 

https://fernandascheer.com.br/author/fernanda-scheer/
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índices de gordura corporal, estando ainda correlacionados aos mesmos tipos de 
condicionamento alimentar. 

Segundo dados da OMS, apontaram que a hipertensão arterial causa cerca 
de 45% dos ataques cardíacos e 51% dos acidentes vasculares cerebrais no mundo, 
além de originar diversas outras doenças, entre elas podemos citar a possibilidade 
de infarto, arritmia, insuficiência cardíaca, aneurisma, ataque vascular crônico (AVC), 
perda da visão, insuficiência renal crônica, aterosclerose, entre outros (Instituto lado 
a Lado pela Vida, 2017). 

 Pesquisa de Orçamentos Familiares (POF), aponta em pesquisa realizada 
entre 2008-2009, o crescimento nacional da prevalência de excesso de peso e 
obesidade para crianças de cinco a nove anos de idade, tendo como resultado, 
respectivamente 33,5% e 14,3% (REIS, VASCONCELOS, BARROS, 2011).

Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE), o 
domínio da exorbitância de peso variou de 25 para 30% no Norte e no Nordeste. 
Já para Sul, Sudeste e Centro-Oeste, a taxa foi de 32 para 40%. Sendo mostrado 
também, que a obesidade equivaleu por volta de 33% na taxa de corpulência 
excessiva em mulheres e quase 50% em homens (REIS, VASCONCELOS, 
BARROS, 2011).

Reis, Vasconcelos e Barros (2011), apontam que a obesidade e as quantidades 
excessivas de gordura estão correlacionadas de forma com maior frequência na 
zona urbana que na rural, e com taxas mais significativas Centro-Oeste, Norte 
e Nordeste (REIS, VASCONCELOS, BARROS, 2011; REIS, VASCONCELOS, 
OLIVEIRA, 2011).

3.5 Reeducação alimentar e a legislação nacional acerca da luta contra 
a obesidade infantil

Uma forma que demonstra muitos resultados para tratar a obesidade, é o 
método de reeducação alimentar que coloca a educação para reformulação da forma 
de comer. Também é importante, refletir a importância que há em conscientizar as 
pessoas a respeito de seus próprios hábitos alimentares. (LAMAS, CADETE, 2017). 

Sobre a reeducação alimentar, pode ser definida como uma categoria de 
intervenção que destaca a educação como importante estratégia para mudança de 
hábito alimentar e enfatiza a informação como elemento fundamental que contribui 
para a conscientização da necessidade de adotar hábitos alimentares e de vida 
mais saudáveis. A educação desenvolve a consciência crítica e proporciona mais 
assertividade nas escolhas relacionadas ao ato de comer, valorizando principalmente 
a qualidade em vez da quantidade (LAMAS, CADETE, 2017, p. 8).

É notório que países subdesenvolvimentos, como o Brasil, passam por 
uma transição nutricional inconstante, que apresenta simultaneamente taxas de 
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desnutrição e obesidade, ligadas à subnutrição (LEÃO, CASTRO, 2007; REIS, 
VASCONCELOS, BARROS, 2011).

Os exercícios físicos são ainda uma forma de atividade que em muito ajuda 
a combater problemas ligados a obesidade, tendo também o intuito de melhorar e 
manter o condicionamento físico, as habilidades motoras e reabilitar o funcionamento 
orgânico ( Ramos, Doralice Batista das Neves et al, 2020).

A principal forma que o Brasil tem investido como intervenção para dados 
da obesidade infantil e doenças correlacionadas, é o uso de políticas públicas 
implementares na área da saúde, mesmo com tantas dificuldades para sua 
plena elaboração e ainda mais com sua dificuldade de ser colocada em prática 
(TRAVERSO-YEPEZ, 2007; REIS, VASCONCELOS, BARROS, 2011).

Em cada uma das leis que foram colocadas em prática em relação a vertente 
da obesidade, a principal forma de intervenção ainda é a reeducação alimentar 
(TRAVERSO-YEPEZ, 2007; REIS, VASCONCELOS, BARROS, 2011).

As leis nacionais vivem uma situação de muita dificuldade para serem 
colocadas para fora do papel, fator que acarreta inúmeras situações de adversidades 
e de desigualdades, o que provoca tantas incoerências na execução destas.

As políticas públicas no Brasil são realizadas de maneira assistencialistas, 
embasadas em fatores que não incorporam o real reconhecimento do direito 
à saúde. A verdadeira função social para que estas políticas foram modificadas, 
estão de acordo com os âmbitos de respeito à qualidade, quantidade e variedade 
(TRAVERSO-YEPEZ, 2007; REIS, VASCONCELOS, BARROS, 2011).

É essencial que se tenha em mente diversas metas para adequação da 
saúde infantil. Umas dessas formas é através do déficit calórico: Fundamentalmente 
existem somente dois caminhos para o tratamento da obesidade, reduzindo a energia 
ingerida e aumentando o gasto calórico. Devido à termogênese estar sob controle 
do sistema nervoso simpático, interferências neste sistema de neurotransmissores 
podem ajudar no controle a obesidade. Algumas ferramentas no controle da 
obesidade como o uso de termogênicos naturais tem sido utilizado como estratégias 
para perda e manutenção de peso (ALTERIO, FAVA, NAVARRO, 2007, p. 10).

Uma importante forma de cuidar da saúde das crianças ainda é uma atuação 
conjunta entre a escola, as secretarias de saúde e a sociedade, para que assim as 
crianças a respeito dos problemas da obesidade infantil e das vantagens de uma 
alimentação saudável. Para tento, é notado que principalmente a família e a escola 
devem atuar juntas, para que, a partir de um relacionamento adequado, possa 
existir um melhor desenvolvimento das crianças, tanto no seu crescimento físico, 
como no desenvolvimento emocional (BRANDÃO, 2007; DESSEN, POLONIA, 2007; 
OLIVEIRA, MARINHO-ARAÚJO, 2010).
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3.6 Legislação brasileira contra a obesidade infantil
Através do decreto nº 8.080/1990, que normaliza a vigência do Sistema 

Único de Saúde (SUS), para atuar ao cuidado com a saúde, para que de forma 
universal, consiga manter equidade e integralidade, possibilitando diretrizes para 
tanto (BRASIL, 1999a, p. 8).

A obesidade tem se caracterizado como um grande desafio para os sistemas 
de saúde pública mundial e brasileiro, tendo em vista, que este problema somente 
tem aumentado nas últimas três décadas, se tornando um fator de calamidade para 
a saúde universal (BRASIL, 1977, 2006ab; DIETZ, 2001; EBBELING, PAWLAK, 
LUDWIG, 2002; REIS, VASCONCELOS, BARROS, 2011).

 É notável ao observar a descrição nutricional do Brasil, que se revela a 
imposição de mudança do padrão do atendimento da saúde pública que há até 
então, para que haja de forma eficiente novas ações de promoção da saúde, de 
forma que se possa prever, intervir e evitar a obesidade e outras doenças afins 
(DIETZ, 2001; EBBELING, PAWLAK, LUDWIG, 2002; REIS, VASCONCELOS, 
BARROS, 2011).

Para combater de forma efetiva a obesidade infantil e outros problemas 
de saúde que não deixam de estarem relacionados, surgiu a Política Nacional 
de Alimentação e Nutrição (PNAN), disposta na portaria nº 710/1999), propõe os 
requisitos básicos para o cuidado com a saúde pública, de forma que o Ministério 
da Saúde trabalhar eficazmente a maneira de se alimentar da população brasileira 
(BRASIL, 1999b; REIS, VASCONCELOS, BARROS, 2011).

É através da educação que é desenvolvido toda consciência humana, logo, 
diante de uma difícil doença como é a obesidade infantil, podemos usá-la ao nosso 
favor para desenvolver uma consciência crítica mudando nosso modo comer, 
priorizando um prato de qualidade em nossa mesa (LAMAS, CADETE, 2017). 

3.7 Políticas públicas que promovem a reeducação alimentar auxiliando 
na obesidade infantil

A Política Nacional de Alimentação e Nutrição (PNAN) como política pública 
social, é um direito do povo e compromisso dos governantes. As suas ações são 
baseadas diretrizes que facilitam o acesso a alimentação, garante a qualidade de 
alimentos, observar requisitos de nutricionais alimentares, provê de meios para 
controle de doenças nutricionais, investiga metodologias de intervenção e as usa para 
capacitação dos funcionários ligados a nutrição humana (REIS, VASCONCELOS, 
BARROS, 2011).

A reeducação alimentar também colocada como uma importante ferramenta 
para a promoção destas diretrizes. Contudo, está ainda se faz desconhecida por 
parte dos profissionais da saúde e governantes públicos, fator que dificulta a sua 
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proliferação em território nacional.
O Programa Nacional de Alimentação Escolar (PNAE), é norteado pelo Fundo 

Nacional de Desenvolvimento da Educação (FNDE) e tem o intuito de prover verbas 
estaduais e municipais. Sendo destinado de no mínimo 30% de recursos repassados 
para adquirir alimentos oriundos da agricultura familiar, sendo de qualidade orgânica 
ou convencional, para saciar de forma completa ou fracionada a alimentação dos 
discentes (REIS, VASCONCELOS, BARROS, 2011).

O Programa Saúde na Escola (PSE), é um programa presente por decreto na 
lei nº 6.286/2007, este é o resultado do trabalho conjunto do Ministérios da Saúde 
e da Educação, tendo como intuito de ampliar ações voltada a melhoria da situação 
de saúde nas escolas. Esta lei garante também as modelos de saúde, podendo 
criar uma forma de intervenção e melhoria da formação de profissionais (REIS, 
VASCONCELOS, BARROS, 2011). 

4 |  CONCLUSÃO
A partir desta pesquisa, ficou evidente que a obesidade é um problema de 

saúde muito severo, ainda mais quando presente na idade infantil, necessitando de 
uma intervenção urgente para que se possa evitar os inúmeros agravamentos no 
estado de saúde do paciente.

Uma forma de intervenção que se mostrou muito plausível, foi o processo 
de reeducação alimentar, que possibilita que as crianças e adolescentes consigam 
pensar na mudança de seus hábitos alimentares, mudando suas atitudes e 
conseguindo melhor seu quadro clinico. Contudo, este não um dilema fácil de 
ser vivido, sabe-se que na idade infantil, as crianças ainda não possuem força de 
vontade eficaz para a mudança, que, atreladas a problemas genéticos e condições 
culturais e ambientais, tornam ainda mais difícil de uma real mudança.

 Para uma vida mais salubre, se faz necessário combater a obesidade 
infantil. Vemos como se torna importante o acompanhamento multiprofissional 
precoce e constante, os investimentos em pesquisas a respeito dos quantitativos da 
obesidade em esfera internacional, a continua promoção de políticas públicas que 
tenham força para intervir diretamente na matriz deste problema de saúde, fazendo 
uso de metodologias variadas para a prática de exercícios físicos e para adoção da 
reeducação alimentar.

Um cardápio com as devidas informações nutricionais da merenda escolar e 
práticas constantes de exercícios escolares na rede escolar, também se mostram 
como eficazes para ampliar a saúde pública. Porém, muitos gestores escolares, 
secretárias de saúde e educação, não realizam uma conversação adequada entre 
si, o que promulgaria dados e ganharia ainda mais força para uma intervenção. 
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É da incumbência do Estado e da família de garantir o direito humano à 
uma alimentação adequada, para que a obesidade infantil seja combatida, tendo 
em vista toda promoção de doenças futuras. Logo, cabe aos governantes disporem 
de políticas públicas mais abrangentes e dialogadas com a opinião de especialista 
da área, ao mesmo tempo, que seja garantido a prática destas leis, para que toda 
sociedade unida consiga vencer problemas tão presentes como a obesidade e a 
subnutrição na fase infantil, para os infantis tenham seus direitos garantidos, como 
é garantido por lei.
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