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RESUMO: A obesidade infantil é um problema de saude publica de causas
multifatoriais, envolvendo aspectos genéticos, ambientais e comportamentais. Este
estudo analisou a prevaléncia e os fatores associados a obesidade infantil, utilizando
como base a literatura cientifica recente e o texto de referéncia. Foram identificadas
evidéncias que apontam a eficacia de intervencdes escolares, comunitarias e familiares
na promocdo de habitos alimentares sauddveis e na pratica regular de atividade
fisica. Tecnologias interativas, como jogos digitais e ferramentas online, surgem como
estratégias promissoras para aumentar a adesdo, principalmente em populacdes
vulneraveis. Além disso, destaca-se a relevancia de acdes preventivas desde a gestacao
e aimportancia de abordar fatores complementares, como sono e salide emocional.
Conclui-se que a prevencao e o controle da obesidade infantil demandam politicas
publicas intersetoriais, culturalmente adaptadas e sustentadas ao longo do tempo,
capazes de promover mudancas duradouras no comportamento e na saude das
criangas.
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PREVALENCE OF CHILDHOOD OBESITY AND
ASSOCIATED FACTORS: EVIDENCE AND
MULTIDIMENSIONAL PREVENTION STRATEGIES

ABSTRACT: Childhood obesity is a multifactorial public health issue involving genetic,
environmental, and behavioral factors. This study analyzed the prevalence and
associated factors of childhood obesity, based on recent scientific literature and
the reference text. Evidence indicates the effectiveness of school, community, and
family interventions in promoting healthy eating habits and regular physical activity.
Interactive technologies, such as digital games and online tools, emerge as promising
strategies to increase adherence, especially among vulnerable populations. Moreover,
the importance of preventive actions starting during pregnancy and addressing
complementary factors such as sleep and emotional health is emphasized. It is
concluded that preventing and controlling childhood obesity requires intersectoral,
culturally adapted, and sustained public policies, capable of promoting long-term
behavioral and health improvements in children.
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INTRODUCAO

A obesidade infantil € uma condicdo caracterizada pelo acumulo excessivo
de gordura corporal em criancas, com consequéncias que vao além da estética,
afetando de forma significativa a saude fisica, emocional e social. Trata-se de um
fendbmeno multifatorial que envolve interagcdes complexas entre genética, ambiente
e comportamento, sendo reconhecida como um problema de saude publica de
relevancia mundial. Sua definicdo clinica costuma ser feita a partir do indice de massa
corporal (IMC) ajustado para idade e sexo, de acordo com curvas de crescimento
padronizadas, permitindo identificar criancas com sobrepeso e obesidade de forma
comparavel entre diferentes populacoes (Jalaludin et al., 2025).

A prevaléncia da obesidade infantil tem aumentado de forma alarmante nas
ultimas décadas, atingindo diferentes regides e contextos socioeconémicos. Dados
recentes de estudos multicéntricos indicam que o crescimento da obesidade entre
criangas acompanha tendéncias globais de ma alimentacao e sedentarismo, sendo
observadas taxas preocupantes tanto em paises de alta renda quanto em paises em
desenvolvimento. Pesquisas em contextos como a Europa e América Latina mostram
padroes similares, com variacdes associadas a habitos culturais, nivel de urbanizacdo
e acesso a alimentos saudaveis (Mahmood et al., 2025).

A prevencado precoce é amplamente reconhecida como a estratégia mais efetiva
para reduzir a carga da obesidade infantil, dado que intervencoes na infancia tém
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maior potencial de modificar trajetdrias de vida e evitar complicagdes cronicas.
Programas escolares e comunitarios vém sendo implementados para promover
habitos alimentares saudaveis, aumentar a pratica de atividade fisica e reduzir
comportamentos sedentarios. A literatura aponta que, quando combinadas, agdes
educativas e estruturais tendem a apresentar melhores resultados na manutencdo
de um peso saudavel e na reducao de riscos cardiometabdlicos (Selamat et al., 2025).

Entre os fatores de risco mais importantes para a obesidade infantil destacam-
se aqueles de natureza comportamental, como dietas ricas em aglcares e gorduras
saturadas, baixo consumo de frutas e vegetais, sedentarismo e excesso de tempo
em frente a telas. Também sdo relevantes aspectos genéticos, historicos familiares
de obesidade e condi¢des metabdlicas, que podem predispor a um maior acimulo
de gordura corporal. Estudos mostram que a interagdo entre predisposicdo genética
e ambiente obesogénico potencializa o risco, tornando mais complexa a prevencdo
e o tratamento (Garcia et al., 2025).

As consequéncias da obesidade infantil para a saude fisica sdéo amplamente
documentadas, incluindo aumento do risco para hipertensao, dislipidemia, resisténcia
ainsulina e diabetes tipo 2. Além disso, hd impactos significativos na saide mental,
como baixa autoestima, estigmatizacdo social e maior probabilidade de desenvolver
transtornos alimentares. Pesquisas de intervencdo demonstram que programas que
abordam tanto os aspectos fisicos quanto os psicoldgicos obtém melhores resultados,
promovendo mudancas duradouras nos habitos de vida (Jakobsen et al., 2024).

As desigualdades socioecondmicas e étnicas tém papel relevante na determinacdo
da prevaléncia de obesidade infantil. Criangas de familias com menor nivel de
escolaridade e renda apresentam maior risco, frequentemente associado a menor
disponibilidade de alimentos saudaveis e oportunidades para pratica de atividade
fisica. Além disso, grupos étnicos especificos podem enfrentar barreiras culturais
ou estruturais que dificultam a adocdo de comportamentos protetores, como
evidenciado em estudos realizados com populacdes negras e hispanicas nos Estados
Unidos (Heo et al., 2025).

A alimentacdo e os padrdes dietéticos sdo fatores centrais na determinacdo
da obesidade infantil. O consumo elevado de ultraprocessados, refrigerantes e
lanches industrializados contribui significativamente para o aumento do peso
corporal, enquanto padrdes alimentares equilibrados, como dietas ricas em
frutas, vegetais e proteinas magras, associam-se a manutencdo do peso saudavel.
Pesquisas longitudinais indicam que intervencdes focadas na educacdo alimentar
e na modificagdo do ambiente alimentar familiar podem reduzir a incidéncia de
sobrepeso em criangas (Baratto et al., 2025).
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O sedentarismo e o tempo excessivo de exposicdo a telas — televisdo, videogames
e dispositivos moveis — tém sido identificados como determinantes importantes da
obesidade infantil. A reducdo do gasto energético associada a esses comportamentos,
combinada ao consumo simultdneo de alimentos de alta densidade caldrica,
potencializa o ganho de peso. Estudos que promoveram a substituicdo de tempo de
tela por atividades fisicas estruturadas ou ltidicas evidenciaram melhoras significativas
no IMC e nos indicadores de composicdo corporal (Lu et al., 2025).

A promocao da atividade fisica regular é uma das estratégias mais eficazes
para a prevencao e o controle da obesidade infantil. Exercicios estruturados,
brincadeiras ativas e participacdo em esportes escolares estdo associados a beneficios
na composicao corporal, na capacidade cardiorrespiratéria e na saide mental das
criancas. Pesquisas recentes mostram que programas escolares que incorporam
atividades fisicas didrias, associadas a educacdo nutricional, apresentam resultados
consistentes na reducdo de sobrepeso (Ge et al., 2025).

O enfrentamento da obesidade infantil exige estratégias multidisciplinares,
envolvendo profissionais de saude, educadores, familias e politicas publicas.
Programas que integram abordagens comportamentais, nutricionais e ambientais
apresentam maior potencial de eficdcia, sobretudo quando adaptados ao contexto
cultural e socioeconémico da populacdo-alvo. A literatura reforca que intervengdes
isoladas tendem a ter efeitos limitados, enquanto a¢des coordenadas e de longo
prazo mostram impacto mais duradouro na reducdo da prevaléncia (Christian et
al., 2025).

Por fim, evidéncias recentes apontam que programas e politicas publicas efetivas,
especialmente aquelas implementadas em ambientes escolares e comunitarios,
podem reduzir significativamente a prevaléncia de obesidade infantil. Iniciativas como
a adocdo de carddpios saudaveis nas escolas, regulamentacdo da publicidade de
alimentos ndo saudaveis para criancas e promoc¢ao de espagos seguros para atividade
fisica tém se mostrado promissoras. Assim, investigar a prevaléncia e os fatores
associados a obesidade infantil é fundamental para subsidiar acbes direcionadas e
efetivas no combate a este problema de salide publica (Kobel et al., 2024).

O objetivo deste trabalho foi analisar a prevaléncia de obesidade infantil e
identificar os principais fatores associados a essa condicdo, por meio da comparacao
do texto base com evidéncias cientificas recentes. Buscou-se compreender a
contribuicdo de diferentes estratégias de prevencao, incluindo intervencdes escolares,
comunitarias, familiares e tecnoldgicas, bem como destacar aimportancia de agdes
iniciadas desde a gestacdo. A partir dessa andlise, pretendeu-se fornecer subsidios
para o desenvolvimento de politicas publicas e praticas intersetoriais capazes de
reduzir a incidéncia da obesidade infantil e promover habitos de vida saudaveis
entre criancas de diferentes contextos socioecondmicos e culturais.
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METODOS

A busca de artigos cientificos foi feita a partir do banco de dados contidos no
National Library of Medicine (PubMed). Os descritores foram “Chilhood obesity,
prevalence, conduct” considerando o operador booleano "AND" entre as respectivas
palavras. As categorias foram: ensaio clinico e estudo clinico randomizado. Os
trabalhos foram selecionados a partir de publicacdes entre 2020 e 2025, utilizando
como critério de inclusdo artigos no idioma inglés e portugués. Como critério
de exclusdo foi usado os artigos que acrescentavam outras patologias ao tema
central, desconectado ao assunto proposto. A revisdo dos trabalhos académicos foi
realizada por meio das seguintes etapas, na respectiva ordem: definicdo do tema;
estabelecimento das categorias de estudo; proposta dos critérios de inclusdo e
exclusdo; verificacdo e posterior andlise das publicagdes; organizacdo das informacdes;
exposicdo dos dados.

RESULTADOS

Diante da associacdo dos descritores utilizados, obteve-se um total de 9447
trabalhos analisados da base de dados PubMed. A utilizacdo do critério de inclusao:
artigos publicados nos ultimos 6 anos (2020-2025), resultou em um total de 3559
artigos. Em seguida foi adicionado como critério de inclusédo os artigos do tipo ensaio
clinico, ensaio clinico controlado randomizado ou artigos de jornal, totalizando
164 artigos. Foram selecionados os artigos em portugués ou inglés, resultando em
164 artigos e depois adicionado a opcdo texto completo gratuito, totalizando 128
artigos. Apds a leitura dos resumos foram excluidos aqueles que ndo se adequaram
ao tema abordado ou que estavam em duplicacdo, totalizando 25 artigos, conforme
ilustrado na Figura 1.
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Artigos Totais:
QATT

PubMed

Critérios de inclusao:
Artigos Publicados entre 2020a 2025

M n. 3559

Critérios de inclusao:
Tipo ensaio clinico, ensaio clinico n: 164
randomizado ou artigo original

Critérios de inclusao: _ H 0 164
Idiomas portugueés e ingles
. F.rltprlc»s de inclusao: . M 122
Disponiveis completos e gatuitos
Critérios de excluséo: 1 o5
Artigos fora do tema abordado ‘
n. 25

FIGURA 1: Fluxograma para identificacdo dos artigos no PubMed.
Fonte: Autores (2025)

Programas  escolares  multifacetados  reduziram
significativamente IMC e adiposidade em criangas de
diferentes contextos socioecondmicos.

logos digitais interativos Intervengdes precoces desde a

aumentaram adesdo e atividade s o o

fisica em criangas, promovendo OBESIDADE gestaga)o_ melho_raram_ saude
HIEILE, [5 - & metabédlica infantil e

reduziram predisposicio a

mudangas  comportamentais INFANTIL
positivas duradouras. obesidade.

Estratégias que integraram dieta, atividade fisica,
sono e saide emocional apresentaram maior impacto
preventivo sustentavel.

FIGURA 2: Sintese dos resultados mais encontrados de acordo com os artigos analisados.

Fonte: Autores (2025)
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DISCUSSAO

A obesidade infantil, como descrita no texto base, € um problema de salde
publica de origem multifatorial, resultante da interacdo entre fatores genéticos,
comportamentais, sociais e ambientais. A literatura recente reforca que intervengdes
escolares tém potencial significativo para alterar esse cenario, promovendo mudancas
nos habitos de vida e no estado nutricional das criancas. Estudos como o de Jalaludin
etal. (2025) mostram que programas estruturados, como o MyBFF@school, resultam
em melhorias expressivas nos parametros cardiometabdlicos, enquanto Zin et al.
(2025) confirmam que intervencdes multifacetadas voltadas ao ambiente escolar
proporcionam reducdo no indice de massa corporal e na adiposidade. Esses resultados
evidenciam a importancia de politicas educacionais direcionadas, capazes de
atuar simultaneamente sobre dieta, atividade fisica e conscientizacdo das familias
(JALALUDIN et al., 2025; ZIN et al., 2025).

Anecessidade de engajamento das criancas por meio de métodos atrativos é outro
ponto destacado no texto base, especialmente para combater o sedentarismo. Nesse
sentido, Shami et al. (2025) demonstram que o uso de jogos digitais educativos, como
o Naji lriano, aumenta a atividade fisica e melhora o desempenho cardiorrespiratério,
enquanto Lu et al. (2025) destacam que videogames ativos com narrativas imersivas
tém efeitos positivos entre criancas negras e hispanicas com sobrepeso, ampliando
a adesdo as intervencdes. Tais estratégias revelam que o uso da tecnologia, quando
planejado de forma interativa e culturalmente adaptada, pode ser um aliado no
combate a obesidade, favorecendo mudancas de comportamento sustentaveis
(SHAMI et al., 2025; LU et al., 2025).

O texto base também ressalta a relevancia de intervencoes que combinem
alimentacdo saudavel e pratica de atividades fisicas, o que encontra respaldo em
estudos como o de Acero et al. (2025), que analisaram estratégias de comunicagdo
associadas a suplementacao lipidica ou micronutricional, observando impactos
positivos na prevencao de obesidade em criancas de contextos vulneraveis. Mahmood
et al. (2025) complementam, ao mostrar variacdes significativas nos padrées
alimentares entre diferentes paises europeus, evidenciando que fatores culturais e
socioecondmicos modulam o risco de obesidade. Assim, programas de prevencao
precisam ser integrados e adaptados a realidades especificas, como preconiza o
texto base (ACERO et al.,, 2025; MAHMOOD et al., 2025).

Fatores como sono e padrdes de atividade didria, muitas vezes negligenciados,
também foram identificados no texto base como determinantes importantes da
obesidade infantil. Dumuid et al. (2025) reforcam essa visdo, ao identificar padroes
combinados de dieta, atividade fisica e sono associados a marcadores de obesidade
em criancas do Pacifico. Ge et al. (2025) complementam, mostrando que programas
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de desenvolvimento motor aplicados em idades precoces tém efeito protetor contra
o ganho excessivo de peso. A integracdo desses aspectos evidencia que o combate a
obesidade ndo deve se restringir a alimentacdo, mas incluir componentes de estilo
de vida mais amplos (DUMUID et al., 2025; GE et al., 2025).

A qualidade da dieta é outro fator central, j& abordado no texto base como
determinante do risco de obesidade. Garcia et al. (2025) mostram que criancas
espanholas com sobrepeso apresentam perfil lipidico desfavoravel associado a
comportamentos sedentarios, e que tais padroes tendem a se manter ao longo do
tempo. Heo et al. (2025) acrescentam que disparidades raciais e étnicas influenciam
0 acesso a aconselhamento nutricional adequado, perpetuando riscos maiores
em determinados grupos. Essa desigualdade evidencia a necessidade de politicas
equitativas e culturalmente sensiveis (GARCIA et al., 2025; HEO et al., 2025).

Programas de intervencao de longo prazo, como o MyBFF@school, analisado por
Mokhtar et al. (2025) e Selamat et al. (2025), mostram que a abordagem continuada
¢é eficaz ndo sé na melhora de indicadores fisicos, mas também no aumento do
conhecimento e na mudanca de atitudes relacionadas a alimentacdo. Kobel et al.
(2024) complementam que o impacto de programas escolares pode variar conforme
o nivel socioecondmico, exigindo personalizacdo das estratégias. Esses achados
reforcam a necessidade de intervenc¢des planejadas para diferentes realidades
socioecondmicas e culturais (MOKHTAR et al., 2025; SELAMAT et al., 2025; KOBEL
et al., 2024).

Experiéncias mais intensivas, como os acampamentos de mudanca de estilo de
vida estudados por Jakobsen et al. (2024), apontam que intervencdes curtas podem
promover transformacdes significativas nos habitos alimentares e na qualidade de
vida. Entretanto, a manutencdo desses efeitos depende de acompanhamento a
longo prazo, como salienta o texto base. Ling et al. (2024) também demonstram que
intervencdes precoces em pré-escolares de baixa renda séo eficazes para prevenir
o sobrepeso, reforcando que a prevencao deve comecar cedo (JAKOBSEN et al.,
2024; LING et al., 2024).

Questdes ambientais e inseguranca alimentar também influenciam o risco de
obesidade, como abordado no texto base. Wu et al. (2024) destacam que programas
de distribuicdo de kits de refeicbes saudaveis sao bem aceitos e vidveis em familias
vulnerdveis, enquanto Baratto et al. (2025) mostram que padrdes alimentares
estabelecidos na infancia tém forte relagdo com o ganho excessivo de peso. Tais
achados evidenciam a importancia de politicas publicas voltadas a seguranca
alimentar e promocao de dietas equilibradas (WU et al., 2024; BARATTO et al., 2025).

Politicas institucionais também desempenham papel crucial. Christian et al. (2025)
mostram que mudangas nas praticas de educadores, visando reduzir comportamentos
sedentdrios, repercutem positivamente nos habitos das criancas. Aldana-Parra et
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al. (2025) reforcam que o aconselhamento sobre amamentacdo em mulheres com
sobrepeso influencia positivamente o crescimento infantil e o controle de peso,
indicando que a prevenc¢ao deve comecar na gestacdo e primeiros meses de vida
(CHRISTIAN et al., 2025; ALDANA-PARRA et al., 2025).

O uso de intervencdes digitais e dietas estruturadas também foi explorado no
texto base como oportunidade para prevengdo. Wang et al. (2025) demonstram
que mudancas no comportamento alimentar mediam os efeitos das intervencdes
na reducdo da adiposidade. Leung et al. (2025) apontam que ferramentas digitais
interativas, como quadrinhos online, podem reduzir riscos em criancas de minorias
étnicas. Ojeda-Rodriguez et al. (2024) reforcam que a adesdo a padrdes alimentares
como o EAT-Lancet traz beneficios para criancas com obesidade abdominal (WANG
etal., 2025; LEUNG et al,, 2025; OJEDA-RODRIGUEZ et al., 2024).

Por fim, o texto base reconhece que a prevencao da obesidade pode comecar
antes mesmo do nascimento. Mogensen et al. (2025) mostram que dietas maternas
de baixo indice glicémico e alto teor proteico durante a gestacdo influenciam
positivamente a saude metabdlica da prole, ampliando a janela de oportunidade
preventiva. Esses dados reforcam a necessidade de abordagens integradas, que
combinem ac¢des pré-natais, escolares e comunitarias para conter a epidemia de
obesidade infantil (MOGENSEN et al., 2025).

CONCLUSAO

A obesidade infantil, evidenciada no texto base e nos artigos analisados,
configura-se como um problema de saude publica global de origem multifatorial,
que demanda intervencdes integradas e sustentadas ao longo do tempo. A revisao
da literatura demonstrou que programas escolares e comunitarios, especialmente
aqueles que combinam educacdo nutricional, promocéo da atividade fisica e
envolvimento familiar, tém potencial significativo para reduzir o excesso de peso e
melhorar indicadores de satide em criancas. O sucesso dessas estratégias depende
ndo apenas de seu desenho metodoldgico, mas também de sua adequacao cultural e
adaptacao as realidades socioecondmicas das populacdes-alvo. A analise comparativa
evidenciou que o uso de tecnologias interativas, como jogos digitais educativos e
ferramentas online, pode aumentar a adeséo as interven¢des e promover mudancas
comportamentais positivas. Essas abordagens, quando bem planejadas, se mostram
especialmente promissoras para grupos vulneraveis, ampliando o alcance das
acoes de prevencao. Além disso, a inclusdo de componentes que abordem néo
apenas dieta e atividade fisica, mas também sono, rotina diaria e saide emocional,
fortalece o impacto das estratégias. Outro ponto relevante é a necessidade de a¢des
preventivas iniciadas precocemente, incluindo o periodo gestacional, para reduzir a
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predisposicdo ao ganho de peso excessivo na infancia. Programas de aconselhamento
materno e incentivo ao aleitamento exclusivo mostram beneficios consistentes para
asaude metabdlica infantil, apontando para aimportancia de politicas que incluam
gestantes e familias desde o inicio. Por fim, a compreensédo da obesidade infantil
como resultado de um conjunto de fatores interligados reforca a importancia de
politicas publicas intersetoriais. E necessario integrar esforcos entre setores de satide,
educacdo, alimentacdo, esporte e assisténcia social, criando ambientes que favorecam
escolhas saudaveis e reduzam a exposicdo a ambientes obesogénicos. A partir das
evidéncias reunidas, conclui-se que a prevencao da obesidade infantil requer uma
abordagem abrangente, continua e adaptada a diferentes contextos culturais e
socioecondmicos, capaz de gerar impacto positivo a curto, médio e longo prazo.
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