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RESUMO

A obesidade talvez seja o maior problema, reladiore salde que a sociedade moderna
esteja enfrentando. As tecnologias, juntamente eorglobalizacdo, trouxeram muitos
beneficios, mas também inUmeras comodidades guantoo Homem adulto, como também
as criancas e adolescentes, sedentarios. A prgsesi@isa caracterizou-se como de campo,
guantitativa e qualitativa, onde que se buscou earbse, principalmente, nas idéias de:
Guedes e Guedes, Kacth e McArdle, Pollock e Wilm&endo que a literatura descreve
inUmeros fatores que contribuem para o sobrepasobesidade, nas criangas e adolescentes,
destacam-se, porém, dois aspectos: 0s internosextesios. Através do critério do IMC
(indice de Massa Corporal), a presente pesquisériemfoi realizada com o universo total de
284 criancas e adolescentes inseridos na educds#@a fescolar, intencionalmente,
enquadrando-os como normais, com sobrepeso ouglEEgnndo tabulagcdo de Must, Dallal
e Diezt (1991). A pesquisa evidenciou na clasgificatotal 82% dos alunos enquadrando-se
como normais, 11% com sobrepeso e 7% obesos. Nsegugdere ao questionario entregue a
direcdo da Escola Basica Urbano Salles, instituggiodada, pode-se verificar que a direcao
da escola trocou inumeros produtos industrializagos naturais, e fornece merenda
supervisionada por nutricionista. Contudo, paramabater esta doenca moderna, € preciso
uma luta conjunta, um modelo de prevencao, engtibharnofissionais da saude, professores,
direcéo, pais e os proprios alunos, onde que aiagéaq de novos habitos € a maior arma de
combate a obesidade infantil e em adolescentes.

Palavras-chave:Sobrepeso. Obesidade. Educacéo Fisica EscolaiaEBcevencéo.

Durante dezenas de milhares de anos, o Homem passeue se locomoveu muito.
Sobrevivia aquele que tinha o organismo que arn@zemais energia e queimava menos
caloria. Somos descendentes desses sobrevivertedo §ue, os tempos mudaram e agora o
sedentarismo e d¢ast food fazem com que a maioria das pessoas necessiteeampr
esforcos para manter um peso adequado. Para aléaude, ha também o desejo ficar com o
corpo igual, aquele imposto pela midia, sonho dswmo de muitos.

Em um mundo cheio de carros, elevadores, conteoh®tos, vidros elétricos, direcdo
hidraulicas e até ginastica passiva, essa capa&cidadarmazenar energia que a maioria
herdou dos ancestrais tornou-se dispensavel. & @uopes era vantagem, agora se tornou um
grande inconveniente. O ritmo imposto pela modeadedfaz com que o Homem se adapte a

um padrao de vida agitado, e para cumprir com gaada, conta com muitas tecnologias. O



que pode ajuda-lo neste cumprimento de obrigag@es vez mais modifica seu padréo de
vida, desproporcionando gastos energéticos. Eppaxposto pela midia.

Além disso, a alimentacdo humana também foi madif¢ tornando-se, desta forma
uma alimentacéo constituida de refei¢cdes rapidascessivamente caldricas. Esta realidade,
também tem impacto nas criancas e adolescentdssiire porque elas ndo estdo mais
despendendo energia fisica nos jogos recreativosirooutras brincadeiras que naturalmente
exercitavam o corpo. O divertimento do qual usufr@pouco ativo, pois TV, video game e
computador, entre outros, constituem, em maiosawbrincar.

Dai 0 aumento progressivo da obesidade em criamgadolescentes, que além de
prejudicar a saude, contribui para 0 agravament pitoblemas relacionados aos fatores
sociais, pois 0s estudantes, criancas e adolescaftesas podem ter dificuldades de
relacionamento, trazendo com isso problemas emaisiorsendo alvos de abusos e
discriminagdes, excluidas das atividades e ridiiazdas.

Esta doenca da sociedade moderna vem crescendoveadaais nas criancas e
adolescentes, por diversos fatores, que a pregeedquisa se propds a desvelar. A
importancia do estudo estd no fato de que cadamas h& criancas e adolescentes
“gordinhos” nas escolas, esta realidade esta iddletanto em municipios pequenos, quanto
em maiores. Exemplo disto € a constatacdo e dugByve/ou comprovacao pelo estudo na
Escola de Educacéo Basica Urbano Salles, sendesjadnstituicdo de Ensino pertence ao
municipio de Frei Rogério — em Santa Catarina —ummiagipio pequeno, de 2.480
habitantes (IBGE 2010).

Entendendo que a escola tem funcdo de orientareos alunos do perigo da
obesidade, como também orientar sobre a necesdidadma alimentacdo equilibrada com
todas fontes de energia necessarias para o pleamfiamento do corpo, evidencia-se através
das atividades fisicas, uma forma ideal de viddeajue, o professor tem dever de motivar a
crianca e o0 adolescente, para estes itens. Por igsthp evidencia-se a importancia de
desenvolver o trabalho voltado a instituicdo denens

Assim, realizou-se a investigagdo aqui relatadamn eo finalidade de verificar a
ocorréncia de obesidade infantil e juvenil, na daetaria de 10 a 15 anos, de género
masculino e feminino, da citada escola. Buscowsdém verificar junto a direcdo através de
questionario, questdes relativas a comunidade @sceferentes a cantina e a merenda.

Sobrepeso e obesidade desencadeiam mecanismos sti@xclusdo. Conforme

Novaes (1986) tanto a familia como a escola devegm r@o sentido de favorecer o



desenvolvimento da personalidade do adolescent#gammjio-o a conseguir um bom indice de
ajustamento social.

Sobrepeso, de acordo com Robergs e Roberts (20f#)nédo como o peso corporal
em excesso em relacdo a um padrao de referénail@né® ocorrer em consequéncia de
modificacdes em apenas um de seus constituinteduigo masculo, 0ssos e agua) ou sobre o
conjunto. E considerado intermediario, entre a mdicade e a obesidade. Esta, entendida
atualmente como doenca da modernidade € carad®nmzeano sendo um aumento excessivo
da quantidade de gordura corporal. Causada basitarmpela ingestdo de alimentos maior do
gue o gasto caldrico com as atividades fisicas.

Para se verificar se uma pessoa se enquadra coesa o ndo, tém-se padrdes, ou
referéncias de padronizacdes, exemplo: tabela asifitacdo do IMC ( indice de Massa
corporal ). Porém como relata Wilmore e Costill Q20 p.664) “Padrbes exatos das
porcentagens permissiveis ndo foram estabelecidasta forma, deve-se sempre utilizar o
bom senso para apurar os resultados obtidos exardoainos seus padrbes. As padronizacdes
sdo estabelecidas por estudos de autores inteosseadsaude, prevencdo, ou com outros
objetivos, que com uma amostragem podem classdgéem o propdsito de estudo.

O principal problema vinculado ao emprego das tabgladronizadas, segundo
Pollock e Wilmore (1993, p.50) é que elas ndo leeamconsideracdo a composicao corporal.
“Apesar de o corpo ser composto de numerosos etesjers cientistas dividiram a massa
corporal, baseados tanto na composi¢ao quimicap canprépria composi¢ao estrutural.”

Segundo Oliveira (2005, p.415) “A obesidade naangas vem se tornando uma
epidemia no mundo”. O autor relata ainda que dogeestudos mostram que 40 a 80% das
criancas obesas serdo adultos obesos. Esta aleraf@macéo, expressa o0 surgimento de
vérias outras doenca, associadas ou promovidas gielsidade, como diabetes tipo Il,
hipertenséo, cancer, asma e depressao, dentresrouttos fatores de risco.

Existe também uma série de problemas médicos gassseiam a obesidade. Pollock
e Wilmore (1993, p.56) relatam: “a obesidade repres um fator de risco para a doenca
cardiovascular, particularmente a doenga coronagaa hipertensao.”

Além destas, relacionadas acima, a obesidade padsac menor concentragdo
plasmatica de colesterol de alta densidade (HDKgehipercolesterolemia. A obesidade,
segundo Pollock e Wilmore (1993, p.57) “traz cofgegias sociais e psicoldgicas em
potencial”. Assim, pacientes obesos apresentanreeaiszo para uma série de doencas e

distarbios, o que faz com que tenham uma diminuigéibo importante da sua expectativa de



vida, principalmente quando séo portadores de dagsimorbida.
As criancas e 0s jovens precisam de uma orientagd@scolha dos alimentos,
conforme Burton (1979), afirma:

[...] muito mais do que os adultos e que a refelp@m planejada de uma escola
fornece uma oportunidade excelente para estabéiébéos alimentares em jovens
individuos que estdo em crescimento, e cujas @mfers nutricionais ainda nao
séo rigidas.

Neste pais o Programa Federal de RefeicOes Essdtarestabelecido para estimular
o fornecimento de refeigbes nutricionais a baixst@para as escolas de criangas. Burton
(1979) relata ainda que o Sistema Federal de rdemlute uma parte do custo dessas
refeicbes que mantém o0s requisitos nutricionaisvesgrara induzir a altos padrbes
nutricionais. Este preocupa-se com a saude da gl atingindo o publico escolar, e desta
forma promovendo melhor saude a todos.

Embora, nem todos os estudantes comam um landus ébes tém a oportunidade de
consegui-lo, de modo que o impacto educacional stmllea de alimentos dirigida por
refeicbes escolares bem planejadas nao € de tegoedével. Portanto, a merenda, quanto os
lanches trazidos, ou comprados devem ser de agrteafmonitorados para que a saude seja
proporcionada.

“A doutrinacdo pratica”, sob a forma de lanchesokses bem distribuidos, pode
também ajudar a mudar os padrbes alimentares eftigsuahe criancas que se alimentam nas
escolas. Burton (1979, p.534) complementa: “Progsamducativos em escolas tendem a
levar aos lares desejos enfaticos gritados pelasgas, que geralmente trazem a mesa
familiar alimentos que de outra maneira nao teagarecido

A escola tem uma parcela muito grande de respditzat® na formacao ou nao de
habitos corretos. Para Caroba (2002) citado poolBP€g8005, p.8) as discussbes em sala de
aula sobre alimentac&o e nutricdo representam page<sfetivo para a realizacdo de acdes
educativas. Ao transmitir conhecimentos, possihde ao escolar a chance para que possa
analisar e reorientar seus habitos alimentares.

Segundo relatdrio publicado pela American Diet@isociation (ADA, 2004) citado
por Pegolo (2005) confirma-se que a escola rept@selocal ideal para informacgdes e para a
promocéao de habitos alimentares adequados.

Os esforcos devem ser direcionados ao aumentordaiéacia em relacdo as medidas
preventivas, bem como ao estimulo para a realizde&atividades fisicas e a ado¢cdo de um
padrdo de alimentacdo mais saudavel. Fisberg ef{2@04) citado por Pegolo (2005)

enfatizam a importancia das atividades desenvdvita escola, constituindo o programa



publico mais apropriado para promover atividadiedisoferecendo oportunidades destinadas
ao combate aos habitos sedentérios.

Desta forma, o professor, torna-se um agente tranaflor do comportamento
alimentar infantil, o que exige informacgfes e mat&o. Mas ndo s6 informacdes refer
nutricdo, o professor deve ser mediador de infod@sadpem abrangentes, que inclua
um aspecto envoltério em torno da obesidade.

No estado de Santa Catarina, o governo, atravésidie?.061, de 18 de dezembro de
2001, obriga as cantinas dos colégios a manter alin@entacdo saudavel, todavia a
argumentacdo das Escolas € que os alunos solicitenrines diferentes e com isso liberam a
a degustacéao de alimentes ricos em gordura.

Como delimitacdo do tema, a presente pesquisa iseneiou como pesquisa de
campo, esta elaborada com metodologia descritiparta das fontes tedricas.

Caracterizou-se como uma pesquisa direta e abordageantitativa quanto
qualitativa, onde que Thomas e Nelson , descrevano@alavras chaves deste modelo de
pesquisa qualitativo:

Método de pesquisa que envolve observagdo longgeasiva em um ambiente
natural, registro preciso e detalhado do que acergen um ambiente, interpretacdo
e analise de dados utilizando descricdo, narratisitecdes e gréaficos e tabelas.
Pode também ser chamaekmografica, naturalista, interpretativa, fundamadéa,
fenomenologica, subjetiva e observacao particigatifTHOMAS; NELSON,
2002, p.35).

Quantitativa, pois evidencia numeros, pelos quaiffizou-se o IMC e enquadrou-se
nos padrdes estabelecidos por Must, Dallal e [@i€91).

Quanto a amostragem, teve como publico alvo asgage adolescentes, estudantes
da Escola de Educacéo Basica Urbano Salles, ddectaFrei Rogério, Santa Catarina, entre
10 a 15 anos. A populagéo foi selecionada de fanmtencional, compreendendo todos 0s
alunos enquadrados nestas idades. A amostrageouamrh 284 alunos de ambos 0s sexos.

A pesquisa teve como instrumentos: questionaricegdb, com perguntas referentes a
cantina e a merenda escolar; verificacdo do IMCapas criancas e 0s adolescentes;
enquadramento no nivel de Obesidade, através docpto IMC; Utilizacdo da Microsoft
Word, Excel para registro, analise e interpretaii@odados.

Dentro dos procedimentos em relacdo ao questionaticecéo e verificacdo do IMC,
durante a visita ao colégio foi entregue o queationsendo executado a verificacdo do IMC
dos alunos por séries, tendo 10 séries no totalpooe horario das aulas de Educagéo Fisica,
compreendendo em um total 10 aulas. ApGs foi réolb interpretado todos os dados do



questionario da direcdo. A andlise e interpretag@® dados do IMC dos alunos foi o
proximo passo, os dados foram tabulados atravééictosoft Excel. A traducao expressa em
porcentagens com a devida leitura dos resultados.

Resultados da pesquisa:

O questionario foi direcionado, de forma intencliandirecdo da Escola de Educacgéo

Béasica Urbano Salles, com questdes referentestia@@a merenda escolar .
Em relacdo a merenda escolar:

A direcdo respondeu que os cardgpios da merenddaessdo distribuidos pela
Gerencia de Educacgao, Ciéncia e Tecnologia - GEEE€ddo que eles tém interferéncia de

responsaveis pela merenda escolar e logo distdlpdch as escolas.

O cardapio da merenda escolar € supervisionadaumoespecialista em Nutricdo

(nutricionista ou nutrélogo). Cardapio.

Sendo que além da merenda recebida do Estado,e existPrograma de
Descentralizacdo da Merenda Escolar - PRODEME, @uen programa que ajuda a

complementar a merenda com frutas, verduras, legjyrdes e carnes.
Em relacdo a cantina na Unidade Escolar:

Conforme a questdo 04, ha funcionamento de canéirldnidade Escolar. Sendo que
sua permanéncia se justifica, pelo fato que a Ueidascolar tem despesas a pagar, como
agua e o telefone, e ainda alguns pequenos repanus trincos de portas, vidros de janelas,
entre outros, que sem auxilio deste dinheiro viddaantina seria dificil ter estes reparos,

pela falta de dinheiro.

Na cantina, sdo vendidos os seguintes alimentogprcoe relacdo assinalada pela

direcéo: salgados feitos (pastéis, cachorro-quenddgs e sucos naturais.

Notou-se, que a escola alterou alguns produtosadana, mudando alguns lanches

industrializados, por outros mais naturais.

Porém na troca destes produtos industrializadasngkirais, houve uma diminuicao

das vendas.

Quando se efetuou a troca, conforme a direcdoassimao houve manifestos a este

respeito, assim sendo os alunos aceitaram a segague a dire¢ao escutasse reclamacoes.



Os dados foram avaliados com a ajuda de tabelasfieas utilizando o software
Microsoft Excel.

O objetivo desta analise é sistematizar as obg@egae informacdes para definir uma
proposta viavel de mudancas que possam ser imgénfaturamente pelos profissionais da
saude e demais profissionais envolvidos, nas escola

Em relacéo a Classificacao Total, ou seja, a ptagem global de toda a amostragem,
pode-se observar que houve 7% de criancas e aelotescobesos, 11% das criancas e
adolescentes, apresentam-se com sobrepeso. Porladdt pode-se verificar, que 82% dos
alunos avaliados pelo IMC, sao classificados coormais.

Levou-se em conta a amostragem de um total de R&sa com idade de 10 a 15
anos, da rede estadual, Escola de Educacédo BadeadJSalles, pertencente ao municipio
de Frei Rogério, SC, este por sua vez um munigipigueno, com pouco mais de 2.480
habitantes.

Somando a porcentagem de alunos com sobrepess@spbeta-se que quase 1/5, ou
seja, quase 20% da amostragem, apresenta-se ndeatisao ou ja em risco. Podendo, estes
serem acometidos por doencas relacionadas a otlesidamo a diabetes, hipertenséo,
depresséao, doencgas articulares, entre outras.

Para se evidenciar o nivel de sobrepeso e obesidasie€riancas e nos adolescentes,
de 10 a 15 anos, € preciso, porém, detalhar sepaesde as idades, e 0s sexos, para que a
pesquisa tenha um maior significado, e para quibjesivos sejam cumpridos.

Conforme quadro de padronizacdo para criancas lesagotes de Must, Dallal e
Dietz (1991), verificou-se que 75% dos alunos pesgios, com 10 anos de idade,
apresentaram-se dentro dos padrdes de normalitami® 25% do restante dos alunos com
sobrepeso, ou na area de risco. Nao houve prederg@ancas do sexo masculino, de 10 anos
de idade obesos.

Em relacdo as meninas com 10 anos de idade, olbssevajue 89% delas
apresentaram-se enquadradas como normais, 11% restioxa de risco. Igualmente aos
meninos, ndo houve presenca de obesidade nestectaixa.

Entre os alunos com 11 anos de idade, verificoguee88% deles se enquadram como
normais, 4% com sobrepeso e 8% obesos.

Houve nesta faixa etaria uma diminuicdo da porgemade alunos com sobrepeso,
porém apresentou um aumento dos casos de obes@lad®mmparacdo com os alunos de 10

anos de idade.



As alunas com idade de 11 anos tiveram o seguntfeaglramento, segundo: 86% se
classificaram como normais; 7% com sobrepeso el@sas.

Representando um aumento de casos de obesidade @mmuicdo da porcentagem
de alunas na faixa de risco, comparando-as coneasas de 10 anos de idade.

14% dos alunos, do sexo masculino, com 12 anodatke| apresentaram-se obesos,
7% com sobrepeso e 79% como normais.

Em relacéo os alunos do sexo feminino, com 12 arlmservam-se que 84% delas se
classificam como normais, 10% com sobrepeso e G9%ash

Os meninos com 13 anos de idade apresentaram astesgporcentagens: 3%
classificaram-se como obesos, 18% com sobrepe3%ed@rmais.

Em relacdo as meninas com 13 anos de idade, poddbservar que 79%
apresentaram-se dentro dos padrdes normais, 15%almepeso, e 6% obesas.

Dos meninos analisados com 14 anos de idade, 7¢4adraram-se como normais,
17% com sobrepeso e 6% obesos.

Das meninas avaliadas, com idade de 14 anos, 1#8sifcdaram-se como obesas, 0
restante, ou seja, 84% enquadraram-se como normessa forma, ndo teve casos de
sobrepeso, na amostragem avaliada, pertencensés faiga etaria.

Dentre os alunos avaliados, com 15 anos de iddoernmu-se que 100% deles
classificaram—se como normais.

Dentre as meninas, avaliadas, com idade de 15 aatm)-se que 50% enquadraram-
se como normais, 33% com sobrepeso e 17% obesas.

Apresentando o maior indice de sobrepeso entrs elalades.

Em se tratar, do enquadramento de todos os alwadiadgos, do sexo masculino, com
idades de 10 a 15 anos, foi possivel ver que 82%sificaram-se como normais; 12% com
sobrepeso e 6% obesos.

A classificacédo foi de acordo com o enquadramestabelecido por Must, Dallal e
Dietz (2001).

Em se tratar, do enquadramento de todos os alwatiados, do sexo feminino, com
idades de 10 a 15 anos, pode-se notar que 83%aestépeso normal, 10% com sobrepeso e
7% obesos.

Desta forma, as meninas apresentaram mais casodedtdade que 0s meninos,
menos casos de sobrepeso. Havendo pouca difer@ociaga porcentagem de
enquadramento.Esta classificacdo foi de acordoa@enmguadramento estabelecido por Must,
Dallal e Dietz (2001).



Foi possivel concluir que o sobrepeso e a obesjdage surgem na infancia e na
adolescéncia tendem a agravar-se progressivamergeresponder cada vez menos as
intervencdes, com o decorrer da idade. O que im@m acdes imediatas, com aquisicdo de
novos hébitos, estes direcionados a alimentacdatiegpde atividades fisicas. Esta mudanca,
porém, nao so se destina ao individuo, mais simd@ $eu conjunto social: familiar e escolar,
especialmente a adequacdo de novos habitos famsil@judard com que a crianca e o
adolescente, consigam mudar seu estilo de vidai@ngor um modificado, conforme sua
necessidade, mas isso nao € tarefa facil, poisapetmente, envolve a personalidade do
individuo. Muitas escolas, inclusive a pesquisgdase adequaram, mudando os habitos
alimentares das criancas e dos adolescentes. Romdméroca de alimentos industrializados,
por naturais, no que se refere a cantina e porndaseelaboradas por nutricionistas.

Pessoas que querem ter corpos iguais aos impodmsnidia, muitas vezes, mudam
radicalmente a sua composi¢do corporal, atravébet@s absurdas e de métodos cirdrgicos,
provavelmente, esta mudanca radical, trara conse@#negativas ao individuo. Esta busca
pelo modelo de corpo estereotipado pela midia,cpaser mais um problema relacionado a
auto-estima, do que real preocupagédo com a saude.

Verificou-se em relacdo ao IMC, que, em se tralarlassificacéo total (porcentagem
global de toda a amostragem) houve uma margemfisgjiia de criancas e adolescentes,
que apresentam sobrepeso e obesidade, chegandoeraentpal de 11% e 7%,
respectivamente, se realizarmos uma soma entreaasprcentagens, pode-se verificar que
qguase 1/5 da amostragem se enquadra em area deS@&udo que, 284 de alunos foram
analisados, uma amostra grande em relacédo ao mpionie Frei Rogério que um municipio
pequeno. Na classificacdo por sexo (evidenciadgesmuisa de campo, entre 0 género
masculino e feminino, com idades entre 10 a 15 )anesmeninos apresentaram uma
porcentagem maior de casos de sobrepeso de querasas) ja as mesmas tiveram mais
casos de obesidade do que os meninos. Na claséiiqger idade, (amostragem abrangendo
as idades de 10 a 15 anos) ndo houve presencampaso, entre as meninas 14 anos e entre
0s meninos de 15 anos de idade. A se tratar daifctagdo de obesidade trés idades nao
apresentaram casos de obesidade, os meninos camod@ com 15 anos e na idade de 10
anos entre as meninas.

Segundo a OMS, citado por Rocha Junior (2005) quaedultrapassa os 5%, de uma
amostragem, pode-se considerar problemas de deersganente quando ultrapassa 10%

pode-se considerar a existéncia de uma epidemisartm, os dados demonstraram que a
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obesidade esta instalada no municipio de Frei Rngéesmo que em poucos casos, entre 0s
alunos da EEB Urbano Salles, com idades de 10amds

Evitando-se a obesidade, tem-se a possibilidadsedaibir outras doencas, como:
diabetes, doencas cardiovasculares e nos ringcoba nas articulagbes, distarbios no sono,
alteracdes preocupantes nos niveis de colestev@lfi@s outras. Portanto, o Profissional de
Educacao Fisica, deve ter curiosidade de entersdtares que contribuem para o sobrepeso
ou a obesidade, principalmente em se tratar dasgas e adolescentes e desta forma
oportunizar atividades fisicas, que realmente gepastos energéticos significativos e
orientacdes basicas sobre alimentacdo saudavel.

As escolas, bem como toda equipe profissional ddesatem papéis fundamentais,
sendo em forma de orientacdes, prevenindo casobedade, ou se inevitavel investir no
tratamento, mais precoce possivel. A prevencaoattos percentuais de gordura é a mais
importante contribuicdo que o professor de Educ&géica pode dar para a Saude de seus
alunos. Visto que, a atuacdo na area de risco ggebo) e nas criancas e adolescentes
classificadas como normais, através de atividades proporcionem gastos caléricos
significativos, contribuira, para esta prevencaianiz disto, conclui-se que: outras pesquisas
sejam realizadas, ou que se retorne a este mesnay ¢portunizando mais informacoes, e
complementando-os; pede-se uma atitude pedagogipaofissional de Educacéo Fisica, ou
seja, a saude esta diretamente ligada a formada&grah dos alunos; sugere-se mais
informacgBes aos educandos, sobre este tema atdals@ma importancia que é a prevencao
da obesidade; explicacdes sobre a importancia déemse saudavel, mantendo o controle do
peso corporal, bem como explanar sobre os pericdegis de desenvolvimento da gordura
corporal e suas formas (hipertrofia e hiperplagi@;a que cada vez mais as escolas, se
comprometam com a saude dos alunos retirando mgrais industrializados das cantinas e
oportunizando merendas que realmente proporcionatriemtes essenciais aos alunos,
através de alimentos naturais; solicita-se queotepsor da EEB Urbano Salles realize mais
verificacbes do IMC, para acompanhamento dos caeoasyelativa periodicidade.

Em relacdo as meninas, que apresentaram aumegi@$sivo de casos de obesidade,
em relacdo a faixa etaria de estudada, algumass agfigecificas devem ser tomadas:
proporcionar motivacao para manter um controlea$® paseado na saude e ndo somente na
estética; propiciar mais informacdes, relaciona@asportancia dos exercicios fisicos e a
alimentacdo sadia; Desenvolver, através das awdag&dilicacdo Fisica, mais opcles de

movimentos (esportes, recreagdes, dancas, ou atitreades fisicas que lhe atraiam).
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No caso das criangas e adolescentes, que atualneatizam atividade pouca ativas,
aconselha-se uma mobilizacdo, no ambiente queca,cerotivando-as e fornecendo mais
informacdes sobre o beneficio da atividade fisegular. E fazer as autoridades tomarem
conhecimento desta realidade para que possam stoevéatividades concretas fornecer
lugares propicios as atividades fisicas, como:gxae lazer, saldes de dancas, clubes, entre
outros. Tendo em vista, que agcdes como estas, windinos gastos publicos, com a s

melhor prevenir, do que curar.
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