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INTRODUCAO

O periodo de desenvolvimento humano que antecede a adolescéncia, dentro do ciclo
da vida, corresponde a infancia. Esse periodo € o estagio inicial de preparacdo para a vida
adulta, onde o individuo comecga a ser disciplinado e a ser instruido. A infancia comeca ser
compreendida como uma parte do desenvolvimento humano a partir da Idade Média, onde
passa a ter espaco proprio e a ser respeitada por suas particularidades. Dentro deste contexto,
as brincadeiras e vestimentas comecgaram a ser diferentes e proprias a essa faixa etaria.
Pega-pega, amarelinha, bonecas, faz-de-conta, carrinho, futebol entre outras atividades séo
alguns exemplos de brincadeiras infantis praticadas pelas criancas desde entdo, mas que na
atualidade estdo competindo por espago com os computadores, televisdo, tablets, celulares e
jogos eletrénicos na rotina das criangas (BONA, 2010; PAIVA, COSTA, 2015). O processo de
industrializacéo é um fenbmeno que possibilitou as criangas o contato com essas tecnologias
que influenciam diretamente o desenvolvimento social, fisico e mental das criancas, de forma
que predispde as mesmas ao sedentarismo como resultado do uso incontido dessa tecnologia.
Tal influéncia se reflete em distarbios alimentares precoces e consequentemente a obesidade,
pois acarreta isolamento social e a substituicdo das atividades recreativas tradicionais que
envolvem maior movimento fisico além de dificuldades no aprendizado no periodo escolar
(PAIVA, COSTA, 2015). Entre os fatores familiares que predispdem as criangas ao sobrepeso
estao a educacao e habitos alimentares inadequados ensinados pelos pais aos filhos devido
a rotina acelerada demandada pela modernidade. Faz-se necessério, dessa forma, a criagdo
de estratégias positivas para a reducdo da obesidade infantil com intuito de evitar futuros
adultos obesos e doentes. Os enfermeiros sdo profissionais da salde capacitados para a
realizacdo de uma assisténcia adequada direcionada a prevencdo e promocdo da saude,
através da identificagdo de fatores de riscos, taticas saudaveis para familias, parcerias com
entidades educativas, a pratica de exercicios fisicos, boa alimentacédo e o autocuidado.

OBJETIVO

Compreender a assisténcia de enfermagem tanto na prevencao quanto na promocao
da saude, na assisténcia e na reabilitagdo de criangcas com obesidade. Identificar novas
tecnologias que auxiliam a assisténcia de enfermagem com vista principalmente a prevencéo
da obesidade infantil e a melhoria da qualidade de vida das criangas e suas familias.

METODOLOGIA
Trata-se de uma pesquisa descritiva exploratéria com analise quantitativa e qualitativa
através de porcentagem e gréaficos, sendo que a amostra do estudo proposta era de 49
enfermeiros que trabalham nos servicos publicos de saude do municipio de Suzano na
Atencdo Primaria a Saude, sendo elencados atravées do Cadastro Nacional de
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Estabelecimentos de Saude (CNES), disponivel em: http://cnes.datasus.gov.br/. A amostra,
porém, constou de 31 enfermeiros participantes que estavam em consonancia com os critérios
de inclusao, disponiveis no momento da coleta de dados e que retornaram contato prévio.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dentre as funcdes exercidas pelos enfermeiros, as atividades descritas sao
compativeis com a possibilidades de inserir orientacdes educativas ao que se refere a salude
infantil e, principalmente, de nutricdo, a fim de prevenir o sobrepeso infantil por meio de
instrucdo aos pacientes. Outro ponto observado nos questionarios foi que o numero de
enfermeiros que relataram realizar estratégias de prevencéao a obesidade infantil, corresponde
somente a 32% (10), desses 100% (10) desenvolvendo avaliacdo antropométrica da crianca
a cada consulta, 80% (8) incentivando a dieta saudavel e a préatica de atividades fisicas, 70%
(7) agendando visitas domiciliares entre outras 20% (2) (GRAFICO 6). No entanto mais da
metade desses profissionais ndo desenvolvem estratégias de prevencgao a obesidade infantil
65% (20). Com os dados apresentados, é possivel observar que a prevencdo a obesidade
infantil tem sido realizada por uma quantidade pequena de profissionais de enfermagem. Ha
uma caréncia de métodos diferenciados que levam as criangas a se dedicarem ao combate
da obesidade e métodos que ajudam a estimular a autoestima e ao combate da depressao e
outras doencas acarretadas. Da mesma forma, Aradjo et al. (2012), aponta que 0s enfermeiros
da ESF também costumam fazer avaliacdo antropométrica com as criangas (47%),
recomendam praticas saudaveis (44,1%) e realizam visitas domiciliares (8,8%). Porém o autor
observa que as visitas domiciliares sao periddicas e minimas tornando-se preocupante, pois
a obesidade infantil € multicausal.

Gréfico 1- Principais atividades desenvolvidas na prevencao da obesidade infantil pelos
enfermeiros, Suzano 2018.
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Diante do exposto a relacdo de levantamento de informagbes como IMC para
identificacdo da obesidade infantil entre os participantes corresponde a 55% (17). Desta
forma, ap6s o diagnéstico de obesidade os mesmos relatam exercerem atividades como
consultas de enfermagem e encaminhamento ao nutricionista 39% (12), somente
encaminhamentos ao nutricionista 29% (9), encaminhamentos ao médico 45% (14),
planejamento dos cuidados multiprofissionais 35% (11), realizacdo de consultas de
enfermagem isoladas 26% (8), outras condutas 6% (2). Diante do que foi apresentado, o
namero de profissionais que realizam atividades de orientacdo de promocdo a saude aos
pacientes e seus responsaveis corresponderam a 84%. Destes as principais orientacdes
transmitidas a esses referem-se a 38% (10) alimentacdo saudavel como maior ingestédo de

frutas, legumes e pratos coloridos; 35% (9) orientacao referente a pratica de atividade fisica,
2


http://cnes.datasus.gov.br/

“MG Revista Cientifica UMC

UNIVERSIDADE Edicdo Especial PIBIC, outubro 2019 ¢ ISSN 2525-5250

27% (7) Hipertenséo Arterial Sistémica (HAS), 27% (7) Diabetes, planejamento familiar, 15%
(4) gestacao/ pré-natal e 15% (4) Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (IST). E notdrio que
ao se tratar de obesidade com a crian¢ca 0 passo seguinte esta voltado a orientacdo, sendo
que a maior parte dos enfermeiros realizam orientacdes ndo sé com as criancas, mas também
CcOm seus pais ou responsaveis pois a participacdo destes € fundamental para a elaboracao
de estratégias e alcance de objetivos.

CONCLUSAO

As estratégias de prevencdo a obesidade infantil praticadas pelos enfermeiros da
Atencado Basica vao desde a avaliacdo antropométrica da crianga, incentivo a dieta saudavel
e a pratica de atividades fisicas, até o agendando visitas domiciliares. J4 as atividades de
promocao a saude séo realizadas pela maioria dos enfermeiros e correspondem as atividades
de incentivo e orientacdo nutricional, a pratica de atividade fisica, o planejamento familiar e a
assisténcia direcionada para o controle de doencas crénicas. Compreende-se, portanto, a
necessidade ainda de aprimoramento do processo de trabalho dos enfermeiros, que deve ser
incrementado com a educacdo permanente para as acgbes de prevencdo primaria e
secundaria e a introducéo de novas tecnologias que auxiliem os profissionais no processo de
sensibilizacdo tanto das criangas como seus familiares, como no controle antropométrico e
incremento da promocao da saude.
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