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RESUMO

A obesidade infantil é caracterizada pelo acumulo excessivo de gordura corporal
em criangas e adolescentes. Estes, apresentam baixo indice de qualidade de
vida, principalmente nas dimensdes de saude geral e bem-estar psicologico.
Contudo, intervengbes educacionais baseadas em atividade fisica podem
melhorar a qualidade de vida de criangas e adolescentes com sobrepeso e
obesidade e influenciar as pontuagées de IMC (indice de Massa Corporal).
Assim, o objetivo dessa revisdo € analisar a influéncia da atividade fisica escolar
na prevencdo a obesidade infantil e na qualidade de vida de criangas e
adolescentes com sobrepeso e obesas. A busca foi realizada nas bases de
dados: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Pubmed e Scielo. Utilizamos a
inclusao de artigo publicados entre os anos de 2014 a 2024. Foram selecionados
839 artigos e 6 destes, atenderam aos critérios de elegibilidade. Os estudos
selecionados apresentam um numero total de 7.255 participantes de ambos os
sexos, com faixa etaria variando entre 4 a 17 anos. 4 estudos evidenciaram
melhorias nos indices do IMC e da percepcdo de qualidade de vida
autorrelatada. No entanto, 2 estudos nao apresentaram resultados significativos
tanto nos scores do IMC, bem como nos aspectos de qualidade de vida.
Portanto, intervencées baseadas na escola tem um papel importante na
promocao da saude de criangas e prevencao da obesidade infantil. Contudo, é
necessario controle da qualidade, duracéo e intensidade da atividade fisica. Por
outro lado, para melhores resultados € necessario que a intervengdo seja
multicomponente e longitudinais para promover habitos de atividade fisica ao
longo da vida das criangas.

Palavras-chave: Obesidade; Educacao Fisica; Qualidade de Vida; Escola.



ABSTRACT

Childhood obesity is characterized by the excessive accumulation of body fat in
children and adolescents. These have a low quality of life index, mainly in general
health and psychological well-being. However, educational interventions based
on physical activity can improve the quality of life of overweight and obese
children and adolescents and influence BMI (Body Mass Index) scores.
Therefore, the objective of this review is to analyze the influence of physical
activity at school in combating childhood obesity and on the quality of life of
overweight and obese children and adolescents. The search was carried out in
the following databases: Virtual Health Library (VHL), Pubmed, and Scielo. We
included articles published between the years 2014 and 2024. 839 articles were
selected and 6 of these met the eligibility criteria. The chosen studies present a
total number of 7,255 participants of both sexes, with ages ranging from 4 to 17
years. 4 studies showed improvements in BMI indexes and self-reported quality
of life perception. However, 2 studies did not present significant results in both
BMI scores and quality of life aspects. Therefore, school-based interventions
have an important role in promoting children's health and preventing childhood
obesity. However, it is necessary to control the quality, duration, and intensity of
physical activity. On the other hand, for better results, it is necessary for the
intervention to be multicomponent and longitudinal to promote physical activity
habits throughout children's lives.

Keywords: Obesity; Physical education; Quality of Life; School.
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1.  INTRODUCAO

A obesidade infantil consiste em uma condicdo médica caracterizada por
acumulo excessivo de gordura corporal em criangas e adolescentes, podendo
afetar a saude e o bem-estar geral (Schroeder et al., 2021). A obesidade pode
apresentar diferentes fatores de risco em varias categorias, podendo ocorrer por
uma associacdo entre os fatores genéticos, comportamentais e ambientais
(Ferreira et al., 2024). Por exemplo, os fatores genéticos mostram que criancas
com pais obesos tém mais chances de tornarem-se adultos obesos, combinado
com habitos alimentares incorretos e o sedentarismo (Simmonds et al., 2016).

Em relacédo aos fatores comportamentais e ambientais, € observado um
aumento no consumo de alimentos ricos em gorduras, carboidratos e alimentos
ultra processados e um baixo consumo de frutas e vegetais (Louzada et al.,
2021). Por outro lado, os chamados fast food tém ganhado cada vez mais espaco
na sociedade, por conta do seu tempo rapido no preparo das refeicdes, com isso,
a alimentacao torna-se menos saudavel (Jia et al., 2021). Além da alimentagao
inadequada, € comum que criangas fiquem horas em comportamento sedentario,
em frente a televisao, jogando videogame ou navegando na internet, contribuido
fortemente para o desenvolvimento da obesidade infantil (Fang et al., 2019).

Estima-se que um total de 124 milhdes de criangas e adolescentes sédo
obesos em todo o mundo (WHO, 2017). No brasil, 9,4% das meninas e 12,4%
dos meninos entre 5 e 19 anos estdo acima do peso ideal (Ferreira et al., 2021).
Os critérios utilizados para essas estimativas sdo através do célculo do IMC
(indice de Massa Corporal), uma relagdo entre o peso corporal e a altura,
classificando o individuo como obeso em com pontuagcbes acima de 30
(Damasceno et al., 2020) e do score Z, analisado através de graficos por idade,
altura e especificos para cada sexo (WHO, 2006).

Segundo o novo Altas Mundial da Obesidade publicado recentemente, o
Brasil podera ter até 50% das criangas e adolescentes entre 5 e 19 anos com
obesidade ou sobrepeso em 2035. De acordo com os dados, a prevaléncia de
criancas e adolescente com IMC elevado era de 34% em 2020, com mais de 15
milhées de criancas e adolescente afetados. O documento traz projecdes

atualizadas sobre a taxa anual de crescimento da obesidade em criangas e
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adolescente brasileiros, que entre 2020 a 2035 sera um aumento de 1,8% (WOF,
2024).

Neste cenario, a pratica de atividade fisica pode desempenha um papel
crucial no combate a obesidade e seus beneficios contribuem no controle de
peso saudavel, aumento da massa muscular, reducao da gordura abdominal,
melhora da saude metabdlica, melhora da circulacdo sanguinea e reducao dos
riscos de doencas cardiacas (Pate et al., 2008).

No ponto de vista conceitual, a atividade fisica € o movimento corporal
resultante da agcado do sistema musculoesquelético, gerando gasto energético
(Kinikli et al., 2018). E os niveis de atividade fisica podem ser classificados em
trés classes: 0 sedentario: que realiza pouco ou nenhuma atividade fisica; o
moderadamente ativo: que pratica atividades de intensidade moderada; e o
ativo: que pratica atividades de alta intensidade (Matsudo et al., 2012).

Além disso a educacao fisica escolar desempenha grande importancia no
combate a obesidade infantil. (Oliveira e Costa, 2016). A figura central para
promogao de um estilo de vida ativo entre os alunos é o professor de educacao
fisica, pois cria um ambiente positivo e motivador onde os alunos sé&o
incentivados a participar de atividades fisicas, oferecendo informacbes sobre
saude e habitos de vida saudaveis e conscientizar sobre os riscos da obesidade
infantil (Naylor et al, 2006). E também proporcionam aos educandos nao
somente situagdes que os tornem criangas e jovens ativos fisicamente, mas,
sobretudo, que os facam optar por um estilo de vida saudavel ao longo de toda
a vida (Guedes et al., 1999).

Com o engajamento na prética regular de atividade fisica, outro conceito
ganha relevancia, a qualidade de vida. Qualidade de vida esta associada ao
bem-estar geral do individuo com relacado ao aspecto fisico, emocional e social
(Biddle et al., 2022). Consiste em uma medida de satisfagdo das necessidades
basicas do individuo, relacao interpessoal, saude e condi¢cdes de vida (Pereira
et al., 2012). E segundo Ferrans e Powers (2008) o termo qualidade de vida
relaciona-se com a subjetividade do sujeito e pode estar ligada com indicadores
de saude, dimensao socioeconémica, psicolégica/espiritual e dimensao familiar.

Mas ao relacionar a tematica qualidade de vida em criancas obesas,
identificamos que a prevaléncia de problemas psicoloégicos e sociais podem
comprometer a auto estima do jovem obeso (Rojo et al., 2021). Consolidando
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este fato, criancas com sobrepeso apresentam baixo indice de qualidade de vida,
principalmente nas dimensdes de saude geral e bem-estar psicolégico (Wille et
al.,, 2008; Poeta et al., 2010). Em contrapartida, intervengdes educacionais
baseadas em atividade fisica e orientagédo nutricional pode melhorar a qualidade
de vida em criangas com sobrepeso e obesidade (Aguilar-cordero et al., 2021).
Assim, apds expor as principais tematicas do presente trabalho, o objetivo
deste estudo é analisar a influéncia da atividade fisica escolar na prevencao a
obesidade infantil e na qualidade de vida de criangas obesas. O estudo verificara
como a pratica regular de atividade fisica no ambito escolar pode impactar
positivamente a qualidade de vida das criancas com sobrepeso e obesas.

2. MATERIAIS E METODOS

Esta pesquisa € uma revisdo integrativa fundamentada por Botelho,
Cunha e Macedo (2011), sendo um método especifico que combina estudos
empiricos e teoricos, oferecendo uma visdo abrangente de um fenémeno
particular.

Para a selecao dos trabalhos desta revisao, foram utilizados buscas nas
plataformas cientificas: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Pubmed e Scielo,
centrando a busca nas teméticas de qualidade de vida, criangas com sobrepeso
e obesidade e atividade fisica no contexto escolar.

Na realizacdo das buscas nessas bases cientificas, adotamos como
estratégia a utilizagcdo de operadores booleanos “AND” e “OR” entre os termos
de busca “Assunto”. Realizamos estratégias de buscas por meio de descritores
em saude encontrados na plataforma DeCS/MeSH (https://decs.bvsalud.org/).

Este método foi utilizado para alcangar uma amplitude consideravel de referéncia
e abordagens. Para identificar a estratégia de busca nas bases de dados, veja o
Anexo 1.

Apos realizar as buscas nas bases cientificas, importamos os resultados
da busca para a plataforma online Rayyan (http://rayyan.qcri.org). O Rayyan é
um software on-line gratuito que auxiliar pesquisadores com metodologia de
revisdo sistematica e metaanalise. A plataforma Rayyan auxiliar na importacao
de estudos selecionados, na criacao de Revisdo, onde sdo inseridos os critérios
de inclusdo e exclusdo definidos, isso ajuda a orientar a triagem, apos 0s
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revisores comegam a examinar os titulos e resumos dos estudos importados.
Eles podem marcar os estudos como “incluir’, “excluir” ou “indecisos”. O Rayyan
oferece também a opc¢des para aplicar filtros e etiquetas para organizar melhor
os estudos e facilitar a triagem. Foi criado pelo QCRI (Qatar Computing Research
Institute), uma entidade criativa e inovadora da Fundagdo Qatar para a
Educacao, Ciéncia e Comunidade (Quzzani et al., 2016; Johnson e Phillips,
2018).

Apods insercéo dos resultados das buscas nas bases de dados, realizamos
0 processo de triagem dos trabalhos atribuindo os critérios de inclusao e
exclusdao. Como critérios de inclusdo adotamos: a) estudos publicados entre os
anos de 2014 a 2024; b) escritos em portugués e inglés; c) estudos que
realizaram interversdes em atividade fisica na escola; d) estudos que avaliaram
a qualidade de vida; e) e que identificaram o sobrepeso e obesidade por meio
dos escore-z e IMC. Foram excluidos os estudo que: a) publicados a mais de 10
anos; b) idiomas diferentes de portugués e inglés; c) as intervencdes de atividade
fisica ndo foram baseadas na escola; d) ndo realizaram a medicédo de qualidade
de vida; e) ndo se trata de estudos com sobrepeso ou obesidade infantil. Com a
aplicacao dos critérios, foi realizado a triagem pela leitura dos titulos, resumos e
leitura do texto na integra. Também foi realizada a remocao de artigos duplicados
na fase inicial da triagem e para os trabalhos selecionados, utilizamos um modelo
de planilha para extragdo de dados baseada no trabalho de Souza et al., (2010).
Veja o modelo de planilha em Anexo 2. Na figura 1 € demonstrado o fluxograma
PRISMA, detalhando o processo metodol6gico desta revisao.

3. RESULTADOS

Na fase de identificacao, foram selecionados 839 artigos. Foram excluidos
3 estudos duplicados nas bases de dados. 836 artigos seguiram para a fase de
selecao, e a partir da leitura de titulos e resumos foram excluidos 822 artigos. 14
artigos foram para a fase de selecéo e apds a leitura completa, foram excluidos
8 estudos. 5 artigos que apresentaram intervencdes em espacos nao escolares,
1 artigo que néo analisa a obesidade infantil e 2 artigos que ndo analisaram a
qualidade de vida.
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Assim, foram selecionados 6 estudos que atenderam aos critérios de
elegibilidade. A Tabela 1 apresenta as caracteristicas gerais dos estudos, com
nome dos autores, ano de publicacdo, nome de periddicos, pais, titulo, tamanho
da amostra, idade e sexos dos participantes.

Os estudos selecionados (Breheny et al., 2020; Adab et al., 2018; Pablos
et al., 2018; Diao et al., 2020; Barnes et al., 2021; Srivastav et al., 2024)
apresentam uma amostra total de 7.255 participantes de ambos os sexos, com
faixa etaria variando entre 4 a 17 anos. E os paises de origem dos autores foram:
Reino Unido, Espanha, China, Australia e india. Todos os trabalhos versam
sobre as tematicas centrais desta revisdo: obesidade infantil, atividade fisica

baseada na escola e desfechos em qualidade de vida.

Identificagcao dos artigos via bases de dados e registros
- Artigos identificados em bases
§” de dados: 839 artigos
b5 BVS = 12 artigos . .
s . |, | Artigos removidos por
o Pubmed = 94 artigos duplicidade = 3 artigos
Scielo = 733 artigos
,§ Artigos selecionados para Artigos excluidos apoés
o leitura dos titulos e resumos: > leitura dos titulos e
3 836 artigos resumos: 822 artigos
l Artigos excluidos: 8
Artigos lidos na integra: 14 | ~
s —» | Intervengdes em
ar g espagos nao escolares:
5
o) l Nao analisa a obesidade
S infantil: 1
= . . , —
o Artigos incluidos na revisao:
£ 6 artigos N&o analise a qualidade
de vida: 2




Figura 1: Processo de identificacio e catalogacédo dos dados.

Quadro 1: Caracterizacao dos trabalhos selecionados

14

Autor

Pais

Ano

Revista

Titulo

Tamanho
Amostral

Idade

Sexo

Breheny
et al

Birmingha
m Reino
Unido

2020

International
Journal of
Obesity

Effectiveness and
cost-effectiveness of
The Daily Mile on
childhood weight
outcomes and
wellbeing: a cluster
randomized controlled
trial

2280
participantes

4aii
anos

De ambos
0S Sexos

Adab
et al

Birmingha
m Reino
Unido

2018

British
Medical
Journal

Effectiveness of a
childhood obesity
prevention program
delivered through
schools, targeting 6
and 7-year-olds:
cluster randomized
controlled trial
(WAVES study)

2456
participantes

6a’
anos

De ambos
0S Sexos

Pablos
et al

Valéncia
Espanha

2018

Applied
Physiology,
Nutrition, and
Metabolism

Effectiveness of a
school-based program
focusing on diet and
health habits taught
through physical
exercise

158
participantes

6a10
anos

De ambos
0S Sexos

Diao
et al

Chongging
China

2020

Health and
Quality of
Life
Outcomes

The impacts of
multiple obesity-
related interventions
on quality of life in
children and
adolescents: a
randomized controlled
trial

948
participantes

9ai7
anos

Meninos
479
Meninas
469

Barnes
et al

Nova Gales
do Sul,
Australia

2021

Preventive
Medicine

Efficacy of a school-
based physical activity
and nutrition
intervention on child
weight status: Findings
from a cluster
randomized controlled
trial

742
participantes

5a1i2
anos

De ambos
0S Sexos

Srivastav
et al

Undupi,
India.

2024

F1000
Research

Effect of a pragmatic
lifestyle modification
intervention on
physical activity levels
and body mass index
among obese and
overweight
adolescents in Udupi,
India: a cluster
randomized trial

671
participantes

11a16
anos

De ambos
0S Sexos




3.1

Avaliacao da atividade fisica.

15

0 Quadro 2 apresenta diferentes protocolos de atividades fisicas. Os

protocolos variam de atividades de caminhadas, corridas, atividades esportivas,

fortalecimento muscular e programas de atividade fisica para a saude. Os

protocolos eram desenvolvidos durante o horario escolar, durante a aula de

educacao fisica ou nos intervalos entre as aulas. A dose variava de 15 a 60

minutos, com de 2 a 5 dias e com duragao total de protocolo de 8 a 12 meses.

Quadro 2: Caracterizagao do protocolo em atividade fisica.

Autores Tipo de AF Componente:s de Frequéncia | Duracao c~la Dose da~
intervencao semanal intervencao | intervencao
Corrida ou
EEhony) 1 milha caminhada, sobre o 5 dias 12 meses 15 min
et al 2020
terreno escolar
Adab N B Atividade f[sica
et al Athldadgf!3|ca durante o moderada,a vigorosa 5 dias 12 meses 30 min
2018 horario escolar a critério do
professor
Atividade fisica
Pablos i moderada a vigorosa
Intervengbes do (controlado por :
;gfsl “Healthy Habits Program” aceleréometros) NE BIESEs UL
baseada em jogos e
esportes
Diao Atividades esportivas ao . Beallza,ggo de .
et al 2020 ar livre atlyldade fisica entre NE 12 meses 60 min
o intervalo de aulas
Organizacao de 150
minutos de atividade
fisica planejada
durante a semana
Barnes | Intervencdes do programa escolar. Com
et al, “Physically Active atividades baseadas 5 dias 9 meses 30 min
2021 Children in Education” na educagao fisica
escolar, esportes,
momento de pausas
ativas entre as
disciplinas escolares
Sessoes de AF
incluiu atividades
aerdbicas (corrida,
o trote, caminhada
Srivastav AF b“aseac'ia nas diretrizes rapida) e atividades , .
do “American College of . 2 dias 12 meses 60 min
et al 2024 Sports Medicine (ACSM)” de fortalecimento
(cabo de guerra,
exercicios de
resisténcia de peso
corporal)

AF= atividade fisica; NE= Nao especifica.
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3.2 Avaliacao sobre a qualidade de vida.

O quadro 3 apresenta os resultados gerais sobre a qualidade de vida.
Todos os estudos apresentaram instrumentos que analisaram os dominios
gerais e especificos da qualidade de vida. Com a excecéao do trabalho de Adab
et al., (2018), que nao especifica qual instrumento de analise utilizou. Os demais
estudos (Breheny et al., 2020; Pablos et al., 2018; Diao et al., 2020; Barnes et
al., 2021; Srivastav et al., 2024) utilizaram os seguintes instrumentos: Adolescent
Quality of Life Scale (QoL); Inventario de Habitos Saudaveis (IHH); Quality-
Adjusted Life Year (QALY); Paediatric Quality of Life Inventory (PedsQL); Quality
of Life Teen Report. E os principais dominios de qualidade de vida medidos
foram, aspectos econémicos (Breheny et al., 2020), insatisfacdo (Adab et al.,
2018), habitos saudaveis (Pablos et al., 2018), aspectos psicoldgicos, dimensdes
fisicas, sociais e escolares (Diao et al., 2020) e qualidade de vida total (Srivastav
et al., 2024).

O quadro 4 faz comparagao de resultados sobre a qualidade vida nos
diferentes estudos apresentados, utilizando diversas escalas e métodos de
avaliagdo. Embora que alguns estudos ndo tenham mostrando diferengas
significativas. Os resultados destacaram a complexidade e a variabilidade das
respostas a intervengdes em qualidade de vida, demostra que fatores como
género e tipo de intervencao pode influenciar os resustados.
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Quadro 3. Principais instrumentos para medir a qualidade de vida

Autores

Instrumentos sobre a qualidade de vida

Breheny et al

A qualidade de vida foi medida pelo Quality-Adjusted-Life-Year (QALY) que mede o custo

2020 beneficio da atividade exercida.
Adab A qualidade de vida, como pontuagéo total ou subdominios, aceita¢ao social ou
et al 2018 insatisfagdo com a imagem corporal n&o diferiram significativamente entre o grupo
controle e intervengéo.
Pablos : : : : - -~ o
A qualidade de vida foi medida pelo Inventario de Habitos Saudaveis (IHH).
et al 2018
ot aDllazc(;zo A qualidade de vida foi medida pelo inventario “Adolescent Quality of Life Scale (QoL)".
Barnes A qualidade de vida foi medida pelo inventario “Paediatric Quality of Life Inventory
et al, 2021 (PedsQL)”.

Srivastav et al
2024

A qualidade de vida foi medida pelo inventario “Quality of Life Teen Report”.

Quadro 4. Principais achados sobre a qualidade de vida

Autores

Resultados sobre a qualidade de vida

Breheny et al

2020 O custo-efetivo € melhor para meninas, mas ndo em meninos.
Adab A qualidade de vida, como pontuacao total ou subdominios, aceitacéo social ou
et al 2018 insatisfagdo com a imagem corporal n&o diferiram significativamente entre o grupo
controle e intervencao
Pablos Apresentou diferencgas significativas em relagéo ao grupo intervencao, indicando uma
et al 2018 melhorar na qualidade de vida.
Diao E foi encontrado diferengas significantes em relagao aos aspectos psicoldgicos, puberal e
et al 2020 qualidade de vida total. Este resultado foi considerado mais substancial em meninos do
que em meninas.
E ndo houve diferencas significativas entre os alunos que frequentavam escolas que
Barnes receberam a intervengao de atividade fisica em comparagcao com aqueles que nao
et al. 2021 receberam nas pontuacgoes totais de qualidade de vida autorrelatadas ou em dominios
H)

individuais (funcionamento fisico, funcionamento emocional, funcionamento social,
funcionamento escolar).

Srivastav et al
2024

E apresentou que adolescentes que receberam a intervencao multipla (atividade fisica e
educacao nutricional) mostraram maiores pontuagdes autorrelatadas de qualidade de
vida, do que o grupo que recebeu apenas o protocolo de AF.
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3.3 Avaliacao sobre a obesidade infantil

Conforme o quadro 5, os artigos selecionados avaliaram o indice de
Massa Corporal (IMC). O estudo de (Breheny et al., 2020) nao encontrou
resultados significativos no IMC dos participantes. Os estudos de (Adab et al.,
2018; Diao et al.,, 2020; Srivastav et al., 20240) encontraram reducdes
significativas no IMC entre as criangas que participaram do programa, indicado
gue o programa foi eficaz em melhorar os resultados de peso. Por outro lado, os
estudos de (Pablos et al., 2018; Barnes., 2021) mostraram melhorias no IMC,
contribuindo para um melhor controle de peso dos participantes.

Quadro 5. Principais achados sobre o indice de Massa Corporal (IMC).

Autores Resultados indice de Massa Corporal
Brehzggz/oet al, Este estudo nao encontrou nenhuma reducgéo significativa no IMC nas criangas
participantes.
O estudo encontrou reducao significativas no IMC entre criangas no grupo de
Adab intervencéo em comparagao com aquelas no grupo de controle. Isso indica que
et al 2018 o programa foi eficaz em melhorar os resultados de peso, com redugdes no IMC
contribuindo para melhor controle de peso em criancas.
Pablos O estudo mostrou melhorias no IMC como resultado da intervencao. As criangas
et al 2018 que participaram.
Diao O relatério do estudo redugdes no IMC apds a intervencao, destacando a
eficacia da combinagao de diferentes estratégias (como mudangas
et al 2020 . e - .
comportamentais, nutricdo e atividade fisica.
Barnes O estudo encontrou redugdes significativas no IMC entre as criancas que
et al, 2021 participaram da intervengéo. Isso destaca o sucesso da combinagéo.
Srivastav et al O estudo encontrou redugdes significativas no IMC entre os adolescentes que
2024 participaram do programa.

O quadro 6, maioria dos estudos relatados reducbes significativas nas
pontuagdes Z do IMC para a idade, indicando que as intervencdes foram praticas
em melhorar o status de peso das criancas e adolescentes, refletido em
melhorias nas pontuagdées Z .O estudo de Breheny et al. (2020) foi a unica
excegao, nao apresenta resultado significativo.A combinacao de atividade fisica,
educacao nutricional e mudangas comportamentais mostrou ser eficaz na

melhoria do status nutricional reducdes nos escores Z do IMC.
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Quadro 6. Principais achados sobre Pontuacao de score-z.

Autores

Resultados da Pontuacao de score-z

Breheny et al.,

2020 Este estudo néo encontrou nenhuma resultado
O estudo relatou redugdes significativas em redugdes significativas nos escores
Adab Z do IMC para alidade no grupo de intervengéao em.comparagéo ao grupo de
ef a1 2018 controle. _Isso indicou que o programa_melhorou efetivamente o status do peso
das criangas, com um impacto positivo em seus escores Z, que refletem
melhorias em o
O estudo mostrou melhorias nos escores Z do IMC para a idade como resultado
Pablos da intervencgdo. As criancas que participaram do programa tiveram melhores
et al 2018 resultados de peso, que foram refletidos em seus escores Z melhorados,
indicando um efeito positivo em seu estado nutricional e de crescimento.
Este estudo descobriu que a intervencao levou a melhorias nos escores Z do
Diao IMC para a idade , sugerindo que as estratégias combinadas (mudancas
et al 2020 comportamentais, nutricao e atividade fisica) foram bem-sucedidas na melhoria
dow
Barnes O estudo relatou redugdes significativas nos escores Z do IMC para a idade
et al, 2021 entre criancas.

Srivastav et al
2024

O estudo encontrou redugdes significativas nos escores Z do IMC para a idade
no grupo de intervencédo, mostrando que a modificacao do estilo de vida.

4. DISCUSSAO

Esta revisao abordou a influéncia da atividade fisica baseada na escola,

na prevengao contra a obesidade infantil € na melhoria da qualidade de vida de

criancas e adolescentes com obesidade. Os 6 estudos selecionados, revelaram

efeitos positivos de programas de atividade fisica no combate a obesidade, bem

como melhorias das condi¢des de qualidade de vida autorrelatada. Mas por outro

lado, outros estudos nao identificaram melhoras, talvez pelas diferencas de

protocolos em atividade fisica ou por ndo ter o controle da intensidade da

atividade exercida.

A presente revisdo corrobora com 0s achados de uma revisdo recente

(BANANY et al., 2024) que analisou diferentes intervengbes para o tratamento
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da obesidade infantil, como a escolha alimentar mais saudavel, aumento dos
niveis de atividade fisica e diminuicdo do comportamento sedentario. E na
revisao de Yuksel et al., (2020), onde as intervencdes escolares podem ter um
efeito importante para a prevencao da obesidade e promoc¢ao da atividade fisica.

A obesidade infantil € um problema grave em muitos paises, afetando
significativamente a saude a curto e longo prazo (ADAIR, 2008). Contudo, a
atividade fisica baseada na escola pode se configurar como uma importante
estratégia no combate a obesidade e na melhoria da saude, em geral (WANG et
al., 2015; BLEICH at al., 2018).

Na presente revisao, observaram-se resultados negativos e positivos aos
estudos analisados, por exemplo, os estudos de Diao et al., (2020) e Pablos et
al., (2018) mostraram, apos a implementacao do programa de atividade fisica
regular, melhorias associadas a reducao do sobrepeso. Enquanto o estudo de
Adab et al. (2018) nao mostrou resultados significativos no escore-z do IMC apos
um ano de intervencao. Isso pode ser atribuido, em hipétese, a fatores como a
duracgédo e intensidade com que as atividades foram realizadas, haja visto, que o
autor menciona que o controle da intensidade da tarefa ficou a cargo do
professor da escola, tornando o controle da intensidade subestimado.

Ja o estudo de Breheny et al., (2020) mostra uma interagdo moderada em
relacdo ao género, indicando as meninas podem responder melhor a certas
atividades voltadas a redugéo de gordura corporal. Mas a intensidade da tarefa
foi preponderante, haja visto que a intervencgao foi realizada mediante a pratica
de caminhada em intensidade moderada.

De outro modo, o estudo de Barnes et al.,, (2021) nao identificou
diferengcas nas pontuagbes do score Z do IMC infantil entre os alunos que
receberam a intervencado de atividade fisica em comparacdo com o grupo
controle. Por outro lado, houve um efeito significativo para a reducdo da
circunferéncia da cintura. Os autores explicam que as intervencdes planejadas
previamente podem ser positivas para a reducdo da gordura abdominal,
conforme é reportado no estudo de Yuksel et al., (2020). Mas argumentam que
para ter um efeito sobre o IMC, outras intervenc¢des a longo prazo poderiam ser
testadas.

O unico estudo com resultados controversos relacionados ao IMC € o de
Srivastav et al., (2024), que apresentou aumento do IMC em todos os grupos de
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intervencao, no entanto, o grupo de multiplas intervengdes (Dieta e AF) mostrou
a menor mudanca. Isso deve-se pelo fato de niveis de atividade fisica altos, além
de modificar a gordura corporal, podem modificar a massa magra, causando
efeitos sobre a composicao corporal (Haegele et al., 2020). E os valores de corte
para o IMC, ndo sao sensiveis a mudancas da composicao corporal (Okorodudu
et al., 2005).

Em relacéo a qualidade de vida associada a atividade fisica de criancas e
adolescentes obesos, quatro estudos (Breheny et al., 2020; Pablos et al., 2018;
Diao et al., 2020; Srivastav et al., 2024) apresentaram efeitos positivos sobre
alguns dominios relacionados a qualidade de vida. J& os estudos de Adab et al.
(2018) e Barnes et al., (2021) nao identificaram diferencas nos grupos testados.

A maioria dos estudos reflete melhorias na qualidade de vida dos
participantes, com a intervencao tendo efeitos positivos em varios dominios da
saude, incluindo funcionamento fisico, bem-estar emocional e percepcao de
saude geral. A intervencédo de Adab et al. (2018), que enfoca a prevengao da
obesidade em criangas, parece ter tido um impacto particularmente forte em
termos de bem-estar fisico e emocional. Breheny et al. (2020) ndo mencionamos
melhorias significativas na qualidade de vida geral, o que pode ser atribuido ao
foco na atividade fisica sem outras abordagens integradas, como nutricdo e
apoio psicolégico.

A maioria dos estudos, incluindo Pablos et al. (2018), Diao et al. (2020) e
Barnes et al. (2021), refletiu diferengas significativas nas opinides de qualidade
de vida. Esses atividade fisica, educacdo nutricional e mudancas
comportamentais, refletindo uma abordagem mais holistica e eficaz. O estudo
de Srivastav et al. (2024) também mostrou melhorias significativas na qualidade
de vida, com foco no aumento da atividade fisica e mudancas

Finalmente, é evidente que criancas e adolescentes obesos sofrem
desafios psicolégicos e sociais, incluindo a baixa autoestima, isolamento e
dificuldades na percepcao do status de saude (Meixner et al., 2020). Mas,
programas que promovem atividade fisica ndo apenas auxiliam na regulagéo do
peso, mas também contribuem para o bem-estar emocional e social (Breheny et
al., 2020; Pablos et al., 2018; Diao et al., 2020; Srivastav et al., 2024)
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5. LIMITACOES DO ESTUDO

O presente trabalho apresentou algumas limitacbes em relacdo a
organizacao da estratégia de busca. Embora o processo de selecéo e triagem
decorresse de um trabalho minucioso, a falta de outras palavras chaves, como
por exemplo, relacionada a atividade fisica escolar, poderia omitir um grupo de
trabalhos que poderiam ser inseridos nesta revisdo. O segundo ponto é em
relacdo ao numero de revisores, pois apenas o autor principal realizou as buscas.
Para evitar um viés de selecdo, outros revisores poderiam atuar. Em terceiro
lugar, a busca em mais bases de dados poderia ampliar o poder de selecao dos
possiveis artigos para esta revisao. E por fim, a analise do risco de viés nao foi
realizada, o que poderia proporcionar melhores comparac¢des sobre 0 processo
metodolégico dos estudos selecionados.

6. CONSIDERACOES FINAIS

Os estudos selecionados apoiam a necessidade de programas continuos
de atividade fisica na escola, para garantir o atendimento as necessidades das
criangas com sobrepeso e obesidade. Bem como a promulgacao de politicas
publicas garantindo a pratica de atividade fisica, melhora de espacos e materiais,
e incentivando a formacdo continuada de professores de educacao fisica.
Refletindo em melhores niveis de saude fisica, mental/emocional das criangas e
adolescentes.

Intervencdes baseadas na escola tem um papel importante na promocao
da saude de criancgas e prevencao da obesidade infantil. Contudo, é necessario
controle da qualidade, duragao e intensidade da atividade fisica. Por outro lado,
para melhores resultados é necessario que a intervencao seja multicomponentes
e longitudinais para promover habitos de atividade fisica ao longo da vida das
criangas.

Além disso, estudos futuros devem ser feitos relacionando os habitos de
atividade fisica, motivacdo, condicionamento fisico e interagdo com o ambiente.
Nesse sentido, o papel das intervengcdes nas escolas é a melhoria da
conscientizacdo dos alunos respeito dos beneficios da pratica regular de
atividade fisica.
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ANEXO 1
ESTRATEGIA DE BUSCA

TEMA

DESCRITORES

Obesidade e
sobrepeso

(Pediatric Obesity) OR (Obesity, Pediatric) OR (Childhood Obesity) OR
(Obesity, Childhood) OR (Obesity in Childhood) OR (Child Obesity) OR
(Obesity, Child) OR (Childhood Onset Obesity) OR (Obesity, Childhood Onset)
OR (Adolescent Obesity) OR (Obesity, Adolescent) OR (Obesity in
Adolescence) OR (Childhood Overweight) OR (Overweight, Childhood) OR
(Adolescent Overweight) OR (Overweight, Adolescent) OR (Infant Overweight)
OR (Overweight, Infant) OR (Infantile Obesity) OR (Obesity, Infantile) OR (Infant
Obesity) OR (Obesity, Infant)

Educacao
Fisica

(Physical Education and Training) OR (Physical Education, Training) OR
(Physical Education) OR (Education, Physical) OR (Physical activity)

Qualidade de
vida

(Quality of Life) OR (Life Quality) OR (Health-Related Quality of Life) OR (Health
Related Quality of Life) OR (HRQOL)

Escola

(Schools) OR (School) OR (Primary Schools) OR (Primary School) OR (School,
Primary) OR (Schools, Primary) OR (Schools, Secondary) OR (School,
Secondary) OR (Secondary School) OR (Secondary Schools)
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ANEXO 2

Modelo de planilha para extracao de dados

1. Identificacao

Titulo do artigo

Titulo do periodico

Autores

Pais

Idioma

Ano de publicacao

2. Instituicdo sede do estudo

Hospital

Universidade

Centro de pesquisa

Escola

3. Caracteristicas metodoldgicas

() Experimental. () transversal. () RCT. () Coorte. () Prospectivo, ()

Tipo de pesquisa Retrospectivo

Objetivo do estudo

Tipo de amostra

Tratamento dos dados

Intervencoes
realizadas

Resultados

Fonte: Adaptado de Souza et al., 2010.



