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RESUMO

Introducao: O aumento da prevaléncia de obesidade infantil é um
problema de satude publica. O atendimento em grupo interdisciplinar
propicia um ambiente favoravel para discussoes das dificuldades no
tratamento da obesidade e atua como motivador para mudanca de
comportamento.

Objetivos: Avaliar o tratamento da obesidade infantil em grupo e
relatar a experiéncia a partir do ponto de vista dos facilitadores, crian-
cas, adolescentes e pais.

Métodos: Foram avaliados 21 sujeitos, entre 8 e 15 anos, do Ambulatério
de Endocrinologia Pediatrica do Hospital Regional da Asa Norte, que
participaram do grupo educativo interdisciplinar organizado em sete
encontros mensais no ano de 2018. Trata-se de um estudo observacio-
nal, descritivo, retrospectivo, utilizando prontuario médico para coleta
dos dados antropométricos; e avaliacao do grupo por meio do relato dos
participantes e do questionario avaliativo elaborado pela equipe.

Resultados: Dentre os 21 sujeitos, nove foram excluidos porque faltaram
mais de trés encontros. De acordo com o Z escore do indice de massa
corporal (IMC), dois sujeitos (17%) apresentaram reducao do indice,
sete sujeitos (58%) ndo alteraram e trés (25%) tiveram aumento. O
formato do atendimento em grupo demonstrou que 75% dos sujeitos
apresentaram manutencao ou reducdo do Z escore do IMC. Por meio
da troca de experiéncias foram discutidos os temas: o papel da familia;
estratégias para a mudanca de comportamento; como enfrentar questoes
como bullying, depressao e ansiedade.

Conclusoes: A abordagem em grupo demonstrou eficacia no tratamento
da obesidade infantil, tornando-se uma alternativa para o tratamento da

doenca no ambito do servico publico.

Palavras-chave: Obesidade; Crianca; Pratica de grupo; Educacao em
saude.
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INTRODUGAO

ABSTRACT

Introduction: The increasing prevalence of childhood obesity is a public
health problem. Interdisciplinary group care provides a favorable envi-
ronment for discussions of difficulties in the treatment of obesity and acts
as a motivator for behavior change. Objectives: Evaluate the treatment of
childhood obesity in a group and report the experience from the perspec-
tive of facilitators, children, adolescents and parents.

Methods: Twenty-one subjects, aged between 8 and 15 years, from the
Pediatric Endocrinology Outpatient Clinic of Hospital Regional da Asa
Norte, who participated in the interdisciplinary educational group orga-
nized in seven monthly meetings in 2018, were evaluated, retrospective,
using medical records to collect anthropometric data; and evaluation of
the group through the participants’ reports and the evaluative question-
naire prepared by the team.

Results: Among the 21 subjects, nine were excluded because they mis-
sed more than three meetings. According to the body mass index (BMI)
Z score, two subjects (17%) showed a reduction in the index, seven sub-
jects (58%) did not change and three (25%) had an increase. The format
of group care showed that 75% of the subjects showed maintenance or
reduction in the Z score of the BMI. Through the exchange of experien-
ces, the following themes were discussed: the role of the family; strate-
gies for behavior change; how to face issues such as bullying, depression
and anxiety.

Conclusions: The group approach has been shown to be effective in the
treatment of childhood obesity, becoming an alternative for the treatment

of the disease within the public service.

Keywords: Obesity; Children; Group practice; Health education.

O tratamento da obesidade infantil é um desafio,
envolve mudanca de habitos de vida, atividade

A obesidade é um problema de satude publica e nas
ultimas décadas observa-se um aumento da prevalén-
cia de obesidade infantil. O sedentarismo associado
a mudangas nos padroes alimentares leva ao ganho
de peso progressivo nas criancas e adolescentes,
tal como elevado consumo de alimentos ultra
processados, ricos em gorduras, actcares, sal e redu-
¢do do consumo de fibras, carboidratos complexos,
frutas, legumes e verduras'*.
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fisica, alimentacdo saudavel, e requer atuacdo
de equipe interdisciplinar (médico, psicélogo,
nutricionista e educador fisico). Atualmente o
tratamento baseia-se no controle de ganho ponde-
ral e das comorbidades eventualmente encontradas.
Fundamenta-se na reducio da ingestdo calorica,
aumento do gasto energético, modificacdo com-
portamental e envolvimento familiar no processo
de mudanca. O tratamento se da em longo prazo
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e sdo recomendadas visitas frequentes a equipe
de saude, entretanto a adesdo é baixa’>. Observa-
se que a adesdo ao tratamento da obesidade é
maior quando os atendimentos sao realizados em
grupo, o que ainda otimiza o tratamento para um
maior numero de pessoas®’. O atendimento em
grupo interdisciplinar ¢ um ambiente propicio de
acolhimento, troca de experiéncias e atua como
motivador para a mudanca de comportamento.
Além disso, proporciona a oportunidade de debater
com as criancas e adolescentes temas que estao
relacionados a obesidade infantil, tais como ali-
mentacdo saudavel, comorbidades, baixa autoes-
tima, bullying, autolesao, depressao e ansiedade®.

O objetivo deste estudo é avaliar o tratamento
da obesidade infantil em grupo interdisciplinar e
relatar a experiéncia a partir do ponto de vista dos
facilitadores, criancas, adolescentes e pais.

METODOS

Foram avaliados 21 sujeitos, entre 8 e 15 anos,
que residem em Regides Administrativas do DF
ou na Regido Integrada de Desenvolvimento do
Distrito Federal e Entorno (RIDE). Estas criancas
e adolescentes realizam tratamento para obesidade
infantil no Ambulatorio de Endocrinologia
Pediatrica do Hospital Regional da Asa Norte
(HRAN), hospital localizado na regiao central do
DE O critério de inclusao foi estar em tratamento
para obesidade e ter disponibilidade para participar
do grupo educativo interdisciplinar, mensalmente,
com 7 encontros.

Trata-se de um relato de experiéncia do atendimento
interdisciplinar a criancas e adolescentes obesos.
Utilizou-se o prontuario médico para fins de coleta
de dados antropométricos e a avaliacao final do
grupo foi feita por meio do relato dos participantes
e do questionario avaliativo elaborado pela equipe.

O questionario avaliativo foi composto de sete itens
relacionados a avaliacao dos encontros, quatro
itens relacionados a avaliacdo da equipe e um item
para criticas ou sugestdes. A respostas se deram
em uma escala de Likert variando de 1 a 5 sendo 1-
péssimo, 2- ruim, 3- regular, 4- bom, 5- excelente.
Os itens relacionados aos encontros foram: orga-
nizacao; adequacao do contetido; sequéncia logica
dos assuntos; carga horaria; material didatico; mé-
todos de ensino e dinamicas de grupo e avaliacdo
geral. Os itens relacionados a equipe avaliaram os

profissionais: nutricionista; endocrinologista; psi-
cologo e educador fisico.

Ao chegar ao Ambulatério acompanhado do res-
ponsavel, os participantes eram acolhidos na
triagem, submetidos a avaliacdo da composi-
¢do corporal, peso, altura e pressdo arterial. Em
seguida os pais eram encaminhados para uma sala
ao lado, e simultaneamente ocorriam as atividades
para as criancas e adolescentes. Abaixo encontra-
-se a descricao do cronograma das atividades que
foram realizadas ao longo dos sete meses no ano
de 2018. (Tabela 1).

Tabela 1: Cronograma de atividades realizadas. Brasilia, DF,
Brasil, 2018.

o | Acolhimento Dinamica de apresentagéo;

o e Aula sobre obesidade infantil;

<_ | apresentagdo | Avaliagdo de peso, estatura e IMC dos participantes;
Avaliacdo da bioimpedancia.

& | Alimentacdo | Orientagdes sobre alimentacéo saudével;

= | saudavel | Dinamica de leitura de rotulos;

& Preenchimento do didrio alimentar.

o | Atividade | Palestra proferida pelo educador fisico convidado:

o fisica Vida ativa e emagrecimento;

% Dinémica: aula com os participantes no
estacionamento do HRAN.

» | Comporta- | Dindmica de grupo para aprender a diferenca entre

& -mento fome e vontade de comer;

o alimentar | Identificar os “gatilhos” para o ato do “comer
emocional” como mecanismo compensatorio.

o | Familiae | Comoa familia deve realizar as compras, o

‘| obesidade | planejamento e organizagdo das refeicoes;

- 0 papel da familia para promogéo de habitos de vida
saudaveis.

& | Aspectos | Roda de conversa sobre autoestima, bullying,

= | psicoldgicos | depressao e ansiedade;

o Cine debate: documentario “Muito Além do Peso”.

Avaliacdo e | Palestra motivacional proferida pela nutricionista;

& | encerra- | Avaliagdo de peso, estatura e IMC dos participantes;

=| -mento Avaliacdo da bioimpedancia;

~~ Preenchimento do questiondrio de satisfagéo dos
participantes sobre o grupo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao término do cronograma de sete encontros
mensais, nove participantes foram excluidos
para analise dos resultados por apresentarem
mais de trés faltas. Do total de 21 participantes
que iniciaram o grupo, 95% deles residem em
Regides Administrativas distantes do HRAN ou na
RIDE. O fato das criancas e adolescentes residirem
em regioes distantes pode justificar o alto indi-
ce de absenteismo. Este fator, associado a pouco
recurso financeiro, disponibilidade de tempo dos
pais, fatores psicologicos e motivacionais podem
ter dificultado no comparecimento nos encontros
mensais do grupo.
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Dentre os 12 participantes avaliados ao final do
cronograma, a proporcao do sexo feminino e
masculino foi igual e a média de idade foi de 12,7 anos.

Ao final da avaliacdo dos dados antropométricos
75% dos sujeitos apresentaram manutengao ou
reducdo do Z escore do IMC. De acordo com a
Associacdo Brasileira de Estudos da Obesidade -
ABESO o tratamento da obesidade infantil deve
visar o controle do ganho ponderal e das co-
morbidades associadas com reducdo da inges-
tao calorica e aumento do gasto energético’. O
objetivo, algumas vezes, pode ser a manutencao
do peso, resultando numa diminuicao de IMC
com o aumento da idade e o aumento da altura’.
E um tratamento de longo prazo e deve haver
um constante reforco estruturado em relacao ao
comportamento?.

Os pais demonstraram grande dificuldade no
controle alimentar dos seus filhos, referindo
conflitos e desgaste do relacionamento familiar,
corroborando com os estudos®’ acerca da relacio
familiar no tratamento da obesidade infantil>’. A
participacao da familia na mudanca do estilo de
vida é fundamental para o sucesso do tratamento’”’.

No questionario avaliativo preenchido pelos
participantes e pais ao final do processo, chama
a atencdo a solicitacdo por maior participacdo
do profissional de educacao fisica. No quadro
da Secretaria de Estado de Satude do Distrito
Federal néo ha o cargo de educador fisico, o que
dificulta a insercao deste profissional nos grupos
de atendimento interdisciplinar no tratamento da
obesidade. Quanto a organizacao (horario, condi-
coes da sala, recursos audiovisuais, agendamentos
e entrega de atestados de comparecimento) todos
os participantes avaliaram como excelente/bom,
bem como em relacdo a adequacao do contet-
do a capacidade de compreensao das criancgas e
adolescentes. Em relacao a sequéncia dos temas,
carga hordria e material didatico 10 participantes
avaliaram como excelente/bom e 02 como regular.
No que se refere as dinamicas de grupo, avaliacao
da equipe e a avaliacao geral todos os participantes
classificaram como excelente/bom.

CONCLUSAO

Os participantes e pais conseguiram entender a
importancia das mudancas comportamentais para
o sucesso do tratamento da obesidade infantil por
meio da discussdo, troca de experiéncias e inte-
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racdo com os outros participantes. A abordagem
em grupo demonstrou eficacia no tratamento da
obesidade infantil, tornando-se uma alternativa
para o tratamento da doenca no ambito do servi-
¢o publico de saude.
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