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RESUMO 
 
Introdução: A obesidade infantil é um problema crônico e multifatorial, com 

importantes impactos físicos, emocionais e sociais. Este estudo buscou 

compreender como o enfermeiro pode atuar na prevenção dessa condição. 

Métodos: Trata-se de uma revisão narrativa baseada em artigos das bases LILACS, 

BDENF e MEDLINE, publicados nos últimos dez anos. Resultados: Dos 351 

estudos encontrados, 19 foram incluídos, destacando intervenções principalmente 

educativas voltadas a profissionais, pais e crianças, utilizando materiais impressos e 

recursos digitais. Discussão: Apesar de fundamentais, essas ações ainda são 

superficiais e enfrentam limitações como falta de preparo e capacitação dos 

profissionais. Considerações finais: Conclui-se que há escassez de pesquisas 

brasileiras consistentes sobre o tema e que muitas intervenções são pontuais, sem 

garantir mudanças duradouras nos hábitos infantis, indicando a necessidade de 

maior investimento científico e educacional na área da enfermagem. 

 

Palavras-chave: Obesidade infantil; Enfermagem; Prevenção. 

 
 
ABSTRACT 

Introduction: Childhood obesity is a chronic and multifactorial problem with 

significant physical, emotional, and social impacts. This study sought to understand 

how nurses can act in the prevention of this condition. Methods: This is a narrative 

review based on articles from the LILACS, BDENF, and MEDLINE databases 

published in the last ten years. Results: Of the 351 studies founded, 19 were 

included, highlighting mainly educational interventions aimed at professionals, 

parents, and children, using printed materials and digital resources. Discussion: 
Although essential, these actions are still superficial and face limitations such as lack 

of professional preparation and training. Final considerations: It is concluded that 

there is a shortage of consistent Brazilian research on the topic and that many 

interventions are punctual, failing to ensure lasting changes in children's habits, 

indicating the need for greater scientific and educational investment in the nursing 

field. 

 



 

Keywords: Childhood obesity; Nursing; Prevention. 

 

RESUMEN 

Introducción: La obesidad infantil es un problema crónico y multifactorial, con 

importantes impactos físicos, emocionales y sociales. Este estudio buscó 

comprender cómo el enfermero puede actuar en la prevención de esta condición. 

Métodos: Se trata de una revisión narrativa basada en artículos de las bases 

LILACS, BDENF y MEDLINE publicados en los últimos diez años. Resultados: De 

los 351 estudios encontrados, se incluyeron 19, destacándose principalmente 

intervenciones educativas dirigidas a profesionales, padres y niños, utilizando 

materiales impresos y recursos digitales. Discusión: Aunque fundamentales, estas 

acciones siguen siendo superficiales y enfrentan limitaciones como la falta de 

preparación y capacitación de los profesionales. Consideraciones finales: Se 

concluye que existe escasez de investigaciones brasileñas consistentes sobre el 

tema y que muchas intervenciones son puntuales, sin garantizar cambios duraderos 

en los hábitos infantiles, lo que indica la necesidad de una mayor inversión científica 

y educativa en el área de enfermería. 

Palabras clave: Obesidad infantil; Enfermería; Prevención. 
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INTRODUÇÃO 
 

​ A obesidade infantil, conforme a Organização Mundial da Saúde (OMS) e o 

Ministério da Saúde, configura-se como uma doença crônica não transmissível 

(DCNT) caracterizada pelo acúmulo excessivo de gordura corporal em crianças. 

Esse quadro pode surgir após a interrupção do aleitamento materno exclusivo até os 

doze anos de idade. O diagnóstico e acompanhamento são realizados por meio do 

Índice de Massa Corporal (IMC), cuja interpretação deve considerar curvas 

específicas para sexo e idade, disponibilizadas na Caderneta da Criança pelo 

Ministério da Saúde. (1-3) 

Trata-se de um problema de saúde pública global, com aumento expressivo 

de casos nas últimas décadas. No Brasil, embora ainda apresente prevalência 

elevada, observa-se uma discreta redução dos índices, possivelmente relacionada 

às políticas públicas de prevenção e controle. Dados do Sistema de Vigilância 

Alimentar e Nutricional (SISVAN) revelam que, em 2020, 33,2% das crianças entre 0 

e 9 anos apresentavam sobrepeso, obesidade ou obesidade grave. Em 2024, esse 

percentual reduziu para 31,1%, com maior prevalência entre crianças do sexo 

masculino e de cor branca. (4) 

A obesidade infantil é reconhecida como uma condição multifatorial. Na 

literatura, costuma-se diferenciá-la em dois grandes grupos: exógena, geralmente 

associada a fatores comportamentais como alimentação inadequada, sedentarismo 
(5) e interrupção precoce do aleitamento materno; e endógena, relacionada a causas 

psicológicas, genéticas e hormonais. Essa multiplicidade de determinantes exige 

uma abordagem integral, que considere tanto aspectos biológicos quanto sociais e 

ambientais. (6) 

Além de representar um agravo em si, a obesidade infantil constitui um 

importante fator de risco para o desenvolvimento de outras DCNT, como diabetes 

mellitus tipo 2, hipertensão arterial e dislipidemias (6). Também pode estar associada 

a complicações articulares, respiratórias, cirúrgicas e psicossociais. Nesse último 

aspecto, merece destaque a influência das mídias sociais na construção de padrões 

corporais irreais, que podem desencadear baixa autoestima, insatisfação corporal e 

situações de discriminação entre crianças e adolescentes. (7) 
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No âmbito das políticas públicas, o Brasil dispõe de diversas estratégias de 

prevenção e promoção da saúde. No cenário escolar, destaca-se o Programa Saúde 

na Escola (PSE), instituído pelo Decreto nº 6.286/2007, que integra setores da 

saúde e educação na promoção da cidadania e na qualificação das ações voltadas 

ao público infantojuvenil (8). Soma-se a ele o Programa Nacional de Alimentação 

Escolar (PNAE), que assegura alimentação de qualidade a todos os estudantes da 

educação básica pública, favorecendo o crescimento saudável, o desenvolvimento 

integral e a formação de hábitos alimentares adequados (9). Complementarmente, o 

Projeto Escola Saudável visa disseminar informações e fomentar práticas 

relacionadas à alimentação saudável, atividade física, sono adequado e controle 

emocional. (10) 

Já no enfrentamento direto da obesidade infantil, destaca-se a Estratégia 

Nacional de Prevenção e Atenção à Obesidade Infantil (Proteja), instituída pela 

Portaria GM/MS nº 1.862/2021. Essa iniciativa orienta e regula ações municipais 

voltadas à prevenção e ao cuidado, estabelecendo que a Atenção Primária à Saúde 

(APS) deve ser o ponto central de monitoramento nutricional, promoção de hábitos 

saudáveis, prevenção do ganho excessivo de peso, diagnóstico precoce e manejo 

adequado. Compete aos municípios estruturar estratégias efetivas, estimular 

ambientes saudáveis, promover educação permanente de profissionais, mobilizar 

diversos setores da sociedade e implementar ações de comunicação social voltadas 

à prevenção da obesidade infantil.(11) 

Diante desse panorama, o presente trabalho tem como objetivo identificar, por 

meio da literatura científica, como o enfermeiro pode atuar na prevenção da 

obesidade infantil e, consequentemente, contribuir para a melhoria da qualidade de 

vida das crianças. 

 

MÉTODO 
  

Trata-se de uma revisão narrativa da literatura, cuja busca dos estudos foi 

realizada nas base de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências 

da Saúde (LILACS), Base de Dados em Enfermagem (BDENF) e Medical  Literature  
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Analysis  and  Retrieval System  Online (MEDLINE), entre os meses de maio e junho 

de 2025. 

A partir da pergunta norteadora “Qual a atuação dos enfermeiros na 

prevenção da obesidade infantil?”, foram selecionados os Descritores em Ciências 

da Saúde (DeCS), disponibilizados pela BIREME- Centro  Latino-Americano  e  do  

Caribe  de Informação em Ciências da Saúde: obesidade infantil, enfermagem, 

prevenção e Brasil. A combinação dos termos foi realizada por meio do operador 

booleano AND.  

Foram adotados como critérios de inclusão: artigos disponíveis 

eletronicamente na íntegra, em português, dentro do recorte temporal dos últimos 10 

anos e que abordassem diretamente a atuação do enfermeiro na prevenção da 

obesidade infantil ou apresentassem práticas multidisciplinares passíveis de serem 

desenvolvidas por enfermeiros. Foram estabelecidos como critérios de exclusão: 

estudos que não se relacionavam ao tema proposto ou não respondiam à pergunta 

norteadora, revisões da literatura e textos em duplicata. 

 
RESULTADO 
​  

​ Após a aplicação dos filtros e análise inicial, foram localizados 351 artigos. 

Em seguida, procedeu-se  à leitura dos títulos na íntegra conforme os critérios 

previamente estabelecidos, resultando na seleção de 19 artigos que compuseram a 

amostra final desta revisão, como melhor detalhado no quadro 1. 
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QUADRO 1- Relação dos artigos encontrados e artigos selecionados. 

Descritores Base Artigos 
encontrados 

Artigos 
selecionados 

Obesidade infantil 
and enfermagem 

LILACS 32 6 

Obesidade infantil 
and prevenção 

LILACS 69 8 

Obesidade infantil 
and Brasil 

LILACS 111 2 

Obesidade infantil 
and enfermagem 

BDENF 38 1 

Obesidade infantil 
and prevenção 

BDENF 16 0 

Obesidade infantil 
and Brasil 

BDENF 19 0 

Obesidade infantil 
and enfermagem 

MEDLINE 2 1 

Obesidade infantil 
and prevenção 

MEDLINE 16 1 

Obesidade infantil 
and Brasil 

MEDLINE 48 0 

Total  351 19 
Fonte: Elaborados pelas autoras (2025) 

 

​ Para interpretação dos achados, foi necessário caracterizar a metodologia  e 

o delineamento de cada estudo. Os resultados e conclusões foram analisados, 

sintetizados e organizados em um banco de dados contendo: autor e ano de 

publicação, base de dados, tema, método e o resumo. Essa sistematização permitiu 

comparar os estudos incluídos, identificar pontos convergentes e subsidiar propostas 

de intervenções eficazes contra a obesidade infantil.  

​ Os artigos selecionados apresentaram ampla variação temporal, com 

publicações entre 2014 e 2024, sendo: Os artigos selecionados apresentaram ampla 

variação temporal, com publicações entre 2014 e 2024, sendo: um estudo de 2024, 

dois de 2022, dois de 2021, um de 2020, três de 2019, três de 2018, três de 2017, 

três de 2016 e um de 2014. Houve também diversidade na faixa etária investigada, 

contemplando crianças entre 5 e 12 anos. 
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Observou-se grande heterogeneidade quanto ao público-alvo dos estudos: 

três com enfermeiros, três com crianças, quatro com pais ou cuidadores, dois 

voltados ao ambiente escolar, cinco que abordaram instrumentos de apoio ao 

aconselhamento nutricional, um com professores e um com representantes de 

municípios brasileiros. Notou-se ainda que a maioria das pesquisas adotou ou 

mencionou uma abordagem multidisciplinar, embora nem todas incluíssem 

orientações aos pais, especialmente aquelas realizadas exclusivamente no ambiente 

escolar. Os estudos incluídos na presente revisão estão organizados e descritos no 

quadro 2.  

 

QUADRO 2- Apresentação dos estudos selecionados segundo autor/ano, base 
de dados, tema, método e resumo. 

Autor/ano Base Tema Método Resumo 

Barbosa et 
al./2024 

LILACS A integralidade no 
cuidado da 
obesidade infantil 
em municípios 
brasileiros.  

Estudo 
qualitativo 

Estudo realizado com 
o envio de formulário 
para representantes 
de 11 municípios 
distribuídos nas 5 
regiões do Brasil, com 
o objetivo de 
compreender como 
ocorre a integralidade 
do cuidado e da 
prevenção do 
sobrepeso e da 
obesidade infantil. 
Apesar da existência 
de estratégias 
importantes nos 
municípios avaliados- 
como ações 
intersetoriais, oferta 
de serviços em 
diferentes níveis de 
atenção e iniciativas 
de sistematização do 
cuidado- ainda se 
observa grande 
dificuldade para 
alcançar plenamente 
a integralidade da 
atenção às crianças 
com excesso de peso. 
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Autor/ano Base Tema Método Resumo 

Mello/2022 LILACS Educação 
alimentar e 
nutricional para 
crianças guiada 
por aplicativo. 

Estudo 
qualitativo 

Esta  pesquisa  
envolveu  a  análise, 
Design e 
desenvolvimento  do  
App AlimentAR, uma 
ferramenta baseada 
em realidade 
aumentada criada 
como estratégia 
inovadora para apoiar 
a elaboração de 
instrumentos de 
Educação Alimentar 
Nutricional (EAN). O 
App tem como 
objetivo promover a 
formação de hábitos 
alimentares saudáveis 
e contribuir para a 
prevenção da 
obesidade infantil, 
adotando uma 
abordagem 
transdisciplinar para 
envolver diferentes 
áreas do 
conhecimento no 
processo educativo. 

Oliveira et 
al./2022  

MEDLINE 

Manejo do 
sobrepeso e 
obesidade em 
crianças e 
adolescentes por 
enfermeiras: 
estudo de 
métodos mistos 

Estudo de 
método misto 
paralelo 
convergente 

Ao analisar o manejo 
do sobrepeso e da 
obesidade de crianças 
e adolescentes por 
enfermeiras da 
Estrategia da Saúde 
da Familia (ESF) de 
Campina Grande 
(PB), foram 
identificados débitos 
no conhecimento e na 
prática.Entende-se 
que a implementação 
de protocolos 
específicos para a 
atuação do enfermeiro 
da ESF, aliada à 
educação permanente 
em 
saúde,configura-se 
como uma estratégia 
fundamental para 
promover o  cuidado. 
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Autor/ano Base Tema Método Resumo 

Rost et al./ 
2021  

LILACS Orientação de 
mudança de 
hábitos de vida na 
prevenção de 
obesidade em 
escolares. 

Estudo 
longitudinal, 
retrospectivo e 
analítico. 

Foram orientadas 
crianças de 10 a 12 
anos estudantes do 5° 
ano do ensino 
fundamental. Após os 
120 dias de 
acompanhamento, as 
orientações 
mostraram-se pouco 
efetivas, uma vez que 
não foram observadas 
mudanças 
significativas nos 
hábitos alimentares 
nem na redução do 
tempo de exposição 
às telas. 

Feitosa et 
al./2021  

LILACS Avaliação do 
estado nutricional 
e do padrão 
alimentar de 
crianças em idade 
escolar 
matriculadas na 
rede de ensino em 
alguns municípios 
do estado de São 
Paulo 

Estudo 
transversal, 
qualitativo e 
descritivo 

O artigo analisou o 
perfil nutricional e os 
comportamentos 
alimentares de 
crianças entre 7 e 11 
anos, por meio de um 
questionário online 
respondido pelos 
responsáveis. Ao 
todo, foram avaliadas 
31 variáveis, incluindo 
peso, altura e rotina 
alimentar, com o 
objetivo de identificar 
situações como 
obesidade, déficit de 
crescimento e 
padrões alimentares 
inadequados. Os 
resultados apontaram 
uma elevada taxa de 
obesidade infantil 
associada 
principalmente ao 
consumo frequente de 
alimentos de baixa 
qualidade nutricional. 
Esses achados 
reforçam a 
necessidade de 
desenvolver 
estratégias voltadas à 
promoção da saúde 
infantil. 
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Autor/ano Base Tema Método Resumo 

Miranda et al./ 
2020 

MEDLINE Modelo teórico de 
cuidado do 
enfermeiro à 
criança com 
obesidade. 

Estudo 
qualitativo. 

Foi realizada uma 
pesquisa qualitativa 
com enfermeiros da 
Atenção Primária à 
Saúde (APS) e de um 
centro especializado, 
culminando na 
proposição de um 
modelo teórico voltado 
a compreender o 
contexto social em 
que a criança está 
inserida e facilitar o 
cuidado. Contudo, o 
estudo evidenciou 
barreiras físicas, 
financeiras, humanas 
e estruturais que 
dificultam a 
implementação efetiva 
das ações. 
 
 
 
 
 
 

Más et al./ 
2019 

LILACS Construção de 
material educativo 
para prevenção do 
excesso de peso 
infantil na atenção 
básica.  

Estudo 
descritivo 

O  Álbum  Seriado foi 
construído a partir das 
demandas 
identificadas entre 
cuidadores de 
crianças e 
profissionais da 
saúde, com o objetivo 
de subsidiar ações  de 
educação em saúde e 
apoiar o 
acompanhamento 
infantil. Entretanto, 
destaca-se que o 
material não chegou a 
ser aplicado na 
unidade básica de 
saúde estudada. 
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Autor/ano Base Tema Método Resumo 

Ferreira et al./ 
2019  

LILACS Ações de 
enfermagem às 
crianças com 
sobrepeso e 
obesidade na 
Estratégia Saúde 
da Família. 

Pesquisa 
qualitativa 

O estudo foi 
conduzido em cinco 
unidades de 
Estratégia de Saúde 
da Família na cidade 
do Rio de Janeiro, 
com o objetivo de 
compreender o 
processo de 
orientação para o 
autocuidado e as 
ações voltadas à 
promoção da saúde e 
controle de peso de 
crianças com 
obesidade ou 
sobrepeso. As ações 
incluíram atividades 
lúdicas às crianças 
inclusive em ambiente 
escolar, incentivo à 
atividade física e 
alimentação saudável, 
aleitamento materno 
exclusivo desde o 
pré-natal e captação 
dos pais para 
participação de 
grupos na unidade. 

Batista/ 2019  LILACS Proposta de plano 
de ação, no 
âmbito do 
Programa Saúde 
na Escola, para 
prevenção e 
controle da 
obesidade infantil 
em um Município 
da Grande São 
Paulo – SP 

Plano de ação O estudo propôs 
ações no âmbito 
escolar para 
prevenção da 
obesidade infantil. As 
iniciativas sugeridas 
incluíram a 
continuidade da horta 
nas escolas, a 
avaliação e devolutiva 
do estado nutricional 
dos alunos e a 
integração dos pais e 
de toda rede de 
cuidado. Contudo, 
identificou-se uma 
fragilidade na gestão 
e insuficiência  de 
recursos humanos 
para a implementação 
eficiente do plano de 
ação. 

 



14 

Autor/ano Base Tema Método Resumo 

Dias/ 2018 LILACS Desenvolvimento 
e avaliação de 
serious game 
como estratégia 
educativa para 
enfrentamento da 
obesidade infantil. 

Pesquisa 
aplicada, 
seguida de 
pesquisa 
metodológica, 
com 
abordagem 
quantitativa e 
de caráter 
transversal 

A pesquisa descreve 
a etapa do 
desenvolvimento do 
serious game 
DigesTower, voltado 
para educação em 
saúde e avaliação 
com pacientes com a 
proposta de atuar 
como ferramenta de 
apoio à promoção da 
saúde e ao controle 
da obesidade infantil 
de forma lúdica e 
digital. O jogo foi bem 
avaliado pelas 
crianças participantes 
e os autores 
concluíram que, 
futuramente, o jogo 
poderá ser usado 
como recurso 
complementar na 
prevenção da 
obesidade infantil. 

Antunes/2018  LILACS Obesidade infantil: 
vivências 
familiares relativas 
ao processo de 
aconselhamento 
nutricional. 

Estudo 
qualitativo. 

A pesquisa foi 
conduzida no 
município de São 
Bernardo do Campo 
(SP) com o objetivo 
de compreender as 
vivências familiares no 
processo de 
aconselhamento 
alimentar. Os pais 
foram questionados 
sobre os aspectos da 
alimentação da 
família. O estudo 
concluiu que, para 
que o 
aconselhamento 
nutricional seja 
efetivo, é necessário a 
avaliação detalhada 
da dinâmica familiar, 
social e psicológica na 
qual a criança está 
inserida.   
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Autor/ano Base Tema Método Resumo 

Martins et al./ 
2018  

LILACS Fatores de riscos 
metabólicos em 
crianças na 
atenção primária à 
saúde.  

Estudo 
transversal e 
exploratório. 

O estudo avaliou 
crianças com risco 
para síndrome 
metabólica em uma 
unidade de Atenção 
Primária à Saúde 
(APS) em 
Fortaleza-CE. A partir 
das consultas de 
enfermagem, que 
incluíram anamnese e 
exame físico, 
verificou-se que, 
embora a maioria das 
crianças estivessem 
com o IMC adequado, 
seus hábitos 
alimentares e o tempo 
de atividade física 
eram insuficientes, 
levando ao aumento 
dos fatores de risco 
para síndromes 
metabólicas. 

Frontzek et 
al./ 2017  

LILACS Obesidade infantil: 
compreender para 
melhor intervir 

Pesquisa 
qualitativa. 

O estudo foi realizado 
no hospital São 
Camilo, em Belo 
Horizonte-MG, com os 
familiares das 
crianças atendidas na 
unidade. O objetivo foi 
compreender as 
vivências individuais, 
sociais, familiares e 
psicológicas 
envolvidas no cuidado 
para estabelecer 
melhores 
intervenções. Os 
resultados indicaram 
que é fundamental 
compreender o 
paciente em sua 
integralidade e que a 
equipe multidisciplinar 
deve ser o facilitador 
no processo, para 
alcançar o sucesso na 
prevenção da 
obesidade infantil. 
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Autor/ano Base Tema Método Resumo 

Batista et 
al./2017  

LILACS Ações do 
Programa Saúde 
na Escola e da 
alimentação 
escolar na 
prevenção do 
excesso de peso 
infantil: 
experiência no 
município de 
Itapevi, São 
Paulo, Brasil, 
2014.  

Estudo 
descritivo 

O estudo analisou 14 
escolas de ensino 
fundamental I para 
identificar as ações do 
Programa Saúde na 
Escola (PSE). 
Verificou-se que 
temas como 
alimentação saudável, 
pirâmide alimentar e 
higiene dos alimentos 
eram trabalhados em 
sala de aula, e as 
aulas de educação 
física eram oferecidas 
regularmente. Apesar 
disso, os lanches 
disponibilizados nas 
escolas eram 
majoritariamente 
ultraprocessados, o 
que prejudica as 
ações educativas. 
Outro obstáculo 
identificado foi a baixa 
participação dos pais, 
dificultando a 
efetividade das 
iniciativas propostas 
pelo programa. 

Fechine et 
al./2017 

LILACS Sobrepeso e 
obesidade infantil: 
conhecimentos e 
percepções dos 
professores de 
creches públicas. 

Estudo 
qualitativo 

O estudo analisou a 
percepção de 
professores de 
creches públicas 
sobre a obesidade 
infantil.Os docentes 
reconhecem seu 
papel na promoção de 
hábitos alimentares 
saudáveis e veem a si 
mesmos como aliados 
na saúde das 
crianças. Porém, 
destacam barreiras 
importantes, como o 
pouco envolvimento 
dos pais, a falta de 
infraestrutura nas 
creches e a oferta de 
alimentos 
ultraprocessados. 
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Autor/ano Base Tema Método Resumo 

Nascimento 
et al./ 2016  

BDENF Atuação do 
enfermeiro na 
educação 
alimentar de 
crianças em um 
núcleo de 
educação infantil. 

Estudo 
quantitativo e 
descritivo.  

O trabalho teve como 
objetivo promover 
educação alimentar 
para crianças de 5 a 7 
anos de forma lúdica 
em um núcleo de 
educação infantil em 
Floriano- PI para a 
formação de hábitos 
saudáveis. Os 
resultados 
demonstraram 
eficácia na ampliação 
do conhecimento das 
crianças sobre 
alimentos saudáveis, 
Entretanto, devido ao 
curto período de 
intervenção, não foi 
possível avaliar 
mudanças concretas 
no consumo alimentar 
ou a consolidação de 
hábitos saudáveis. 
 
 

Saraiva et al. 
/2016 

LILACS Construção e 
validação de 
álbum seriado 
para educação de 
crianças sobre o 
controle do peso 
corporal. 

Estudo 
metodológico 

O estudo apresenta o 
processo de 
construção e 
avaliação de um 
álbum seriado voltado 
à prevenção e ao 
controle da obesidade 
infantil em crianças de 
7 a 10 anos. O 
material foi submetido 
à avaliação de 
especialistas e do 
público-alvo, com boa 
aceitação. 
Concluiu-se que o 
álbum seriado é um 
recurso efetivo para 
subsidiar profissionais 
da saúde e 
educadores na 
implementação de 
intervenções de 
prevenção e controle 
do peso corporal. 
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Autor/ano Base Tema Método Resumo 

Filho et 
al./2016 

LILACS Missão KID: um 
exergame de 
apoio ao combate 
à obesidade 
infantil. 

 O estudo aborda o 
aprimoramento do 
exergame Missão kid, 
desenvolvido por uma 
equipe multidisciplinar 
como ferramenta de 
apoio no combate à 
obesidade infantil. 
Para aumentar a 
segurança e 
efetividade, foi 
implementada uma 
estratégia de 
validação dos 
movimentos por meio 
da câmera do 
smartphone para 
evitar burlas e lesões. 

Borges et al/ 
2014 

LILACS Perspectiva 
familiar sobre 
obesidade infantil 
e suas formas de 
enfrentamento: 
estudo descritivo.  

Pesquisa 
descritiva de 
abordagem 
qualitativa. 

O estudo foi 
conduzido em um 
município da região 
Sul do Brasil, com o 
objetivo de 
compreender o nível 
de informação dos 
pais sobre a condição 
de crianças obesas. 
Constatou-se que a 
maioria dos pais não 
relaciona a obesidade 
a possíveis problemas 
de saúde e recorre às 
práticas empíricas 
para tentar controlar o 
peso infantil, 
evidenciando a 
necessidade de maior 
orientação profissional 
e educação voltada às 
famílias. 

Fonte: Elaborado pelas autoras (2025) 

 

DISCUSSÃO 
 

Os estudos analisados revelam que grande parte das intervenções voltadas à 

prevenção e ao manejo da obesidade infantil ainda se concentra em entrevistas, 

conversas com profissionais e esclarecimento junto a pais e responsáveis, buscando 
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compreender o nível de conhecimento e as percepções sobre o tema (12-18). 

Em relatos de profissionais de saúde, especialmente enfermeiros, 

observam-se ações como orientações às crianças e famílias e a solicitação de 

exames laboratoriais para avaliação do quadro (12-14). No entanto, ainda há 

fragilidades significativas no conhecimento desses profissionais. Alguns relataram 

não solicitar exames de rotina nem orientar sobre atividade física por acreditarem 

que tais práticas não fazem parte de suas atribuições (12) . De forma semelhante, os 

profissionais reconheceram barreiras físicas, financeiras, humanas e políticas, que 

impediram a implementação de um plano de cuidado destinado ao 

acompanhamento de crianças com obesidade ou risco de desenvolvê-la (13) . 

Por outro lado, um estudo realizado em cinco Clínicas de Saúde da Família 

no município do Rio de Janeiro (14) apresentou cenário oposto aos demais estudos 
(12,13), com a atuação dos profissionais na integralidade no cuidado, com consultas 

regulares, orientações às famílias, solicitação de exames conforme protocolos e 

envolvimento dos pais em grupos de aconselhamento. 

Nos estudos com foco nos pais, evidenciou -se fragilidades no processo de 

aconselhamento nutricional, marcadas pela ausência de abordagens 

individualizadas e pela oferta de orientações genéricas e distantes do contexto 

familiar, reforçando a necessidade de um cuidado integral e multidisciplinar (15-18). 

Nessa mesma direção, foram identificadas lacunas importantes no 

conhecimento dos pais e evidenciou distorções na percepção da condição corporal 

dos filhos, o que contribui para a baixa procura por acompanhamento profissional (17). 

Outro estudo que embora tenha utilizado um questionário online, reforça esse 

cenário ao demonstrar altas taxas de sobrepeso/obesidade associadas a práticas de 

vida inadequadas, reforçando a persistência de fatores de 

risco no ambiente doméstico (18). 

Em um estudo que investigou públicos indiretamente envolvidos no processo 

de orientação às crianças também ofereceram contribuições relevantes. Em uma 

pesquisa realizada com representantes de onze municípios brasileiros, observou-se 

que, embora existam estratégias intersetoriais destinadas a promover a integralidade 

do cuidado, sua implementação ainda enfrenta importantes desafios. Entre eles, 

destacam-se a insuficiência de recursos humanos e financeiros e a baixa adesão 

dos profissionais às ações propostas (19). 

 
 



20 

Em outro estudo realizado com professores de creches, identificou-se que 

esses profissionais reconhecem a importância de estimular hábitos saudáveis nas 

crianças. Contudo, destacaram diversos obstáculos que comprometem a efetividade 

dessas ações, como a baixa participação dos pais, a oferta frequente de alimentos 

ultraprocessados no entorno escolar e a falta de estrutura adequada para a 

implementação contínua das práticas de promoção da saúde (20). 

Dois estudos (24–25) que analisaram a implementação do Programa Saúde na 

Escola (PSE) em escolas do município de São Paulo evidenciam importantes 

discrepâncias entre as diretrizes do programa e a prática cotidiana, reiterando 

achados de pesquisas anteriores (20). Os dois estudos revelam que, apesar das 

ações previstas pelo Programa Saúde na Escola (PSE), persistem barreiras que 

impedem sua implementação efetiva. Em 2019, mesmo com a elaboração de um 

plano de ação abrangente incluindo horta escolar, participação dos pais e avaliação 

nutricional, a execução foi comprometida por entraves de gestão. De forma 

semelhante, o estudo de 2017 mostrou que, embora conteúdos educativos e 

atividades físicas fossem oferecidos, a presença de lanches ultraprocessados nas 

escolas contrariava as diretrizes do PSE, evidenciando a distância entre o que é 

recomendado e o que ocorre na prática. 

Entre os estudos que tiveram crianças como público central, identificou-se 

que intervenções educativas aplicadas a estudantes de 10 a 12 anos não geraram 

mudanças significativas nos hábitos alimentares nem no tempo de tela após 120 

dias (21). Resultado semelhante foi observado em outra pesquisa com crianças de 5 a 

7 anos: embora a abordagem lúdica tenha promovido melhora no conhecimento 

sobre alimentação, não houve mudanças concretas nos hábitos, possivelmente 

devido ao curto período de intervenção (22). 

Em outro estudo que incluiu consulta de enfermagem com avaliação clínica 

detalhada, observou-se que, embora a maioria das crianças apresentava IMC 

adequado, a presença de hábitos alimentares inadequados e a baixa prática de 

atividade física constituíam importantes fatores de risco para o desenvolvimento de 

síndromes metabólicas (23). 

Outro conjunto de estudos apresentou propostas de criação de ferramentas 

de apoio para o acompanhamento e orientação de hábitos saudáveis. Ambos 

concluíram que o álbum seriado pode ser um importante aliado, desde que adaptado 

às necessidades da unidade (26,27). 
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Alguns estudos evidenciam que as ferramentas digitais apresentam grande 

potencial para apoiar estratégias de educação em saúde e prevenir a obesidade 

infantil. Embora ainda estejam em fase inicial e demandem aperfeiçoamentos, essas 

pesquisas convergem ao demonstrar que tecnologias interativas podem fortalecer o 

aconselhamento e favorecer a adoção de hábitos saudáveis entre crianças (28–30). 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 
 

A análise dos estudos evidencia que a produção científica brasileira sobre a 

atuação do enfermeiro na prevenção da obesidade infantil ainda é limitada, além de 

marcada por intervenções pontuais, que não geram mudanças duradouras nos 

hábitos de vida das crianças. Também se observa deficiência na formação e na 

educação continuada dos profissionais, o que compromete sua capacidade de 

identificar precocemente o problema e intervir de forma adequada. 

Apesar disso, há uma movimentação crescente de pesquisadores na criação 

de ferramentas digitais e materiais educativos, buscando tornar a orientação mais 

atrativa para as crianças. No entanto, os estudos mostram que pais e cuidadores 

também precisam ser incluídos nas estratégias, já que muitas vezes contribuem 

para práticas alimentares inadequadas. 

Outro ponto importante é o papel da gestão municipal e das políticas públicas, 

essenciais para garantir equipes multidisciplinares, ampliar o acesso a atividades 

físicas e fortalecer ações educativas. 

​ De modo geral, os estudos mostram que o trabalho do enfermeiro vai muito 

além da orientação básica. Ele exige compreensão ampliada do contexto familiar e 

social da criança, além da elaboração de planos de cuidado individualizados. 

Quando bem capacitado, o enfermeiro pode promover mudanças significativas na 

saúde da criança e de sua família, contribuindo de maneira efetiva para a prevenção 

da obesidade infantil. 
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