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RESUMO

Segundo o Ministério da Saude (MS), a obesidade, no Brasil, tem tido um aumento
expressivo na infancia. Conforme mostra a Pesquisa Nacional de Saude, 1 em cada
5 adolescentes com idade entre 15 a 17 anos estdo com excesso de peso, sendo a
prevaléncia da obesidade nessa faixa etaria de 6,7%. Nao bastasse, de acordo com
o MS 3 a cada 10 criangcas estdo acima do peso no pais em uma idade de 5 a 9
anos, 14,3% dos de 2 a 4 anos estao com excesso de peso e 18,9% dos menores
de 2 anos estdo com sobrepeso. De acordo com isso, a Organizagdo Mundial de
Saude (OMS) prevé que o Brasil esteja na quinta posi¢cdo no ranking de paises com
0 maior numero de criangas e adolescentes com obesidade em 2030. Sendo assim,
o trabalho objetiva identificar as principais consequéncias fisiopatolégicas em
criangcas e adolescentes obesos, por meio de revisao bibliografica de artigos
encontrados na base de dados Scientific Electronic Library, Sociedade Brasileira de
Pediatria e OMS. No que concerne a fisiopatologia da obesidade, trata-se de
disturbios metabdlicos que provocam inflamagdo subclinica. Esse acumulo de
gordura que altera o funcionamento imune é devido a maior producdo de fatores
inflamatdrios pelas células adiposas, sendo os principais: IL-1, TNF-¢, IL-6 e ROIS.
Esses fatores possuem mecanismos distintos na alteragdo metabdlica tendo como
acdo recrutamento de células inflamatdrias, resisténcia a insulina, aumento da
secrecao de glicocorticoides pelas adrenais, inibicdo da lipoproteina lipase etc. E
tudo isso, tem como desfecho a génese de doengas crbnicas ndo transmissiveis.
Corroborando com isso, na cidade de Belo Horizonte — MG, um estudo com 104
criancas e adolescentes identificou diminuicdo de adiponectina e aumento dos
niveis de leptina e resistina em criangas e adolescentes com sobrepeso e obesas. E
ainda, que o receptor soluvel de fator de necrose tumoral estd mais elevado em
obesos. Em um estudo feito com 34 criancas, estando 13 eutréficas e 21 obesas,
em Palhoga — SC, foi realizado coleta de sangue para exames laboratoriais e
quando analisadas as variaveis metabdlicas, foi identificado que 61,9% das criancas
obesas e 46,1% das eutréficas apresentaram niveis alterados de colesterol total,
57,1% das criangas obesas apresentaram valores limitrofes de PCR-us e 19%
apresentaram niveis aumentados, sendo que no grupo eutréfico somente uma
crianca teve aumento do PCR-US. Em outro estudo, realizado com 104 criangas em
Pocos de Caldas — MG, constatou-se que 7,7% das criangas ja apresentavam
alteracdo na presséo arterial sistélica e 8,7% na pressao diastélica. Diante disso, a
informacdo de como o excesso de peso na infancia e adolescéncia pode interferir
em toda uma vida é importante para que se tenha um cuidado maior nas duas fases
iniciais de desenvolvimento. Concomitante ao assunto, trazer a discussao aos pais e
alerta-los sobre os riscos da displicéncia com habitos de vida saudaveis é tao
relevante quanto saber a fisiopatologia da obesidade e sua contribuicdo com
doencas cronicas. Por fim, é salutar que a sociedade se atente as futuras
consequéncias desse problema.

PALAVRAS-CHAVE: Obesidade na crianga, Obesidade no adolescente, Fisiopatologia da
obesidade, Doencas cronicas nao transmissiveis

1 Graduando de medicina do Centro Universitario IMEPAC, gustavosousai500@gmail.com

2 Graduando de medicina do Centro Universitario IMEPAC, marilia.rodrigues@aluno.imepac.edu.br
3 Graduando de medicina do Centro Universitario IMEPAC, vibsvaz@gmail.com

4 Graduando de medicina do Centro Universitario IMEPAC, rochamelot@gmail.com

5 Graduando de medicina do Centro Universitario IMEPAG, danielle.elias99@gmail.com



