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RESUMO

Introducdo: A Educacdo Fisica € de fundamental importancia na escola, tem por objetivo
realizar tarefas educacionais para um estilo de vida mais ativo das criancas. Com essa
pesquisa pretende-se estimular a pratica de atividade fisica e a melhora de seus habitos
alimentares para que o indice de obesidade e sobrepeso ndo aumente, e que junto com elas
ndo se desenvolva algumas doencas gque sdo provocadas pelo aumento de peso. Objetivo:
Pesquisar o nivel de obesidade em escolares, entre 7 a 10 anos de idade, de trés escolas da
rede de municipal de ensino de Bom Retiro- SC. Metodologia: Pesquisa de campo, descritiva
e diagndstica. Como instrumento de coleta de dados foi utilizado um questionario com
perguntas fechadas para saber quais sdo seus habitos alimentares, e também sera feita a
verificagdo de peso e altura (IMC) de cada crianca. Fizeram parte da amostra 39 alunos do
ensino fundamental. Os dados foram analisados com estatistica basica (f e %) e sera
apresentado em forma de tabelas. Resultados: No resultado final da pesquisa apresentou-se
25 criancas com o IMC Adequado ou Eutrdéfico, 9 criangas com Sobrepeso e 5 criangas com
Obesidade no total de 39 pesquisados, em relacdo ao questionario na pontuacdo de 0-10
pontos (7 alunos); 11 a 20 pontos (30 alunos) e 21 a 30 pontos (2 alunos). Conclusdo: A
maioria das criancas estdo com o peso adequado, mas é preciso ficar atento nas que estdo fora
de seu peso ideal, para que ndo haja um maior indice de obesidade, € necessario tornar estas
criancas cientes que uma alimentacdo saudavel e a préatica de atividade fisica s6 trara
beneficios para a sua saude, e conseguindo os conscientizar desde pequenos vamos estar
evitando que esses individuos tornem-se adultos sedentarios e propensos a terem doengas

crénicas resultantes do sobrepeso e obesidade.
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ABSTRACT

Introduction: Physical education is of fundamental importance in the school, with the
purpose of accomplishing educational tasks for a more active lifestyle of the children. This
research aims to stimulate the practice of physical activity and the improvement of their
eating habits so that the rate of obesity and overweight does not increase, and that along with
them does not develop some diseases that are caused by weight gain. Objective: To
investigate the level of obesity in schoolchildren aged 7 to 10 years old from three schools in
the Bom Retiro-SC municipal school network. Methodology: Field research, descriptive and
diagnostic. As a data collection instrument, a questionnaire was used with closed questions to
know what their eating habits were, and also the weight and height verification (BMI) of each
child. The sample comprised 39 elementary school students. The data were analyzed with
basic statistics (f and %) and will be presented in the form of tables. Results: 25 children with
Adequate or Eutrophic IMC, 9 overweight children and 5 children with Obesity were included
in the total of 39 children, with a score of 0-10 points (7 students); 11 to 20 points (30
students) and 21 to 30 points (2 students). Conclusion: Most children have the right weight,
but you must be aware of those outside your ideal weight so that there is no greater weight
obesity index, it is necessary to make these children aware that a healthy diet and the practice
of physical activity will only bring benefits to their health, and by raising awareness from an
early age we will be preventing these individuals from becoming sedentary and disease prone

adults resulting from overweight and obesity.
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1. INTRODUCAO

A abordagem preventiva e terapéutica da obesidade passa por multiplas intervencdes:
na familia, passando pela escola, até o consultorio médico, e por diversos profissionais da
salde por exemplo: o médico, o agente de saude, o profissional de Educacdo Fisica, 0
nutricionista e o psicologo (NAHAS, 2010).

A obesidade é reconhecida pela quantidade excessiva de gordura total para um certo
peso corporal, 0 que se associa ao risco a saude, por exemplo, obesidade, infarto, acidente
vascular cerebral, e também aos indices de morbidade e mortalidade (UNESCO, 2013).

Para Malina e Bouchard (2002) a atividade fisica regular € um fator importante na
regulacao do peso corporal.

O presente trabalho propdem uma pesquisa sobre Obesidade em escolares, entre 7 a
10 anos de idade, de trés escolas da rede de municipal de ensino de Bom Retiro- SC.

O objetivo foi avaliar qual é o indice de sobrepeso e obesidade em criancas desta
faixa etéria.

Foi desenvolvida uma pesquisa de campo, descritiva e diagndstica e como
instrumento de coleta de dados sera utilizado um questionario para conhecer quais sdo seus
habitos alimentares.

Para se avaliar o nivel do estado nutricional das criancas foi realizado o indice de
Massa Corporal (IMC).

2. FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 Educacéo Fisica Escolar

Para que esse estudo tenha um resultado benéfico para essas criangas, um dos locais
mais importantes para se abordar isso € na escola, pois € ali que muitas criancas permanecem
a maior parte do seu tempo, pois muitos alunos e até mesmo seus pais desconhecem o
beneficio de uma alimentacao saudavel e a pratica de uma atividade fisica no seu dia-a-dia.

Segundo Pollock e Wilmore (1993), a obesidade pode exercer grande participacdo
em fatores de risco a satde, como hipertensdo, diabetes, e diminui¢do do HDL.

Moreira (2011) nos diz que a salde e a educacdo caminham juntas, onde pode-se
caracterizar com medidas de prevengdo, com os professores intervindo em suas aulas com

programas educativos.



Os professores de Educacdo Fisica devem acatar estratégias para combater o
sedentarismo e contribuir de maneira satisfatéria para a promocéo de salde de seus alunos
(ARAUJO, 2010).

A Educacdo Fisica escolar deveria ter funcdo primordial em conscientizar a
populacdo sobre a necessidade de uma préatica esportiva, a escola e a comunidade devem ter
uma relacdo mais préxima, onde trard beneficios a todos, Shigunov e Shigunov Neto (2002)
citam que a escola é o lugar mais adequado para despertar o interesse pela préatica de atividade
fisica, pelo fato de fazer parte do cotidiano da crianca, e que sempre estara sendo orientada
por um profissional da érea, entdo precisa-se sempre fazer com que seja possivel essa unido
da populacéo para que a préatica esportiva seja desenvolvida por todos da comunidade.

Cabe aos professores e aqueles que estdo ligados diretamente a populacdo, que nédo
deixe essa relacdo escola/comunidade se acabar, pois € dessa unido que se fortalece suas acdes
desejadas.

Darido (2011) diz que o principal objetivo da Educacéo Fisica no ambiente escolar
esteja na insercdo e a intervencao do alunos na esfera da cultura corporal de movimento. A
cultura corporal entende-se que o ser humano € feito por movimentos, e a partir destes usamos
0s conteldos como o0 esporte, e objetivamos 0s alunos a aprenderem a pratica-lo para usufruir
de suas habilidades motoras, mais que essas habilidades ndo sejam usufruidas apenas na
escola, mas que possam ser levadas para fora do ambito escolar, por exemplo, em seus
momentos de lazer com a familia ou amigos.

Com referéncia ao esporte, sendo praticado em seus momentos de lazer,
conseguimos com que o aluno esteja praticando uma atividade fisica e melhorando sua
qualidade vida (DARIDO, 2011).

A realizacdo de atividades fisicas e esportivas de uma forma regular tem ganho
bastante destague em nossa sociedade, até mesmo nos meios de comunicacdo tem-se falado
bastante sobre o assunto, e a populacéo estd vendo que é necessario fazer uma manutencdo
para que haja uma melhoria na sua satde (FINCK, 2011).

A Educacdo Fisica escolar estd comecando a ser vista com novos olhos, muitos ainda
acreditam que a Educacéo Fisica é apenas brincar, dar uma bola para os alunos jogarem,
enfim que ndo tem muita utilidade, mais agora estdo vendo que a pratica de uma atividade
fisica orientada é benéfica a satde.

De acordo com os PCN’S (BRASIL, 1997) o lazer e o espaco livre disponivel para as
praticas de atividades ludicas e esportivas sdo necessidades basicas, e € um direito de todo

cidadao.



A Educacdo Fisica pode propiciar ao individuo um bem estar fisico, e estard
desenvolvendo também a sua inteligéncia, carater e personalidade, o preparando para um
melhor convivio social, politico, bioldgico e ecoldgico (TEIXEIRA, 2003).

A escola € um local para as criancas desenvolverem todas essas habilidades, € dever
do professor tentar instigar cada aluno para as préaticas de atividade fisica, para que seu corpo
e sua mente estejam em sintonia, e com isso terd& um melhor desempenho na realizacdo de

suas atividades.

2.2 Atividade Fisica

Para Ferreira (2006) a pratica constante de atividades fisicas beneficia os 6rgaos, 0s
musculos e 0s 0ss0S, e consequentemente, adquire-se uma boa condicdo fisica, que nos da
maior resisténcia contra doengas, e nas realizagdes das tarefas diarias.

Com a prética de atividade fisica o corpo responde de véarias maneiras, ela faz com
gue o0s nossos orgaos funcionem melhor, que nossos musculos criem mais resisténcia e ajuda
também a combater doencas futuras. A boa condicdo fisica proporciona mais disposicao,
maior resisténcia contra as doencas, maior rendimento em tarefas diarias, e maior resisténcia
também para a pratica de esportes (TEIXEIRA, 2003), e também aumenta a nossa percep¢ao
corporal, melhora a capacidade de raciocinio e a aprendizagem (LUBISCO, 2010).

Define-se atividade fisica como qualquer movimento corporal produzido pela
musculatura esquelética que resulte num gasto energético acima dos niveis de repouso
(NAHAS, 2003.p 11).

A atividade fisica também auxilia no controle de tabagismo, da hipertensdo, das
dislipidemias, do diabetes, da obesidade e do estresse emocional (POLLOCK; WILMORE,
1993).

De acordo com Gongalves e Vilarta (2004) para que consiga-se ter uma melhor
qualidade de vida, longe de tantas preocupacfes com essas doengas, que sem a pratica de uma
atividade fisica podem ser desencadeadas, é preciso adotar um novo estilo de vida, que ao um
determinado periodo de tempo o resultado sera ter uma qualidade de vida melhor.

N&o é nada facil mudar o estilo de vida, pois é preciso ter acompanhamentos de um
profissional da salde, para que o0 processo aconteca corretamente, sem maiores riscos a saude.

Barros e Nahas (2003) dizem que é muito importante a mudanca do estilo de vida
para a salde, principalmente para o sistema cardiovascular. A atividade fisica esta associada

ao bem estar pessoal, e isso ocorre em qualquer faixa etaria.



Tem-se a seguinte classificagdo de niveis de atividade fisica segundo (BARROS;
NAHAS, 2003):

Leves- menos de 3 METs (equivalente metabolico) — (por exemplo: caminhar
normalmente, realizar tarefas domésticas, banhar-se, jogar boliche);

Moderadas- 3 a 6 METs (por exemplo: caminhar em passo rapidos, pedalar, jogar
voleibol recreativo ou lavar o carro)

Intensas ou Vigorosa- acima de 6 METs (por exemplo: correr, pedalar ou nadar em
ritmo forte, jogar futebol ou basquete, capinar ou cavar buracos).

A unidade MET (equivalente metabdlico) corresponde ao gasto energético em
repouso (um consumo de oxigénio de aproximadamente 3,5ml/kg/min). Seis METS, portanto,
corresponde ao gasto numa atividade seis vezes maior que o gasto de repouso.

Com essa classificacdo Barros e Nahas (2003) nos explicam que atividades fisica e
aptiddo fisica embora sejam relacionados, ndo pode-se dizer que sdo sindbnimos, pois atividade
fisica é planejada, estruturada, repetitiva, onde visa o desenvolvimento da aptiddo fisica, e a
aptidao fisica é definida como a capacidade de realizacdo das atividades fisicas. Elas nos
proporcionam uma melhora no sistema cardiorrespiratério, forca e resisténcia muscular,

flexibilidade, e composigéo corporal.

2.3 Obesidade

De acordo com a OMS (Organizacdo Mundial de Saude) apud Abeso (2008-2009)
(Associacao Brasileira para Estudo da Obesidade e da Sindrome Metabdlica) aponta que a
obesidade é um dos maiores problemas de saude publica no mundo.

O Colégio Americano de Medicina Esportiva afirma que a obesidade também esta
associada a hipertensdo, intolerancia a glicose, e perfis lipidicos desfavoraveis. E que a perda
de peso com sucesso € um beneficio do programa de pratica de exercicio e deve contribuir
para uma morbidade e mortalidade cardiovascular reduzida (COLEGIO AMERICANO DE
MEDICINA ESPORTIVA, 1994).

Com a facilidade das tecnologias as criangas e adolescentes concentram-se em frente
a celulares, TV, video games e com isso ocorre a diminuicdo das praticas de atividades
fisicas, e em consequéncia da vida moderna, tem-se também a praticidade dos alimentos
prontos por exemplo os Fast Food que sdo altamente cal6ricos onde ocasiona uma maior
prevaléncia dos fatores de risco da obesidade.

E relacionado a tudo isso ainda temos o sedentarismo, que é uma resultante de todos



esses fatores, pois temos a tecnologia em nossa mao, e comidas com teores altissimos de
calorias, e a atividade fisica e a alimentacdo saudavel esquecida, os pais optam por isso pelo
fato de ser pratico, com a correria do dia-a-dia ndo conseguem se programar e fazer uma
alimentacdo saudavel balanceada para seus filhos, onde acabam comprando bolachas
recheadas, sucos de caixinha enfim todos esses alimentos que ja estdo prontos e ndo trazem
beneficio nenhum a salde, nem das criancas e nem dos adultos.

Segundo Mello, Luft e Meyer (2004) na primeira infancia, recomenda-se que 0s pais
fornecam as criancas refeicdes e lanches saudaveis, balanceados, com nutrientes adequados e
que permitam as criancas escolher a qualidade e a quantidade que elas desejam comer desses
alimentos saudaveis,

Para Oliveira e Fisberg (2003) o aumento no consumo de alimentos ricos em
acucares simples e gordura, com alta densidade energética, e a diminuicdo da préatica de
exercicios fisicos, sdo os principais fatores relacionados ao meio ambiente, entende-se que
quanto mais obeso for a criangas, mais sedentaria ela serd, e assim nao gastara todas as suas
energias que serdo armazenadas, ocasionando o aumento de sua taxa metabdlica.

Para que isso ndo se torne um problema grave na salde dessas criancas mais tarde,
deve-se comecar a tomar esses cuidados basicos enquanto ainda sdo novos para que quando
forem adultos esses transtornos ndo se tornem mais graves ocasionando problemas
psicoldgicos, alimentares e que acabe prejudicando suas vidas futuramente (ABESO, 2017).
De acordo com os estudos recentes a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), o indice de
sobrepeso e obesidade esta crescendo consideravelmente, e o impacto maior esta sendo com
as mulheres e uma tendéncia de crescimento em criangas menores de cinco anos.

Malina e Bouchard (2002) o apoio dos membros da familia, assim como dos amigos
gue possam estar passando pela mesma situacdo, facilita os processos de prevencdo e
tratamento.

A prevencgdo da obesidade deve comegar na infancia e continuar na adolescéncia,
para evitar o desenvolvimento de diabetes e hipertens@o na vida adulta. Essas doengas, mesmo

gue ndo se manifestem na infancia, terdo repercussao no futuro (ABESO, 2017).

As relacBes entre obesidade, morbidade, mortalidade e gordura abdominal so muito
distintas, e seus sintomas relacionadas a essas doengas podem néo aparecer, até que o
estado de obesidade esteja elevado, portanto entra-se em um “estado de incubagdo”
que dura alguns anos e assim aconteca distirbios em seu metabolismo e isso faz com
que seus efeitos sejam prejudiciais (MALINA, BOUCHARD, 2002, p. 414).



3. METODOLOGIA

Andrade (2010) nos diz que pesquisa é um conjunto de procedimentos sistematicos,
baseado no raciocinio ldgico, que tem por objetivo encontrar solucdes para problemas
propostos, mediante a utilizacdo de métodos cientificos.

Neste artigo foi desenvolvido uma pesquisa de campo descritiva e diagnostica, pois
para Andrade (2010) a pesquisa de campo tem como objetivo recolher e registrar, de maneira
ordenada, os dados sobre o assunto em estudo.

Como instrumento de coleta de dados foi aplicado um questiondrio com perguntas
fechadas para verificar qual o tipo de alimentacdo que essas criangas estdo ingerindo, 0
questionario foi elaborado por Paula Louredo (2017) graduada em Biologia .

Para a avaliacdo Indice de Massa Corporal (IMC) foi avaliado peso e altura dos
alunos onde foram pesados com roupas leves e descalcos, em uma balanca FILIZOLA com
capacidade de 120 Kg e com precisdo de 100g e serd utilizada uma tabela para classificacdo
dos alunos, utilizando as curvas de percentis do indice de Massa Corporal (IMC=Peso (kg) /
Altura (cm)?) para idade, de acordo com o padrdo recomendado pela Organizacdo Mundial da
Saude (OMS, 2007) que classifica como baixo IMC para idade valores < percentil 3, IMC
adequado ou eutréfico > percentil 3 e < percentil 85, sobrepeso > percentil 85 e < percentil 97
e para obesidade valores > percentil 97. Para analise estatistica, a variavel dependente foi
categorizada em baixo IMC para idade + IMC adequado ou eutrofico (< percentil 85) e
sobrepeso + obesidade (> percentil 85).

Fizeram parte da pesquisa 39 criangas entre a idade de 7 a 10 anos de 3 escolas
publicas do municipio de Bom Retiro/SC, essas escolas foram escolhidas pelo fato da
facilidade da coleta das informacdes.

Os dados foram analisados através de estatistica basica (f e %) e serdo apresentados

na forma de tabelas.

3.1 Analise e discussdo dos dados

Na Tabela 1 temos o questionario que relata sobre a alimentacdo das criancas, na
pontuacdo de 0 a 10 pontos teve (n=7, 17,9%) das criancas, precisam refletir melhor sobre
seus habitos alimentares, e lembrar que uma alimentagdo desregulada pode levar a obesidade,

diabetes, hipertenséo, problemas do coragédo, desnutrigéo, entre outros.



Tabela 1. Questionario sobre nutricéo.

Classificacao f %

Pontuacao de 0 a 10 pontos 7 17,9
Pontuacao de 11 a 20 pontos 30 76,9
Pontuacdo de 21 a 30 pontos 2 51
Total 39 100

Fonte: dados da pesquisa.

Para que haja uma intervencdo na alimentacdo e na pratica de atividade fisica dos
individuos envolve mudancas de comportamento, onde apenas a informacdo ndo basta, €
necessario estimular essas mudancas tanto nas atitudes quanto proporcionar as condi¢des para
gue a mudanca de uma estilo de vida mais ativo aconteca (NAHAS, 2010).

Com o estudo de Monteiro et.al (2014) dentre os problemas de salude que 0 excesso
de peso pode apresentar, estdo as complicacBes cardio-metabdlicas como a dislipidemia,
diabetes tipo 2 e hipertensdo, além de outros problemas como depressdo, comprometimento
da qualidade de vida e auto-estima baixa.

Nahas (2010) recomenda que deve-se incentivar esta crianca a limitar seu tempo
sentado, e com isso motiva-lo com que faga algum tipo de atividade fisica mesmo esta sendo
de intensidade leve, que segundo recomendagfes internacionais o tempo gasto em frente &
televisao ou qualquer outro produto eletrdnico ndo deve ultrapassar de trés horas por dia.

Gosttschall e Busnello (2009) a obesidade esta ligada a uma menor expectativa de
vida, principalmente em adultos jovens.

Na pontuacdo de 11 a 20 pontos (n=30, 76,9%) fala que a alimentacdo esta boa, mas

ainda ndo ideal. Analise seus habitos alimentares e verifique o que pode mudar.

De acordo com Bernardo et.al (2012), os aspectos ambientais, como ambiente
familiar, com habitos inadequados de horarios, locais e alimentos das refei¢des,
publicidade de alimentos ndo saudaveis, aumento no consumo de alimentos
processados, sedentarismo e a facilidade de acesso e baixo custo dos alimentos de
baixo valor nutricional precisam ser revistos, pois apresentaram aumento de
sobrepeso/obesidade ao longo dos anos.

No ultimo resultado com pontuacdo de 21 a 30 pontos (n=2, 5,1%) das criancas estdo
de parabéns, pois mostraram que sabem cuidar de sua salde fazendo escolhas inteligentes e
equilibradas.

Silva, Janior e Monteiro (2010) dizem que a crianga inicia 0 seu primeiro ato de
alimentacdo logo na amamentacdo, logo em seguida ja comeca a receber outros tipos de
alimentos que a préopria familia consome, e em seguida ela é inserida no ambito escolar onde

ird adquirir e aprender novos habitos alimentares, além do que ela esta habituada. Podendo-se
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dizer que essas situacdes ajudam a crianca a formar o seu habitus alimentar. Silva, Janior e
Monteiro (2010) apud Bourdieu (2004) ressaltam que o habitus alimentar € formado desde o
ambiente familiar estendendo-se até a escola, ou em qualquer ambiente em que a crianca
estiver inserida.

Na Tabela 2 apresentou-se na escala de IMC (n=25, 64,10%) das criancas estdo
adequados ou eutroficos, sobrepeso (n=9, 23,08%) dos alunos e com obesidade (n=5,
12,82%).

De acordo com esse estudo o indice de obesidade foi com 4 meninas de 8 anos de
idade, Gosttschall e Busnello (2009) aspectos das fases precoces da vida como peso ao nascer,
méo fumante durante a gestacdo e tempo assistindo televisdo aos 3 anos de idade, estdo
fortemente associados a obesidade aos 7 anos.

Tabela 2. Classificacdo do IMC total em criancas de 7 a 10 anos de idade.

f %
Baixo IMC 0 0
Adequado ou Eutrofico 25 64,10
Sobrepeso 9 23,08
Obesidade 5 12,82
Total 39 100

Fonte: dados da pesquisa.

O estado nutricional da populacdo infantil brasileira mostraram que a prevaléncia de
excesso de peso em criangas de 5 a 9 anos na regido Norte e Nordeste variou de 25% a 30% e
nas regides Sudeste, Sul e Centro-Oeste de 32 a 40% (MONTEIRO, 2014).

Com o estudo de Azevedo e Brito (2012) os maus habitos alimentares tém
consequéncias que vao além da obesidade, a escolha de alimentos pobres do ponto de vista
nutricional, além de favorecer o ganho de peso, complica ainda mais o quadro de deficiéncias
nutricionais das criancas, em seu estudo Steluti et al. apud Azevedo e Brito (2012)
investigaram a prevaléncia de deficiéncia de vitaminas B6 e B12 e folato® em adolescentes
brasileiros.

Segundo Passos et.al (2015) discutem que, a medida que as criangas crescem e tém
autonomia para escolher o que desejam comer e em qual quantidade, seu comportamento

alimentar tende a sofrer mudangas, dentre elas hd um aumento na velocidade de ingestéo, e

® Folato: o 4cido félico é uma vitamina B. Ele ajuda o corpo a fabricar células novas saudaveis. Acido félico e
folato significam a mesma coisa. Acido félico é a forma de folato fabricada pelo homem. Folato é encontrado
naturalmente em alguns alimentos. A maioria das pessoas ndo obtém todo acido folico que precisam através
somente da alimentagéo.
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que as criangas com excesso de peso tem maior interesse por comida e possuem uma
capacidade mais efetiva a influéncia externa dos alimentos, tais como sabor, cor e aroma.
Azevedo e Brito (2012) a escola tem uma grande influéncia na salde da crianca nao
apenas pelo tempo que esse individuo se encontra na escola, mas pelos diversos fatores que o
ambito escolar os favorece, por exemplo, local de convivio e troca de informacdes, este é um
6timo lugar onde o professor possa intervir com suas estratégias de prevencdes a saude, no

caso em questdo a obesidade.

4. CONCLUSAO

O presente estudo pode concluir que a maioria dos pesquisados estdo com o0 peso na
média para suas idades e a forma que estdo se alimentando também estad boa mais que pode
haver alguma melhoraria em seus habitos, mais para que ndo haja um maior indice de criancas
com sobrepeso e obesidade, deve-se ter consciéncia que uma alimentacdo saudavel e a préatica
de alguma atividade fisica desde ela moderada a intensa é saudavel e sé trata beneficios para a
salde.

Mas para isso ao pais precisam estar conscientes que também precisam mudar seus
habitos alimentares, fazer com que a alimentacdo de seus filhos e sua préopria seja bem variada
onde todos tenham prazer em comer coisas saudaveis, evitar que fiquem muito tempo em
frente aos aparelhos eletrnicos e saiam de casa para brincar ou praticar algum esporte, pois o
sedentarismo e a obesidade ¢ o mal do século.

A escola tem um papel fundamental na prevencdo contra a obesidade, pois € ali onde
eles passam a maior parte do seu tempo, os professores junto com a junta disciplinar da escola
podem-se unir e fazer um projeto de conscientizacdo com pais e filhos e mostrar os beneficios
de uma alimentacdo saudavel e a préatica de atividade fisica € importante, para cuidar do bem

mais precioso que se tem que é a SAUDE.
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