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RESUMO

Bem-estar, Saude e Constru¢do do Conhecimento

Este estudo teve como objetivo analisar os efeitos de uma intervencdo educativa
transdisciplinar na promocdo da salde e construcdo do conhecimento no ambiente escolar.
Trata-se de uma pesquisa aplicada, de abordagem qualitativa, com carater exploratério,
descritivo e interventivo, realizada com estudantes da educacdo bésica. A intervengdo foi
fundamentada nos principios da Educacdo em Salde, valorizando os conhecimentos prévios
dos estudantes como base para a construcdo de novos saberes. Os dados foram coletados por
meio de questionarios aplicados antes e ap0s a intervencdo, avaliando conhecimentos, atitudes
e habitos relacionados a alimentacdo, atividade fisica, hidratacdo, bem-estar e obesidade. Os
resultados sugerem que as atividades desenvolvidas contribuiram para a ampliacdo do
repertorio conceitual dos participantes sobre habitos saudaveis e prevencao da obesidade. Os
novos conteldos abordados dentro do tema qualidade de vida foram relacionados aos
conhecimentos prévios dos discentes indicando aprendizagem significativa. Além disso, 0s
estudantes passaram a compreender a obesidade como um fendmeno multifatorial, envolvendo
aspectos nutricionais, metabdlicos, emocionais e sociais. Conclui-se que intervencdes
educativas transdisciplinares constituem estratégias eficazes para a promocao da saude no
contexto escolar, contribuindo para a formagéo integral dos estudantes e para a adogdo de
praticas preventivas voltadas ao enfrentamento da obesidade infantil e adolescente.

Palavras-chave: promocdo da salde; obesidade infantil; educacdo em saude;

aprendizagem significativa; transdisciplinaridade.



ABSTRACT

Wellness, Health, and Building knowledge

The mean goal of this study was to analyze the influence of a transdisciplinary educational
intervention on health promotion and building knowlwdge in the High school setting. This is
an applied research study with a qualitative approach, characterized by exploratory, descriptive,
and interventionist elements, conducted with students in basic education. The intervention is
justified in the principles of Health Education, valuing the students’ prior knowledge as a
foundation for building knowledge. Data were collected through questionnaires administered
before and after the intervention, assessing knowledge, attitudes, and habits related to diet,
physical activity, hydration, wellness, and obesity. The results suggest that the activities
conducted contributed to expanding the participants’ conceptual understanding of healthy
habits and obesity prevention. The novel issues addressed within the theme of quality of life
was linked to the students’ prior knowledge, indicating meaningful learning. Furthermore, the
students came to understand obesity as a multifactorial phenomenon involving nutritional,
metabolic, emotional, and social aspects. We concluded that transdisciplinary educational
interventions constitute effective strategies for health promotion in the school setting,
contributing to the students’ holistic development and the adoption of preventive practices

aimed at addressing childhood and adolescent obesity.

Keywords: health promotion; childhood obesity; health education; meaningful learning;
transdisciplinarity.
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1. INTRODUCAO

A obesidade infantil e na adolescéncia constitui um grave problema de satde publica no
Brasil, afetando criancas e jovens de 5 a 18 anos. Dados do Observatorio de Saude na Infancia
(Fiocruz/Unifase) mostram que 0 excesso de peso aumentou significativamente durante a
pandemia, com crescimento de 6,08% entre criangas e 17,2% entre adolescentes entre 2019 e
2021 (FIOCRUZ, 2023). Esse cenario é preocupante porque a obesidade esta associada ao risco
elevado de desenvolver doencas crénicas, como diabetes tipo 2, hipertensao e enfermidades
cardiovasculares. O problema resulta de mdaltiplos fatores, entre eles habitos alimentares
inadequados, sedentarismo, uso excessivo de telas, predisposicdo genética e, em menor
proporcdo, distarbios hormonais. Além das consequéncias fisicas, ha impactos emocionais
importantes, incluindo depressdo, ansiedade e baixa autoestima, muitas vezes agravados por
bullying e estigmatizacdo no ambiente escolar. Esses aspectos podem comprometer a
frequéncia e o desempenho escolar, aumentando as desigualdades educacionais e sociais.

Diante do aumento dos indices de obesidade entre criancas e adolescentes, torna-se
essencial identificar estratégias eficazes de prevencdo e enfrentamento. As escolas ocupam
posicdo estratégica nesse processo, pois podem desenvolver projetos voltados a promogéo da
salde e do bem-estar. Neste trabalho, o conceito de bem-estar é compreendido de forma ampla,
envolvendo ndo apenas a saude fisica, mas também os aspectos emocionais, psicolégicos e
sociais que influenciam a qualidade de vida dos estudantes. O bem-estar esta relacionado a
adocdo de habitos saudaveis, a pratica regular de atividades fisicas, a alimentacéo equilibrada,
ao equilibrio emocional, as relagcdes sociais positivas e a constru¢cdo de um ambiente escolar
acolhedor e inclusivo. Nessa perspectiva, promover o bem-estar significa favorecer condicdes
que contribuam para o desenvolvimento integral dos estudantes, ampliando suas possibilidades
de aprendizagem, salde e participacdo social. Segundo a Organizagdo Mundial da Saude
(1948), a saude e o bem-estar envolvem dimensbes fisicas, mentais e sociais, sendo
influenciados por habitos de vida saudaveis, relagdes interpessoais e condi¢cbes ambientais
favoraveis ao desenvolvimento humano. A oferta de atividades fisicas regulares, mediadas ou
nédo por tecnologias, aliada a orientagdes nutricionais adequadas as necessidades dos estudantes,
contribui para a formacdo de habitos saudaveis e para a melhoria da qualidade de vida. Essa
proposta busca construir agdes fundamentadas numa perspectiva transdisciplinar, articulando
conhecimentos da psicologia, nutricdo, educacao fisica, biologia e outras areas correlatas. A
transdisciplinaridade caracteriza-se pela integracdo de diferentes areas do conhecimento na
compreensdo e resolucdo de problemas complexos, promovendo uma visdo ampla da realidade

e favorecendo aprendizagens mais significativas e contextualizadas. A médio e longo prazo, a



criacdo de estruturas permanentes, como academias escolares equipadas e supervisionadas por
profissionais qualificados pode fortalecer politicas publicas voltadas a pratica segura e continua

de atividades fisicas, consolidando um ambiente escolar mais saudavel e inclusivo.

Diante desse cenario, surge o seguinte problema de pesquisa: de que forma intervencgdes
transdisciplinares no ambiente escolar podem contribuir para a prevengdo e reducdo da
obesidade infantil e adolescente, promovendo habitos saudaveis, bem-estar emocional e

melhoria no desempenho escolar?

Dessa forma, parte-se da hipotese de que, se as escolas desenvolverem, aplicar e
monitorar acdes transdisciplinares voltadas a promocdo da saude integrando alimentacdo
equilibrada, préatica regular de atividade fisica, apoio emocional e uso de tecnologias educativas
serd possivel reduzir os indicadores de obesidade entre criancas e adolescentes, além de

melhorar seu bem-estar emocional e desempenho escolar.
1.1. OBESIDADE INFANTIL, FATORES E CONSEQUENCIAS

Diante dessa realidade e da necessidade de estratégias efetivas de prevencdo, é
fundamental analisar mais detalhadamente os fatores e consequéncias da obesidade infantil,
pois ela tem se tornado um dos maiores desafios de saude publica da atualidade, afetando
criancas e adolescentes de diferentes idades e contextos sociais. Esse problema vai além de
questdes estéticas, comprometendo o bem-estar fisico, emocional e social das criancas. Neste
estudo, a obesidade infantil e adolescente € compreendida como uma condicdo crénica
multifatorial caracterizada pelo acimulo excessivo de gordura corporal, resultante da interacdo
entre fatores bioldgicos, comportamentais, ambientais, sociais e emocionais. Seus impactos
ultrapassam os aspectos fisicos, influenciando também a satde mental, as relagdes sociais e 0

desempenho escolar

Identificar suas causas e compreender seus impactos € essencial para orientar acdes
preventivas e interventivas eficazes. Diante desse cenario, torna-se imprescindivel abordar o
tema com seriedade no ambito escolar. Atividades transdisciplinares que enfatizem a
importancia da pratica regular de exercicios fisicos para a saude, o bem-estar e 0
desenvolvimento integral das criancas deve ser valorizado e incorporado as rotinas escolares.
Segundo Santos et al. (2021), as atividades fisicas desempenham papel fundamental no combate
a obesidade, porém, muitos jovens ndo seguem as recomendacdes e acabam levando um estilo
de vida sedentario. Além disso, uma alimentacdo rica em carboidratos, agucares e gorduras

pode contribuir significativamente para o ganho de peso nessa fase da vida. Segundo Gob



Marcolan et al. (2021), a melhor forma de combater a obesidade é por meio da prevencéo, que
envolve uma alimentagdo adequada, a préatica regular de atividades fisicas e 0 acompanhamento
de profissionais especializados. No entanto, ao considerarmos criangas que ndo possuem
condigdes financeiras para acessar esses servigos, torna-se evidente a necessidade de politicas
publicas que oferecam suporte e possibilitem a adocao de habitos saudaveis, evitando que essas
criangas avancem para a adolescéncia com quadros de obesidade. De acordo com Veneziano et
al. (2021) quanto mais cedo for identificado o excesso de peso mais facil serd de eliminar os
elementos causadores. E fundamental que todos estejam envolvidos nesse processo de
observacao e cuidado. A participacao deve comecar no ambiente familiar e se estender a creche,
a escola e aos servigos de salde, que precisam reforcar a importancia da préatica regular de
atividades fisicas desde a infancia. As escolas, por sua vez, devem desenvolver propostas de
educacdo fisica que atendam as necessidades especificas das criancas e adolescentes que
enfrentam o sobrepeso, oferecendo um ambiente inclusivo, acolhedor e estimulante. Embora a
obesidade seja um desafio crescente, é igualmente importante reconhecer que a subnutricdo
continua a afetar muitas criancas, configurando outro grave problema de saude publica que

demanda atencdo integral.

1.2. SUBNUTRICAO, SEGURANCA ALIMENTAR, PROGRAMAS
GOVERNAMENTAIS E INICIATIVAS PUBLICAS

Além de todos os desafios relacionados a obesidade, é importante considerar que a
subnutricdo também representa um grave problema de saude publica que afeta muitas criancas
no Brasil. A ingestdo insuficiente de nutrientes essenciais compromete o crescimento, 0
desenvolvimento cognitivo e o rendimento escolar, tornando essas criangas mais vulneraveis a
doencas. Esse quadro costuma estar associado a condi¢des socioecondmicas desfavoraveis, que
limitam o acesso a alimentos de qualidade e a informacgdes sobre praticas alimentares
adequadas. Assim, tanto a obesidade quanto a subnutricdo evidenciam a necessidade de
politicas publicas e agBes educativas que promovam a seguranca alimentar e nutricional,
garantindo que todas as criangas tenham acesso a uma alimentacdo equilibrada e condicoes
adequadas para um desenvolvimento saudavel. A seguranca alimentar e nutricional refere-se ao
direito de todos ao acesso regular e permanente a alimentos de qualidade, em quantidade
suficiente e de forma socialmente justa, garantindo condi¢des adequadas para o crescimento,

desenvolvimento e manutencao da satde



Aqui ressalto a importancia do papel da escola em elaborar projetos voltados para a
saude desses jovens. Segundo Freitas et al. (2024), a desnutrigdo entre criancas e adolescentes
no Brasil ainda se mostra como um problema epidemiol6gico relevante, com diferentes
distribuic6es regionais e implicacdes para a satde publica. Diante desses desafios relacionados
tanto a obesidade quanto a subnutricdo infantil, torna-se essencial a atuacdo de politicas
publicas e programas governamentais voltados a promocdo da salde e da alimentacdo
adequada. No combate a obesidade infantil, as politicas puablicas desempenham papel
fundamental, especialmente ao oferecer suporte direto as criancas em situacdo de
vulnerabilidade. Programas do governo voltados a promocdo da alimentacdo saudavel,
incentivo a pratica de atividades fisicas e acompanhamento nutricional podem contribuir
significativamente para a prevengao e o tratamento da obesidade de criangas e adolescentes.
Essas iniciativas ajudam tanto no controle do peso, como também promovem hébitos de vida
mais saudaveis, fortalecendo o desenvolvimento fisico, emocional e social desse grupo. Um
exemplo desse tipo de acdo é o programa Proteja, lancado em 2021 voltado para a prevencéo e
atencgdo a obesidade infantil, recebendo reconhecimento internacional e apoio financeiro federal
para sua implementacdo (MS, 2022). Os principais responsaveis por essa iniciativa sdo 0s
gestores municipais de salde, pois as estratégias requerem articulacdo local em conjunto com
outros setores como educacdo, assistente social, agricultura, seguranca alimentar, nutricional e
desenvolvimento urbano. Todo esse conjunto de profissionais em parceria com autoridades
locais devem andar juntos em prol de habitos saudaveis e apoiar a prevencao e a atencao para

a obesidade de criancas e adolescentes.

1.3. BULLYING E IMPACTO EMOCIONAL NA ESCOLA

Embora as politicas publicas sejam fundamentais no enfrentamento da obesidade
infantil, & necessario considerar também os impactos sociais e emocionais que essa condicdo
pode gerar no ambiente escolar. O bullying direcionado a estudantes com obesidade tem se
tornado cada vez mais frequente no ambiente escolar (Mattos, Perfeito, Carvalho e Retondar,
2012; Rupp & McCoy, 2019). Os apelidos e comentérios pejorativos voltados a essas criangas
e adolescentes contribuem diretamente para o isolamento social, a baixa autoestima e o
comprometimento do bem-estar emocional. O bem-estar emocional é entendido como a
capacidade de lidar de forma saudavel com emocdes, desafios e relagdes sociais, mantendo
autoestima positiva, sentimento de pertencimento e equilibrio psicoldgico, aspectos

fundamentais para o desenvolvimento integral dos estudantes.



Esses episodios de violéncia impactam o cotidiano escolar, afetando o desempenho
académico, satde mental e até mesmo os habitos alimentares. Diante disso, torna-se essencial
compreender as raizes desse preconceito e desenvolver estratégias eficazes de prevencao e
acolhimento para os grupos mais afetados no contexto escolar. A obesidade ndo se limita a
alterar apenas caracteristicas fisicas, ela também esta associada ao surgimento de diversos
problemas de satde, como diabetes tipo 2, hipertensdo arterial, doencas cardiacas, depresséo,
ansiedade e baixa autoestima conforme apontam Mello, Luft e Meyer (2004), Soares e Petroski
(2003) e Kopelman (2000). Por ser considerado um dos maiores problemas de saude publica da
atualidade, a escola precisa ser um lugar de acolhimento para essas criancas e adolescentes. O
bullying é uma forma de violéncia que ocorre no ambiente escolar e é praticada por estudantes
que, muitas vezes, ndo consideram as consequéncias de suas agdes nem os danos causados aos
colegas envolvidos (WHITNEY; SMITH, 1993). Dessa forma, as experiéncias de bullying e
exclusao vivenciadas no ambiente escolar podem desencadear consequéncias emocionais mais
profundas, como o desenvolvimento de sintomas depressivos em criancas e adolescentes. Os
estudos de Sahin e Kirli mostram que criangas e adolescentes com obesidade apresentam
maiores taxas de bullying entre pares, ansiedade e depressdo. A relacdo entre obesidade e
depressdo na infancia e adolescéncia tem sido amplamente documentada na literatura cientifica.
Pesquisas demonstram que criancas e adolescentes com sobrepeso ou obesidade apresentam
maior probabilidade de desenvolver sintomas depressivos, especialmente devido ao estigma
corporal, as experiéncias recorrentes de bullying e ao sentimento de inadequacdo fisica
(Venturae Danielli, 2024). Esses fatores afetam diretamente a autoestima, a imagem e o
convivio social, elevando para quadros de tristeza persistente, irritabilidade, retraimento e
prejuizo no rendimento escolar (Mattos et al., 2012). Estudos recentes indicam que a
discriminacdo pelo peso é um dos principais mediadores entre obesidade e sofrimento
emocional nessa faixa etaria, reforcando a necessidade de estratégias de prevencdo e

acolhimento tanto no ambiente escolar quanto familiar (Puhl; Latner, 2007).

1.4. PROGRAMAS DE ATIVIDADE LABORAL PARA OS PROFESSORES E
INTERVENCAO ESCOLAR

Nesse contexto, a escola assume papel fundamental na promocdo de préticas
pedagdgicas que contribuam para o0 bem-estar emocional, a inclusdo social e o desenvolvimento
integral dos estudantes. A promocao da saude compreende um conjunto de ac¢des educativas,
sociais e ambientais voltadas para o fortalecimento da autonomia dos individuos e para a adogéo

de hébitos que favorecam melhores condicdes de vida e salde.



A escola contemporénea enfrenta desafios complexos relacionados ao comportamento,
motivacdo e engajamento dos estudantes. Na sociedade atual, marcada pela velocidade da
informagdo, diversificagdo cultural e exigéncias crescentes do mundo do trabalho, torna-se
fundamental que os professores adotem praticas pedagdgicas que extrapolam a mera
transmissdo de conteudo. Nesse cenario, 0s programas de atividade laboral surgem como
ferramentas pedagdgicas capazes de promover vivéncias significativas, fortalecer competéncias
socioemocionais e desenvolver consciéncia critica nos alunos (Santos et al., 2024). Esses
programas envolvem atividades préaticas, colaborativas e contextualizadas, permitindo ao
estudante relacionar teoria e pratica, compreender seu papel social e desenvolver senso de
responsabilidade. A implementacdo eficaz depende do planejamento docente, da articulacdo
com a comunidade escolar e do compromisso com o desenvolvimento integral dos alunos. Paulo
Freire defende a educacdo como prética libertadora, baseada no dialogo, na problematizacéao e
na transformacao da realidade (Freire, 1996). Os programas de atividade laboral permitem que
os alunos analisem questdes sociais, compreendam injusticas e desenvolvam consciéncia
critica, articulando teoria e pratica de forma reflexiva. Segundo Paulo Freire (1996), a pratica
educativa deixa de ser meramente bancéria e passa a ser emancipadora, estimulando a
participacdo ativa dos estudantes na construcdo do conhecimento e na transformacao do seu
contexto social. A implementacdo de programas de atividade laboral que colocam os estudantes
como protagonistas, independentemente de cor, condi¢do social ou aparéncia fisica, pode elevar
significativamente a autoestima de criangas e adolescentes. Ao se sentirem valorizados e
reconhecidos por suas capacidades, esses alunos desenvolvem maior senso de pertencimento e
utilidade no ambiente escolar. E fundamental que a escola explore e potencialize aquilo que
cada estudante tem de melhor, respeitando suas singularidades e promovendo oportunidades de
participacdo que favorecam o desenvolvimento integral, independentemente de suas

circunstancias pessoais.

Exemplo de casos de sucesso de intervencbes escolares € em um estudo de caso
qualitativo, Silva, Lima, Vargas e Pordeus (2025) investigaram a efetivacdo da
intersetorialidade no Programa Salde na Escola (PSE) em um municipio de Minas Gerais. Eles
constataram que, embora os participantes profissionais da saude, da educa¢do e membros da
comunidade escolar reconhegam o0s objetivos do PSE e entendam a importancia da articulacédo
entre setores, ainda ha lacunas significativas no planejamento conjunto, na comunicagao e no
fortalecimento dos vinculos entre satde e educacdo. Segundo 0s autores, € necessario promover
capacitacGes continuas, melhorar a comunicacdo entre os envolvidos e garantir uma

participacdo mais ativa da comunidade no monitoramento e na execugdo das acbes do



programa. Esse modelo de gestdo intersetorial, baseado na cooperacdo entre diferentes setores,
reforca o potencial do PSE para realmente fomentar uma promocéo de satde mais integral e
sustentavel nas escolas. Outro caso de sucesso é a aplicacdo das a¢bes do PSE ao longo dos 15
anos no Brasil. Ela evidencia o fortalecimento da politica em ambito nacional. Fernandes et al.
(2022) apontam que, entre 2007 e 2021, houve crescimento na adesdo dos municipios ao
programa e no fortalecimento de sua estrutura territorial, mostrando que a consolidacdo do PSE
depende tanto da expansdo geogréfica quanto da implementacdo consistente das acbes
intersetoriais. Além disso, a analise de Fernandes, Shimizu, Prado Neto, Cavalcante, Silva e
Parente (2022/2023) mostra que, ao longo dos 15 anos de implementacéo (2007-2021), o PSE
consolidou-se como politica publica de promocéo de satde escolar, expandindo para quase todo
o territorio nacional e alcancando diferentes contextos municipais. No estudo, os autores
destacam que a gestdo intersetorial entre salde e educagdo é um dos pilares mais fortes do
programa, favorecendo arranjos locais que adaptam as a¢6es do PSE as particularidades de cada
municipio. Ainda segundo eles, esse modelo permitiu estruturar redes de co-responsabilidade
territorial e fortalecer a atencdo primaria associada a escola, o que contribuiu para a

sustentabilidade e a efetividade das acfes de promogdo da saude entre estudantes.

1.5. GRUPOS ALIMENTARES E SUAS FUNCOES

Nesse sentido, a escola desempenha um papel essencial ao abordar conteddos
relacionados aos grupos alimentares e as suas funcBes nutricionais, contribuindo para a
formacédo de conhecimentos que auxiliam na prevencdo da obesidade e na adogdo de habitos
alimentares saudaveis. Os grupos alimentares exercem papel fundamental na promocéo de uma
alimentacdo equilibrada e no desenvolvimento saudavel de criancas e adolescentes, sendo suas
funcbes determinantes para a prevencdo da obesidade e para a manutencdo de habitos
alimentares adequados ao longo da vida (World Health Organization, 2026). Os nutrientes
podem ser classificados em macronutrientes carboidratos, proteinas e lipidios e micronutrientes
vitaminas e minerais. Além disso, fibras alimentares e gua desempenham funcGes essenciais
para o funcionamento do organismo, essenciais para o0 metabolismo, crescimento e manutencao
das funcdes fisioldgicas (SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIATRIA, 2021).

Os carboidratos constituem a principal fonte de energia do organismo, sendo convertido
em glicose, abastecendo células, principalmente cérebro e musculos. Sua funcao fisioldgica é
fornecer energia de imediato, manutencdo da glicemia, reservar energia na forma de glicogénio
e também participa do metabolismo lipidico. Alguns alimentos que contém carboidratos séo

arroz, batata, mandioca, massas, paes, frutas, cereais... Estudos indicam que o equilibrio da



ingestdo de macronutrientes exerce influéncia significativa sobre a adiposidade infantil,
evidenciando que a distribuicdo adequada de carboidratos, proteinas e lipidios na dieta pode
contribuir para o desenvolvimento e a manutencdo de um estado nutricional saudavel em
criancas (Marinho et al., 2022). Por outro lado, o consumo excessivo de carboidratos,
principalmente dos simples e ultraprocessados como aculcar adicionado a bebidas pode elevar
0 aumento da glicemia e secrecdo de insulina. Esse processo pode favorecer o aumento da
adiposidade corporal e estimular maior ingestdo alimentar ao longo do dia. Esse processo tem
sido associado ao aumento da adiposidade corporal entre criancas e adolescentes. Por outro
lado, carboidratos complexos presentes em grdos integrais, frutas, legumes e verduras
apresentam maior teor de fibras, promovendo maior saciedade, melhor controle glicémico e
contribuindo para a prevencdo do ganho excessivo de peso. Dessa forma, a literatura destaca
que ndo é apenas a quantidade, mas também a qualidade dos carboidratos. Assim, estratégias
de prevencdo da obesidade em criancas e adolescentes incluem a reducdo do consumo de
acucares adicionados e alimentos ultraprocessados, bem como o incentivo ao consumo de
carboidratos complexos e alimentos ricos em fibras, associados a habitos alimentares

equilibrados e pratica regular de atividade fisica. (Marinho et al., 2022).

As proteinas exercem fungdes estruturais e metabdlicas essenciais ao organismo, sendo
essencial para o crescimento e manutencdo dos tecidos, participam da formacéo e manutencao
muscular, sintese de enzimas e hormdnios, participam da sintese de anticorpos e transportam as
substancias no sangue. Alimentos ricos em proteinas sdo carnes, ovos leite e derivados,
leguminosas, soja. A ingestdo alimentar na infancia desempenha papel fundamental no
desenvolvimento da composicdo corporal. Estudos indicam que o excesso de proteinas,
especialmente de origem animal nos primeiros anos de vida, pode estar associado ao aumento
do indice de massa corporal em fases posteriores. Esse efeito pode ocorrer devido a influéncia
da alta ingestdo proteica na regulacdo hormonal e no crescimento acelerado durante a infancia,
favorecendo maior acimulo de tecido adiposo (GUNTHER et al., 2007). Dessa forma, a
qualidade e a quantidade de proteinas consumidas nos primeiros anos de vida devem ser

consideradas na prevencdo da obesidade infantil.

Os lipidios (gorduras) séo nutrientes energeéticos e estruturais essenciais, fisiologicamente
sdo responsaveis pela reserva de energia, absorcdo de vitaminas lipossoluveis, A,D,E e K.
participam da formacdo das membranas celulares, protecdo térmica e mecéanica dos 6rgaos.
Alimentos ricos em lipideos sdo os 6leos vegetais, azeite, manteiga, castanhas, abacate, carne

com gordura. Dietas com alto teor de gordura saturada e elevado consumo de alimentos



ultraprocessados estdo associadas a maior risco de obesidade, dislipidemia e outras alteragdes

cardiometabdlicas em criancas e adolescentes (Petridi e Karatzi, 2024; Neri et al., 2022).

Os lipidios desempenham func@es essenciais no organismo, como fornecimento e reserva
de energia, formacdo das membranas celulares e absorcdo de vitaminas lipossoltveis. No
entanto, é importante diferenciar os tipos de gorduras presentes na alimentacdo. As gorduras
insaturadas, conhecidas como “gorduras boas”, estdo presentes em alimentos como azeite de
oliva, abacate, castanhas, sementes e peixes, contribuindo para a satde cardiovascular e para o
adequado funcionamento do organismo. J& as gorduras saturadas e trans, encontradas
principalmente em alimentos ultraprocessados, frituras, salgadinhos e fast foods, quando
consumidas em excesso, estdo associadas ao aumento do risco de obesidade, doencas
cardiovasculares e alteracfes metabolicas em criangas e adolescentes (PETRIDI; KARATZI,
2024).

As fibras alimentares sdo carboidratos ndo digeriveis que exercem efeitos reguladores no
sistema digestivo e metabolico. Suas funcBes fisioldgicas sdo o aumento da saciedade,
regulacdo da glicemia, reducdo do colesterol, melhoria do transito intestinal, auxiliam na
modulagdo da microbiota intestinal. As fibras alimentares s&o encontradas em frutas, verduras,
cereais integrais e leguminosas. Estudos demonstram que uma maior ingestdo de fibras
alimentares estd associada a reducdo do risco de sobrepeso e obesidade em criangas e
adolescentes (KRANZ et al., 2012).

A microbiota intestinal tem sido amplamente estudada por sua influéncia em diferentes
processos metabdlicos do organismo humano. Durante a infancia, a composicdo desses
microrganismos pode ser modificada por diversos fatores, como alimentagdo, ambiente, uso de
medicamentos e estilo de vida. Essas alteracdes podem impactar diretamente o metabolismo
energético e a forma como o0 organismo armazena gordura. Nesse contexto, destaca-se a
importancia da microbiota intestinal na regulacdo metabdlica e na satde infantil, uma vez que
desequilibrios nesse sistema podem contribuir para o desenvolvimento da obesidade. Como
apontam De Paula et al. (2021, p. 26240), a microbiota intestinal exerce papel importante na
regulacdo metabdlica, evidenciando sua relevancia na compreensdo dos mecanismos

associados a obesidade infantil.

As vitaminas sdo micronutrientes essenciais que atuam como cofatores metabdlicos,
participando da regulacdo do metabolismo, do crescimento, do fortalecimento do sistema

imunologico e da prevencdo de doencas. Por exemplo, a vitamina A contribui para a viséo e



imunidade, a vitamina C atua como antioxidante, a vitamina D regula 0 metabolismo 6sseo e 0
complexo B participa do metabolismo energético. Fontes alimentares incluem frutas, vegetais,
leite, ovos e carnes, segundo Morinobu et al. (2002). Estudos indicam que criancas e
adolescentes com obesidade podem apresentar deficiéncia de algumas vitaminas, mesmo com
ingestdo calorica elevada. Dietas pobres em micronutrientes essenciais, ricas em
ultraprocessados e pobres em frutas e verduras, podem agravar o acumulo de gordura, alterar o
metabolismo energético e aumentar a inflamacdo corporal. Dessa forma, garantir consumo
adequado de vitaminas € fundamental para prevenir deficiéncias nutricionais e apoiar
intervencdes de prevencao e tratamento da obesidade infantil e adolescente (CALABRESE et
al., 2023).

Os minerais sdo elementos inorganicos essenciais para diversos processos fisioldgicos,
incluindo crescimento, metabolismo energético e fortalecimento do sistema imunoldgico
(SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIATRIA, 2021).

O estudo de Garcia, Granado e Cardoso (2011) analisou a alimentacdo complementar e o
estado nutricional de criancas menores de dois anos em Acrelandia, na Amazo6nia Ocidental
Brasileira. Os autores destacam que, embora algumas criancas apresentassem ingestao cal6rica
adequada, muitas ndo consumiam quantidades suficientes de minerais essenciais, como ferro e
zinco, nutrientes fundamentais para o crescimento saudavel. Essa deficiéncia de minerais,
mesmo em criancas com ingestdo energética elevada, evidencia que dietas pobres em
micronutrientes podem coexistir com excesso de peso ou predisposi¢do a obesidade mais tarde
na infancia, configurando o que se conhece como fome oculta (GARCIA; GRANADO;
CARDOSO, 2011). Além disso, a pesquisa mostra que a baixa ingestdo de alimentos ricos em
minerais, como carnes, frutas e verduras, pode comprometer processos metabdlicos

importantes, como a regulacao energética e o metabolismo de gorduras.

Esses fatores podem favorecer o acumulo de tecido adiposo e contribuir para o
desenvolvimento da obesidade infantil, j& que criangas com dietas desequilibradas tendem a
apresentar alteracdes nutricionais e inflamatorias que aumentam o risco de ganho de peso
excessivo (GARCIA; GRANADO; CARDOSO, 2011). Dessa forma, o estudo reforca que
garantir uma ingestdo adequada de minerais desde os primeiros anos de vida é essencial nao
apenas para prevenir deficiéncias nutricionais, mas também como estratégia de prevengdo da
obesidade. Intervencdes que incentivem o consumo de alimentos ricos em micronutrientes
podem atuar como ferramenta importante na promocéo da saude infantil e na reducéo do risco
de excesso de peso ao longo da infancia (GARCIA; GRANADO; CARDOSO, 2011).
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A 4gua € um macro nutriente essencial que representa grande parte da composicao
corporal e desempenha funcdes vitais, como o transporte de nutrientes, a regulacdo da
temperatura e a eliminacéo de toxinas. Além disso, estudos indicam que criangas e adolescentes
com obesidade frequentemente consomem menos gua e mais bebidas agucaradas, o que pode
favorecer o ganho de peso e alteragdes no metabolismo energético (MUCKELBAUER etal.,
2014). Assim, promover a ingestdo adequada de agua desde a infancia contribui para o
funcionamento sauddvel do organismo e pode auxiliar na prevencdo da obesidade. Na
obesidade infantil e adolescente, evidéncias cientificas indicam que o estado de hidratacao pode
ser diferente entre criangas com excesso de peso e aquelas com peso saudavel. Estudos mostram
gue criancas obesas tendem a consumir menos agua e apresentam menor hidratacéo corporal, 0
que pode estar associado a escolhas alimentares inadequadas e ao consumo mais frequente de
bebidas com aclcar em lugar da &gua pura (CELIK; CEBECI, 2020; MUCKELBAUER et al.,
2014). Outro fator relevante € que a ingestao de agua pode influenciar o metabolismo energético
e auxiliar no controle do peso. Pesquisas indicam que o consumo regular de agua esta
relacionado a melhorias no gasto energético em criangas com sobrepeso e que promover a
substituicdo de bebidas caldricas por agua pode contribuir para reduzir o risco de ganho de peso
excessivo ao longo do tempo (DUBNOV-RAZ et al., 2011; MUCKELBAUER et al., 2014).
Assim, manter uma boa hidratacdo desde a infancia e ao longo da vida ndo s6 garante o
desempenho adequado de funcgdes fisioldgicas essenciais, mas pode também fazer parte de
estratégias de prevencdo e manejo da obesidade, por meio da promocéo de hébitos alimentares

mais saudaveis e da reducdo do consumo de doces.

1.6. GRUPOS ALIMENTARES E INTERVENCAO EDUCATIVA

Diante de tudo, observa-se que a presenca equilibrada de todos os grupos alimentares na
dieta infantil & fundamental para o crescimento saudavel e para a prevencdo da obesidade. A
ingestdo adequada de carboidratos, lipidios, proteinas, vitaminas, minerais, fibras e agua
contribui para o funcionamento adequado do organismo, fornecendo energia, auxiliando na
regulacdo metabolica e promovendo o desenvolvimento adequado das criangas. Por outro lado,
0 consumo excessivo de alimentos ultraprocessados, ricos em aglcares e gorduras, aliado a
baixa ingestdo de frutas, vegetais e fibras, pode favorecer 0 aumento da adiposidade e o
desenvolvimento de obesidade infantil. Dessa forma, a promocdo de habitos alimentares
equilibrados desde a infancia torna-se uma estratégia essencial para a prevencéo de doencas e
para a melhoria da qualidade de vida. Estudos indicam que padrdes alimentares ricos em fibras,
vitaminas, minerais e proteinas de origem vegetal estdo associados a menor risco de obesidade

e melhores indicadores de salde metabolica em criancas e adolescentes (SCHWINGSHACKL
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et al., 2017). Intervencdes educativas baseadas nos grupos alimentares e suas funcdes tém

mostrado resultados expressivos na melhoria da qualidade de vida de criancas e adolescentes.

O (PNAE) que é o maior programa de suplementacdo alimentar da América Latina vem
contribuindo com o direito a seguranga alimentar e nutricional indo de encontro a meta
Objetivos do Desenvolvimento Milénio (ODM), (Liberman; Bertolini, 2015). O PNAE atende
todas as escolas publicas independente das condi¢fes socioecondmicas. Para muitas criancas a
merenda escolar é a Unica refeicdo do dia é o que Valentim et al. (2017) apontam. Carvalho
(2016) apontou que as criangas sdo as que mais necessitam de alimentacdo sadia pois é nesse
periodo que se desenvolve psicologicamente e podem desenvolver habitos alimentares
saudaveis que atende Acordos Internacionais com a Organizacdo das Nagdes Unidas (ONU). O
PNAE é reconhecido internacionalmente devido ao éxito do Programa de Alimentacdo Escolar
Sustentavel. E um programa de politica publica que deve amparar todos os estudantes sem
ignorar qualquer necessidade relacionada a alimentacdo sem causar constrangimento ou
discriminagdo (BRASIL, 2013a). A PNAE oferece refei¢Oes nutritivas diariamente e educacao
alimentar dentro da escola, obtendo resultado na redugdo da desnutricdo infantil, maior
desempenho e concentracdo escolar e a promocdo de habitos alimentares saudaveis. Projetos
de atividade fisica tém se mostrado fundamentais para a promocao da satde e do bem-estar de
criancas e adolescentes. Por meio de préticas esportivas orientadas, essas iniciativas incentivam
a movimentacao corporal, reduzem o sedentarismo e contribuem para o desenvolvimento fisico
e motor. Além disso, oferecem espacos de socializacdo e fortalecimento emocional, essenciais
para a formacéo integral dos participantes. A atividade fisica € um comportamento complexo e
multidimensional de acordo com (Riddoch & Boreham, 2000, citado por Magalhdes et al.,
2013). Estudos demonstram que a falta de atividade fisica demonstra um elevado indice de
problemas de satde em nivel mundial, sendo 5,3 milhGes de mortes anuais relacionadas a falta
de atividade fisica (DGS, 2016).

A inatividade fisica entre criancas e adolescentes tem-se tornado um problema crescente,
afetando diretamente os niveis de salde e contribuindo para 0 aumento do excesso de peso na
populacédo jovem, especialmente em Portugal (Hardman, s.d). Estudos apontam que o tempo
dedicado a atividade fisica nas aulas de Educacéo Fisica é insuficiente para promover beneficios
significativos, ja que a pratica de atividades moderadas a vigorosas permanece abaixo do
recomendado (OMS, 2013; McKenzie et al., 1995; Fairclough & Stratton, 2006, citado por
Vieira, 2015). A Organizacdo Mundial da Saude reforca que a atividade fisica exerce um papel
essencial na formagdo de habitos saudaveis, promovendo autoestima, integracdo social e

prevencdo de comportamentos de risco. Nesse sentido, a oferta diversificada de experiéncias
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motoras no ensino béasico € fundamental para o desenvolvimento fisico, motor e social dos
alunos, estimulando a participacao continua em contextos escolares e comunitarios (UNESCO,
2015). Pesquisas também indicam diferencas de género e idade nos niveis de aptiddo e pratica
fisica, com os rapazes apresentando valores mais elevados do que as raparigas (Sousa, 2003;
Andersen, 2009). Assim, torna-se urgente adotar estratégias que revertam o sedentarismo
juvenil, promovendo atividades fisicas significativas tanto nas aulas quanto em contextos
extracurriculares, os quais ampliam a literacia fisica e reforcam hébitos ativos ao longo da vida
AFPE( 2008 apud UNESCO, 2015). Apesar disso, observa-se ainda resisténcia na adeséo a
essas iniciativas, embora sejam elementos importantes na experiéncia escolar e possam
ultrapassar os limites do curriculo formal, promovendo estilos de vida mais saudaveis (Active
School Awards, 2007). Intervencdes escolares voltadas para alimentacéo e atividade fisica séo
fundamentais para a salde e qualidade de vida de criancas e adolescentes.

O PNAE oferece refei¢des nutritivas que garantem seguranca alimentar e apoiam o
desempenho escolar, enquanto projetos de atividade fisica reduzem o sedentarismo, fortalecem
0 corpo e promovem socializagdo e bem-estar emocional. Compreender os grupos alimentares
também € essencial: os energéticos fornecem energia, 0s construtores apoiam o0 crescimento e
a reparacdo dos tecidos, e os reguladores contribuem com vitaminas, minerais e 0 bom
funcionamento do organismo. A combinacdo equilibrada desses alimentos, aliada a pratica
regular de atividades fisicas, favorece o desenvolvimento saudavel e incentiva habitos de vida
ativos desde cedo. Evidéncias cientificas brasileiras tém mostrado que intervences no
ambiente escolar podem impactar positivamente 0 metabolismo de adolescentes. Bezerra et al.
(2018) identificaram que escolas que promovem alimentacdo saudavel e atividades fisicas
apresentam menor frequéncia de resisténcia a insulina entre seus estudantes. Resultados
semelhantes foram observados por Okamura, Gongalves e Baiocchi de Carvalho (2022), que
verificaram efeito protetor da alimentacéo escolar sobre marcadores de resisténcia insulinica.
Além disso, a revisdo conduzida por Guimaraes et al. (2015) aponta que programas escolares
que unem educacéo nutricional e pratica regular de exercicios contribuem para a reducgéo de
fatores de risco metabdlicos. Em conjunto, esses estudos reforcam o papel das intervencdes

escolares como estratégia eficaz para melhorar a saide metabolica na adolescéncia.

1.7. TABELAS NUTRICIONAIS E USO DE PLANILHAS

Em um estudo com 66 criangas de 7 a 10 anos, Swarsz, Castagnoli e Novello (2024)

realizaram uma intervencao interdisciplinar para avaliar conhecimentos, atitudes e percepgdes
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sobre diferentes tipos de rotulagem nutricional (tabela nutricional, rotulos de adverténcia,

rotulagem frontal).

Apos a intervengdo educativa, que inclui atividades tedricas e préaticas sobre embalagens e
rotulos de alimentos, observou-se um aumento significativo no conhecimento das criancas
sobre rotulagem e nos seus critérios de escolha de alimentos. As criangas passaram a preferir
rotulos frontais com sistemas de alerta para comparar a saudabilidade dos produtos, enquanto a
tabela nutricional foi menos valorizada. Esse achado evidencia que intervencgdes escolares
podem modificar a maneira como os alunos interpretam informag6es nutricionais e escolher

alimentos de forma mais consciente, corroborando os resultados anteriores.

1.8. PROGRAMAS DE EXERCICIO FISICOS

Em um ensaio clinico ndo randomizado conduzido por (Li et al., 2014), uma
intervencdo escolar de doze semanas que incluiu aulas de Educagdo Fisica reforcadas,
atividades fisicas extracurriculares, exercicios em casa e educagdo para pais reduziu
significativamente o IMC das criancas: a diferenca ajustada entre o grupo de intervencdo e
controle foi de —0,43 kg/m2 (IC 95%: —0,63 a —0,23). Além disso, observaram-se redu¢des nas
dobras cuténeas (triceps, subescapular e abdominal) e aumento médio de 22,7 minutos por dia
em atividade moderada a vigorosa (MVPA) no grupo intervencdo (Li et al., 2014). Esses
resultados mostram que programas escolares bem estruturados podem promover um gasto
energético substancial, refletindo as transformagdes quimico-fisicas envolvidas no

metabolismo corporal.

1.9. ECONOMIA CRIATIVA NAS ESCOLAS

A economia criativa nas escolas busca integrar educacéo, cultura e empreendedorismo,
estimulando a inovacédo, o pensamento critico e a criatividade dos alunos. Embora seja menos
comum encontrar intervencdes diretamente ligadas a satde, programas de empreendedorismo
criativo podem ser utilizados como estratégias pedagogicas para desenvolver habilidades
socioemocionais, trabalho em equipe e resolucdo de problemas, ao mesmo tempo que
incentivam praticas de bem-estar e a aplicacdo de conceitos econdmicos de forma prética e
ludica. Um exemplo bem-sucedido ocorreu em oficinas escolares de producdo e
comercializacdo de produtos artesanais, nas quais os alunos do ensino fundamental aumentaram
significativamente a criatividade, o trabalho colaborativo e a capacidade de tomar decisdes, ao

mesmo tempo em gque compreendiam a importancia do planejamento e da gestdo de recursos
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(Fuster & Léazaro, 2020). Esses resultados evidenciam que intervencdes de economia criativa
podem complementar a formacéo integral,promovendo habilidades cognitivas, sociais e até
comportamentos saudaveis nos estudantes.

Nesse contexto, 0 presente estudo tem como objetivo geral propor e avaliar estratégias
interdisciplinares no ambiente escolar para prevenir e combater a obesidade infantil e
adolescente, promovendo a saude fisica, emocional e o desempenho académico dos alunos, por
meio de agdes integradas de coleta de dados, intervengdes e acompanhamento. Para alcangar
esse propdsito, foram definidos os seguintes objetivos especificos: identificar, por meio de
diagnostico antropométrico e de questionarios validados, os principais fatores associados a
obesidade entre criancas e adolescentes nas escolas publicas de Brasilia; analisar o impacto da
obesidade sobre o bem-estar emocional e o desempenho escolar, utilizando instrumentos
padronizados e observacOes qualitativas; desenvolver e aplicar agdes interdisciplinares
envolvendo nutricdo, psicologia, educacdo fisica, biologia e &reas correlatas; utilizar
tecnologias e aplicativos como ferramentas de apoio ao autoconhecimento, monitoramento da
salde e estimulo a pratica de atividades fisicas durante o acompanhamento; e avaliar a
viabilidade e o impacto da implementacdo de estruturas permanentes, como academias
escolares com profissionais especializados, como proposta de fortalecimento de politicas

publicas de saude e educacdo.

2. METODOLOGIA

A construcdo do conhecimento é compreendida como um processo ativo de
aprendizagem, no qual os estudantes elaboram, relacionam e ressignificam informacdes a partir
de suas experiéncias, reflexdes e interacbes com diferentes saberes.

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, descritiva e interventiva, realizada com
estudantes do Ensino Médio em um Gnico encontro pedagdgico com duracdo de duas horas/aula
consecutivas (4 horas), com o objetivo de abordar obesidade, alimentacédo saudavel e atividade
fisica.

Inicialmente, realizar acolhida dialogada sobre habitos alimentares, saude e qualidade
de vida, seguida da aplicacdo de questionario diagndstico contendo perguntas abertas e
afirmativas em escala Likert de cinco pontos, com o objetivo de identificar conhecimentos
prévios, habitos e percepcdes dos estudantes sobre alimentacéo, atividade fisica, consumo de

agua, sedentarismo e obesidade.
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Posteriormente, desenvolver aula expositiva dialogada utilizando slides sobre grupos
alimentares, fungdes dos nutrientes, obesidade, fatores de risco, sedentarismo e importancia da
atividade fisica para promocdo da salde.

Durante a intervencgao, aplicar também a dinamica “Montando hébitos saudaveis”, em
que os estudantes possam discutir estratégias para melhorar habitos cotidianos relacionados a
alimentacdo, hidratacdo, atividade fisica e reducdo do tempo de tela, promovendo reflexdo

coletiva e participagéo ativa.

Ao final da intervencdo educativa, reaplicar o questionario em escala Likert para
verificar possiveis mudancas de percepcao e aprendizagem dos participantes.

Analisar os dados qualitativos com base na Anélise de Conteldo Tematica de Laurence
Bardin (2011), considerando pré-anélise, categorizacdo e interpretacdo dos resultados, além da

analise descritiva das respostas obtidas nos questionarios pré e pos-intervencao.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Antes da apresentacdo dos resultados, destaca-se que a analise dos dados foi
organizada a partir de quatro categorias analiticas essenciais: obesidade infantil e adolescente,
promoc¢do da saude, bem-estar e transdisciplinaridade. A obesidade infantil e adolescente é
compreendida como uma condicdo multifatorial que envolve fatores bioldgicos,
comportamentais, sociais e emocionais. A promoc¢ao da saude refere-se ao conjunto de acoes
que favorecem a melhoria da qualidade de vida e a adocao de habitos saudaveis. O bem-estar é
entendido como uma condicdo que integra aspectos fisicos, emocionais, psicoldgicos e sociais,
contribuindo para o desenvolvimento integral dos estudantes. J& a transdisciplinaridade
caracteriza-se pela integracdo de diferentes areas do conhecimento na compreenséo e resolugdo
de problemas complexos. Essas categorias orientaram a interpretacdo dos dados obtidos durante
a intervencédo educativa e permitiram compreender de forma integrada os fatores relacionados
a prevencdo da obesidade e a construcéo de habitos saudaveis no ambiente escolar.

Para abordar o tema bem-estar, saude e construcdo do conhecimento, foi desenvolvida
uma aula expositiva com rodas de conversa. Antes da aula foi aplicado um pré-questionario
para avaliar o conhecimento prévio e um pos-questionario para avaliar se houve mudancas de
percepcao no contexto da construcdo do conhecimento. De acordo com David Ausubel (1982),
a aprendizagem significativa ocorre quando novos conhecimentos sdo relacionados aos

conhecimentos prévios ja existentes na estrutura cognitiva do aluno.
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Participaram do pré-questionario 105 estudantes, distribuidos em quatro turmas de
primeiro ano do curso técnico em agropecuaria integrado ao ensino médio, com faixa etaria

entre 14 e 18 anos.
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Grafico 1- Distribuicdo etaria dos estudantes participantes
da pesquisa.Fonte: Dados da pesquisa (2026).

Dos participantes 51,9% eram do sexo masculino, 47,1% do sexo feminino e 1% ndo
informou. Foi utilizado respostas abertas para avaliar as percepgdes, conhecimentos prévios e
habitos relacionados a alimentacdo saudavel, segundo a Organiza¢do Mundial da Saude (2020),
habitos saudaveis estdo relacionados a alimentacdo equilibrada, pratica regular de atividade
fisica, sono adequado e prevencgéo de doencas, obesidade e pratica de atividade fisica. A analise
foi realizada por meio de categorizacdo tematica, considerando aspectos relacionados a
compreenséo sobre habitos saudaveis, alimentacéo no dia a dia, conhecimento sobre obesidade

e pratica regular de atividade fisica. Seguem os graficos.
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Grafico 2- Distribuicéo dos estudantes participantes segundo
0 sexo Fonte: Dados da pesquisa (2026).

A pergunta: 0 que vocé entende por alimentacdo saudavel? teve como objetivo
identificar os conhecimentos prévios, percepcdes e compreensdes dos estudantes sobre habitos
alimentares saudaveis. Por meio dessa questao, busco analisar como os participantes relacionam
a alimentagdo com salde e qualidade de vida.

As respostas demonstraram que o0s estudantes possuem compreensao parcial sobre
alimentacdo saudavel, associando principalmente o conceito ao consumo de frutas, verduras,
legumes e alimentos considerados naturais. Muitos participantes também relacionaram
alimentacédo saudavel ao equilibrio alimentar e a prevencéo de doengas.

Os estudantes destacaram a importancia de manter uma alimentacdo equilibrada,
evitando o consumo excessivo de doces, frituras e alimentos ultraprocessados. Algumas
respostas também relacionaram a alimentagéo saudavel ao fornecimento adequado de nutrientes
para o organismo. No entanto, parte dos participantes apresentou conhecimento limitado sobre
0 tema, com respostas curtas como “nada”, “pouco” e “quase nada”, evidenciando a necessidade

de ampliar as discussOes sobre educacgéo alimentar, conforme apresentado no Figura 1.
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Categoria tematica

Alimentacado
equilibrada

Palavras/expressoes mais repetidas

“alimentacéo balanceada”,
“equilibrada”, “regrada”, “moderagao”

Padrao de resposta identificado

Os estudantes associam alimentacao saudavel
ao equilibrio alimentar e ao controle dos excessos.

L‘

Consumo de frutas,
verduras e legumes

“frutas”, “verduras”, “legumes”,
“vegetais”, “salada”

Grande parte relacionou alimentacao saudavel
ao consumo de alimentos naturais.

1/

A\

Evitar alimentos
prejudiciais

“ndo comer besteira”, “evitar fritura”,
“menos agucar”, “ultraprocessados”,
“industrializados”

Os participantes demonstraram compreender
que certos alimentos podem prejudicar a satde
quando consumidos em excesso.

Saude e bem-estar

“faz bem para saude”, “bem-estar”,
“vida saudavel”, “prevencédo de doencas”

Muitos estudantes associaram alimentagao
saudavel a melhoria da satide e qualidade de vida.

G

Nutrientes e
funcionamento do corpo

“proteinas”, “vitaminas”, “nutrientes”,
“carboidratos”, “energia”

Parte dos participantes demonstrou conhecimento
sobre fungdes nutricionais dos alimentos.

) |

Controle do peso
corporal

“ndo exagerar”, “evitar gordura”,
“manter o corpo saudavel”,
“nédo prejudicar o corpo”

Algumas respostas relacionaram alimentagéo
saudavel a prevengao da obesidade e
manutencéo corporal.

Hidratacao

“beber bastante agua”

Poucos estudantes mencionaram diretamente
a importancia da agua na alimentagao saudavel.

\\.‘?:

-
<

Conhecimento

“nada”, “pouco”, “quase nada”,

Parte dos estudantes apresentou pouco
conhecimento ou dificuldade em definir

e o limitado “ndo entendo praticamente nada” 5 - ;
alimentacao saudavel.
(] = i " - i i a
Relagsio com “alimentacio e exercicios”, Algurjs es:tuda’n.tes relac.lc?naram afll.mentagao
R oo —_ its g saudavel a pratica de atividades fisicas
atividade fisica praticando exercicios - S
e habitos saudaveis.
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Figura 1 — Categorias tematicas identificadas nas respostas dos estudantes sobre alimentagdo saudavel
e educacdo alimentar. Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados da pesquisa (2026)

A pergunta: o que sdo habitos saudaveis? as respostas mostraram que os estudantes
associam habitos saudaveis principalmente a alimentacédo equilibrada e a préatica de atividades
fisicas. Muitos citaram exercicios, esportes e alimentacdo adequada como essenciais para
manter a sadde.

Também apareceram respostas relacionadas a hidratacdo, qualidade do sono e bem-
estar fisico e mental, indicando que os participantes entendem que habitos saudaveis envolvem
diferentes aspectos da qualidade de vida.

Por outro lado, alguns estudantes apresentaram respostas superficiais ou afirmaram ter
pouco conhecimento sobre o tema.

As principais categorias identificadas foram: alimentacdo saudavel, atividade fisica,
hidratagdo, sono adequado, bem-estar fisico e mental e conhecimento limitado, conforme

apresentado na Figura 2



Categoria tematica

Alimentagao
saudavel

Palavras/expressoes mais repetidas

“comer bem”, “alimentacdo saudavel”, “alimentagao
balanceada”, “comidas saudaveis”, “alimentacao
regular”, “comer frutas”, “frutas”, “legumes”,
“verduras”, “dieta saudavel”, “alimentos naturais”

Padrao de resposta identificado

Grande parte dos estudantes associa habitos
saudaveis a uma alimentagao equilibrada e ao
consumo de alimentos naturais, como frutas,
legumes e verduras.

Atividade fisica e

“fazer exercicios”, “atividade fisica”, “se exercitar”,

“praticar esportes”, “correr”, “treinar”, “musculagdo”,

Muitos estudantes relacionam habitos saudaveis
a pratica regular de atividades fisicas e esportes

o W &

“ter um bom sono”

exercicios Jeagas e Wi : ; i d
calistenia”, “esporte”, “movimentar como parte essencial do cuidado com a salde.
- . “beber 4gua”, “bastante 4gua”, “manter-se Diversas respostas destacam a importancia
Hidratagéo hidratado”, “tomar &gua” de beber bastante 4gua para manter o corpo
saudavel.
r4

22 “dormir bem”, “sono regulado”, “boa noite de sono”, Parte dos estudantes reconhece que ter uma

Sono e descanso

boa qualidade de sono é fundamental para a
salde fisica e mental.

e F

Saude e bem-estar

"

“satide”, “bem-estar”, “vida saudavel”, “qualidade
de vida”, “satde fisica e mental”, “corpo saudavel”

Os estudantes entendem que habitos saudaveis
contribuem para o bem-estar fisico e mental e
para uma vida com mais qualidade.

Rotina e disciplina

“rotina”, “ter uma rotina”, “manter a rotina”,
“horérios certos”, “costume”, “atitudes e costumes”

Muitos relacionam habitos saudaveis a
organizagéo da rotina e a disciplina no dia a dia.

Evitar excessos e
alimentos prejudiciais

“nao comer fritura”, “diminuir agticar”, “cortar agtcar”,

“evitar excessos”, “menos alimentos transgénicos”,
“poucas comidas gordurosas”, “nao exagerar”

Os estudantes demonstram consciéncia sobre
aimportéancia de evitar alimentos prejudiciais
a salide e 0s excessos.

Saude mental e
bem-estar emocional

NA
&

“satide mental”, “bem-estar mental”, “emocional
" o«

estavel”, “psicoldgico”, “ler livros”, “comunhdo
com Deus”

Algumas respostas incluem cuidados com a mente
e emogdes, como leitura, espiritualidade e equilibrio
emocional.

Conceito geral de
habitos saudaveis

(<

» o«

“atitudes que fazem bem”, “a¢des do dia a dia”,
“comportamentos repetidos”, “costume que faz
bem”, “habitos que valorizam a satide”

Varias respostas trazem definiges gerais, mostrando
que os estudantes compreendem hébitos saudaveis
como atitudes didrias que promovem salide e bem-estar.

Figura 2 — Categorias tematicas e padrdes de respostas sobre habitos de salide e bem-estar identificados
entre os estudantes. Fonte: Elaborado pela autora com base nos Dados da pesquisa (2026)

A pergunta: como € sua alimentacio no dia a dia? Muitos estudantes classificaram
sua alimentacdo como boa, balanceada ou regular. Porém, varias respostas mostraram
contradicGes entre o conhecimento sobre alimentacdo saudavel e os habitos alimentares diarios.

Foi frequente o relato de consumo de doces, frituras, massas e alimentos
ultraprocessados, principalmente nos finais de semana. Alguns estudantes também afirmaram
possuir alimentacéo irregular, chegando a pular refeicGes.

Outro ponto destacado foi a influéncia positiva da alimentagdo escolar, considerada
importante para manter uma rotina alimentar mais equilibrada durante a semana.

As principais categorias identificadas foram: alimentacdo considerada boa,
alimentacdo regular, consumo de ultraprocessados e doces, influéncia positiva da escola e

irregularidade alimentar. limitado, conforme apresentado na Figura 3.
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Categoria tematica

Exemplos de respostas

(palavras/expressdes mais repetidas)

Padrao de resposta identificado

21

Observagoes

principais

Alimentacso “boa”, “muito boa”, “balanceada”, Grande parte dos estudantes considera v Categoria mais

id ¢ diih “saudavel”, “equilibrada”, “étima”, sua alimentagdo positiva, equilibrada ou mencionada entre
NS “muito bem” saudavel. os participantes.
Alimentac3o “regular”, “mais ou menos”, “na média”, Alguns estudantes avaliam sua alimentagéo v Indica percepgéo de

regular/mediana

“intermedidria”, “mediana”

como razoavel, reconhecendo pontos
positivos e negativos.

que hd aspectos a
melhorar.

irregular”, “pulo refeicées”

refeicdes em determinados periodos do dia.

“frutas”, “verduras”, “salada”, “legumes”, . o i
Consumo de il S e B ) Muitos participantes relatam consumo de v Mostra conhecimento
5 s proteinas”, “arroz e feijdo”, “carne”, : : & o sobre alimentagao
alimentos saudaveis | g alimentos naturais e nutritivos no dia a dia. saudave
nutrientes .
£ onsiinic defioces “besteira”, “doces”, “frituras”, “massas”, Diversos estudantes relatam consumo v Contradicio entre
SUliratroceiEadts “fast food”, “miojo”, “salgadinho”, frequente de alimentos pouco saudaveis, corhecimanto e
alimentos industrializados” especialmente nos finais de semana. ratica alimentar.
P “alimentos industrializad pecialmente nos finais d pratica aliment
Influéncia positiva “comida da escola”, “lanche da escola”, Alguns estudantes afirmam que a alimentagdo | v/ A escola tem papel
da alimentacao “almogo da escola”, “alimentagéo escolar contribui para habitos mais importante na rotina
escolar da escola” equilibrados durante a semana. alimentar.
Irregularidade “ndo como nada”, “as vezes ndo janto”, Parte dos participantes apresenta habitos v Indicarisco paraa
: “fago s6 uma refeicéo”, “alimentacéo alimentares desregulados ou auséncia de salde e necessidade
alimentar "«

de atencdo.

Rotina alimentar

“café da manha”, “almogo”, “lanche”,

Muitos estudantes relatam manter as

v/ Demonstra organizagdo
e rotina alimentar

: Py » w4 rincipais refeicdes ao longo do dia.

organizada café da tarde”, “janta princip o g g g
Contradicao entre “como saudavel, mas também besteira”, Algumas respostas mostram diferenca entre v Mostra desafio em
conhecimento e “meio a meio”, “sei que ndo é saudavel, o conhecimento sobre alimentagéo saudavel transformar conhecimento
pratica mas como mesmo assim” e a prética cotidiana. em habito.

Figura 3 — Categorias tematicas e padrdes de respostas sobre percepgdes e habitos de alimentacio entre os

estudantes. Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados da pesquisa (2026)

A pergunta: o que vocé sabe sobre obesidade? os estudantes relacionaram a obesidade

principalmente ao excesso de gordura corporal, @ ma alimentacdo e ao sedentarismo. Muitos
citaram consequéncias como diabetes, hipertensdo, dores no corpo, dificuldade respiratéria e
limitages nas atividades diarias.

Algumas respostas também associaram a obesidade a fatores emocionais,
psicoldgicos e genéticos, demonstrando compreensdo de que a condigdo possui multiplas

causas conforme apresentado na Figura 4.



Categoria tematica

Exemplos de respostas
(palavras/expressdes mais repetidas)

| Padrao de resposta identificado
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Observacoes
principais

Obesidade
como doenca

» o«

“doenga”, “doencga crénica”, “grave”,
“pode matar”

A maioria dos estudantes reconhece a
obesidade como uma doenca que prejudica
a saude e pode levar a complicagdes graves.

Categoria mais citada
pelos participantes.

Excesso de
gordura corporal

“excesso de gordura”, “acimulo de gordura”,
“acima do peso”, “percentual de gordura

alto”, “muito peso”

Os estudantes associam obesidade ao acimulo
excessivo de gordura e ao peso acima do
considerado saudavel.

0 Compreensio clara do

conceito principal.

fo

Sedentarismo
e ma alimentacao

Fatores genéticos
e emocionais

» o«

“comer demais”, “ma alimentagdo”,
“ndo se alimentar bem”, “sedentério”,
“nao faz exercicios”

“genética”, “metabolismo lento”, “emocional”,
“ansiedade”, “compulsdo alimentar”,
“problemas psicoldgicos”

Muitos relacionam a obesidade a habitos
alimentares inadequados e a falta de
atividade fisica.

Parte dos estudantes entende que a obesidade
também pode ter causas genéticas, emocionais
e psicoldgicas.

Fatores de estilo de
vida mais citados.

0 Mostra visdo mais

ampla e multifatorial.

e preconceito “come demais”, “é culpa da pessoa”.

Consequéncias “diabetes”, “presso alta”, “doengas cardiacas”, Muitos citaram doengas e limitagdes fisicas Q Consequéncias fisicas
. o “dificuldade respiratéria”, “dores”, associadas a obesidade, reconhecendo os s
fisicas mais lembradas
“limitages”, “dificuldade de locomogdo”. riscos para a saude.
Consequéncias “autoestima baixa”, “mal psicologicamente”, ilgunsestudantes re!acione.lrarj a obesidade o Aspecto emocional
psicolégicas “nao gosta do préprio corpo”, “satide mental”. :;m;?ctos emocionalsie psicoogicos presente nas respostas.
gativos.
Estigmatizagio “falta de cuidado”, “ndo se cuida”, “come mal”, Alg.uma’s resyfostas apresentaram Jnflgamentos ! @ Indica presenca de
e simplificagdes, associando a obesidade

3 3 R estigmas e preconceitos.
apenas a falta de cuidado ou excesso alimentar. ‘ g P

Conhecimento “ndo sei”, “ndo sei de nada”, “nada”, Parte dos estudantes afirmou n3o ter M0§tfafnecessldade de
limitado “pouco”, “sei pouca coisa” conhecimento suficiente sobre obesidade. ::ﬁf:a"g‘izmacao e

Figura 4 — Categorias tematicas e padrdes de respostas sobre as percepgdes da obesidade entre os estudantes.
Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados da pesquisa (2026).

A pergunta: vocé pratica atividade fisica? Qual e com que frequéncia? As respostas
mostraram diferentes niveis de pratica de atividades fisicas entre os estudantes. Muitos
relataram praticar exercicios regularmente, principalmente musculacdo, futebol, vélei,
caminhada e academia.

Outros afirmaram praticar atividades apenas ocasionalmente, geralmente nos finais de
semana ou poucas vezes na semana. Também houve estudantes que disseram ndo praticar
nenhuma atividade fisica, demonstrando comportamento sedentario.

Além disso, foi observada diversidade de modalidades esportivas, como capoeira,
atletismo, muay thai, pilates, hipismo e futevolei.

As principais categorias identificadas foram: préatica regular, pratica ocasional,
sedentarismo, atividades cotidianas e diversidade esportiva, conforme apresentado na Figura
5.



Exemplos de respostas | | Observagoes

Categoria Padrdo de resposta identificado Frequéncia relatada

(palavras/expressoes mais repetidas) ‘ ‘ principais

“sim”, “todos os dias”, “5 vezes

na semana’”, “4 vezes na semana”, Estudantes que praticam + Todos os dias -
Pratica “3 a5 dias”, “semana toda”, atividade fisica de forma + 5 vezes na semana 0 Maioria dos estudantes
regular “frequéncia alta”, “bastante frequéncia” | regular e constante, vrias + 4 vezes na semana o 'resp:mderam
i s vezes por semana ou s 3a5 dias por semana e O
Exemplos de atividades: musculagao, diafiameit diferents : tod atividade fisica
% ; 3 .
futebol, volei, academia, corrida, el emar:a f) a regularmente.
capoeira, muay thai, pilates, hipismo, modalidades esportivas. + Frequéncia alta
futevélei, atletismo, karate.
“finais de semana”, “1 vez por semana”
! ! : + 1 vez por semana
_/-\\ ) vezes na semana”, “3 vezes por Estudantes que praticam @ Parte d ’
g£mbh \ Prati ) i o 2 vezes na semana () Parte dos estudantes
\ Pratica "« " atividade fisica de forma v
[ [.22] ] : semana”, “poucas vezes na semana”, o : 3 pratica, mas com
1==J / ocasional | « n s n esporadica, em dias alternados * J Vezes por semana ! :
/ de vez em quando”, “as vezes ; S baixa frequéncia
— ou apenas em alguns dias ¢ Finais de semana l
Exemplos dle atividades: fut}ebol, vo!el, da semana. + Poucas vezes por semana semanal.
fl..ltsa|, caminhada, futevolei, capoeira, + De vez em quando / 3s vezes
pilates, basquete.
A < . Estudantes que ndo praticam » Nao pratica
Sedentarismo | “Ndo”, “ndo pratico”, “néo pratico died g Parte dos estudantes
e gl ,  nenhuma atividade fisica + Nao fago nenhuma 50 pratica ativida
(ndo pratica) | atividade fisica”, “ndo fago nenhuma”, nao pratica atividade
F £ " regular, demonstrando + Quase nunca e eoularmenta
nunca”, “quase nunca ” g J
comportamento sedentdrio. + Nunca
vidad “caminhada”, “andar de bicicleta”, Estudantes que relatam + Caminhada (didria ou frequente) Q Atividades leves
Atn./lc.la € “rabalhar”, “dia a dia ativo”, atividades fisicas leves ou + Andar de bicicleta presentes no cotidiano,
cotidianas “educagao fisica”, “bicicleta elétrica”, funcionais no dia a dia, como + Trabalho / rotina ativa mas nem sempre com
“vida moderada” deslocamentos ou tarefas + Educagdo fisica intensidade suficiente.
| rotineiras.
«“, » KAl W "« H ” H) H H
Diversidade “futebol ',”VOIef ; flitsal., .capselra ; Grand.e variedade d.e . Mot‘{alldades var'|adas Estacites demonstiin
esportiva muay thai”, “pilates”, “hipismo”, modalidades esportivas + Praticadas em diferentes ineresse e participaco
“futevolei”, “atletismo”, “karaté”, citadas, mostrando interesse frequéncias em diversas modalidades
“basquete”, “gindstica”, “calistenia” dos estudantes por diferentes * Interesse por esportes esportivas.
praticas corporais. individuals e coletivos

Figura 5 — Padrdes de respostas e frequéncia de atividade fisica identificados entre os estudantes.Fonte: Elaborado
pela autora com base nos dados da pesquisa (2026).

A pergunta: vocé acha que sua alimentagdo influencia sua saude? Como? a maioria
dos estudantes afirmou que a alimentacéo influencia diretamente a saude e o funcionamento do
corpo. Muitos relacionaram uma alimentacdo saudavel a prevencédo de doengas, fortalecimento
da imunidade, aumento da disposic¢ao e melhora da qualidade de vida.

Também foram frequentes respostas associando o consumo de doces, frituras, gorduras
e alimentos ultraprocessados a problemas como obesidade, diabetes, hipertensdo, acne, cansago
e baixa imunidade. Alguns estudantes citaram a relacdo entre alimentacdo, desempenho fisico,
energia e bem-estar emocional, além de relatarem problemas pessoais influenciados pelos
habitos alimentares.

Por outro lado, uma pequena parcela apresentou respostas superficiais ou minimizou
a influéncia da alimentacdo na satde.As principais categorias identificadas foram: prevencao

de doencas, disposicao e energia, fortalecimento da imunidade, obesidade e ganho de peso,
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consumo de ultraprocessados e doces, desempenho fisico, doencas especificas e conhecimento

limitado, conforme apresentado na Figura 6.

Categoria tematica

Alimentaggo saudavel
e prevencao

Exemplos de respostas
(palavras/expressoes mais repetidas)

“alimentacéo saudavel”, “previne

doencas”, “fortalece a imunidade”,
“corpo saudavel”, “evita problemas
de satide”

Padrao de resposta identificado

Estudantes associam uma boa alimentagéo
a prevencao de doencas e ao fortalecimento
do organismo.

,‘ | Influéncia no
‘; peso corporal

“engordei”, “acima do peso”,

“obesidade”, “ganho de peso”,
“peso”

Parte dos estudantes relaciona a alimentagéo
inadequada ao ganho de peso e ao risco
de obesidade.

” o«

“mais energia”, “mais disposi¢do”,

Os estudantes entendem que a alimentagéo

.

Frequéncia / observagoes
relatadas

Respostas muito frequentes.
Relatos sobre mais satde,
energia e bem-estar.

Associado ao consumo de doces,
frituras e excesso alimentar.
Preocupagdo com aparéncia

e satide.

Muito citado em relagéo a rotina

Energia e didria e estudos.
‘ di gsi 30 “combustivel do corpo”, “forga”, fornece energia e disposigdo para o dia a dia S ‘
J PO “disposicao para os afazeres” e para as atividades. . :‘r'n.portante pa;a ftivicaces |
isicas e esportes.
| |
WA Rlimentackie “besteira”, “doces”, “frituras”, Reconhecimento de que habitos alimentares | ¢ Citadas: diabetes, colesterol alto, ‘
b (; “ultraprocessados”, “alimentagdo inadequados podem causar diversos hipertenséo, acne, dores, inflamagdes. |
consequencias ruim”, “faz mal” problemas de saide. ¢ Impacto a curto e longo prazo. ‘
\ Relaci “atividade fisica”, “proteina”, Alguns relacionam a alimentagéo ao = Pre,se"te em r.espostas gocuen
elagao com 0 e " a o treina ou pratica esportes.
'I = l» atividado fisica ‘desempenho”, “rendimento”, desempenho fisico, ganho de massa o v
“desenvolvimento” e melhores resultados nos treinos. ¥ As:cfclat;ao comproteinaie
nutrientes.
! = — — ———
. ch o ; Percepgao de que a alimentagdo influencia ¢ Ligado ao consumo de agticar
Imunidade e “imunidade baixa”, “adoecer”, s o S Al gare. : e
“ o . Sae i diretamente na imunidade e na ocorréncia excessivo e alimentos industrializados.
doencas doengas”, “sistema imunoldgico’ Bl it ead ¥

Conhecimento
limitado

Saude fisica e
mental

“ndo sei”, “acho que sim”,

“nem tanto”, “ndo tenho certeza”

” o«

“feliz”, “bem-estar”,

» o«

cérebro”,

segundo
salide mental”, “humor”

Alguns estudantes demonstraram duvida
ou conhecimento superficial sobre como
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Figura 6 — Categorias tematicas relacionadas a percepcéo dos estudantes sobre alimentagdo saudavel. Fonte:
Elaborado pela autora com base nos dados da pesquisa (2026)

Com o objetivo de analisar a percepc¢do dos estudantes sobre alimentacéo, obesidade

e atividade fisica, foi aplicada uma escala de autoavaliagcdo de 0 a 5, sendo 0 a 1 classificados

como insatisfatorios, 2 a 3 adequados e 4 a 5 excelentes.

Os resultados mostraram que a maioria dos estudantes reconhece a importancia da

alimentacdo saudavel e da atividade fisica para a saude. Houve predominancia de notas altas

nas afirmativas relacionadas aos riscos da obesidade, a importancia da atividade fisica e a

capacidade de diferenciar alimentos saudaveis e ndo saudaveis.
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Quantidade aproximada de respostas

Entretanto, algumas respostas indicaram diferenca entre conhecimento e pratica,
principalmente nas questdes sobre alimentagdo equilibrada, consumo de frutas e verduras e
pratica regular de exercicios fisicos. Também foi observado consumo frequente de alimentos

industrializados e respostas intermediarias sobre hidratacdo adequada.

De forma geral, os estudantes demonstraram conhecimento satisfatério sobre satde e
qualidade de vida, mas ainda apresentam dificuldades na manutencéo de habitos saudaveis no
cotidiano, reforcando a importancia de acdes educativas no ambiente escolar conforme

apresentado no Gréfico 3.

Resultados agrupados das respostas

W Satisfatdrio (0 a 1)
mm Adequado (2a3)
mm Excelente (4 3 5)

e ¢
30 s e verd
. antd Ut
pime!

Grafico 3: Resultados agrupados das respostas sobre habitos de vida saudavel, nutricdo e atividade fisica.
Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados coletados (2026).

A nuvem de palavras foi utilizada para identificar as principais percepcdes dos estudantes sobre
o tema abordado, permitindo visualizar os termos mais associados aos topicos abordados

conforme apresentado na Figura 7.
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Figura 7- Representago Visual (nuvem de palavras) das tematicas mais citadas pelos alunos sobre a pratica

esportiva. Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados coletados (2026).

A nuvem de palavras foi empregada como recurso analitico para identificar e representar
visualmente os termos de maior recorréncia nas respostas dos estudantes, possibilitando a
compreensdo das principais percepcdes relacionadas ao tema investigado, conforme ilustrado
na Figura 7. Essa técnica favorece a sintese e a visualizacdo dos dados textuais, evidenciando
a frequéncia e a relevancia dos conceitos mencionados pelos participantes. Segundo Bardin
(2011), a organizacéo, sistematizacao e categorizagdo dos dados qualitativos constituem etapas
fundamentais da analise de contedo, permitindo a identificacdo de padr@es, tendéncias e
significados presentes nos discursos, 0 que contribui para uma interpretacdo mais consistente

e aprofundada dos resultados obtidos.

Os resultados evidenciaram a predominancia de termos associados a saude, alimentacao,
equilibrio, frutas e bem-estar, indicando que os estudantes possuem uma compreensao alinhada
as recomendagfes contemporaneas sobre habitos saudaveis. Tal percepcdo sugere que 0s
participantes reconhecem a importancia da alimentacdo equilibrada como elemento

fundamental para a promocao da qualidade de vida e prevencéo de agravos a saude.

Entretanto, é importante considerar que a frequéncia de determinados termos nao
necessariamente reflete a profundidade da compreenséo dos participantes sobre o tema. Nesse

sentido, Freire (1996) argumenta que a construcdo do conhecimento ultrapassa a mera
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reproducéo de conceitos socialmente difundidos, exigindo reflexdo critica e contextualizagdo
da realidade. Dessa forma, embora os estudantes tenham demonstrado familiaridade com
conceitos relacionados a alimentagdo saudavel, a recorréncia dessas palavras pode indicar a
assimilacdo de discursos amplamente disseminados nos meios de comunicagéo e no ambiente
escolar, sem que 1isso represente, necessariamente, a incorporacdo efetiva desses

conhecimentos em suas praticas cotidianas.

Esse contraponto evidencia a necessidade de ac¢Ges educativas que promovam ndo apenas o
conhecimento conceitual acerca da alimentacdo saudavel, mas também o desenvolvimento da
autonomia e da consciéncia critica dos estudantes, favorecendo a transformacdo do

conhecimento em préticas concretas de promocdo da saude.

Na pergunta “O que vocé entende por alimentagdo saudavel?”, no pré-questionario,
apareceram respostas curtas e superficiais, como ‘“comer frutas”, “ndo comer besteira”,
“verduras” e “4dgua”, além de relatos como “ndo sei”, “pouco” e “quase nada”. No pOs-
questionario, observou-se melhor compreensdo do tema alimentacdo saudavel, com respostas
mais elaboradas, como “alimentacdo balanceada”, “equilibrio nutricional”, “proteinas,
vitaminas e nutrientes”, “preven¢do de doencgas” e “qualidade de vida”, indicando apropriagdo
de conceitos pelos estudantes. Conforme apresentado na figura 8.
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Figura 8: Comparativo do nivel de conhecimento e frequéncia de temas sobre hébitos saudaveis entre

0 pré e o pés-questionario. Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados da pesquisa (2026).

Os resultados sugerem que as atividades desenvolvidas contribuiram para a ampliacao
do repertorio conceitual dos participantes, favorecendo uma compreensdo mais abrangente da
relacdo entre alimentacdo e salde. A incorporacdo de termos associados a nutricdo, prevencao
de doencas e qualidade de vida demonstra uma evolucdo em relacdo as concepcdes iniciais,
anteriormente restritas a exemplos isolados de alimentos ou habitos alimentares.

Entretanto, esse resultado deve ser analisado com cautela. Conforme argumenta Demo
(2015), a aquisicao de novos conceitos ndo garante, por si s6, a constru¢do de um conhecimento
critico e transformador, uma vez que os estudantes podem reproduzir informacgdes sem
necessariamente compreendé-las ou aplica-las em seu cotidiano. Nesse sentido, embora o pds-
questionario revele um aumento de repertorio de palavras utilizadas pelos discentes
relacionados a alimentacdo saudavel, ndo é possivel afirmar sobre a construcdo do
conhecimento sobre as préaticas alimentares dos participantes.

Dessa forma, os resultados evidenciam avancos importantes no processo de
aprendizagem, mas também reforcam a necessidade de acBes educativas continuas que
promovam a reflexdo critica e a adogdo de habitos saudaveis, possibilitando que o
conhecimento construido ultrapasse o ambito conceitual e se traduza em mudancas concretas
de comportamento.

Na pergunta “o que sdo habitos saudaveis?”, no pré-questionario, a maioria dos
estudantes relacionou o conceito apenas a praticas como ‘“comer bem” e “fazer exercicios”,
além de apresentarem respostas mais limitadas, como “comer frutas”, ou demonstrarem
desconhecimento por meio de expressdes como “ndo sei”. No pdos-questionario, observou-se
uma ampliacdo significativa da compreensdo do tema, evidenciada pela incorporacdo de
elementos como “sono adequado”, “hidratacdo”, “saude mental”, “rotina equilibrada”, “bem-
estar” e “qualidade de vida”, indicando uma visd@o mais abrangente e integrada dos hébitos

saudaveis. Conforme apresentado na figura 9.
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Figura 9: Comparativo do nivel de conhecimento e frequéncia de temas sobre habitos saudaveis entre
0 pré e o pés-questiondrio. Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados da pesquisa (2026).

Os resultados sugerem que as atividades educativas contribuiram para a superacao de
uma compreensdo restrita dos habitos saudaveis, anteriormente centrada apenas na alimentacao
e na pratica de exercicios fisicos. Ap6s a intervencao, os estudantes passaram a reconhecer a
influéncia de diferentes fatores fisicos, emocionais e comportamentais na promogdo da salde,
demonstrando uma compreensdo mais proxima da perspectiva biopsicossocial amplamente
adotada na area da salde.

Dessa forma, os achados evidenciam contribuicOes relevantes das a¢Oes educativas
para a ampliacdo da compreensédo sobre habitos saudaveis, ao mesmo tempo em que reforcam
a necessidade de estratégias continuas de educacdo em saude que favorecam a consolidagéo
desses conhecimentos e sua efetiva traducdo em préticas promotoras de salde e qualidade de
vida.

A pergunta “Como ¢ sua alimentagio no dia a dia?”, no pré-questionario, muitos
estudantes classificaram sua alimentagdo como “regular”, “mais ou menos”, “ndo muito
saudavel” e “ruim”. Também foram citadas expressdes como “como muita besteira”, “como

2 6

muito doce”, “ndo me alimento direito” e “as vezes ndo janto”, indicando habitos alimentares
desregulados e consumo frequente de alimentos pouco saudaveis. Conforme apresentado na

figura 10.
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Figura 10: Frequéncia de temas citados e nivel de conhecimento dos estudantes sobre obesidade
antes e ap0s intervenc¢do. Fonte: Dados da pesquisa (2026).

Os resultados indicam que as a¢des educativas contribuiram para o desenvolvimento
de uma percepcao mais critica acerca da propria alimentacdo, favorecendo o reconhecimento
da importancia de préticas alimentares equilibradas para a promogéo da satde. A comparacao
entre os questionarios evidencia ndo apenas 0 aumento do repertério de palavras relacionados
a alimentag&o saudavel, mas também o surgimento de reflexdes relacionadas a necessidade de
mudancas nos habitos cotidianos indicando aprendizagem significativa, especialmente quanto
ao consumo de alimentos ultraprocessados, a ingestdo de &gua e a regularidade das refeigdes.
Esses achados corroboram os resultados encontrados por Boog (2013), que destaca o potencial
das acdes de Educacdo Alimentar e Nutricional para promover a reflexdo critica sobre as
escolhas alimentares e estimular atitudes mais conscientes em relagdo & saide. Da mesma
forma, estudos desenvolvidos por Santos (2012) evidenciam que intervencGes educativas no
ambiente escolar favorecem a ampliacdo do conhecimento sobre alimentacdo saudavel e

contribuem para a formacéo de habitos mais adequados entre adolescentes.

30



Entretanto, é necessario considerar que a manifestacdo de inten¢es ou conhecimentos
sobre praticas alimentares saudaveis ndo garante, necessariamente, sua adocdo efetiva no
cotidiano. Nesse sentido, os resultados deste estudo dialogam com as observacgdes de Poulain
(2013), segundo as quais as escolhas alimentares séo fortemente influenciadas por fatores
sociais, culturais, econdmicos e familiares, que muitas vezes limitam a transformacdo do
conhecimento em comportamento. Resultados semelhantes foram observados por Jaime e Lock
(2009), que identificaram que, embora intervencOes educativas sejam capazes de aumentar o
nivel de conhecimento nutricional dos participantes, mudancas comportamentais duradouras
dependem de fatores adicionais, como apoio familiar, acesso a alimentos saudaveis e condicdes
socioeconémicas favoraveis. Assim, embora os estudantes demonstrem maior conscientizacao
sobre a importancia de uma alimentacdo equilibrada, a efetiva incorporacdo desses
conhecimentos a rotina didria permanece como um desafio que exige acbes continuas e

estratégias intersetoriais de promocéo da salde.

A pergunta “O que vocé sabe sobre obesidade?”, no pré-questionario muitos
estudantes associaram a obesidade apenas ao excesso de gordura corporal, utilizando respostas
como “gordura”, “pessoa acima do peso” e “comer demais”’. Também foram identificadas
respostas simplificadas e preconceituosas, como “sdo gordos” e “falta de cuidado”,

demonstrando uma compreensdo limitada sobre o tema. Conforme apresentado na figura 11.
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Figura 10: Frequéncia de temas citados e nivel de conhecimento dos

estudantes sobre obesidade antes e apds intervencdo. Fonte: Dados da
pesquisa (2026)
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Os resultados encontrados nesta pergunta sdo semelhantes aos observados por Malta
et al. (2022), que identificaram que " ac¢Ges de educacdo em saude favorecem a ampliacdo do
conhecimento sobre os mudltiplos fatores envolvidos na obesidade, reduzindo percepcdes
simplistas que associam a condicdo exclusivamente a alimentagdo excessiva ou a falta de
atividade fisica”.

Além disso, os resultados corroboram os achados de Ferreira et al. (2020), que
observaram aumento do conhecimento dos estudantes acerca das consequéncias da obesidade
para a salde, especialmente em relacdo ao risco de desenvolvimento de doengas cronicas ndo
transmissiveis, como diabetes mellitus e hipertensdo arterial. Tal semelhanca sugere que
atividades educativas realizadas no contexto escolar podem desempenhar papel relevante na
construcdo de conhecimentos cientificos sobre a tematica e na desconstrucao de concepcdes

equivocadas frequentemente associadas a obesidade.

Nesse contexto, a evolucdo observada nas respostas dos participantes demonstra que
as acOes educativas foram eficazes para promover uma compreensdao mais abrangente da
obesidade, aproximando o conhecimento dos estudantes das evidéncias cientificas atuais e das
recomendacdes dos oOrgdos de salde publica. Esses achados reforcam a importancia da
educacdo em saude no ambiente escolar como estratégia para a prevencdo da obesidade e para
a promoc&o de habitos de vida mais saudaveis. A pergunta “Vocé pratica atividade fisica? Qual

e com que frequéncia?” No pré-questionario muitos estudantes responderam “ndo ","quase
nunca”, “ndo pratico” e “muito pouco”, indicando baixa frequéncia de exercicios fisicos e

presenca de sedentarismo. Conforme apresentado na Figura 12.
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associando-a pouco a saude fisica e mental. para a saiide fisica, mental e social.

Figura 12: Andlise comparativa da frequéncia de respostas e nivel de conhecimento
dos estudantes sobre os beneficios da atividade fisica. Fonte: Dados da pesquisa
(2026).

Os resultados encontrados corroboram estudos que apontam a efetividade de
intervencdes educativas no ambiente escolar para a promog¢édo de comportamentos fisicamente
ativos entre adolescentes. Guimardes et al. (2015) destacam que ac¢Ges voltadas a educacdo em
salde podem favorecer mudancas nas atitudes dos estudantes em relacdo a atividade fisica,
contribuindo para a reducdo do sedentarismo e para a ado¢do de habitos mais saudaveis. De
forma semelhante.

Além disso, os resultados sdo consistentes com os achados da Pesquisa Nacional de
Salde do Escolar (PeNSE), que evidencia elevados indices de inatividade fisica entre
adolescentes brasileiros, mas também demonstra que o0 ambiente escolar representa um espaco
estratégico para o desenvolvimento de a¢fes de promogéo da atividade fisica e da satde (IBGE,
2021). Nesse sentido, a ampliacdo da diversidade de modalidades esportivas citadas pelos
estudantes no pos-questionario sugere ndao apenas maior conhecimento sobre 0s beneficios da
atividade fisica, mas também uma ampliacdo das possibilidades percebidas para sua préatica no
cotidiano.

33



A pergunta “Como vocé avalia seus habitos alimentares e a aula aplicada?”, os
resultados das escalas mostraram melhora na percepcdo dos estudantes sobre alimentacdo
saudavel, consumo de frutas, verduras e ingestdo de agua. Além disso, 64 estudantes (65,3%)
avaliaram a aula entre “4 ¢ 5”, indicando que a intervengao chamou bastante aten¢ao e despertou
interesse pelo tema. Apenas 3 estudantes (3,1%) atribuiram notas entre “0 e 1, demonstrando
boa aceitacdo da atividade educativa e participacao positiva dos alunos, conforme apresentado

no Gréfico

ANTES (PRE-QUESTIONARIO) DEPOIS (POS-QUESTIONARIO)

de

Alimentacio  Frutase Beber iali Sei 0 que sio i Alimentagio Frutase Beber q
saudével  verduras agua nutrientes  alimentos riscos. éimportante sauddvel verduras dgua nutrientes  alimentos riscos. regular éimportante

ANTES: /} DEPOIS:
III Predominio de respostas adequadas (2 a 3) e baixa quantidade de “ A
L respostas excelentes (4 a 5) na maioria dos temas. x

pressivo de resp (4 a 5) em quase todos os temas,
com redugio das respostas insatisfatorias (0 a 1).

Grafico 4: Distribuicio da quantidade aproximada de respostas por tema analisado nos momentos
antes e depois da intervencdo. Fonte: Dados da pesquisa (2026).

Os resultados do Gréfico 4 indicam uma percepcao predominantemente positiva dos
estudantes em relacdo tanto aos proprios habitos alimentares quanto & aula aplicada,
evidenciada pela elevada propor¢do de avaliagdes entre “4 € 5 (65,3%). Esse achado sugere
que a intervencéo foi bem recebida e conseguiu despertar interesse pelo tema, além de favorecer
uma autoavaliagdo mais consciente sobre alimentacdo saudavel, especialmente quanto ao
consumo de frutas, verduras e ingestdo de dgua. Esse padrdo é consistente com estudos como o
de Fernandes et al. (2022), que apontam que intervencfes educativas no ambiente escolar
tendem a aumentar o interesse e a percep¢do positiva dos estudantes sobre temas relacionados
a salde e nutricao.

Por outro lado, apesar da avaliacdo favoravel, a literatura também indica que
percepcOes positivas imediatas ndo necessariamente se traduzem em mudancas

comportamentais duradouras. Swinburn et al. (2019) destacam que, embora a¢6es educativas
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aumentem o conhecimento e a conscientizacdo, a manutencao de habitos saudaveis depende
fortemente de fatores estruturais e ambientais, como acesso a alimentos saudaveis e contexto
socioecondmico, 0 que pode limitar o impacto real das intervengGes no longo prazo. Assim,
mesmo com alta aceitacdo da aula, esses resultados devem ser interpretados com cautela quanto

a efetiva transformacéo dos habitos alimentares dos estudantes.

RESULTADO GERAL - ANTES E POS-INTERVENCAO EDUCATIVA

Comparacao dos questionarios sobre habitos alimentares, conhecimento, atividade fisica e obesidade

B ANTES (Pré-questionario) Bl DEPOIS (Pés-questionario)
100%
RESULTADO GERAL
80% (TODOS OS TEMAS)
80% 72% 75%
70% 72%
g 65% 68%
8 60% 55%
2 48%
e A% 40%
@
o 30%
®
20%
0%
o
6 ‘ Q Rz N 0 Aumento de
HABITOS NUTRIGAO E SAUDE PERCEPGAO SOBRE ATIVIDADE FiSICA IMPORTANCIA E CCONHECIMENTO 29 P°“‘°§
ALIMENTARES Conhaciments sobirs OBESIDADE Pratica regular, INFLUENCIA GERAL percentuais
Alimentacio nutrientes, diferenciagio Compreensio sobre frequéncia semanal, Percepgao sobre a Nivel geral de
saudavel, consumo entre alimentos ~ causas, énc de i anci: sobre
de frutas, verduras, saudaveis e ndo e fatores associados atividades e alimentagao e da saude, alimentacio
4gua e alimentos saudaveis e riscos a obesidade importancia para atividade fisica na e habitos de vida
industrializados da obesidade a salde qualidade de vida saudaveis

RESULTADO GERAL - ANTES E DEPOIS

ANTES DA INTERVENCAO DEPOIS DA INTERVENGAO AOWEBTOERAL
PRE-QUESTIONARIO| = POS-QUESTIONARIO)
: ) / EVOLUGAO POSITIVA . ) +29

Média geral de respostas I Alintervenco educativa Média geral de respostas pontos percentuais
4 3 % adequadas e excelentes I promoveu avangos significativos 7 2 % adequadas e excelentes Melhora significativa
(2a5) em todos os temas avaliados. (2a5) apés a intervengdo

- educativa.

Os que, apos a int IGa iva, houve melhora iva nos habitos alit
no conhecimento sobre nutrigao e obesidade, e na pratica de atividade fisica, refletindo maior conscientizagao

& mudanga positiva de comportamento dos estudantes.

Grafico 5 — Gréfico comparativo de respostas adequadas e excelentes antes

e apds intervencdo educativa. Fonte: Dados da pesquisa (2026

Conforme o Graéfico 5, houve uma melhora significativa nos conhecimentos e habitos
dos estudantes apds a intervencao educativa. Antes da intervencao, a média geral de respostas
adequadas e excelentes era de 43%. Depois da intervencdo, esse nimero aumentou para 72%,
representando um crescimento de 29 pontos percentuais. Os maiores avangos ocorreram nos
temas relacionados a atividade fisica, alimentacdo saudavel, nutricdo e compreensdo sobre
obesidade, indicando maior conscientizagdo dos estudantes apds a acdo educativa. Esse

resultado estd em consonancia com estudos que destacam o impacto positivo de intervengdes
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escolares na promocdo de habitos saudaveis (Fernandes et al., 2022; Swarsz et al., 2024). De
forma geral, os dados evidenciam que a intervencao educativa contribuiu para o aumento do

conhecimento e incentivo a ado¢do de habitos mais saudaveis entre os participantes.

No pré-questionario, observou-se que os estudantes j& apresentavam conhecimentos
prévios satisfatorios sobre alimentacdo saudavel, associando-a principalmente ao consumo de
frutas, verduras e reducdo de alimentos considerados prejudiciais a salde. Entretanto, em
relacdo aos demais temas abordados, como obesidade, sedentarismo, hidratacdo, saide mental
e importancia da atividade fisica, muitos participantes apresentavam respostas superficiais e

conhecimentos limitados.

Apobs a intervencao, verificou-se aumento significativo na compreensao dos estudantes
sobre os temas trabalhados. Os participantes passaram a relacionar alimentacdo saudavel ao
equilibrio nutricional, prevencdo de doencas e qualidade de vida, além de compreenderem a
obesidade como uma doenca multifatorial ligada a fatores alimentares, emocionais, genéticos e

comportamentais.

A pesquisa também evidenciou a importancia da transdisciplinaridade no ambiente
escolar, integrando conhecimentos da biologia, educacdo fisica, nutricdo, psicologia e saude
para promover uma compreensdo mais ampla sobre obesidade e qualidade de vida. Essa
integracdo de saberes contribuiu para tornar a aprendizagem mais significativa e proxima da

realidade dos estudantes.

Além dos resultados obtidos, esta pesquisa possibilita a construcdo de um percurso
metodoldgico passivel de reproducdo em diferentes contextos escolares. A proposta
fundamenta-se na transdisciplinaridade como estratégia de integracdo entre diversas areas do
conhecimento, permitindo que professores de diferentes componentes curriculares
desenvolvam aces articuladas voltadas a promoc¢édo da salde e a prevencdo da obesidade. A
adocdo dessa abordagem favorece diretamente a qualidade do ensino, pois torna a

aprendizagem mais contextualizada, participativa e significativa.
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4, CONCLUSAO

Dessa forma, compreende-se que a implementacdo de acgdes transdisciplinares de
promocdo da satude no ambiente escolar, envolvendo alimentacdo equilibrada, pratica regular
de atividade fisica, suporte emocional e uso de tecnologias educativas, contribui de maneira
significativa para a redugdo dos indices de obesidade em criancas e adolescentes. Essas acdes
também favorecem o bem-estar fisico e emocional dos estudantes, refletindo positivamente no
processo de ensino-aprendizagem, no desempenho escolar, na participacdo em sala de aula e na

consolidacdo de habitos saudaveis que impactam o desenvolvimento integral dos educandos.

Os resultados obtidos confirmam a hipotese da pesquisa, evidenciando que intervencdes
transdisciplinares promovem conscientizacdo, aprendizagem significativa e adocdo de
comportamentos mais saudaveis entre os estudantes. Observa-se, ainda, que escolas que
desenvolvem acdes integradas de promocdo da saude apresentam melhorias no processo
educativo, uma vez que estudantes com melhores condi¢des fisicas, emocionais e sociais
demonstram maior participacdo, concentracdo, motivacdo e desempenho académico. Nesse
sentido, a escola se consolida como um espaco estratégico para a promocdao da saude, prevencao

da obesidade e fortalecimento do desenvolvimento integral.

Além disso, os achados contribuem para o desenvolvimento de estratégias pedagogicas
voltadas a construcdo do conhecimento sobre bem-estar, abordando temas como alimentacédo
saudavel, obesidade, habitos de vida e atividade fisica. A comparacao entre os pré-questionarios
e 0s questionarios pos-intervencdo indica a relevancia da criacao de espacos escolares voltados
a promo¢do da salde, como é&reas para pratica esportiva, academias escolares e
acompanhamento profissional especializado. Tais iniciativas podem estimular a pratica regular
de atividade fisica, reduzir o sedentarismo e fortalecer o bem-estar fisico e emocional dos
estudantes. Assim, recomenda-se que estudos futuros aprofundem a anélise da viabilidade e
dos impactos da implementacéo dessas estruturas no contexto escolar, ampliando estratégias de
prevencao da obesidade infantil e juvenil. A intervencdo também evidenciou a importancia da
abordagem transdisciplinar, ao integrar diferentes areas do conhecimento. De forma
complementar, como possibilidade de transposicao didatica, propde-se que os docentes iniciem

0 processo pedagogico a partir de um diagndstico dos conhecimentos prévios
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dos estudantes sobre alimentacéo, atividade fisica, saide mental e qualidade de vida. Essa etapa
é fundamental para a aprendizagem significativa, uma vez que novos conhecimentos se tornam

mais efetivos quando relacionados as estruturas cognitivas ja existentes.

Na sequéncia, recomenda-se o desenvolvimento de atividades integradas entre as areas
de Biologia, Educacdo Fisica, Matematica, Quimica, Psicologia e Tecnologias Digitais,
utilizando metodologias ativas. Entre as estratégias possiveis estdo pesquisas, analise de rotulos
alimentares, elaboragdo de planilhas nutricionais, célculos de valor energético, debates,
producdo de materiais educativos e praticas corporais. Essas acdes favorecem o engajamento
dos estudantes e a construcdo interdisciplinar do conhecimento, contribuindo para a melhoria

dos processos de ensino e aprendizagem.

O percurso formativo pode ser complementado por agdes de conscientizagdo junto as
familias, pelo acompanhamento dos habitos de vida dos estudantes e pela avaliagdo continua
da aprendizagem. Dessa forma, a proposta apresenta potencial de replicabilidade, podendo ser
adaptada a diferentes contextos escolares, mantendo como eixo central a promocéo da saude,
do bem-estar e da aprendizagem significativa por meio de préaticas transdisciplinares. De modo
geral, os resultados indicam impacto positivo da intervencao educativa, com aumento do nivel

de conhecimento e maior reflexdo sobre habitos de vida.

Assim, conclui-se que a escola possui papel fundamental na promocao da saude, na
prevencao da obesidade infantil e adolescente e na construcdo de habitos saudaveis, sendo as
intervencdes transdisciplinares ferramentas importantes para o desenvolvimento integral e para

a melhoria da qualidade de vida dos estudantes.
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6. APENDICES

6.1 Apéndice A —Plano de Aula

PLANO DE AULA - TCC

Identificacéo

Curso: Ensino Médio

Componente Curricular: Biologia

Modulo, Periodo, Semestre, Ano: 1° Ano do Ensino Médio
Docente: Eilane Matos de Oliveira

Duragéo: 4 horas

Conteudo (Recorte do tema)
Bem-Estar Saude e Constru¢do do Conhecimento Conteldos: Salde e bem-estar; Alimentacao
saudavel; Grupos alimentares; Nutrientes e suas funcdes; Consumo adequado de agua; Obesidade

e fatores de risco; Sedentarismo; Atividade fisica e qualidade de vida; Promocéo da saude.

Objetivo Geral

Promover a construcdo do conhecimento sobre bem-estar e satde por meio da reflexdo acerca da
obesidade, alimentacdo saudavel e atividade fisica, estimulando habitos que favorecam a qualidade

de vida.

Objetivos especificos:

OEL1 - Identificar os conhecimentos prévios dos estudantes sobre alimentacdo saudavel, atividade

fisica e obesidade;

OE2 - Compreender a relagdo entre habitos de vida e promogéo da salde;

OES3 - Discutir os fatores associados a obesidade e suas consequéncias para a saude;

OE4 - Incentivar a adocdo de habitos saudaveis relacionados a alimentacédo, hidratagdo e atividade
fisica;
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OES - Verificar possiveis mudancas de percepc¢éo apos a intervencdo educativa.

Habilidades da BNCC:
« EM13CNT207
« EM13CNT202
« EM13CNT303

Metodologia de ensino

A aula sera desenvolvida por meio de uma abordagem qualitativa, descritiva e interventiva,
fundamentada na participacdo ativa dos estudantes. Sera realizada acolhida dialogada, aplicacéo de
questionario diagnoéstico eletronico, aula expositiva dialogada, dinamica “Montando Habitos

Saudaveis” e reaplicagdo do questiondrio para avaliagdo da aprendizagem.

Desenvolvimento:

1°Momento— Acolhida e Diagnostico (60 min);

2° Momento — Aula Expositiva Dialogada (90 min);

3° Momento — Dinadmica “Montando Hébitos Saudaveis” (60 min);

4°Momento — Avaliacdo e Encerramento (30min).

Recursos Didaticos
* Computador

* Projetor multimidia

* Slides educativos

* Celulares com acesso a internet
* Google Forms

* Quadro e pincel

* Material para dindmica em grupo

Instrumentos e Formas de Avaliacdo da Aprendizagem da Aula
A avaliacdo seré diagnostica e formativa, considerando a participacéo dos estudantes nas discussoes
e atividades desenvolvidas, bem como a comparacgéo entre as respostas obtidas nos questionarios

aplicados antes e ap0s a intervencao educativa.
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BB INSTITUTO FEDERAL
BN Brasilia

BBl CampusPlanaltina

ATA DE DEFESA DO TCC

As 14h do dia 09/06/2026, pela plataforma Google meet, reuniu-se a banca examinadora do
Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC) da Licenciatura em Biologia do Campus Planaltina do
IFB, sob a presidéncia do orientador Agrinaldo Jacinto do Nascimento Junior e participacdo
dos examinadores Giuliano Gomes de Assis Pimentel e Renato Monteiro, para avaliar o TCC
intitulado: Bem estar, Saude e Constru¢do do Conhecimento, apresentado pela discente Eilane
Matos de Oliveira, como requisito parcial para obtencdo do titulo de Licenciada em Biologia.
A presidéncia declarou instalados os trabalhos, dando inicio a mencionada apresentacao que
durou cerca de 25 minutos. Em seguida, foram realizadas as perguntas dos examinadores. Na
sequéncia, a banca se retirou para deliberacGes e céalculo da média. Em seguida, a banca
retornou a plataforma, ocasido em que a presidéncia leu o resultado alcangado, que é o seguinte:

MEDIA igual a 9,0

Recomendacéo:

( )Aceito sem modificacdo

(X) Aceito com modificacao, tendo o prazo de 07 dias para entrega da versao final (
)Recusado

Nada mais havendo para ser tratado, a presidéncia deu por encerrados os trabalhos as 15h24,
agradecendo aos presentes e lavrando esta ata, que depois de lida e aprovada, é enviada ao e-mail
do(a) discente e dos(as) examinadores(as) para anuéncia e assinaturas.

Assinaturas eletrdnicas (pelo gov.br) do(a) orientador(a), examinadores(as) e discente:

Documento assinado digitalmente Documento assinado digitalmente

AGRINALDO JACINTO DO NASCIMENTO JUNIOF ub RENATO MONTEIRO Pocumento assinado digitalmente
Data: 09/06/2026 15:49:18-0300 Data: 09/06/2026 16:29:21-0300 b GIULIANO GOMES DE ASSIS PIMENTEL
Verifique em https://validar.iti.gov.br Verifique em https://validar.iti.gov.br g “ Data: 09/06/2026 17:19:22-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

Documento assinado digitalmente

EILANE MATOS DE OLIVEIRA
Data: 09/06/2026 17:29:27-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

Obs: caso o(a) discente ndo entregue a versdo final, havera restricdes relativas a emissao de
documentos por parte do registro académico, tais como: declaragdo de concluséo de curso,
historico escolar completo, diplomas e outros documentos inerentes as informagdes
comprobatdrias de concluséo deste curso.


https://www.gov.br/governodigital/pt-br/identidade/assinatura-eletronica

