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RESUMO

Entre os transtornos nutricionais infantis, a ated® € um dos problemas de salde mais
freqlientes; estudos apontam a obesidade como dem@lygue aumenta a probabilidade da crianca
desenvolver sintomas depressivos, uma vez qudardano relacionamento social, familiar e académico
A presente pesquisa teve por objetivo realizar stud® comparativo entre um grupo de criancas obesas
com um grupo de criangas ndo obesas em relac@&senga de sintomas depressivos. Foram avaliados 70
individuos, de ambos os sexos, com idade entre 7 &nos. O instrumento utilizado para avaliar a
presenca de sintomas de depresséo foi a Escalavalmgiio de Depresséo para Criangas de Pereira e
Amaral (2004) e para avaliar a obesidade foi odeab de Deurenberg. Os resultados revelaram que a
maioria das criancas da amostra ndo apresentowesddior e obesidade, interferindo na andlise
correlacional. Porém, quando se considerou somengrupo de obesos obteve-se um resultado
significativo, porém, o nimero da amostra ndo fgressivo e suficiente para confirmar a correlagao.
Segundo a literatura cientifica ndo ha consensesabrelacdes entre depressao e a obesidadeissgor
a necessidade de mais estudos que comprovem aaeatre a depresséo e a obesidade infantil.

Palavras-chavedepressao infantil, obesidade, avaliacdo psiomdg@valiacdo do percentual de gordura

1. Introducéo

Durante muito tempo acreditou-se que as criancas
raramente apresentavam depressdo. Atualmente rexiste
evidéncias de que transtornos depressivos tambégersu
durante a infancia e ndo apenas na adolescéncavaa
adulta. No entanto, os sintomas diferem dos aptades
pelos adultos, tornando dificil o diagnéstico. @gmnas se
manifestam de forma mascarada sendo freqlentes o
transtorno de déficit de atencédo e hiperatividhdésa auto-
estima, tristeza, medo, distarbios do sono e baixo
rendimento escolar, irritabilidade, agressividade,
passividade exagerada dependendo da intensidada e d
freqiiéncia, podem ser indicios de quadros deprssiAs
mudancas de comportamentos subitas que ndo sao
justificadas por fatores estressantes, também posem
indicativas de diagnéstico de transtornos depressiAs
principais queixas organicas séo cefaléia, dordsralmais,
diarréia, falta de apetite ou apetite exageradocrianca
depressiva envolve-se, com frequéncia, em situagdes
oferecem perigo a sua integridade fidica

A depressdo pode ser também sintoma de
patologias organicas, como os distirbios endod@giobs e
neuroldgicos. Pode ainda, ser mais freqliente emnslg
grupos de criancas, como as portadoras de problemas
cronicos de saude e dificuldades acadérhicBstre tais
grupos vulneraveis para o desenvolvimento da dsfoes
esta o de criangas obesas.

Muitos fatores estdo relacionados & obesidade
infantil, desde fatores genéticos, culturais, eaands,
emocionais até comportamentais. Um estudo mostuau g
99% dos casos de obesidade estava relacionadmrasfat
externos ou seja, resultantes de ingestdo exceskva
alimentos, quando comparada ao consumo energésed i
do individuo, e em somente 1% dos casos, a obesidad

estava relacionada a causas endogenas, ou sejaretees
de sindromes genéticas e as alteracdes endociirasig
Alguns estudos mostram que a obesidade aumenta
a probabilidade da crianca desenvolver sintomas
depressivos, uma vez que interfere no relacionanstial,
familiar e académico da crian¢ca. Quanto mais proatde
comportamento a crianga apresentar maior sera a
probabilidade de desenvolver um quadro depressivo
A presente pesquisa teve por objetivo realizar um
estudo exploratério buscando comparam grupo de
criangas obesas com um grupo de criangcas ndo obesas
relagdo a presenca de indicios de depresséo.

2. Método

O grupo de estudo contou com 70 individuos, de
ambos os sexos, com idade entre 07 e 12 anos;ijpanties
do Projeto Segundo Tempo da cidade de PiranguinBo-M
O instrumento utilizado para a avaliagdo da depmess
infantil foi a Escala de Avaliacdo de Depressdoapar
Crianca8 Para diagnosticar a obesidade calculou-se o
percentual de gordura através do protocolo de Dbéerg
para criancas e adolescentes com quatro dobraswasta

3. Resultados e Discusséo

Do universo amostral, (N=70), 30 individuos
avaliados ndo apresentaram obesidade e indicafios
depressdo; 17 criancas apresentaram obesidaden gerd
indicativos de depressado; 13 individuos apresemtara
indicativos de depressao, mas nao apresentararndatiese
por fim 10 individuos apresentaram indicativos dprdsséo
e obesidade.
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Comparando os grupos de obesos e de ndo obesos,
10 participantes do grupo de obesos (n=27) aprasent
indicativos de depressédo e 13 participantes doogdgpnao
obesos (n= 43) também os apresentaram.

4. Consideracdes finais

Diante dos resultados encontrados, pode-se
observar que a maioria das criancas da amostra nédo
apresentou indicadores de depressdo e obesidade,
interferindo na anélise correlacional.

Segundo a literatura cientifica ndo ha consenso
sobre as relacdes entre sintomas de depressébesidane.
Alguns estudos mostram que a obesidade aumerdacde
desenvolvimento de sintomas depressivos, enquané (
outros indicaram que a obesidade diminui o riscra [
depresséo e ainda outros apontaram que a obesidadem
influéncia no risco para depressdo. Nota-se assim a
necessidade de outros estudos que verifiquem anmasle
indicadores depressivos em criancas obesas medisnte
resultados aqui encontrados.
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