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Resumo

A obesidade é uma doenga crénica multifatorial que resulta no excesso de gordura corporal. No
Brasil, 3,1 milhdes de criangas apresentam obesidade. Estudos apontam uma associagdo entre
obesidade e asma, uma doenga inflamatdria crénica que afeta as vias respiratdrias. O objetivo
deste trabalho foi apresentar acerca das repercussdes da obesidade infantil associada a asma. Foi
realizada uma revisdo bibliogréfica do tipo integrativa, cujos artigos foram selecionados nas bases
de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO), Pubmed e Google Académico. Os sinais de
asma em criangas obesas podem ser semelhantes aos de criangas ndo obesas. No entanto, a
obesidade pode complicar o diagndstico e a gestdao da asma devido as conexdes entre as duas
condigdes. De acordo com 75% dos artigos selecionados, a obesidade pode interagir e modificar,
de forma global e negativa, as vias respiratdrias na infancia. Aproximadamente 37% dos artigos
analisados evidenciaram a estreita associacdo entre asma e obesidade, refletindo a complexidade
das intera¢des que contribuem para o desenvolvimento de ambas as condi¢des. Diante da elevada
prevaléncia da obesidade infantil, torna-se de suma importancia estratégias de prevencdo e
intervencdo precoce na obesidade, juntamente com um tratamento adequado da asma, o que
pode desempenhar um papel fundamental na reducao da morbidade e no melhor controle dessas
condigbes concomitantes.

Abstract

Obesity is a multifactorial chronic disease that results in excess body fat. In Brazil, 3.1 million
children are obese. Studies show an association between obesity and asthma, a chronic
inflammatory disease that affects the airways. The aim of this study was to present the
repercussions of childhood obesity associated with asthma. An integrative literature review was
carried out, with articles selected from the Scientific Electronic Library Online (SciELO), Pubmed
and Google Scholar databases. The signs of asthma in obese children can be similar to those in non-
obese children. However, obesity can complicate the diagnosis and management of asthma due
to the connections between the two conditions. According to 75% of the articles selected, obesity
can interact and modify the airways in childhood in a global and negative way. Approximately 37%
of the articles analyzed showed a close association between asthma and obesity, reflecting the
complexity of the interactions that contribute to the development of both conditions. In view of
the high prevalence of childhood obesity, strategies for prevention and early intervention in
obesity, together with appropriate asthma treatment, are of paramount importance and can play
a key role in reducing morbidity and better controlling these concomitant conditions.

Palavras-
chave:
Obesidade
infantil.
Asma. Saude
publica. Vias
respiratdrias.

Keyword:
Childhood
obesity.
Asthma. Pub-
lic health.
Respiratory
tract.

*Correspondéncia para/ Correspondence to:
Jubiele Fernandes de Oliveira: jubiele juh@hotmail.com

Recebido em: 20/07/24. Aprovado em: 09/12/2024

Revista Educa¢do em Saude 2024; 12 (2): 43-54
54


mailto:jubiele_juh@hotmail.com

A obesidade é uma doenca multifatorial
caracterizada pelo acimulo excessivo de gor-
dura corporal, que interfere na expectativa e
qualidade de vida do individuo. Pode ser causada
por fatores nutricionais, genéticos, psicossoci-
ais, culturais, entre outros. A Global Nutrition Re-
port' evidenciou que 40 milhGes de criangas
abaixo de 5 anos de idade e 330 milhdes de paci-
entes entre 5 e 19 anos estavam com sobrepeso
ou obesos em 2016. A obesidade infantil ¢ um
problema global em constante crescimento e
estd associada a um risco aumentado de desen-
volvimento de asma, além de outras doengas
respiratdrias.

Nesse sentido, a asma é uma doenga in-
flamatdria crénica das vias aéreas que afeta as
pequenas vias respiratérias dos pulmées. E ca-
racterizada pela inflama¢do das vias aéreas e
pelo estreitamento dos bronquios, o que difi-
culta a passagem de ar para dentro e para fora
dos pulmdes. A asma afeta cerca de 334 milhdes
de pessoas em todo o mundo. Representa a do-
enca crénica mais comum na infancia e adoles-
céncia, compromete a qualidade de vida e asso-
Cia-se a absenteismo escolar e parental ao traba-
Iho3. Além disso, a asma pode predispor a obesi-
dade. Assim, é reforcada a importancia da pre-
vencao e do tratamento adequado dessa condi-
cao.

A associagdo entre asma e obesidade, re-
flete a complexidade das interacdes entre fato-
res que contribuem para o desenvolvimento de

ambas as condi¢bes. O acumulo de gordura na
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parede toracica e abdominal diminui o volume
pulmonar e tordcico e a excursdo diafragmatica,
0 que resulta na reducao da complacéncia respi-
ratdria e aumento do esfor¢o respiratdrio inefici-
ente’.

Por outro lado, a asma pode reduzir a ca-
pacidade das pessoas de se exercitarem e adota-
rem um estilo de vida ativo, o que pode contri-
buir para o desenvolvimento da obesidade*. As-
sim, compreender a rela¢do entre asma e obesi-
dade é fundamental para a elaboracao de estra-
tégias eficazes de prevencdo e tratamento de
ambas as condigdes.

Nesse viés, o0 presente estudo tem como
objetivo realizar uma revisao integrativa das re-
percussOes da obesidade infantil associada a
asma. Visto que, o fardo social, emocional e eco-
ndémico da doenga é consideravel. Estima-se que
ocorram 250.000 mortes em decorréncia da
asma a cada ano em todo o mundo3. Assim, este
estudo visa identificar os principais fatores de
risco, as possiveis causas e mecanismos envolvi-
dos na relacdo entre essas condi¢des, além de
fornecer informacdes relevantes para a preven-
¢ao, diagndstico e tratamento dessas condi¢bes

em criangas.

Este estudo trata-se de umarevisao bibli-
ografica do tipo integrativa, que é definida por
um método de revisao mais amplo, permitindo a

inclusao de literatura tedrica e empirica, bem
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como estudos com diferentes abordagens meto-
doldgicas (quantitativa e qualitativa). Os estudos
incluidos foram analisados de forma sistematica,
ou seja, através de um protocolo pré-estabele-

cido, que orientou todo o processo.

Uma revisdo integrativa deve obedecer
ao seguinte processo: escolha do tema, formula-
¢ao da pergunta norteadora, busca na literatura
(amostragem), critérios para a categoriza¢do do
estudo (coleta de dados), avaliacdo dos estudos
incluidos nos resultados, discussdo dos resulta-

dos e apresentacdo da revisdo integrativa.

A revisdo integrativa foi realizada se-
guindo cinco etapas distintas. A primeira etapa
foi a selecdo e defini¢do do tema, que consistiu
em escolher o tdpico: "A correlagdo entre obesi-
dade e asma nainfancia", e a formulacdo de uma
pergunta norteadora baseada na estratégia
PICO. A pergunta formulada para direcionar esta
revisdo foi: "Qual € a correlacdo entre obesidade
(Populagdo: criangas) e asma (Interesse) no con-

texto de estudos publicados entre 2018 e 20232".

Em seguida, na segunda etapa, foi feita a
organizagdo estruturada do trabalho, com a de-
finicao dos objetivos, elaboracdo do plano de ati-
vidades e estabelecimento do cronograma. Na
terceira etapa, foram realizadas a busca e a sele-
cao de fontes com informacdes pertinentes ao
tema em andlise. Diversas fontes potenciais fo-
ram identificadas para compor a revisao integra-
tiva. Nesse contexto, a coleta de dados foi con-
duzida em marco de 2023, utilizando as bases Sci-
entific Electronic Library Online (SciELO), Pub-

Med e Google Académico.

Para garantir maior rigor metodoldgico,
foram aplicados critérios de inclusdo e exclusdo.
Os critérios de inclusdo estabelecidos foram: es-
tudos publicados entre 2018 e 2023, disponiveis
na integra e gratuitamente, redigidos em portu-
gués, inglés ou espanhol, que abordassem expli-
citamente a correlagdao entre obesidade e asma
em criangas e utilizassem metodologias quanti-
tativas ou qualitativas relevantes. Foram exclui-
dos os estudos duplicados entre as bases de da-
dos, os que abordavam outras faixas etdrias
(como adolescentes ou adultos), os que ndo
apresentavam a correla¢do entre obesidade e
asma como foco principal e as revises de litera-
tura que ndo forneciam dados originais ou uma

analise critica consistente.

Na quarta etapa, procedeu-se a compila-
¢ao e leitura criteriosa do material selecionado,
com o objetivo de fundamentar teoricamente o
tema abordado. Foi realizada uma andlise deta-
Ihada do contelddo das fontes para assegurar sua

relevancia para a revisdo integrativa.

Na quinta etapa, os dados obtidos foram
organizados de forma sistematica, sendo apre-
sentados neste trabalho de maneira clara e obje-
tiva. As informagdes extraidas dos estudos sele-
cionados foram consolidadas em um quadro
contendo os seguintes elementos: autores e ano
de publicacdo, objetivo do estudo, caracteristi-
cas dos individuos analisados e a relagao entre

obesidade e asma na infancia.

Por fim, foi realizada uma analise critica e

discussao dos dados, visando atender aos objeti-
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vOs propostos para esta revisao integrativa. Con-
forme ilustrado no fluxograma da Figura 1, o pro-

cesso de sele¢do e inclusdo dos estudos seguiu
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rigorosamente os critérios previamente estabe-
lecidos e foi guiado pela pergunta norteadora

formulada.

Figura o1. Fluxograma 1. Artigos selecionados para a revisao integrativa.

descritores: (n = 16017)

Artigos selecionados apés o cruzamento dos

Artigos publicados entre 2018 e 2023 ¢

disponiveis na integra (n = 6126)

Titulos lidos: (n = 160)

Artigos excluidos por nio tratarem do

A 4

tema proposto: (n = 122)

sobre o assunto em pauta: (n=36)

Artigos selecionados para anilise aprofundada

Artigos incluidos no estudo: (n = 15)

Artigos utilizados nos resultados: (n =10)

Fonte: Autores (2024).

RESULTADOS

Os resultados desta revisao integrativa
foram organizados e sistematizados no Quadro
1, que apresenta uma sintese dos 10 artigos inclu-
idos na anadlise. Para cada estudo, foram destaca-
das informacgdes relevantes, como os objetivos
propostos, as caracteristicas dos participantes e
os principais achados sobre a correlacao entre
obesidade e asma na infancia. Essa organizacao
permite uma visao clara e comparativa das abor-
dagens e conclusGes de diferentes pesquisas,
possibilitando a identificacdo de padrdes e diver-
géncias entre os estudos. Além disso, a diversi-

dade metodoldgica e contextual dos trabalhos

selecionados enriquece a andlise, ao incorporar
diferentes perspectivas e parametros para ava-

liar essa relagdo complexa e multifacetada.

DISCUSSAO

Diversos estudos tém descrito a ocorrén-
cia frequente de obesidade em criangas diagnos-
ticadas com asma. Um estudo conduzido por
Manivannan, Chandrasekaran e Subramaniano
(2020)’, revelou que criancas com sobre-
peso/obesidade apresentaram uma contagem
mediana de eosindfilos ligeiramente mais ele-
vada em comparagao com aquelas com peso

normal’.
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Quadro 1. Descri¢ao dos artigos incluidos na revisao.

Autores [ Ano

Objetivo do estudo

Caracteristicas dos individuos se-
lecionados para o estudo

Correlagdo entre obesidade e asma na infancia

Madeira et al. (2021).°

Comparar padrdes inflamatdrios, clinicos e
espirométricos entre criancas obesas e
aquelas com peso normal.

79 meninos e meninas de 6 a 10
anos de idade foram selecionados
e divididos em quatro grupos: as-
maticos obesos, asmaticos nao
obesos, ndo asmaticos obesos e
ndo asmaticos nao obesos.

Demonstrou relagdo significativa entre asma e
obesidade em criancas, obesos asmaticos tive-
ram um controle significativamente pior da asma
do que os ndo obesos, independentemente do
sexo, atividade fisica e atopia.

Manivannan; Chandra-
sekaran; Subramani-
ano (2020).7

Estudo comparativo do perfil clinico e con-
trole dos sintomas em criangas em idade
escolar com sobrepeso e peso normal com
asma persistente leve.

94 criancas de 6 a 12 anos com
asma persistente leve. Divididos
em 47 (obesos, sobrepeso) e 47
controles (peso normal).

N&o foi encontrada uma relagao significativa en-
tre o Indice de Massa Corporal (IMC) e o controle
dos sintomas da asma, avaliados pelo escore do
ACT. As criangas com sobrepeso ou obesidade
que apresentaram um bom controle dos sinto-
mas tiveram uma ligeira diminui¢do na relagao
entre VEF1/CVF e uma contagem de eosindfilos
mais alta em comparag¢do com criangas com peso
normal.

Gomes; Marques Ju-
nior; Gomes (2020).%

Avaliar a incidéncia de obesidade em paci-
entes com diagndstico de asma atendidos
no ambulatério de pneumopediatria de
um hospital de atencdo tercidria.

60 pacientes, dos quais 36 eram do
sexo masculino (60%) e 24 do femi-
nino (40%). As idades variaram en-
tre 6 e 17 anos.

A prevaléncia de obesidade em criangas com
asma nessa populacdo foi elevada (24,67%), o que
sugere uma relagdo entre asma e obesidade,
como observado em estudos anteriores. No en-
tanto, ndo é possivel descartar a hipdtese de que
os sintomas de asma em obesos possam ser re-
sultado de problemas respiratdrios especificos
associados a obesidade.
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Manfredo et al.
(2020).°

Investigar a prevaléncia e as caracteristi-
cas de criancas e adolescentes asmaticos
com excesso de peso e obesidade em um
ambulatdrio de pneumologia.

Foram selecionados 40 asmaticos
entre 4 a 14 anos, sendo metade
pertencente ao grupo dos eutrdfi-
cos ou abaixo do peso, e os demais
(50%) obesos ou com excesso de
peso.

Nao foi possivel constatar que um pior controle
da asma esteja correlacionado ao excesso de
peso.

Cvejoska-Cholakovska
etal. (2019)."°

Analisar a relacao entre asma e obesidade
em criangas e investigar possiveis fatores
subjacentes, incluindo parametros de in-
flamagao sistémica (PCR, fibrinogénio) e
efeito mecanico da obesidade na fungao
pulmonar.

72 pacientes na faixa etéria de 7 a
15 anos, incluindo 38 com alto in-
dice de massa corporal (IMC), 16
com asma e IMC normal e 18 com
asma e IMC alto para sexo e idade.

Foi identificada uma associa¢do positiva entre
asma e obesidade com inflama¢do como meca-
nismo subjacente, inflamac¢do eosinofilica em pa-
cientes asmaticos e inflamagdo ndo eosinofilica
em pacientes com sobrepeso.

Ushiama et al. (2018)."

Avaliar as caracteristicas alimentares e an-
tropométricas de criancas asmaticas e ndo
asmaticas que vivem na cidade de Santos,
SP.

58 criangas com asma e 55 volunta-
rios sem a doenga, com idades de 6
a 12 anos.

Exceto para o caso do consumo de doces, onde
seu consumo moderado apresentou associagao
com presenca de crises de sibilos nos udltimos 12
meses e com auséncia de interrup¢do da fala pelo
chiado no mesmo periodo, nenhum outro grupo
se mostrou associado com qualquer sintoma de
doenca respiratdria.

Tendrio et al. (2021).”

Avaliar a cinética diafragmatica, a func¢ao
respiratdria e a dosagem sérica de leptina
e citocinas inflamatdrias (IL-6 e TNF-a) em
trés grupos clinicos: obeso, asmatico e
saudavel.

73 jovens (12-24 anos, sendo 42,5%
do sexo masculino) alocados em
trés grupos: obesidade (GO, n =
33), indice de massa corporal (IMC
z-score) 2 + 2 e asmaticos leves con-
trolados (GA, n = 26), classificados
pela GINA, e grupo controle sauda-
vel (GC, n =14).

Jovens obesos apresentam maior espessura na
capacidade residual funcional, mas ndo altera-
¢Oes na excursdo diafragmdtica. Embora nem a
IL-6 nem o TNF-a tenham aumentado, ndo se
deve relativizar o papel da leptina como uma im-
portante adipocina pré-inflamatdria capaz de
causar maiores repercussoes na cinética diafrag-
matica, diferentemente de asmaticos e sauda-
veis.

48




Correlagdo entre obesidade e asma na infdncia: uma revisdo integrativa

Amaral et al. (2020)."

Avaliar a prevaléncia de asma e o estado
nutricional em estudantes de uma escola
da rede publica.

174 criancas de 10 a 14 anos, avalia-
dos através de questiondrio de sin-
tomas e medidas antropométricas.

N3ao foi encontrada uma associacao da asma rela-
cionada ao excesso de peso, mesmo com uma
prevaléncia grande de sobrepeso nos estudantes
essas proporc¢des nao foram tao expressivas em
relacdao a presenca dos sintomas da asma.

Cunha (2019)."

Considerando que os pulmdes desempe-
nham um papel importante na regula¢ao
do pH sistémico e do equilibrio acido-base,
sendo um drgdao chave no desenvolvi-
mento da asma, objetiva-se testar a hipd-
tese de que a carga acida dietética pode
estar associada a asma em criangas obe-
sas.

699 crian¢as comidade entre 6 e 12
anos. Foramrealizadas medidas an-
tropométricas e espirometria para
avaliar fun¢do pulmonar e reversi-
bilidade das vias aéreas.

Asma e a carga d4cida da dieta estdo associadas
em criangas com sobrepeso. Destaca-se a impor-
tancia e os beneficios para a saide de uma dieta
rica em vegetais e frutas que geram base para
equilibrar a carga 4cida da dieta e manter a ho-
meostase. Além disso, o fendtipo obeso-asma é
tradicionalmente um fendtipo de asma mais difi-
cil de controlar, com mecanismos ainda pouco
conhecidos.

Almeida et al. (2022)."

Avaliar a prevaléncia de internacbes por
asma e os fatores de exacerbag¢do em cri-
ancas do municipio de Salvador, Bahia.

Revisdao de prontuarios, no periodo
de 2019 a 2021 de duas clinicas.
61,4% foram do sexo masculino,
50,8% tinham entre 5 e 9 anos,
29,5% entre 10 e 12 anos incomple-
tos, 19,7% entre 3 e 4 anos. Todos
asmaticos.

16,7% das criancas estudadas tinham obesidade, o
que contribui para complicacdo no que tange ao
tratamento e controle da exacerba¢ao da do-
enca, haja vista que tais pacientes demandam de
uma maior necessidade de SABA e corticosteroi-
des orais, além de serem hospitalizados com mais
frequéncia, possuirem ma resposta aos corticos-
teroides inalatdrios e uma menor qualidade de
vida quando comparados as criangas asmaticas
nao obesas.
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Além disso, Gomes, Marques Junior
e Gomes (2018)8 identificaram vdrios fatores
que relacionam a obesidade com a asma, tais
como maiores exposi¢des a alérgenos, ali-
mentag¢ao menos saudavel, sedentarismo e
maior tempo passado dentro de casa. E im-
portante ressaltar que altos indices de obesi-
dade e asma ocorrem concomitantemente,
possivelmente porque a obesidade pode de-
sencadear manifesta¢cbes que imitam a
asma, incluindo dispneia, aumento do es-
forco respiratdrio, apneia do sono, hipoven-
tilacdo e refluxo gastroesofagico. No en-
tanto, é crucial considerar diversos outros
fatores antes de estabelecer umarelagdo de-
finitiva entre essas condicGes.

Nessa perspectiva, Madeira et al.
(2019)® indicaram que a gravidade clinica da
doenga variou significativamente entre os
grupos de asmaticos com base no indice de
obesidade. Entre os pacientes ndao obesos,
apenas 14,3% apresentaram asma parcial-
mente controlada/ndo controlada. Por outro
lado, esse percentual foi significativamente
maior entre os obesos, chegando a 45%
(OR=4,99, 1C95% 1,08-22,14, p=0,043). Di-
ante disso, sugere-se que ha uma associagao
positiva entre a obesidade e a falta de con-
trole adequado da asma, destacando a im-
portancia de abordagens especificas para o
gerenciamento dessa comorbidade em cri-

angas.
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Nesta revisdao, todos os estudos
analisaram a possivel rela¢do entre asma e
obesidade em pacientes pedidtricos. Cve-
joska-Cholakovska et al. (2019)'°, conduziram
um estudo no qual investigaram marcadores
inflamatdrios ndo especificos em diferentes
grupos de pacientes. Os resultados revela-
ram diferencas significativas nos valores mé-
dios desses marcadores entre os grupos es-
tudados. Primeiramente, foi observado que
criancas com asma, tanto com indice de
massa corporal (IMC) normal quanto ele-
vado, apresentaram niveis elevados de eosi-
nofilia acima do normal (> 4%) em compara-
¢ao com criangas com sobrepeso, mas sem
asma (p = 0,001). Além disso, os grupos com
excesso de peso mostraram valores mais al-
tos de proteina C-reativa (PCR) em compara-
¢do0 aos grupos com peso adequado (p =
0,004). Os niveis de fibrinogénio também fo-
ram mais altos nos grupos com sobrepeso (p
= 0,001). Por fim, os niveis de imunoglobulina
E (IgE) foram mais elevados nos pacientes
asmaticos em comparacao aos nao asmati-
cos (p = 0,001). Esses resultados apontam
para uma possivel relacao entre asma, obesi-
dade e a presenca desses marcadores infla-
matdrios, fornecendo uma base para futuras
investigagdes nessa drea.

Tendrio et al. (2021)? discutem que
a relacao entre obesidade e asma envolve

respostas distintas das células T auxiliares
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tipo 1(Th1) e tipo 2 (Th2), que sao influencia-
das pelo antigeno estimulante e pelas citoci-
nas presentes no ambiente. Entre as citoci-
nas pro-inflamatdrias mais estudadas no
contexto da obesidade, destaca-se o fator
de necrose tumoral alfa (TNF-a)). Embora sua
concentragdo possa estar elevada, isso nao
necessariamente implica em patologias ou
processos inflamatdrios. Neste estudo,
tanto o grupo de obesos quanto o grupo de
asmaticos nao apresentaram uma resposta
significativa nos niveis de TNF-a em compa-
racao ao grupo de controle, mesmo apds o
estimulo com teste cutaneo de alérgenos.
Por outro lado, as concentracdes séricas de
interleucina-6 (IL-6), consideradas marcado-
res de inflamacao crénica de baixo grau, es-
tao associadas a obesidade e a resisténcia a
insulina em adultos e criancas.

Na analise de Cunha (2019)", foi ob-
servado que a etiologia do sobrepeso e da
asma é muito complexa e ambas doengas
podem compartilhar condi¢6es genéticas e
ambientais. No entanto, a interacdo entre
essas duas condi¢des ndo estd bem definida,
embora alguns estudos longitudinais suge-
rem que a obesidade pode preceder a asma.
No contexto da relacdo entre sobrepeso e
asma, um fator relevante é a carga acida die-
tética, que tem sido associada a inducdo de

uma acidose metabdlica cronica de baixo

grau. Essa condi¢do metabdlica esta relacio-
nada a altera¢b6es no metabolismo e a maior
prevaléncia de obesidade em adultos, bem
como ao risco de desenvolvimento de aci-
dose sistémica e suas consequéncias meta-
bdlicas em criancas. Também, é necessario
considerar o padrao alimentar adotado por
cada individuo, uma vez que a ingestdo de
alimentos e o metabolismo subsequente sao
processos complexos e interligados.

Manfredo et al. (2020)%, compara-
ram as manifestacdes clinicas entre criangas
asmaticas obesas e ndo obesas, e os resulta-
dos apontaram que os individuos obesos
apresentaram um maior niumero de sinto-
mas didrios e exacerba¢des em comparagao
aos individuos com peso normal. Foi com-
provado que os asmaticos obesos tiveram a
primeira crise asmatica em idade mais pre-
coce em rela¢do aos individuos com peso
adequado, além de apresentarem um maior
numero de crises. Além disso, o estudo reve-
lou que os asmaticos que nasceram prema-
turamente mostraram uma maior propen-
sao para o ganho de peso. De modo que,
afeta tanto a idade de inicio das crises asma-
ticas quanto a frequéncia e gravidade dessas
crises.

Além dos sintomas mais acentuados
em criancas obesas em compara¢do com

aquelas de peso normal, Ushiama et al.
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(2018)" enfatizaram a relacdo entre alimen-
tacao e obesidade, especialmente em paises
com alto consumo de alimentos caldricos e
com baixo valor nutricional. Essa associagao
entre obesidade e asma € mais evidente em
locais onde esse padrao alimentar prevalece.
No Brasil, ocorre uma transi¢ao no perfil nu-
tricional, uma vez que, ao longo das déca-
das, houve o combate a desnutricdo, mas,
recentemente, tem sido observado o au-
mento de casos de sobrepeso e obesidade
em crian¢as. Caso nao sejam tomadas medi-
das para reverter essa tendéncia, o pais
pode seguir o padrao alimentar observado
em nagdes desenvolvidas.

Por fim, quanto ao controle terapéutico da
asma, Almeida et al. (2022)" chegaram a conclu-
sao de que a maioria dos pacientes asmaticos
apresentava comorbidades associadas. Além
disso, a obesidade em crian¢as pode ser um fator
que contribui para complica¢bes no tratamento
e controle das exacerba¢bes da doenca. Esses
pacientes tendem a requerer uma maior necessi-
dade de medicamentos como broncodilatadores
de curta duracdo (SABA) e corticosteroides
orais, além de apresentarem maior frequéncia
de hospitalizagbes. Além disso, eles tém umares-
posta menos efetiva aos corticosteroides inala-
toérios e uma menor qualidade de vida em com-

parag¢ao com crian¢as asmaticas nao obesas.

CONCLUSAO

Oliveira JF, Branddo NG, Silva Filho DR, Leite MS.

Arelacao entre obesidade e asma em cri-
ancas tem sido objeto de diversos estudos, reve-
lando uma associagao significativa entre essas
condicbes. A obesidade, especialmente em cri-
ancas, pode desencadear manifestagbes seme-
Ihantes as da asma, incluindo dispneia, aumento
do esforco respiratdrio e outras limitagdes fisi-
cas. Além disso, a obesidade pode contribuir
para a falta de controle adequado da doenca,
exigindo uma maior necessidade de medicamen-
tos e resultando em uma menor qualidade de
vida em comparag¢ao com criangas asmaticas ndo
obesas.

Diante desses achados, é crucial conside-
rar a obesidade como um fator relevante no ma-
nejo da asma em criancgas. Estratégias de preven-
¢do e intervencdo precoce na obesidade, junta-
mente com um tratamento adequado da asma,
podem desempenhar um papel fundamental na
reducao da morbidade e no melhor controle des-
sas condi¢bes concomitantes. A abordagem in-
tegrada, envolvendo orienta¢ao alimentar, pro-
mogao de atividade fisica, controle do peso e uso
adequado de medicamentos para a asma, pode
contribuir para uma melhor qualidade de vida e
melhores resultados de salide em criancas asma-

ticas com sobrepeso ou obesidade.
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