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Abstract

O “Programa de Atividades para o Paciente Obeso” aplica uma abordagem interdisci-
plinar de intervenção para tratamento do excesso de peso em moças adolescentes, 
focado na mudança de comportamentos e hábitos de vida. As atividades, realizadas em 
32 semanas de intervenção, são fundamentalmente educacionais e de suporte às mu-
danças, buscando utilizar estratégias motivadoras e interessantes para as jovens. Atu-
almente, o programa oferece às adolescentes atividades nas áreas de Educação Física, 
Modalidades Esportivas, Educação Nutricional, Psicologia e Percepção Corporal, todas 
realizadas em grupo. Mensalmente, há reuniões de aconselhamento comportamental 
com os familiares, para que possam interferir positivamente nos hábitos das moças. 
Além disso, ocorrem alguns eventos pontuais como caminhada no parque, gincana no 
mercado municipal e ofi cina de maquiagem. Também fazem parte do programa ava-
liações pré e pós-intervenção. Desta forma, espera-se contribuir para que as mudanças 
de comportamentos e hábitos de vida sejam alcançáveis, assim como sua manutenção.
Palavras-chave: Obesidade; Sobrepeso; Adolescente; Promoção da Saúde; Serviços de 
Saúde para Adolescentes; Equipe Interdisciplinar de Saúde.

The “Program of Activities for the Obese Patient” applies an interdisciplinary intervention 
approach for treatment of overweight adolescent girls, focusing behaviors and lifestyle 
changes. The activities, carried out at 32 weeks of intervention, are primarily educational 
and supportive, seeking to use motivational and interesting strategies for young 
people. Currently, the program off ers activities of Physical Education, Sports, Nutritional 
Education, Psychology, and Body Perception, all performed in group. Monthly, there are 
meetings of behavioral counseling with family members, so they can positively aff ect 
the habits of hers girls. In addition, there are events such as walking in parks, contests in 
municipal markets and make-up workshops. It is also part of the program pre and post-
intervention evaluations. Thus, to contribute to enable attainable behavior and lifestyle 
changes, as well as its maintenance, are expectations of the program.
Keywords: Obesity; Overweight; Adolescent; Health Promotion; Adolescent Health 
Services; Patient Care Team.

do diagnóstico à ação: Programa de Atividades 
para o Paciente obeso (PAPo) - uma abordagem 
interdisciplinar com adolescentes
From diagnosis to action: Program of Activities for the obese Patient (PAPo) - 
an interdisciplinary approach with adolescents

Leandro Martin totaro Garcia1,2

Cristina Cardoso Freire2

dressiane Zanardi Pereira3,2

Juliana Lopez de oliveira4,2

Maria sylvia de souza Vitalle5,2

Endereço para Correspondência

Leandro Martin Totaro Garcia
Rua Botucatu, 715. Bairro Vila Clementino
São Paulo, SP, Brasil - CEP 04023-062
Fone (11) 5576-4360
e-mail: leandromtg@gmail.com

1 Discente de Mestrado do Programa de 
Pós-Graduação em Educação Física da 
Universidade Federal de Santa Catarina 
(UFSC).
2 Programa de Atividades para o Paciente 
Obeso (PAPO), Setor de Medicina do 
Adolescente (Centro de Atendimento 
e Apoio ao Adolescente - CAAA) da 
Disciplina de Especialidades Pediátricas 
do Departamento de Pediatria da 
Universidade Federal de São Paulo 
(UNIFESP).
3 Discente de Mestrado do Programa 
de Pós-Graduação em Saúde Pública da 
Universidade de São Paulo (USP).
4 Discente de Mestrado Programa de Pós-
Graduação em Nutrição da Universidade 
Federal de São Paulo (UNIFESP).
5 Chefe do Setor de Medicina do 
Adolescente e Professora Permanente do 
Programa de Pós-Graduação em Educação 
e Saúde na Infância e Adolescência 
da Universidade Federal de São Paulo 
(UNIFESP).

Recebido: 08/02/2010
Re-submissão: 17/06/2010
Aceito: 17/06/2010



190 R e v i s t a  B r a s i l e i r a  d e  A t i v i d a d e  F í s i c a  &  S a ú d e
V 15 • N 3
2 0 1 0

Introdução
A pandemia de excesso de peso entre adolescentes tem 

despertado crescente preocupação, principalmente devido 
ao seu prejuízo à saúde individual e coletiva, com aumento 
de comorbidades e mortes prematuras decorrentes da do-
ença1. Nas últimas três décadas, a prevalência de obesidade 
aumentou globalmente, acometendo mais de 300 milhões 
de pessoas ao redor do mundo2. No Brasil, estima-se que seis 
milhões de crianças e adolescentes apresentem sobrepeso ou 
obesidade3.

O excesso de peso tem impacto enorme na saúde física 
e mental e na qualidade de vida dos adolescentes1, havendo 
também sobrecarga social e psicológica nesses indivíduos, 
mais notável entre mulheres jovens, causando sofrimento 
com comprometimento da autoestima, desencadeamento de 
distúrbios do apetite, depressão, ansiedade e perda de pro-
dutividade4.

Diversos aspectos atuam como determinantes desta 
pandemia, como fornecimento de alimentos, comportamen-
tos alimentares e de estilo de vida, práticas familiares, status 
socioeconômico, desenho urbano e políticas públicas de saú-
de5. Desde a década de 90, diversas intervenções focadas no 
excesso de peso têm sido desenvolvidas, demonstrando su-
cesso com aumento da atividade física, melhoria do padrão 
de consumo alimentar e de medidas antropométricas e me-
tabólicas6-9.

Diante deste cenário, o Centro de Atendimento e Apoio 
ao Adolescente (CAAA), vinculado à Disciplina de Especiali-
dades Pediátricas do Departamento de Pediatria da Univer-
sidade Federal de São Paulo (UNIFESP), desde 1996 oferece 
gratuitamente à população o Programa de Atividades para o 
Paciente Obeso (PAPO). O objetivo deste artigo é apresentar a 
forma atual de trabalho deste programa, que nos últimos 14 
anos se consolidou como grupo de trabalho com prática na 
abordagem multiprofissional na intervenção do excesso de 
peso em adolescentes.

Caracterização Geral do Programa
O PAPO foi criado com intuito de oferecer exercícios fí-

sicos aos adolescentes com excesso de peso atendidos pelo 
CAAA. Desde então passou por diversas modificações e a par-
tir de 2007 seu objetivo tem sido “Ajudar moças adolescentes 
com sobrepeso ou obesidade a terem envolvimento duradou-
ro com prática de atividades físicas, alimentação adequada e 
autoconhecimento, além de diminuir seu excesso de peso, 
por meio de uma atuação interdisciplinar, motivadora e inte-
ressante para as jovens”. As ações do PAPO são direcionadas 
para incorporação pelas moças e seus familiares das “ferra-
mentas” necessárias para que mudanças de comportamentos 
sejam alcançáveis, assim como a manutenção desses novos 
comportamentos. Logo, as atividades são fundamentalmente 
educacionais e de suporte às mudanças. Esta busca está re-
presentada no modelo lógico10 atual, apresentado na Figura 1.

Diversos estudos têm apontado que melhores e mais 
duradouros resultados são conseguidos por intervenções que 
combinem educação nutricional, promoção de atividades 
físicas e aconselhamento comportamental para adolescen-
tes e seus pais11-13. Sendo assim, atualmente o PAPO oferece 
às jovens atividades nas seguintes áreas: Educação Física, 
Modalidades Esportivas, Educação Nutricional, Psicologia e 
Percepção Corporal. As atividades são realizadas em grupo, 
possibilitando trabalhar, por meio do compartilhamento de 
experiências e de um espaço de suporte, a conscientização de 
conflitos, sentimentos e atitudes que impedem a mudança de 

comportamento e o emagrecimento14. Há também reuniões 
de aconselhamento comportamental para familiares e alguns 
eventos pontuais. Todos estes componentes, descritos adian-
te, são conduzidos por profissionais e estudantes de medici-
na, nutrição, psicologia, educação física e áreas afins, que se 
reúnem semanalmente para avaliar a evolução das adolescen-
tes, andamento das atividades e planejar tarefas futuras.

O programa é desenvolvido em 32 semanas entre mar-
ço e novembro (exceto julho), com dois dias semanais de ati-
vidades de duas horas cada (128 horas no total), no período 
vespertino e nas dependências da UNIFESP. As áreas de Edu-
cação Física e Modalidades Esportivas têm uma hora semanal 
de aula cada, correspondendo a 32 horas de aulas por área. 
Nas duas horas semanais restantes, Educação Nutricional, 
Psicologia e Percepção Corporal se revezam semanalmente, 
totalizando 21 horas de atividades de cada área. Além disso, 
há oito reuniões de aconselhamento comportamental com os 
familiares das jovens e entre três e cinco eventos pontuais.

Público-Alvo
O programa atende moças entre 13 e 16 anos de idade, 

com índice de massa corporal (IMC) igual ou maior ao IMC cor-
respondente ao 85° percentil segundo valores apresentados 
pelo Centers for Disease Control and Prevention15,16. São crité-
rios para não inclusão: participar de outro tratamento para 
diminuição do excesso de peso; ser identificado, por meio de 
entrevista individual com psicólogo do PAPO, não ser adequa-
da intervenção em grupo para a adolescente; ou ter diagnós-
tico de agravos que limitem a prática de atividades físicas sem 
supervisão individualizada.

A divulgação das vagas no programa é realizada no pró-
prio CAAA, em escolas dos arredores e na mídia impressa e 
televisiva da região metropolitana de São Paulo. Após o perí-
odo de inscrição, as adolescentes interessadas e seus pais são 
convidados a uma reunião de apresentação do programa, na 
qual também se averigua o atendimento aos critérios de in-
clusão e se agenda a entrevista individual com o psicólogo. 
São oferecidas 30 vagas por grupo. As adolescentes não se-
lecionadas são encaminhadas ao atendimento ambulatorial 
gratuito do CAAA.

Componentes do Programa
A atuação de cada área é planejada considerando o ob-

jetivo do programa e o planejamento das demais áreas, para 
que as ações ocorram de forma integrada e sejam eficazes.

As aulas de Educação Física e Modalidades Esportivas 
são voltadas à promoção da prática de atividades físicas, de 
um estilo de vida ativo e à melhora da aptidão física. Baseiam-
se na vivência de diversos tipos de atividades físicas e na aqui-
sição de conhecimento, habilidades e capacidades físicas que 
permitam a realização de atividades físicas fora do programa 
e após ele. As aulas de Modalidades Esportivas propiciam 
também treinamento em modalidades coletivas comumente 
praticadas e oferecidas aos adolescentes, a fim de tornar as 
moças mais confiantes a praticá-las por se configurarem alter-
nativas acessíveis para manutenção da prática de atividades 
físicas moderadas a vigorosas.

A Educação Nutricional, por meio de aulas expositivas 
dialogadas, jogos, atividades práticas e materiais didáticos 
ilustrativos, visa propiciar aumento do conhecimento nutri-
cional das moças, fornecer ferramentas para transformação 
dos hábitos alimentares e suporte constante para as mudan-
ças necessárias.

Já a Psicologia tem como função ajudar as adolescentes 
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Figura 1 Modelo lógico do Programa de Atividades para o Paciente obeso (PAPo)
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a se conectar com seus sentimentos, emoções e recalques, po-
dendo liberar o organismo de um peso excessivo de sentidos 
inconscientes. Os encontros terapêuticos são baseados nos 
princípios da psicoterapia em grupo de orientação psicodinâ-
mica, logo, não se resumem a provocar mudanças no corpo 
das adolescentes, e sim mudar a relação delas com seu corpo.

As atividades de Percepção Corporal visam possibilitar 
aquisição de conhecimento sobre o corpo e suas imagens, 
ajudando a adolescente a traduzir a linguagem do corpo e 
discutindo o conceito ideal de imagem corporal proposto 
atualmente. A discussão do ato se vestir e a criação de habili-
dades para fazê-lo adequadamente de acordo com o físico de 
cada moça são exemplos de estratégias utilizadas.

Todas as áreas contam com meios que ampliam a inter-
venção além do período no qual as moças estão nas ativida-
des do PAPO, para que continuem o processo de mudança 
fora das aulas. Para isso, utilizam estratégias como elaboração 
de metas de curto e médio prazo, pequenas tarefas de casa e 
diários.

Além das aulas semanais, mensalmente há reuniões de 
aconselhamento comportamental com os familiares das jo-
vens, com os temas: alimentação saudável, prática de ativi-
dades físicas e comportamento e psique do adolescente com 
excesso de peso. As reuniões são realizadas na forma de de-
bate entre profissionais e familiares, para que participem ati-
vamente da aquisição de conhecimentos e habilidades. Nelas 
são compartilhados conhecimentos básicos sobre o tema que 
está sendo desenvolvido, apresenta-se como se está traba-
lhando a mudança de comportamento com as adolescentes 
e se discute o papel dos familiares para que possam interferir 
positivamente nos hábitos das jovens.

Por último, há os eventos pontuais, para os quais as ado-
lescentes, e geralmente suas famílias, são convidadas a parti-
cipar. São atividades extras e não obrigatórias que envolvem 
a prática do que é transmitido e reforçado nas atividades se-
manais e nas reuniões de aconselhamento, como caminhada 
no parque, gincana no mercado municipal, oficina de maquia-
gem e festa de encerramento.

O Quadro 1 apresenta mais detalhes sobre os objetivos, 
conteúdos abordados e estratégias utilizadas por cada área 
para operacionalizar o objetivo do programa.

Também fazem parte do PAPO avaliações pré e pós-inter-
venção, a fim de identificar as características das adolescen-
tes que participarão e os resultados alcançados. Fazem parte 
avaliações de: nível sócio-econômico, qualidade de vida, nível 
de atividade física, nível de aptidão física, conhecimento nu-
tricional, consumo alimentar, dados antropométricos, autoes-
tima, autoconceito e satisfação das adolescentes e familiares 
com o PAPO.

ConsIderAções FInAIs
Mesmo após 14 anos de existência, os profissionais en-

volvidos no PAPO continuam buscando aperfeiçoá-lo. Entre 
os próximos aprimoramentos estão a execução de avaliações 
de seguimento após o término do programa e a busca por 

parceiros e financiamentos que permitam melhorar os recur-
sos do programa e aumentar o número de adolescentes aten-
didos por ano.

Sendo o excesso de peso causado por múltiplos e varia-
dos fatores, programas como o PAPO devem apresentar uma 
abordagem interdisciplinar que compreenda os mecanismos 
biopsicossociais aos quais os adolescentes são submetidos 
para que atinjam seus objetivos. Além disso, precisam ser mo-
tivadores e trazerem experiências significativas para que te-
nham sucesso em ajudar os jovens a adotar hábitos saudáveis 
de vida.
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Quadro 1 objetivos, conteúdos e estratégias das áreas que compõem o Programa de Atividades para o Paciente 
obeso (PAPo)
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Quadro 1
(cont.)

objetivos, conteúdos e estratégias das áreas que compõem o Programa de Atividades para o Paciente 
obeso (PAPo)


