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1. ĐỊNH NGHĨA BÉO PHÌ
Béo phì là tình trạng tích luỹ mỡ trong cơ thể quá mức cần thiết gây tổn hại cho sức khoẻ của con người.
2. NGUYÊN NHÂN BÉO PHÌ
2.1. Nguyên nhân trực tiếp
· Nguyên nhân của hầu hết các trường hợp béo phì là do ăn uống không đúng cách, ăn năng lượng nhiều hơn so với nhu cầu đi kèm với ít vận động, năng lượng dư thừa tích lũy dần trong cơ thể và gây béo phì. 
· Một số ít trẻ bị béo phì là do mắc một số bệnh đặc biệt như bệnh lý bất thường trong nhiễm sắc thể, bệnh lý nội tiết ví dụ như bệnh suy giáp bẩm sinh, bệnh Down…Trong những trường hợp này trẻ có biểu hiện chậm phát triển tâm thần, vận động. 
· Một số trường hợp trẻ phải sử dụng một số thuốc để điều trị một bệnh mãn tính khác nhưng thuốc đó có tác dụng phụ gây béo phì. 
2.2. Các yếu tố thuận lợi
· Gia đình có nhiều người thừa cân béo phì.
· Gia đình ít con.
· Sống ở đô thị.
· Ít vận động thể lực.
Các yếu tố tác động gây mất cân bằng trong cán cân năng lượng còn được gây ra bởi các yếu tố môi trường từ mức độ gia đình (ví dụ thói quen ăn uống của gia đình, thực phẩm tại gia đình…), đến các yếu tố môi trường ở mức độ cộng đồng (ví dụ như các hàng quán thức ăn nhanh, thiếu lề đường cho người đi bộ, công viên, nhà thi đấu thể thao trong khu vực sống…) cho đến các yếu tố môi trường vĩ mô (ví dụ như chính sách quảng cáo thực phẩm trên truyền hình, quy định về thực phẩm trong công nghiệp…).
3. HẬU QUẢ CỦA BÉO PHÌ
· Về mặc sức khoẻ: Béo phì ở trẻ em thường đưa đến các bệnh lý: rối loạn mỡ máu, đái tháo đường, gan nhiễm mỡ, dậy thì sớm, bệnh lý túi mật, tăng huyết áp, ngưng thở khi ngủ, trầm cảm, giả u não (gây nhức đầu), hội chứng giảm thông khí và biến chứng ở khớp (đau khớp hông, khớp gối, giới hạn vận động) và một số loại ung thư.
· Về mặc cảm xúc: trẻ có khuynh hướng mắc chứng tự ti, không hài lòng với hình dáng cơ thể.
· Về mặc xã hội: trẻ sẽ bị kỳ thị, ấn tượng xấu, chọc ghẹo, bắt nạt.
4. BIỂU HIỆN CỦA BÉO PHÌ
Béo phì được chẩn đoán dựa trên chỉ số khối cơ thể (Body Mass Index: BMI) chỉ số này được tính bằng công thức cân nặng tính bằng kg chia cho chiều cao bình phương tính bằng mét. Vì cơ thể trẻ thay đổi theo các giai đoạn phát triển của từng lứa tuổi nên chỉ số này cũng thay đổi theo tuổi. Để chẩn đoán béo phì ở mức độ cộng đồng chúng ta sẽ sử dụng bảng chỉ số khối cơ thể (BMI ) theo tuổi và theo giới để xác định xem một trẻ có thừa cân hay béo phì hay không (xem phần phụ lục). 
Trẻ trên 5 tuổi bị thừa cân khi có chỉ số khối cơ thể (BMI)> +1SD, và bị béo phì khi có chỉ số khối cơ thể (BMI)> +2SD
Ngoài chỉ số khối cơ thể ở mức béo phì, biểu hiện thường gặp của béo phì là trẻ tăng cân nhanh, có nhiều ngấn mỡ ở bụng, cổ, gáy, sạm da vùng nếp gấp ( nách, gáy, bẹn), ngáy khi ngủ.
5. PHÒNG NGỪA BÉO PHÌ
Tuy trẻ em lứa tuổi tiểu học có tỉ lệ béo phì cao nhưng việc can thiệp phòng và điều trị béo phì ở lứa tuổi này lại có những thuận lợi nhất định do trẻ đủ lớn để hiểu các lời khuyên của thầy cô và cha mẹ, đồng thời lại còn nhỏ để cha mẹ, thầy cô có thể giáo dục uốn nắn và kiểm soát các hành vi ăn uống và vận động của trẻ. Đây là lý do hiện nay các nhà khoa học về dinh dưỡng và sức khỏe cộng đồng khuyến nghị đưa can thiệp dinh dưỡng vận động vào trường học từ cấp tiểu học.
Các vấn đề chính trong thực hành phòng chống béo phì ở trẻ em lứa tuổi học đường bao gồm:
5.1. Chế độ dinh dưỡng
· Cho trẻ ăn đúng giờ, ăn đủ 3 bữa, không bỏ bữa nhất là bữa ăn sáng. Hạn chế ăn sau 20 giờ.
· Hạn chế cho trẻ ăn mỡ, phủ tạng động vật, da động vật, các món chiên ngập dầu.
· Hạn chế thức ăn ngọt và nước ngọt (cho trẻ ăn thức ăn ngọt ít hơn 1 lần /tuần)
· Khuyến khích trẻ ăn nhiều rau và trái cây trong ngày.
· Không dự trữ thức ăn ngọt (bánh ngọt, kẹo, kem, chè, chocolat) trong nhà.
· Không cho trẻ tiền tiêu vặt tránh trẻ mua thức ăn không phù hợp gây tăng béo phì.
· Kiểm soát loại thực phẩm và việc sử dụng tiền của trẻ mua thực phẩm tại căn tin trường, trước cổng trường và gần nhà.
· Vẫn cho trẻ uống sữa để phát triển chiều cao nhưng chỉ chọn loại sữa không đường, tách béo.
· Hạn chế cho trẻ ăn mặn.
· Hạn chế cho trẻ ăn bên ngoài đặc biệt là các cửa hàng thức ăn nhanh (hamburger, gà rán…).
5.2. Chế độ vận động
· Tránh cho trẻ ngồi lâu một chỗ, đọc truyện, chơi game kéo dài. Không chơi game hay xem ti vi quá 2 giờ một ngày.
· Khuyến khích trẻ tham gia các trò chơi vận động và phụ làm việc nhà thích hợp mỗi ngày 60 phút.
· Khuyến khích và tạo điều kiện cho trẻ tham gia một môn thể .
· Tạo điều kiện cho trẻ tăng cường đi bộ và xe đạp đến trường.
5.3. Theo dõi
Theo dõi cân nặng định kỳ tại nhà và tại trường học giúp đạt mục tiêu giữ cân hay giảm cân đã được bác sĩ chỉ định.
5.4. Làm gương cho trẻ:
Cha mẹ hay thành viên khác trong gia đình, giáo viên phải cùng thực hiện hành vi ăn uống và vận động thể lực lành mạnh để làm gương cho trẻ.
6. ĐIỀU TRỊ BÉO PHÌ TRẺ EM Ở CƠ SỞ Y TẾ 
Trẻ bị béo phì, đặc biệt là khi đã có biến chứng cần được điều trị tại các cơ sở y tế chuyên khoa. Khi đến cơ sở y tế khám và điều trị béo phì, trẻ sẽ được hẹn tái khám nhiều lần trong thời gian dài (ít nhất là 6 tháng) chứ không thể đạt kết quả qua một hay hai lần khám bệnh được.
Một trong những mục tiêu chính của việc điều trị giảm cân ở trẻ em là giáo dục kiến thức và hành vi tốt cho trẻ về phương diện ăn uống và vận động.
Giảm cân nặng sẽ được cân nhắc ở những trẻ lớn, có biến chứng, béo phì nặng.
Cha mẹ hoặc người chăm sóc chính phải  tham gia vào quá trình điều trị béo phì của con mình thì sẽ đạt hiệu quả tốt hơn.
7. MỘT SỐ BIỆN PHÁP TẠI TRƯỜNG
· Thông báo tình trạng thừa cân, béo phì của trẻ cho phụ huynh ngay khi khám phân loại sức khỏe học sinh đầu năm.
· Thường xuyên theo dõi cân nặng của các em (từ 1-3 tháng/ lần) tùy theo điều kiện của trường và có thông báo về cho phụ huynh.
· Theo dõi, điều chỉnh chế độ ăn của các em học sinh tại trường, trong đó lưu ý tăng lượng rau, quả và hạn chế tinh bột.
· Thầy cô chủ nhiệm và cán bộ y tế trường học hỗ trợ giáo dục, xây dựng thói quen ăn uống và vận động đúng cách cho các em.
· Tổ chức các buổi báo cáo về các chủ đề dinh dưỡng cho phụ huynh có con bị thừa cân, béo phì.
· Tổ chức một số câu lạc bộ thể dục, thể thao ngoài giờ học tại trường.
· Khuyến khịch cho học sinh mang theo một số dụng cụ thể dục, thể thao vào trường (ví dụ cầu lông, bóng rổ, đá cầu, nhảy dây…).
· Tạo điều kiện cho học sinh tận dụng sân trường chơi trò chơi vận động trước và sau giờ học.
· Thu xếp để tạo khoảng không rộng nhất tại trường cho học sinh tăng cường vận động thể lực, trang bị thêm một số dụng cụ thể dục thể thao (ví dụ bóng rổ) trong sân hoặc vẽ hình khuyến khích vận động trên sân trường (ví dụ trò chơi cò cò/ lò cò).
· Dạy cho học sinh chơi một số trò chơi dân gian và các trò chơi giúp tăng cường vận động an toàn và hiệu quả.



