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RESUMO: Introducgdo: O habito alimentar tem grande impacto no estado
nutricional das pessoas. O Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional
(SISVAN) tem como objetivo realizar a gestao das informagoes
relacionadas a Vigilancia Alimentar e Nutricional (VAN). Objetivo:
Analisar o estado nutricional dos idosos brasileiros residentes na regiao
nordeste com registro no Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional
(SISVAN) no ano de 2020. Metodologia: Estudo longitudinal
retrospectivo de analise realizado por meio de dados remissivos, no qual
foi avaliado o estado nutricional dos idosos (maior ou igual a 60 anos de
idade) residentes no nordeste brasileiro, assim como os seus habitos
alimentares. Os dados obtidos foram organizados em tabelas e graficos
em percentuais e nimeros absolutos com o auxilio do software Microsoft
Office Excel ®, versao 2012. Resultados: Houve uma baixa quantidade
de idosos com valor dos percentis de baixo peso segundo o IMC, sendo
13,56 % segundo a analise. Fazem parte do estado de eutrofia 38,21%
dos idosos acompanhados. Foi registrado aumento de sobrepeso no grupo
de estudo, do qual 48,24% dos idosos. Conclusao: Os dados obtidos
acerca do estado nutricional mostraram que a regiao nordeste apresenta
percentuais elevados de idosos com sobrepeso. Os marcadores de habitos
alimentares mostraram que grande parte dos idosos realizam as trés
refeicdes principais do dia, como também fazem a ingestao de alimentos
in natura, por outro lado o estudo demonstrou que o consumo de ultra
processados também apresentaram niveis elevados.

Palavras-chave: Estado nutricional. Idosos. Sistema de Vigilancia
Alimentar e Nutricional (SISVAN).

ABSTRACT: Introduction: Eating habits have a great impact on people's
nutritional status. The purpose of the Food and Nutrition Surveillance
System (SISVAN) is to manage information related to Food and Nutrition
Surveillance (VAN). Objective: To analyze the nutritional status of elderly
Brazilians living in the northeast region registered with the Food and
Nutritional Surveillance System (SISVAN) in 2020. Methodology:
Retrospective longitudinal study of analysis carried out using cross-
referenced data, in which the status of nutritional status of the elderly
(aged 60 years or older) living in northeastern Brazil, as well as their
eating habits. The data obtained were organized in tables and graphs in
percentages and absolute humbers with the help of Microsoft Office Excel
® software, version 2012. Results: There was a low number of elderly
people with low weight percentiles according to BMI, being 13.56 %
according to the analysis. 38.21% of the elderly followed are part of the
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eutrophic state. An increase in overweight was recorded in the study
group, of which 48.24% of the elderly. Conclusion: The data obtained
about nutritional status showed that the northeast region has high
percentages of overweight elderly people. The markers of eating habits
showed that most of the elderly eat the three main meals of the day, as
well as eating fresh foods, on the other hand, the study showed that the
consumption of ultra-processed foods also showed high levels.

KEYWORDS: Nutritional status. Elderly. Food and Nutrition Surveillance
System (SISVAN).

Artigo esta licenciado sob forma de uma licenca
& Creative Commons Atribuicdo 4.0 Internacional.

INTRODUCAO

Envelhecer ndo é necessariamente sindbnimo de doenca. Entretanto,
€ comum que com o avancar da idade ocorra o surgimento de algumas
patologias, como hipertensao arterial sistémica (HAS) e Diabetes Mellitus.
O conceito de saude vai muito além da auséncia de doencas
principalmente na populacdo com idade mais avancada, € preciso
considerar o bem-estar fisico, mental e social®.

A proporcao de criangas, jovens, adultos e idosos na sociedade
brasileira e mundial vem se transformando. A populacao com idade acima
de 60 anos vem crescendo rapidamente, trazendo mudangas nas
piramides populacionais. Paises desenvolvidos e grande parte dos paises
em desenvolvimento ja enfrentam uma inversdo na piramide etaria, onde
é possivel observar o aumento do nimero de idosos?.

A Organizacdao Mundial de Saude (OMS) traz dados que demonstram
um aumento consideravel da populacdo com mais de 60 anos de idade
para as proximas décadas. Segundo as projecdes, esta € uma tendéncia
gue continuara durante os proximos anos, estima-se que no ano de 2025
haja mais de 800 milhdes de pessoas com idade superior a 65 anos em

todo mundo3.
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Entre os idosos, a desnutricdo estd diretamente ligada a diversas

condicoes, dentre elas, o aumento da incapacidade funcional, aumento de
internacdes, diminuicdo da qualidade de vida, aumento no numero de
infeccoes e na taxa de mortalidade, além da desnutricdo, o sobrepeso e a
obesidade sao fatores que afetam diretamente a qualidade de vida dos
idosos, visto que podem desencadear o desenvolvimento de doencas
cronicas ndo transmissiveis (DCNT), apresentando varios riscos e
complicagdes em uma curta passagem de tempo® °.

O habito alimentar tem grande impacto no estado nutricional dos
individuos, o consumo excessivo de alimentos ultra processados pode
trazer diversos problemas para saude, principalmente dos idosos, a
ingestdo desses produtos podem causar o crescimento no numero de
pessoas com sobrepeso e obesidade além do desenvolvimento de doencas
cardiovasculares e outras patologias, segundo dados da Pesquisa Nacional
de Saude de 2019 (PNS), 64% da populacdo com mais de 60 anos
encontra-se em estado de sobrepeso, enquanto 25% apresentam quadros
de obesidade®.

O estado nutricional € o equilibrio entre a ingestdao e o gasto
energético do individuo. Ao se tratar de idosos, a realizagdo e o
monitoramento do diagndstico do estado nutricional deve ser realizado
frequentemente, pois € um dos indicadores de salde mais importantes
para esta faixa etaria. A avaliacdo deste parametro inclui medidas
antropométricas e possui classificacdes diferenciadas de acordo com o
método de avaliagao utilizado”.

O Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) tem como
objetivo realizar a gestdo das informagdes relacionadas a Vigilancia
Alimentar e Nutricional (VAN). E uma ferramenta utilizada para monitorar
a situacao alimentar e nutricional e de apoio para os profissionais da area
de saude, através do SISVAN é possivel obter os diagndsticos de

problemas relacionados a alimentacao e nutricao em varias areas do pais,
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identificando fatores de risco ou protecao para as condicdes de saude da

populacdo brasileira®.

Este trabalho tem como objetivo geral analisar o estado nutricional dos
idosos brasileiros residentes na regiao nordeste com registro no Sistema
de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) no ano de 2020. Dentre os
objetivos especificos, este artigo busca examinar a condicdo nutricional da
populacdo idosa no nordeste brasileiro, assim como investigar praticas
alimentares e fatores associados ao estado nutricional dos idosos e

comparar os dados analisados com o que diz a literatura sobre o tema.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo longitudinal retrospectivo de analise
realizado por meio de dados remissivos, no qual foi avaliado o estado
nutricional dos idosos (maior ou igual a 60 anos de idade) residentes no
nordeste brasileiro, assim como os seus habitos alimentares. Tal estudo
aborda e investiga a saude da populacado idosa e os fatores determinantes
para o risco e agravos de doencgas, assim como eventos associados com a
salde. A escolha da faixa etaria se deu devido ao significativo crescimento
da populacao idosa e da relacao entre o estado nutricional e a qualidade
de vida desse grupo.

Todos os dados desta pesquisa foram obtidos na plataforma SISVAN
Web e estdo disponiveis para consulta livre via web no seguinte enderego

eletronico: http://sisaps.saude.gov.br/sisvan/relatoriopublico/index. O

Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional se trata de uma plataforma
que monitora e fornece dados relacionados a situagao nutricional e
alimentar da populacdao no territério nacional. Foi regulamentado e
atribuido ao Sistema Unico de Salde a partir da Portaria n® 080, de 16 de
outubro de 1990, do Ministério da Saude e da Lei n°® 8080/1990, capitulo

I, artigo 6°, inciso IV — Lei Organica da Saude. De acordo com a Portaria
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n°1.156, de 31 de agosto de 1990, os objetivos do SISVAN se baseiam na

manutencdo atualizada dos diagndsticos de problemas relacionados a

areas de alimentacdo e nutricdo do pais, identificar os locais onde
encontram-se grupos de individuos sob risco nutricional e ofertar subsidios
para garantir a melhora da situacao alimentar e nutricional dos
brasileiros®.

Os critérios de inclusdo utilizados para obtencao dos dados do
estado nutricional consistiram na escolha referente aos idosos
acompanhados e registrados no SISVAN Web na regiao nordeste ao longo
do ano de 2020 de todos os estados de cobertura, escolaridade, povos e
comunidades, sexo e raca/cor. Os dados utilizados sao provenientes de
unidades bésicas de salde e constituem-se da classificacdo do Indice de
Massa Corporal (IMC) e da avaliacao de marcadores do consumo
alimentar realizados durante o atendimento individual nas respectivas
unidades. A obtencao das medidas antropométricas para avaliacdo do
estado nutricional foi realizada segundo a metodologia preconizada no

manual do SISVAN, com a seguinte classificacao para idosos:

e Valores de IMC menor ou igual a 22 = Idoso com baixo peso;
e Valores de IMC maior que 22 e menor que 27 = Idoso com peso
adequado (eutrofico);

e Valores de IMC maior ou igual a 27 = Idoso com sobrepeso.

Para analise do consumo alimentar, foram coletados dados através
dos relatoérios de marcadores do consumo alimentar com questdes sobre o
consumo do dia anterior fornecido pelo érgao, no qual o individuo afirma
ter consumido ou nao os alimentos listados. Foram selecionados os
relatérios referentes ao habito de realizar no minimo as trés refeicdes
principais do dia; habito de realizar as refeigbes assistindo a televisao;

consumo de feijdo; consumo de fruta; consumo de verduras e legumes;
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consumo de alimentos ultra processados; consumo de hamburguer e/ou

embutidos; consumo de bebidas adogadas; consumo de macarrao
instantaneo, salgadinho de pacote ou biscoito salgado e consumo de
biscoitos recheados doces ou guloseimas. Dados também coletados do
ano de 2020 desse sistema, cujo objetivo é caracterizar a alimentagao
atual e verificar a adocao de habitos alimentares inadequados. Os dados
obtidos foram organizados em tabelas e graficos em percentuais e
numeros absolutos com o auxilio do software Microsoft Office Excel ®,

versao 2012.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O nordeste brasileiro segundo o Uultimo censo (2010), possui
53.081.950 milhdes de habitantes, com densidade demografica de 34,15
hab/km2, constituido de 9 estados: Alagoas (AL), Bahia (BA), Ceara (CE),
Maranhdo (MA), Paraiba (PB), Pernambuco (PE), Piaui (PI), Rio Grande do
Norte (RN) e Sergipe (SE) com as suas respectivas Unidades Federativas
(UF) e cddigos de identificacdo. Em virtude das distintas caracteristicas
fisicas, sociais e econdmicas que apresenta em seu territério o Nordeste
se divide em 4 sub-regides: Agreste, Meio-norte, Sertdao e Zona da
Matal?.

Na regiao em 2019, havia mais de 7 milhdes de pessoas com 60
anos ou mais, sendo o processo de envelhecimento muito heterogéneo
entre os estados. A maior concentracdao de idosos estava na Bahia,
Pernambuco e Ceard, respectivamente, ambos com mais de 1 milhdo de
idosos. Maranhao, Paraiba e Rio Grande do Norte se mantiveram em uma
posicdo intermediaria. J& o Piaui, Alagoas e Sergipe apresentaram as
menores proporgoes!?,

Em relagdao ao estado nutricional dos idosos nordestinos no ano de

2020 acompanhados pelo SISVAN, houve uma baixa quantidade de idosos
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com valor dos percentis de baixo peso segundo o IMC, sendo 13,56 %

segundo a analise. Fazem parte do estado de eutrofia 38,21% dos idosos
acompanhados. Em contrapartida, foi registrado aumento de sobrepeso no
grupo de estudo, do qual 48,24% dos idosos em 2020 estavam com o
valor de IMC acima do recomendado.

A Tabela 1 a seguir demonstra os percentuais encontrados sobre o estado
nutricional dos idosos cadastrados e acompanhados de acordo aos valores
de IMC no ano de 2020.

Tabela 1- Estado Nutricional de idosos no nordeste acompanhados pelo
SISVAN, 2020.

IMC
Adequado ou
Baixo peso Eutréfico Sobrepeso
codigo
Regido uF UF Quantidade Yo Quantidade Yo Quantidade Do Total
NORDESTE 27 AL 38 12.88% 105 35.59% 152 51.53% 295
NORDESTE 29 BA 1le4 14.99% 445 40.95% 482 44.06% 1.094
NORDESTE 23 CE 52 14.44% 134 3T7.22% 174 48.33% 360
NORDESTE 21 MA B8 9. T7T6%0 31 37.8% 43 52.44% 82
NORDESTE 25 PB 10 8.7% 34 29.57% Tl 61.7T4% 115
NORDESTE 26 PE [=1 6.9% 34 39.08% a7 54.02% a7
NORDESTE 22 Pl 10 22.T3% 16 36.36%0 18 40.91% S
NORDESTE 24 RM L 5.41% 19 25.68% 51 68.92% T4
NORDESTE 28 SE o - 2 66.67T% 1 33.33% 3
g——
TOTAL REGIAO NORDESTE 292 13.56% 'ﬁ' 1.039 A48.24% 2.154
TOTAL BRASIL 320.6T2 14.96% 80.223 329.12% 94.183 45.93% 205.078

Fonte: SISVAN (2020).

O Grafico 1 em colunas apresentado logo apds, exibe o estado nutricional
dos idosos cadastrados e acompanhados pelo SISVAN por estado
nordestino para uma melhor visualizacao do diferencial entre os dados
obtidos.

Gréfico 1- Estado nutricional de idosos por estados nordestinos, 2020.
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Estado nutricional de idosos por estados na regido nordeste
no ano de 2020
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BAIXO PESO ®EUTROFIA mSOBREPESO
Observa-se que em todos os estados nordestinos o sobrepeso vem

Fonte: Os autores (2022) a partir do SISVAN (2020).

liderando, com excegao de Sergipe (SE) que a maioria dos idosos
acompanhados apresenta um peso adequado em estado de eutrofia
(normalidade).

As principais doencas que atualmente acometem os brasileiros
deixaram de ser agudas e passaram a ser crbnicas. Simultaneamente, o
Brasil vem enfrentando aumento expressivo do sobrepeso e da obesidade
em todas as faixas etarias, e as doengas cronicas sao a principal causa de
morte entre adultos 2. Cabe ressaltar que o excesso de peso estd
relacionado com o aparecimento de Doencas Crbénicas Ndo Transmissiveis
(DCNT) e, dessa forma, os idosos com peso acima do recomendado tém
risco de morbimortalidade por patologias cardiovasculares e diabetes
mellitus?0.

O desenvolvimento da obesidade em idosos envolve nao sé as

mudancas fisioldgicas, como também a acentuada ingestao caldrica, a
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falta de exercicio fisico, a genética e a relagdo com seu ambiente de

habitacdo. As consequéncias do sobrepeso e da obesidade em idosos sdo
consideradas os principais fatores de riscos para uma sequéncia de
doencas crbnicas e entre elas constatou-se nos idosos analisados na
regido nordeste, a Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) e o Diabetes
Mellitus (DM) as mais frequentes?3,

E preciso atencdo também para o baixo peso, que embora tenha
percentuais menores que o sobrepeso, € um quadro bastante incidente
entre os idosos e que contribui para a mortalidade. A desnutricao reduz a
qualidade de vida, pois entre outros fatores, leva a maior diminuicao da
massa muscular e reducao da capacidade de forca e acao, contribuindo
para a incapacidade funcional, deixando o idoso dependente de um
cuidador, suscetivel a infecgdes, quedas, fraturas e predisposto ao
aparecimento de diversas doencas e complicacdes decorrentes do baixo
pesolo,

Uma alimentacdo saudavel vai muito além do tipo de alimento que
se escolhe para compor a dieta. Alimentagao saudavel também tem a ver
com intervalos corretos entre as refeicdes, com a forma de realizar cada
uma delas, com as quantidades, como os alimentos sao combinados entre
si e preparados, e com a variedade de alimentos que compdem a dieta.
Alimentar-se bem é mais que apenas ingestdao de nutrientes, uma
alimentacdo rica em alimentos saudaveis e que contemplem a
necessidade diaria de cada individuo traz diversos beneficios na prevencgao
de doencas. E importante incluir nas refeicdes legumes, verduras, frutas,
cereais, tubérculos, feijoes, leite e derivados, carnes e ovos, visando
garantir um bom aporte energético e fornecimento de vitaminas, minerais
e macronutrientes em niveis adequados. Todos esses aspectos influenciam
na saude e bem-estar.

O Gréfico 2 a seqguir, apresenta os habitos alimentares dos idosos

acompanhados pelos SISVAN nos estados nordestinos através dos
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relatorios de marcadores do consumo alimentar com questdes sobre o

consumo do dia anterior fornecido pelo érgao, no qual o individuo

responde se consumiu ou ndo os alimentos listados.

Grafico 2- Marcadores dos habitos alimentares dos idosos nos estados

nordestinos, 2020.
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Fonte: Os autores (2022) a partir do SISVAN (2020).
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As trés refeicdes principais do dia sao: café da manhd, almogo e

jantar. A pratica de realizar tais refeicdes é recomendada pelo Ministério
da Saude através do Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira,
intercaladas com pequenos lanches. Sao com essas refeicoes que
conseguimos a maior quantidade de nutrientes e calorias que precisamos,
além de garantir nutrientes que fornecem energia para completarmos as
nossas atividades diarias. Realizar essas trés principais refeicdes também
garante que o individuo ndo fique longos periodos em jejum, e dessa
forma nao fique muitas horas sem se alimentar fazendo com que a fome
aumente e consequentemente coma de maneira exagerada. No grafico
acima é possivel observar que todos os estados apresentam dados
superiores a 80% desse habito, com os maiores registros sendo
encontrados nos estados do Pernambuco (97%), Maranhao (95%) e Rio
Grande do Norte (95%).

O habito de realizar as refeicdes assistindo a televisao teve os
maiores percentuais encontrados nos estados da Paraiba (57%),
Pernambuco (38%) e Piaui (36%). Ha evidéncias de que circunstancias
como por exemplo comer sozinho, sentado no sofa, diante da televisdo ou
compartilhar uma refeicdo sentado a mesa com familiares ou amigos,
envolvem o consumo de alimentos, e sao importantes para determinar
quais serao consumidos, e em que quantidades. Comer em locais
confortaveis e tranquilos é de grande importancia, pois permite que nao
haja estimulos para o consumo de quantidades exacerbadas!?.

De acordo com o Guia Alimentar para a Populacdo Brasileiral?, os
alimentos in natura sao obtidos diretamente de plantas ou de animais e
nao passam por qualquer alteracdao apds deixar a natureza. Limpeza,
remocao de partes ndo comestiveis, secagem, embalagem, resfriamento,
congelamento, moagem sdo exemplos de processos minimos que
transformam alimentos in natura em minimamente processados nao

envolvendo agregacdo de sal, agucar, 6leos e gorduras ao alimento
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original. Dentre esses produtos, o grupo dos feijoes, apresentam

alimentos com fontes de proteina, fibras, vitaminas do complexo B e
minerais, um teor elevado de fibras e a quantidade caldrica moderada por
grama o que atribui alto poder de saciedade. Os legumes e verduras sao
excelentes fontes de vitaminas e minerais, o consumo dos mesmos auxilia
no aporte de micronutrientes essenciais para a homeostase do organismo.
As frutas sao excelentes fontes de vitaminas e minerais e de varios
compostos que contribuem para a prevencao de muitas doencas. Varios
estudos mostram, que a protecao que o consumo de frutas ou de legumes
e verduras confere contra doencas do coracao e certos tipos de cancer,
nao se repete com intervencdes baseadas no fornecimento de
medicamentos ou suplementos que contém os nutrientes individuais
presentes naqueles alimentos. Esses estudos indicam que o efeito
benéfico sobre a prevencdo de doencas advém do alimento em si e das
combinagdes de nutrientes e outros compostos quimicos que fazem parte
da matriz do alimento, mais do que de nutrientes isolados?'?.

No grafico apresentado observa-se o elevado consumo de feijao,
com percentuais superiores a 60%, nos estados da Bahia (97%),
Pernambuco (97%) e Piaui (93%) foram registrados os maiores
consumos. Os maiores registros de consumo de frutas foram encontrados
nos estados de Maranhao (87%) e Alagoas (83%). Os maiores
percentuais de consumo de verduras e legumes foram registrados nos
estados de Alagoas, Pernambuco e Piaui, os mesmos apresentando 79%.

Padroes de alimentacdao estdao mudando rapidamente na grande
maioria das regides. As principais mudangas envolvem a substituicao de
alimentos in natura ou minimamente processados de origem vegetal
(arroz, feijdao, mandioca, batata, legumes e verduras) e preparagoes
culinarias a base desses alimentos por produtos industrializados prontos
para consumo. Essas transformacdes, observadas com grande intensidade

no Brasil e consequentemente na regidao nordeste, determinam, entre
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outras consequéncias, o desequilibrio na oferta de nutrientes e a ingestao

excessiva de calorias, colaborando para o sobrepeso e suas complicagoes.
Ainda segundo o Guia Alimentar para Populacdo Brasileiral® os alimentos
ultra processados sdao produtos desenvolvidos através de métodos
industriais onde na maioria das vezes sao ricos em gorduras e agucares,
além de apresentarem elevado teor de sdédio, aditivos e outras
substancias na sua composicdo como corantes e aromatizantes com base
em matérias organicas tal como petréleo e carvao que prejudicam a
salde. No grafico acima é possivel observar que os maiores percentuais
foram registrados nos estados do Pernambuco (72%), Rio Grande do
Norte (69%) e Ceara (64%), contudo os outros estados também
apresentam numeros alarmantes de consumo.

Dentre os produtos ultra processados estao inclusos varios tipos de
biscoitos, macarrao e temperos “instantaneos”, balas e guloseimas,
sorvetes, cereais acucarados, bebidas adocadas com acgucar ou adogantes
artificiais, pos para refrescos, molhos prontos, embutidos e derivados de
carne e gordura animal, salgadinho “de pacote” entre outros!?. Os
percentuais de consumo de hamburguer e/ou embutidos que fazem parte
deste grupo dos ultras processados, se mantiveram abaixo de 50%, o
maior percentual de consumo entre os estados foi em Alagoas (39%). O
maior consumo de bebidas adogadas foi encontrado nos estados do
Pernambuco (57%), Rio Grande do Norte (50%) e Ceara (47%). Os
maiores percentuais de consumo de macarrdao instantaneo, salgadinho de
pacote ou biscoito salgado foram encontrados nos estados de Pernambuco
(41%) e Alagoas (35%). Ainda assim, os maiores consumos de biscoitos
recheados, doces e guloseimas entre os idosos foram registrados nos
estados de Pernambuco (35%) e Alagoas (30%).

Considerando a quantidade de idosos que habitam a regiao
nordeste, o numero de acompanhados pelo Sistema de Vigilancia

Alimentar e Nutricional (SISVAN) é relativamente baixo, apenas 2.773
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individuos acompanhados em toda regido. No Grafico 3 é possivel

observar o numero de idosos acompanhados por estado, considerando o
total de 2.773 individuos.

Grafico 3 - Numero de idosos acompanhados por estado na regido nordeste,
2020.
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Fonte: Os autores (2022) a partir do SISVAN (2020).

Verifica-se que o estado do Ceara possui mais da metade do total
dos idosos acompanhados na regiao nordeste. Contudo, o mesmo
demonstra fragilidade nos acompanhamentos, pois se encontra na terceira
posicdo da concentracdao de idosos da regido, ficando atras apenas do
Pernambuco e da Bahia, ambos com mais de um milhdao de idosos
residentes.

Tais dados dificultam o monitoramento do Estado Nutricional e do
Consumo Alimentar dos usudrios do Sistema Unico de Salde (SUS),
considerando que nao representa nem metade da populacao residente. O
sistema de vigilancia precisa lidar com um problema histérico no SUS: A
subnotificacdo. A implantagcdao de um sistema de coleta de dados, mesmo
gue estes ja sejam produzidos na rotina de trabalho, enfrenta uma grande
resisténcia dos profissionais da saude, essas subnotificacdes geram acoes

burocratizadas e impasses na gestdao da saude, demonstrados na
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implantacdao e no acompanhamento do SISVAN web e do SISVAN mddulo

de gestaol4.

CONSIDERAGOES FINAIS

Os dados obtidos acerca do estado nutricional mostraram que a
regiao nordeste apresenta percentuais elevados de idosos com sobrepeso.
As doencas crbnicas sdo as principais consequéncias do sobrepeso e da
obesidade nesses individuos, e suas complicacdes afetam diretamente a
qualidade de vida do grupo de estudo, acarretando varios riscos e
complicacdbes em uma curta passagem de tempo. Os marcadores de
habitos alimentares mostraram que grande parte dos idosos tinha o habito
de realizar as trés refeicdes principais do dia, como também o consumo de
alimentos in natura, por outro lado, o estudo demonstrou que o consumo
de ultra processados também apresentaram niveis elevados.

O cenario em que a populacao idosa na regidao nordeste se encontra,
torna evidente a necessidade do reforco e implementacao de novas
politicas publicas, visando proporcionar de maneira positiva a relagao
entre saude e nutricdo, através de agOes estratégicas de apoio e incentivo
a educacgao alimentar e nutricional para combater o sobrepeso e melhorar
os aspectos alimentares dos idosos nordestinos. Contingentemente para
que haja a efetivacdao de mudangas consistentes tanto na gestao quanto
na assisténcia para um melhor acompanhamento, a Educacdo Permanente
seria uma boa estratégia, pois a mesma envolve modificacdes nas
relacdes entre pessoas, equipes de trabalho, gestores e as politicas
publicas. Visto que nenhuma politica sera efetiva se os trabalhadores e
gestores nao estiverem a disposicdo para produzir alternativas de praticas
e de conceitos, para enfrentar o desafio de produzir transformacoes,

contando com as fragilidades e dificuldades que a atencao basica enfrenta.
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A baixa coleta de dados dos usuarios faz com que tais resultados

sejam inconclusivos, pois ndo é possivel obter diagndsticos consistentes
relacionados a situacdo alimentar e nutricional com numeros de
acompanhados tao baixos ao levar em consideragao a populagao habitante
nos estados. Por ser vinculado a outros programas, ha uma dificuldade
dos profissionais responsaveis pela coleta dos dados em realizar o
acompanhamento das condicdes de saude dos individuos. Além disso, os
achados evidenciam que o SISVAN ndo é utilizado em seu potencial,

levando a uma certa fragilidade de informagao e monitoramento.
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