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RESUMO

Introducdo: Nos ultimos anos a populacdo brasileira apresenta um aumento expressivo de
individuos com excesso de peso e reducdo na prevaléncia de desnutricdo. O Sistema de Vigilancia
Alimentar e Nutricional (SISVAN) permite o monitoramento de dados antropométricos e
marcadores de consumo alimentar dos usuérios da Atenc¢io Primaria do Sistema Unico de Satde de
todas as fases da vida. Objetivo: Estimar a prevaléncia de magreza, excesso de peso e déficit de
estatura de escolares de 5 a 9 anos no estado de Goias e regionais de satde (RS). Métodos: Trata-se
de estudo ecoldgico descritivo, realizado a partir de dados secundarios registrados no SISVAN nos
ualtimos 5 anos. A avaliagdo antropométrica foi realizada a partir dos indicadores estatura por idade
e indice de massa corporal por idade. Resultados: Observou-se baixa prevaléncia de magreza
(5,7%) e déficit de estatura (6,1%) e alta prevaléncia de excesso de peso (34,8%) entre as criangas
avaliadas, sendo maior na RS Entorno Norte, nos dois primeiros parametros, e na RS Rio

Vermelho, no ultimo parametro. Com relacdo a evolugéo das prevaléncias nos altimos cinco anos,
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observou-se aumento do excesso de peso. Conclusédo: Destacou-se 0 crescente aumento no excesso
de peso em escolares de 5 a 9 anos, indicando a importancia do monitoramento dos dados de estado
nutricional, bem como a atencdo para o desenvolvimento de aces voltadas para a reversao do

cenario encontrado.
Palavras-Chaves: Vigilancia Alimentar e Nutricional; Estado Nutricional; Criangas.
ABSTRACT

Introduction: In recent years, the Brazilian population has shown a significant increase in
overweight individuals and a reduction in the prevalence of malnutrition. The Food and Nutrition
Surveillance System (SISVAN) allows the monitoring of anthropometric data and food
consumption markers of users of Primary Care of the Unified Health System of all stages of life.
Objective: To estimate the prevalence of thinness, excess weight and short stature in schoolchildren
aged 5 to 9 years in the state of Goiads and regional health centers (RS). Methods: This is an
descriptive ecological study, based on secondary data recorded in SISVAN in the last 5 years.
Anthropometric assessment was performed using height-for-age and body mass index-for-age
indicators. Results: There was a low prevalence of thinness (5.7%) and short stature (6.1%) and a
high prevalence of overweight (34.8%) among the children evaluated, being higher in RS Entorno
Norte in the first two parameters and in the RS Rio Vermelho in the last parameter. Regarding the
evolution of prevalence in the last five years, an increase in excess weight was observed.
Conclusion: The growing increase in overweight in schoolchildren aged 5 to 9 years was
highlighted, indicating the importance of monitoring nutritional status data, as well as attention to

the development of actions aimed at reversing the scenario found.
Keywords: Food Surveillance and Nutritional; Nutritional status; Children.
INTRODUCAO

Nos Ultimos anos a populagdo brasileira convive com a transi¢cdo nutricional, em decorréncia de

transformacdes demograficas, epidemiologicas e socioeconémicas. Esse processo reflete-se no
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estado nutricional da populagéo, caracterizado por um aumento expressivo dos casos de excesso de

peso e reducdo na prevaléncia de desnutrigio energético-proteical.

O crescimento € um processo dindmico e continuo e seu acompanhamento sistematico permite a
identificacdo de criangas com maior risco de morbimortalidade por meio da sinalizacdo precoce de
alteracOes nesse processo, como a subnutricdo ou a obesidade. A vigilancia nutricional e o
monitoramento do crescimento objetivam promover e proteger a salde da crianca e, quando

necessario, por meio de diagndstico, indicar o tratamento precoce dos distlrbios apresentados?.

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) considera 0 excesso de peso um grave problema de salde
publica, e no Brasil a prevaléncia de excesso de peso vem aumentando entre criangas, sendo uma
situagdo preocupante®. Dessa maneira, para um melhor controle do aumento de peso na populagio,
acredita-se que seja eficaz 0 monitoramento e manejo da obesidade desde a infancia, uma vez que a

intervencéo para a populagio adulta tem se demonstrado insuficiente?.

Por outro lado, a sociedade brasileira ainda enfrenta situagdes de desnutrigdo principalmente em
regides mais pobres do pais, tal situacdo evidencia situacdes de inseguranca alimentar. Assim como
a obesidade, a desnutricdo € um problema de salde, e quando presente nas fases iniciais da vida,
pode prejudicar o processo adequado do crescimento e desenvolvimento infantil®. Diante disso, é
realizado o monitoramento do estado nutricional pela Atencdo Priméria a Saude (APS) do Sistema
Unico de Saude SUS desde o nascimento por meio de coleta de dados antropométricos que sdo
migrados para o Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN)®.

O SISVAN é um sistema de informacdo em salde que permite a transformacdo de registros
antropomeétricos, como peso, estatura e marcadores de consumo alimentar, em informacdes para o
monitoramento e controle da situacdo nutricional da populacdo do pais de todas as fases da vida.
Dessa forma, o sistema € uma ferramenta importante para conhecimento do diagnostico nutricional
da populacdo e um instrumento essencial para o direcionamento de politicas publicas em

alimentac&o e nutricao®.
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Assim, este estudo tem por objetivo estimar a prevaléncia de magreza, excesso de peso e déficit de
estatura de escolares de 5 a 9 anos no estado de Goias e regionais de saude (RS) no periodo de 2017
a 2021.

METODOS

Trata-se de um estudo ecoldgico descritivo. Para a elaboragdo dos dados sobre o estado nutricional
das criancas de 5 a 9 anos, no estado de Goias, foram utilizadas as informac6es cadastradas na base
de dados do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN Web) do Ministério da Saude
(MS). O SISVAN Web é um sistema informatizado de registro e geracéo de relatérios publicos dos
dados da populagdo atendida na APS. Os dados de prevaléncia do estado nutricional foram
coletados a partir dos relatorios consolidados, disponiveis em

<https://sisaps.saude.gov.br/sisvan/relatoriopublico/index>, referente aos anos de 2017 a 2021.

Os filtros utilizados para a coleta dos dados no SISVAN Web foram os seguintes: “tipo de
relatorio”, sendo selecionado o estado nutricional, os “anos de referéncia” escolhidos foram de 2017
a 2021 e em seguida foram selecionados todos os meses. No “agrupamento por Estado” foi
selecionado o Estado de Goiés e todas as Regionais de Satde. Nas abas “regido de cobertura”,
“acompanhamentos registrados”, “povo e comunidade”, “sexo”, “escolaridade” e “raca/cor” foram

selecionados “todos”. Em “fase da vida” foi selecionado “Crianga”, idade “5 anos” a “<10 anos” e

em “Indice” foram selecionados “Estatura x Idade” (E/I) e “IMC x Idade” (IMC/I).

O IMC refere-se ao peso dividido pela estatura ao quadrado (IMC = peso em quilograma / estatura?
em metro). O IMC/I foi classificado de acordo com o0s seguintes valores criticos do escore z: < -3
(magreza acentuada), > -3 e < -2 (magreza), > -2 e < +1 (eutrofia), > +1 e < +2 (sobrepeso), > +2
< +3 (obesidade), > +3 (obesidade grave). Para E/I foram considerados nos seguintes valores
criticos do escore z: <-3 (estatura muito baixa para a idade), > -3 e < -2 (estatura baixa para a

idade), > - 2 (estatura adequada para a idade)’.

Para determinar o déficit de estatura, foi considerado o somatério de estatura baixa e estatura muito

baixa. O termo magreza total foi considerado para o somatdrio das prevaléncias de magreza e
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magreza acentuada e para 0 excesso de peso considerou-se a soma das prevaléncias de sobrepeso,
obesidade e obesidade grave.

Para a elaboracdo do recorte dos dados de 2021 e para a evolucdo temporal, as regionais de saude
(RS) foram consideradas a partir do mapeamento da Secretaria de Estado da Saude de Goias (SES-
GO), que divide o estado em 18 RS, sendo elas: Central, Centro Sul, Pirineus, S&o Patricio I, S&o
Patricio Il, Estrada de Ferro, Rio Vermelho, Entorno Sul, Entorno Norte, Oeste I, Oeste Il, Serra da

Mesa, Norte, Sudoeste |, Sudoeste I, Nordeste |, Nordeste 11 e Sul.

A distribuicdo dos municipios é agrupada de acordo com o Plano Diretor de Regionalizacdo (PDR)
do estado de Goias®, da seguinte forma: RS Central (26 municipios), RS Centro Sul (25
municipios), RS Pirineus (10 municipios), RS S&o Patricio | (20 municipios), RS Séo Patricio 1l (8
municipios), RS Estrada de Ferro (18 municipios), RS Rio Vermelho (17 municipios), RS Entorno
Sul (7 municipios), RS Entorno Norte (8 municipios), RS Oeste | (16 municipios), RS Oeste Il (13
municipios), RS Serra da Mesa (9 municipios), RS Norte (13 municipios), RS Sudoeste | (18
municipios), RS Sudoeste 1l (10 municipios), RS Nordeste | (5 municipios), RS Nordeste 11 (11

municipios) e RS Sul (12 municipios). O numero total de municipios é de 246.

Os dados foram analisados utilizando procedimentos estatisticos descritivos e andlises de
frequéncia. Para os dados registrados no SISVAN Web, referente ao ano de 2021, foram
desenvolvidas tabelas com a classificacdo do estado nutricional, segundo o IMC/I e também
segundo a E/I, abrangendo as 18 regionais de salude e o estado de Goias. Todas as tabelas foram

geradas no programa Documentos Google, versdo 2021.

Para a avaliacdo da evolucdo da magreza total, excesso de peso e déficit de estatura dos Gltimos
cinco anos, 2017 a 2021, referente as 18 RS e ao estado de Goias, foram elaborados graficos de
evolucdo temporal no programa planilhas Google, versao 2021.
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RESULTADOS

No estado de Goias, a prevaléncia de magreza total foi de 5,7% no ano de 2021, sendo que a prevaléncia variou entre 3,1 %, na RS Estrada de Ferro, e
9,1% na RS Entorno Norte. Com relacdo ao excesso de peso, a prevaléncia foi em torno de 35% em todas as RS, sendo mais prevalente na RS Rio

Vermelho (39,2%). As RS com maior prevaléncia para sobrepeso, obesidade e obesidade grave foram Nordeste Il (20,3%), Estrada de Ferro (14,8%), e
Rio Vermelho (11,3%), respectivamente (Tabela 1).

Tabela 1. Estado nutricional de criangas de 5 a 9 anos, segundo o indice Massa Corporal/ldade por Regional de Satde e do Estado de Goias, SISVAN 2021.

Estado Nutricional

Regiopais de N |
salde Magreza Magreza Magreza Eutrofia Sobrepeso Obesidade Obesidade Excesso
acentuada totalt grave de peso?
| I I n % n % % n % n % n % n % %
Goiés 77.682 1.771 2.3 2.655 34 57 46.207 59,5 12.822 16,5 8.245 10,6 5.982 7.7 34,8
Central 18863 373 2,0 513 2,7 47 10843 57,5 3176 16,9 2342 12,4 1616 8,6 37,9
Centro Sul 6500 175 2,7 259 4,0 6,7 3944 60,7 1013 15,6 649 10,0 460 71 32,7
Entorno Norte 3464 126 37 186 5,4 9,1 2103 60,7 527 15,2 298 8,6 224 6,5 30,3
Entorno Sul 14298 326 2,3 543 38 6,1 9237 64,6 2393 16,8 1031 7.3 768 5,4 29,5
Estrada de Ferro 2110 34 1,6 49 2,3 39 1155 54,7 346 16,4 313 14,8 213 10,1 31,2
Nordeste | 1431 38 2,7 64 45 7,2 929 64,9 204 14,3 121 8,5 75 5,2 28,0
Nordeste 11 1800 57 3,2 82 4,6 7,8 994 55,2 366 20,3 149 8,3 152 8,4 37,0
Norte 2754 52 1,9 89 3,2 5,1 1549 56,2 448 16,3 361 13,1 255 9,3 38,7
Oeste | 1300 25 1,9 46 35 5.4 743 57,1 237 18,2 144 11,1 105 8,1 37,4
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Oeste 11 1854 25 1,3 58 3,1 4,4 1068 57,6 304 16.4 240 12,9 159 8,6 37,9

Pirineus 5873 158 2,7 219 37 6,4 3419 58,2 927 15,8 667 11,4 483 8,2 354
Rio Vermelho 2161 58 2,7 54 2,5 5,2 1202 55,6 338 15,6 265 12,3 244 11,3 39,2
S#o Patricio | 2581 57 2,2 89 3,4 56 1474 57,1 446 17,3 287 11,1 228 8,9 37,3
S#o Patricio Il 1465 35 2,4 49 33 5,7 812 55,4 265 18,1 163 11,1 141 9,6 38,8
Serra da Mesa 1431 30 2,1 51 36 5,7 906 63,3 226 15,8 144 10,1 74 5,2 311
Sudoeste | 4594 73 1,6 138 3,0 4,6 2782 60,6 758 16,5 495 10,8 348 76 34,9
Sudoeste 11 2993 47 1,6 80 2,7 43 1855 62,0 469 15,7 311 10,4 231 7.7 33,8
Sul 2210 82 37 86 39 7,6 1192 53,9 379 171 265 12,0 206 9,3 38,4

1 Magreza total = magreza + magreza acentuada
2 Excesso de peso = sobrepeso + obesidade + obesidade grave

No estado de Goias, a prevaléncia de déficit de estatura foi de 6,1%, sendo a maior frequéncia registrada no RS Entorno Norte (8,1%). Para estatura
muito baixa, a frequéncia variou entre 1,1%, na RS Oeste II, e 4% na RS Sul. Em relagdo a baixa estatura, destacaram-se as RS Centro Sul, Entorno
Norte, Norte, Pirineus, Rio Vermelho e Sul com prevaléncia superior ou igual a 4% (Tabela 2).

Tabela 2. Estado nutricional de criangas de 5 a 9 anos, segundo o indice Estatura/ldade por Regional de Saude e do Estado de Goias, SISVAN 2021.

Estado Nutricional

Regionais de saude N Estatura muito baixa Estatura Baixa Déficit de Estaturat! Estatura Adequada
(RS)
n % n % % n %
Goiés 77.692 2.068 2,7 2.650 34 6,1 72.974 93,9
Central 18873 519 2,8 509 2,7 55 17845 94,6
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Centro Sul 6500 229 3,6 263 4,1 7,7 6008 92,4

Entorno Norte 3464 117 3,4 161 4,7 8,1 3186 92,0
Entorno Sul 14298 365 2,5 528 3,7 6,2 13405 93,7
Estrada de Ferro 2110 39 1,9 70 3,4 5,3 2001 94,8
Nordeste | 1431 42 2,9 55 3,8 6,1 1334 93,2
Nordeste I1 1800 41 2,3 57 3,2 5,5 1702 94,6
Norte 2754 67 2,4 115 42 6,6 2572 93,4
Oeste | 1300 24 1,9 30 2,3 4,9 1246 95,9
Oeste |1 1854 20 11 38 2,0 31 1796 96,9
Pirineus 5873 178 3,1 239 4,0 7,1 5456 92,9
Rio Vermelho 2161 78 3,6 87 4,0 7,6 1996 92,4
Séo Patricio | 2581 59 2,3 92 3,6 5,9 2430 94,1
Séo Patricio Il 1465 42 2,9 49 33 6,2 1374 93,8
Serra da Mesa 1431 31 2,2 55 38 6,0 1345 94,0
Sudoeste | 4594 96 2,1 142 31 52 4356 94,9
Sudoeste 11 2993 34 11 71 2,4 3,5 2888 96,5
Sul 2210 87 4,0 89 4,0 8,0 2034 92,0

1 Déficit de estatura = estatura muito baixa + estatura baixa.
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Com relacao a evolucdo do déficit de estatura, Goias apresentou uma pequena oscilacdo na prevaléncia nos ultimos cinco anos, exceto em 2020. De

uma maneira geral, houve variacao da prevaléncia entre as RS, sendo o maior pico entre as RS Sé&o Patricio Il e Sudoeste | no ano de 2020 (Figura 1).

Figura 1. Variacdo da prevaléncia (%) de déficit de estatura em criancas de 5 a 9 anos nas Regionais de Salde e no estado de Goias, SISVAN 2017-2021
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A evolucdo da prevaléncia de magreza total mostrou-se também varidvel ao longo dos ultimos cinco anos entre as RS, com tendéncia de estabilizacdo
quando avaliada a evolucdo no Estado de Goias. As RS Entorno Norte, Nordeste | e Nordeste Il apresentaram os maiores picos de prevaléncia, sendo
maiores na RS Nordeste | nos anos de 2017 e 2018 (Figura 2).

Figura 2. Variaco da prevaléncia (%) de magreza total em criancas de 5 a 9 anos nas Regionais de Saude e no estado de Goias, SISVAN 2017-2021
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Quanto ao excesso de peso, observou-se aumento em Goias da prevaléncia ao longo dos ultimos cinco anos, com maior aumento de 2017 a 2021 na RS
Nordeste Il (Figura 3).

Figura 3. Variacdo da prevaléncia (%) de excesso de peso em criancas de 5 a 9 anos nas Regionais de Salde e no estado de Goias, SISVAN 2017-2021
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DISCUSSAO

O presente estudo evidenciou que nos ultimos cinco anos em Goiés houve uma baixa prevaléncia de
magreza total e déficit de estatura com picos mais elevados na regido norte do estado. Em
contrapartida, houve uma alta prevaléncia de excesso de peso, com tendéncia positiva de
crescimento nos Ultimos cinco anos em todas as RS. Esses resultados podem ser justificados pela
transicdo nutricional que como consequéncia das mudancas sociais e econdémicas apresentam o

aumento do excesso de peso em contraste com a redugdo ou manutengao da subnutri¢do®

Algumas RS encontraram prevaléncia acima daquelas encontradas no estado de Goias para déficit
de estatura (8 regionais), magreza total (7 regionais) e excesso de peso (11 regionais), sendo
importante a avaliacdo do Estado como um todo, mas também das regides separadas, para avaliacdo

da efetividade das politicas publicas de acordo com a realidade de cada RS.

A RS Nordeste Il apresentou alta prevaléncia de magreza e de excesso de peso, sendo este ultimo
principalmente em 2021. Além disso, das RS avaliadas, as RS Norte, Oeste Il e Pirineus
apresentaram um mesmo municipio com a maior prevaléncia tanto para déficit de estatura quanto
para excesso de peso (dados ndo apresentados). Esses resultados reafirmam a realidade observada
no Brasil, denominada de dupla carga de ma nutricdo onde ocorre a justaposicdo de subnutricdo,
sobrepeso/obesidade e até mesmo de doencas crbnicas, ndo transmissiveis. Essas condicbes se
sobrepdem de diversas formas, em espaco e tempo variados. ldentificar a ma nutricdo em suas
diversas formas pode subsidiar o planejamento do processo de decisdo politica e a implementacao

de acdes direcionadas®.

A evolucdo do estado nutricional nos ultimos 5 anos, tanto para o déficit de estatura, quanto para a
magreza total, apresentou no geral uma manutencdo ou diminuicdo no percentual dos dados
registrados. Essa diminuicdo da prevaléncia de déficit de altura acompanha o panorama nacional,
uma revisdo integrativa de literatura aponta que desde 1974 até 2009 no Brasil houve queda. Com
os resultados, encontraram uma diminuicdo da prevaléncia de déficit de altura de 29,3% para 7,2%

em meninas e 26,7% para 6,3% em meninos, ambos na faixa etaria de 5 a 9 anos®.
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A idade escolar é um periodo de desenvolvimento fisico e mental das criangas, assim caréncias
nutricionais nessa etapa além de contribuir para magreza e déficit de altura podem gerar
consequéncias como evasio e atraso escolar'®. Um importante programa do Fundo Nacional de
Desenvolvimento da Educacdo (FNDE) que atua positivamente na diminuicao dessas prevaléncias,
é pautado na promocdo da alimentacdo adequada e saudavel e nas acdes de educacdo alimentar e
nutricional, é o Programa Nacional de Alimentacdo Escolar (PNAE). Todos os alunos da educagao
basica (educacao infantil, ensino fundamental, ensino médio e educagdo de jovens e adultos) sdo
contemplados pelo programa, tendo o direito de receber a alimentagéo escolar de forma gratuita nas

escolas publicas'?.

O excesso de peso, por sua vez, se destaca em relagdo aos demais pardmetros com o aumento da
prevaléncia entre 2017 e 2021. Os resultados encontrados corroboram com os dados encontrados na
literatura, durante o periodo de 2008 a 2015 a prevaléncia de excesso de peso apresentou tendéncia
de aumento no Brasil, passando de 24,2% para 28,8% em criancas de 5 a 9 anos*?. O aumento da
prevaléncia de obesidade é uma tendéncia mundial em criancas, adolescentes e adultos. No entanto,
durante o periodo de 1975 a 2016, o aumento da prevaléncia de obesidade mundial aumento oito

vezes mais rapido em criangas acima de 5 anos quando comparada as criancas mais novas*>4.

O excesso de peso e a obesidade sdo preocupacdes crescentes de saude publica, visto que o acimulo
de gordura corporal pode aumentar o risco de doencas cronicas e tem se tornado cada vez mais
prevalente nas Gltimas décadas®®. Além disso, o acimulo de gordura corporal durante a infancia é
um fator de risco para o desenvolvimento de obesidade na adolescéncia e na idade adulta®. Diante

disso, a implementacéo de politicas de prevencdo da obesidade infantil se torna essencial®.

Cabe destacar que nos anos de 2020 e 2021 ocorreu a pandemia de Covid-19, causada pelo virus
SARS-CoV-2. A pandemia trouxe repercussdes de ordem epidemioldgica e impactos sociais,
econdmicos, politicos, culturais e historicos em virtude do distanciamento social'”*8. Nesse cenario
pandémico, houve distanciamento social temporario em muitos setores, as aulas nas escolas foram

suspensas e 0 atendimento na APS ocorreu conforme estabelecido nos decretos de sadde. Em
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decorréncia, houve reducdo de circulacdo das pessoas, inclusive nos servicos de salde, causando
reducdo na coleta de informagOes sobre o estado nutricional e consequente comprometimento no

monitoramento dos indicadores do SISVAN.

Em funcdo da realidade da crescente prevaléncia do excesso de peso entre as criangas, 0 MS vem
cada vez mais fortalecendo a implementacdo de estratégias para a promocao da satde. Os ambientes
que as criangas permanecem por longos periodos sdo 0s mais adequados para a realizacdo dessas
acOes, como por exemplo a escola®?. Por isso, existem alguns programas direcionados para a
promocdo da satde infantil, como o Programa Saude na Escola (PSE), sendo uma estratégia para a
promocao e prevencgdo de doengas cronicas visando integrar a satde e a educagdo com o objetivo de
qualificar as politicas publicas?..

Outra estratégia do MS é o Programa Crescer Saudavel, que atua com o objetivo de contribuir com
a prevencao, controle e tratamento da obesidade infantil, por meio de acGes a serem realizadas no
ambito do PSE. Suas acOes sdo pautadas na vigilancia nutricional, promocdo da alimentacao
adequada e saudavel, incentivo as préaticas corporais e de atividade fisica, e atendimento individual
voltado para oferta de cuidados para as criangas que apresentam obesidade??. Ainda nesse contexto,
uma outra iniciativa implementada é a Estratégia Nacional de Prevencdo e Atencdo a Obesidade
Infantil (PROTEJA). Suas acles propostas requerem articulacdo local para a sua implementagéo
com outros setores tais como educagdo, assisténcia social, agricultura, seguranca alimentar e
nutricional, desenvolvimento urbano, esportes, cdmara de vereadores, entre outros que tenham
capacidade de planejar e implementar acGes capazes de proporcionar ambientes e cidades

favoraveis as escolhas e habitos de vida saudaveis®.

Esses programas de enfrentamento & obesidade infantil sdo implementados em Goias e séo
constantemente incentivados e monitorados por meio do acompanhamento dos relatorios publicados
pelo Ministério da Salde e da realizacdo de capacitagdes para gestores e profissionais da satde e de

outras areas. Entretanto, a compreensdo da importancia dessas acdes e o empenho e dedicagédo
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desses profissionais e outros atores, como as familias, sdo imprescindiveis para a efetividade do
trabalho e sua repercussdo no estado nutricional da populagdo em questéo.

A partir dos resultados observados, € importante ressaltar a realizacdo da vigilancia alimentar e
nutricional, bem como a andlise dos dados para o conhecimento do estado nutricional da populacéo
do Estado. Faz-se necessario destacar a importancia da coleta e registros corretos no sistema, visto
que, essa analise norteard as politicas e estratégias de alimentacdo e nutricdo, a adesdo e a
efetividade das aces dos programas, sendo assim, imprescindivel para o direcionamento das acGes

de enfrentamento da desnutricdo e da obesidade, principalmente a nivel local.
CONCLUSAO

As criancas avaliadas apresentaram maior prevaléncia de excesso de peso com aumento nos ultimos
cinco anos. Houve tendéncia, neste periodo, a estabilizacdo do déficit de estatura em Goids, exceto
em 2020, e da magreza, com picos elevados de prevaléncia em algumas RS. Isso reforca a
necessidade da continuidade do monitoramento do estado nutricional e da realizacdo de agdes de

enfrentamento para o cenario encontrado, com foco nas regifes de saude de interesse.
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