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Resumo

Obijetivo: Este estudo buscou investigar a prevaléncia do excesso de peso e da obesidade, na cidade do Recife, analisar o
processo de Planejamento e Organizacdo da Atencdo Nutricional no SUS, no combate ao excesso de peso e da obesidade
e estimular o empoderamento para as préticas do autocuidado e da participacdo social. Metodologia: Utilizando método
ecologico, de carater analitico e abordagem qualitativa na perspectiva da intersetorialidade das Politicas Publicas de
Alimentacdo e Nutricdo, por meio de dados secundarios e relatérios publicos do estado nutricional dos individuos
acompanhados pelas equipes da Aten¢do Priméria a Salde cadastrada no SISVAN Web, individuos com idades entre 20
e 59 anos. Resultados: Observou-se que a prevaléncia do excesso de peso e da obesidade no municipio vem crescendo
entre 0s anos de 2010 a 2019, em ambos o0s sexos, sendo mais frequente na popula¢do masculina. Consideracgdes Finais:
O conhecimento das realidades locais pode auxiliar em uma melhor definicdo de prioridades na agenda do governo.
Palavras-chave: Gestdo em salde; sobrepeso e obesidade; Intersetorialidade; Seguranga alimentar e nutricional.

Abstract

Objective: This study sought to investigate the prevalence of overweight and obesity in the city of Recife, to analyze the
process of Planning and Organization of Nutritional Care in SUS, in combating overweight and obesity and to encourage
empowerment for practices of self-care and social participation. Methodology: using an ecological method, with an
analytical character and a qualitative approach from the perspective of the intersectoriality of Public Food and Nutrition
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Policies, using secondary data and public reports on the nutritional status of individuals monitored by Primary Care
teams at Health registered at SISVAN Web, aged between 20 and 59 years. Results: It was observed that the prevalence
of overweight and obesity in the municipality has been increasing between the years 2010 to 2019, in both sexes, being
more frequent in the male population. Final Considerations: Knowledge of the local reality can help to better define the
priorities of the government’s agenda.

Keywords: Health management; Overweight And obesity; Intersectoriality; Food And nutrition security.

Resumen

Objetivo: Este estudio buscd investigar la prevalencia de sobrepeso y obesidad en la ciudad de Recife, analizar el proceso
de planificacién y organizacion de la atencidn nutricional en el SUS, en la lucha contra el sobrepeso y la obesidad y
fomentar el empoderamiento para las practicas de autocuidado. y participacion social. Metodologia: Utilizando un
método ecologico, con caracter analitico y un enfoque cualitativo en la perspectiva de la intersectorialidad de las Politicas
Publicas en Alimentacién y Nutricion, utilizando datos secundarios e informes publicos sobre el estado nutricional de los
individuos monitoreados por los equipos de Atencidn Primaria de Salud registrados en SISVAN Web, envejecido entre
20 y 59 afios. Resultados: Se observo que la prevalencia de sobrepeso y obesidad en el municipio ha ido aumentando
entre los afios 2010 a 2019, en ambos sexos, siendo mas frecuente en la poblacién masculina. Consideraciones finales: El
conocimiento de las realidades locales puede ayudar a definir mejor las prioridades en la agenda del gobierno.

Palabras clave: Manejo de la salud; Sobrepeso y obesidad; Intersectorialidad; Seguridad alimentaria y nutricional.

1. Introducéo
A Obesidade é um dos principais desafios de salide pUblica da atualidade, estando presente nos paises desenvolvidos e
em desenvolvimento, embora a fome, a desnutricdo e a falta de micronutrientes ainda demandem cuidados e investimentos do

setor salide, é alarmante o crescimento da prevaléncia da Obesidade e do excesso de peso (Opas, 2019).

O excesso de peso é determinado pelo aumento exclusivo de peso corporal, ja a obesidade é definida como uma
enfermidade crénica ndo transmissivel (DCNT), multifatorial caracterizada pelo acumulo excessivo de gordura que pode
representar danos a saude do individuo, além de predispor ao risco do desenvolvimento de outras patologias crénicas como a
Dislipidemia, o Diabetes Mellitus (DM) e a Hipertensdo Arterial (HAS) (Warmling, 2019; Abeso, 2016). Ou seja, trata-se de
uma doenca, e a0 mesmo tempo um fator de risco, que demanda atua¢do multiprofissional e intersetorial no enfrentamento e no
cuidado integral as pessoas acometidas, respeitando-se 0s principios e diretrizes da Atencdo Priméria a Saude (APS) (MS, 2020).

Sendo o Nutricionista o grande articulador das ac¢bes de nutri¢éo, juntamente com os demais profissionais (CFN, 2015).

A Atencdo Priméria a Salde é a principal porta de entrada do SUS, por comunicar-se com toda rede de atencdo, é um
excelente espago para agdes de promogéo, prevencdo e recuperacdo da salde da populacdo. No &mbito federal o Ministério da
Saude (MS) subsidia os profissionais da APS no cuidado e diagnostico da pessoa obesa, com publicacbes de material de apoio,
programas e investimentos na educacdo permanente por meio de plataformas como a da Universidade Aberta do SUS
(UNASUS) que disp8e de cursos gratuitos voltados para a temética e a elabora¢do anual de Protocolos Clinicos e Diretrizes
Terapéuticas (PCDT) (MS, 2019; 2020).

O diagnostico habitual da obesidade € realizado a partir da mensuracdo do indice de massa corpérea (IMC), calculado
por meio da divisdo do peso pela altura ao quadrado (kg/m?), recebendo critérios de gravidade quando associados a riscos
metabdlicos e clinicos, sendo necesséaria a associa¢do de outros métodos de avaliagdo que quantifiquem e analisem a distribuicéo
da gordura corporal, além de considerar outros fatores como o sexo, a idade e o comportamento alimentar, visto que avaliados

isoladamente cooperam em erros de diagnostico (MS, 2020; Alvarenga, 2015).

A Situacdo de Salde no municipio o Recife vem se modificando nos ultimos cinquenta anos, seguindo as tendéncias
das mudancas no perfil de adoecimento do Brasil e do mundo, justificadas pelos processos de transicdo demogréficas,
epidemioldgicas, nutricionais e sociais, dentro de um sistema marcado por uma tripla carga de doencas (Lira, 2020; Passos,
2018).

Este cendrio é consequéncia do sistema alimentar vigente no Brasil que repercute diretamente na seguranga alimentar e
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nutricional (Opas, 2017), representada por mudancas no padrdo de alimentagdo determinadas pelo consumo excessivo de
alimentos industrializados e ultraprocessados de elevada densidade energética, bem como o declinio na ingesta de alimentos in
natura como frutas, verduras e legumes, associados & diminuigdo do nivel de atividade fisica relacionados ao ambiente e
mudangas nos modos de vida, sendo os principais responsaveis pela crescente ocorréncia da obesidade e de sua determinagao
social no que diz respeito ao abastecimento e acesso a alimentos saudaveis, podendo ser passiveis de intervencdes e acdes de
prevencao no &mbito coletivo e individual (Brasil, 2014; 2014).

A ldgica da organizagdo territorial e intersetorial do Sistema Unico de salde (SUS) é o atendimento das necessidades de
salde da populacdo, individual e coletiva, indicadas pelo perfil epidemiol6gico, salienta-se também que para que se possa
garantir a integralidade da atencao, tanto as agdes multiprofissionais, como a incorporacéo de a¢Ges de alimentacdo e nutricdo no
ambito da Atencgdo Basica (AB) se faz necessaria, num esforco convergente e complementar as demais ac6es que ja vém sendo
implantadas pelos diversos programas publicos de salde ofertados, em especial a Estratégia Sadde da Familia (ESF) (CFN,
2015).

Com base nestas reflexdes e na andlise de dados epidemiolégicos, a questdo norteadora deste estudo foi: Como se da a
operacionalizacdo do processo de Planejamento e Organizacdo da Atencdo Nutricional no SUS, no Combate ao Excesso de Peso

e a Obesidade, na perspectiva da intersetorialidade?

Dado o contexto apresentado e diante deste novo desafio na agenda da salde publica representada pelo aumento da
obesidade e do excesso de peso associado ao aumento das doencas cronicas ndo transmissiveis a nivel mundial, decorrentes de
mudancas no padrao de morbidade, demograficos e nutricionais. A pesquisa focou-se no cenario da Atencdo Primaria a Salde
local, Recife.

O objetivo do estudo foi de valorizar a AB por ser a mais proxima da comunidade, também pela sua capacidade de
orientar e prevenir a populacdo dos agravos a saude, utilizando e demonstrando o potencial de apoio a gestdo representada pelo
uso dos sistemas de informacdes em salde (Pinto, 2018), bem como a importancia da participacdo social nos espagos
deliberativos como expressdo do empoderamento nas decisfes publicas e avanco nas agendas da salde, buscando contribuir com
novos estudos que fomentem auxiliar na construgdo de um SUS onde a politica intersetorial seja prioritéria, que saia do discurso
técnico e permaneca no planejamento orcamentério, ultrapassando a barreira da politica partidaria e focando na necessidade da
populagéo.

2. Metodologia
Tipo de pesquisa

Trata-se de um estudo ecoldgico de abrangéncia municipal, caracterizando-se como um estudo analitico de abordagem
qualitativa (Amadei, 2011), que se utilizou de dados secundarios concernentes a satde publica, obtidos por meio de Sistemas de
Informacdo em Saude (SIS) (Pinto, 2018, Carvalho, 1998).

Coleta e analise de dados

Foram coletados os dados consolidados do SISVAN Web no periodo compreendido entre os anos 2010 a 2019. Para a
andlise estatistica, foi utilizado planilha de Excel 2010.

Somado a isto, também foram realizadas consultas na base de artigos cientificos indexados — Scientific Eletronic
Library Online (Scielo), - utilizando as palavras-chave de forma isolada ou combinada: Planejamento e Gestdo em Salde;
Excesso de peso e Obesidade; Redes de Atencdo e Nutricdo e Intersetorialidade, também foram analisados documentos e

publicagdes disponiveis em sites oficiais do governo e de organizagdes ligadas ao enfrentamento da Obesidade no Brasil e no
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mundo, bem como em sites oficiais locais, acrescentados também dados de Inquéritos Populacionais, favorecendo uma visao
ampliada da problematica da Obesidade reconhecida como um problema social e de Sadde Publica.

Populacéo estudada
A populagéo do estudo foi constituida por adultos de faixa etaria entre 20 e 59 anos, com diagnostico de sobrepeso ou
obesidade com ou sem morbidades, sendo incluidos os usuarios da atencdo primaria a sadde (APS), SISVAN Web e os

beneficiarios do sistema de transferéncia de renda (Bolsa familia).

Critérios de classificacdo do estado nutricional

Para estabelecer o diagnostico nutricional utilizou-se a classificacio do indice de Massa Corporal (IMC) de acordo com
o SISVAN utilizado na populagéo brasileira e adaptado dos pontos de corte da Organizacdo Mundial da Satde (OMS) com IMC
entre 25,0 e 29,9 Kg/m?% excesso de peso; IMC entre 30,0 e 34,9 Kg/ m? obesidade graul; IMC entre 35,0 e 39,9
Kg/m?: obesidade grau Il e IMC maior do que 40,0 Kg/ m?: obesidade grau Ill, com base nas recomendagfes da OMS, 2000

(Organizacdo Mundial da Saude).

Categorias e variaveis

As variaveis analisadas foram categorizadas da seguinte forma: No SISVAN Relatorio do estado nutricional, fase da vida
adulta 20 a 59 anos, Escolaridade (Todas); sexo (Feminino e Masculino); No Sistema de Nota Técnica do departamento estratégia
salde da familia (DESF), consulta das equipes da Estratégia Salde da Familia (ESF) e CNES (Cadastro Nacional dos

Estabelecimentos de Salde), consulta das unidades basicas de satide com cadastro no SISVAN.

Procedimentos éticos

Por se tratar de pesquisa que se utiliza de dados de dominio publico, onde ndo hé identificacdo dos individuos, ndo se
faz necessaria a submissdo do projeto ao Comité de Etica em Pesquisa, segundo as normas regulamentares de pesquisa
envolvendo seres humanos, Resolucdo n° 466 de 12 de Dezembro de 2012.

3. Resultados
Diante da coleta, analise e representacdo gréafica dos dados obtidos por meio de relatérios pablicos do estado nutricional

dos individuos acompanhados pelas equipes de Atengdo Priméria a Satde no municipio de Recife, com idade entre 20 e 59 anos
e classificados por sexo, disponiveis no sistema SISVAN-WEB, integrado aos sistemas de gestdo da bolsa familia e ao e-SUS
AB.

Segundo o Gréfico 1 da evolucéo do sobrepeso por sexo em Recife, foi observado que os homens sé passaram a ter
registro de sobrepeso a partir de 2011, tiveram uma frequéncia de mais anos com excesso de peso em rela¢do as mulheres ou
equivalente como no ano de 2015, exceto em 2014 onde as mulheres apresentaram 35% e os homens 23% de peso elevado, um

cenario favoravel para as praticas preventivas de educagdo e atencdo nutricional.
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Gréfico 1 - Evolugdo do Sobrepeso por sexo no municipio de Recife, nos anos de 2010 a 2019.
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Fonte: SISVAN-WEB, e-SUS AB, Sistema de Gestdo da Bolsa Familia (DATASUS).

O Grafico 2 demonstra a evolucdo da obesidade em homens, no qual o ano de 2010 foi excluido, pois ndo apresentou
registro nos sistemas de informacdo da AB. Entre os anos de 2011 a 2019, a prevaléncia é de obesidade grau | e destacasse 2017
com percentual de 25%, houve evolucdo de graus da Obesidade entre os anos de 2015 a 2019, onde 2015 apresenta 0s maiores
indices de Obesidade Grau Il com 10% e Grau Ill aproximadamente 6%, com tendéncia de alta da grau Il, para os préximos

dois anos.

Gréfico 2 - Evolucédo da Obesidade em graus em homens de 20 a 59 anos no municipio de Recife, entre 2011 e 2019.
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Fonte: SISVAN-WEB, e-SUS AB, Sistema de Gestdo da Bolsa Familia (DATASUS).

De acordo com o Gréfico 3 abaixo, destacasse a predominancia da Obesidade grau | em crescimento no grupo das
mulheres, e uma tendéncia de queda para os préximos dois anos, os graus | e Il tiveram um aumento de 8% e 6%

respectivamente entre o primeiro ano avaliado e o mais recente, demonstrando a necessidade de reestruturacdo na atengdo e
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cuidado desta populagéo na Atencédo Basica.

Grafico 3 - Evolucdo da Obesidade em mulheres de 20 a 59 anos no municipio de Recife entre 2010 e
2019.
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Fonte: SISVAN-WEB, e-SUS AB, Sistema de Gestdo da Bolsa Familia (DATASUS)
4. Discussao

Diante das descobertas demonstradas neste estudo, constata-se que o conhecimento da divergéncia social existente no
territorio entre as &reas nobres e de baixa renda, auxilia na compreensdo em partes dos altos indices de excesso de peso e
obesidade encontrados nas UBS das areas mais carentes, e também no planejamento de agdes de combate aos agravos

nutricionais locais, devendo considerar a natureza multifatorial da doenca (Prefeitura do Recife, 2018).

O Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Prote¢do para Doengas Crdnicas por Inquérito Telefénico (VIGITEL,
2006; 2019), revelou que mais da metade da populacéo, aproximadamente 55,4% estd acima do peso em 2019. Um aumento de
30% se comparado com o percentual de 42,6% no ano de 2006. Em contrapartida Recife segundo dados do Sisvan Web indica
0s percentuais de 34,29% em 2018 e 32,91% em 2019.

Na capital Pernambucana de acordo com o VIGITEL (2018; 2019), conclui-se que a frequéncia de excesso de peso em
mulheres cresceu de 22,6% em 2018 para 23,4%, em 2019, diferente do que foi encontrado no estudo atual no &mbito da atengéo
béasica, onde 0s homens apresentam excesso de peso maior representado por 37% em 2018 (pop. Total de 1.278) para 35%, em
2019 (pop. Total de 1.570) e as mulheres 34% em 2018 (pop. Total de. 28.740) para 33%, em 2019 (pop. Total de. 17.866),
porém, em um comparativo com os dados do VIGITEL, as mulheres apresentam frequéncias maiores de excesso de peso em
relacdo a média populacional do municipio para 0 mesmo sexo.

Foi percebido que o percentual relevante de excesso de peso exposto chegou préximo do apresentado pela POF (2008 —
2009), que identificou excesso de peso em aproximadamente metade da populacdo adulta, a PNS (2019) apresenta 60,3% da
populagdo adulta, outros estudos populacionais locais como o de (Pinho, 2011), mostram claras tendéncias regionais e temporais
do aumento progressivo da obesidade no pais e no estado de Pernambuco, em seus resultados apresentou uma prevaléncia de
51,1% de excesso de peso na popula¢do Pernambucana.

A maior prevaléncia do excesso de peso observada entre os Homens investigados nesse estudo poderia ser atribuida a
alguns fatores como uma populagdo menor registrada nos relatérios do SISVAN Web, ndo sendo possivel relacionar as
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causalidades como escolaridade, tipo de povo ou comunidade devido aos baixos registros, conforme demonstrado na literatura a
idade tanto em homens como em mulheres dos 30 aos 39 anos predispde ao ganho de peso, a maior escolaridade é considerada
um fator de protecéo e a menor de risco (Brasil, 2019).

Segundo dados do (Ibge, 2015) os homens apresentam menores frequéncias na pratica de atividades fisicas,

consomem menos verduras, saladas e frutas, ja o consumo de cerveja e bebidas alcodlicas € maior entre eles.

Apesar de a obesidade ser um problema de saide mundial, conhecer as prevaléncias de sobrepeso e obesidade por
regides, estados e por municipios permite uma melhor definicdo de prioridades, assim como o planejamento de agdes de forma
regionalizada (Brasil, 2014).

No Brasil, as doengas cronicas aumentaram 67,8% nos Ultimos treze anos, saindo de 11,8% em 2006, para 19,8% em
2018. Diante desta prevaléncia, vale ressaltar que a obesidade voltou a crescer (Brasil -VIGITEL, 2019). De acordo com Silva
(2016) a obesidade é considerada fator de risco para diversas morbidades como o Diabetes, a Hipertensdo, Doencas

Cardiovasculares, dentre outras, apresentando a presenca da obesidade como um determinante da saude.

Conter o crescimento e reduzir as prevaléncias de sobrepeso e obesidade exige a articulacdo de diversas a¢des com
niveis de complexidade diferentes, envolvendo mudangas sustentaveis nos ambientes e modos de vida e da populagdo, bem

como no papel que o SUS deve desempenhar dentro desse contexto (Brasil, 2014).

Segundo os achados deste estudo em relacdo a obesidade, verifica-se que esta esteve mais prevalente nas mulheres no
conjunto de anos, embora a tendéncia temporal para os proximos dois anos seja de queda, entre o primeiro e o Gltimo ano houve
aumento de mais de 5% neste grupo, o fato destes valores ndo alcancarem a média dos estudos nacionais, ndo descaracteriza a
obesidade como um problema crescente de salde publica na cidade, demonstrando a importancia e a necessidade de educacao

nutricional no &mbito das a¢bes de promocdo a salide da Atencdo Bésica local.

De acordo com Eickemberg (2020), em um estudo com participantes do estudo longitudinal de satde do adulto (ELSA-
Brasil) com idades entre 35 e 74 anos, nos seus resultados a obesidade abdominal estratificada por cor, raca e sexo, estd mais
prevalente em Homens Brancos 69,9% e uma frequéncia menor em mulheres pardas e pretas 63,3% e 60,0%, respectivamente,

em relagdo ao IMC dos autodeclarados pretos, apresentaram maiores valores em ambos 0s sexos.

Ferreira (2019) pontua que existem diferentes maneiras de mensuracdo da obesidade, sendo o indice de massa corporal
(IMC) o principal indicador na avaliagdo do estado nutricional em adultos, em estudos populacionais, uma alimentagdo ndo
saudavel e exercicio fisico insuficiente sdo principais fatores de risco para obesidade. Encontrou em seus resultados, que a
obesidade foi de 16,8% entre 0os homens e 24,4% entre as mulheres. Se comparados por sexo, tanto a prevaléncia de excesso de

peso como a obesidade foram superiores no sexo feminino.

De acordo com a PNS (2019), a obesidade foi observada em 21,8% dos homens e em 29,5% das mulheres adultos. O
indicador foi mais elevado no sexo feminino, chegando a 38,0% das mulheres com idade de 40 a 59 anos, em comparagdo com

30,0% dos homens no mesmo grupo de idade.

O Sistema Unico de salde da SMS (Secretaria Municipal de Salde) de Recife praticava a saide dentro de um modelo
assistencialista centrado no médico, que ndo superava as necessidades locais da populacdo, adotando um novo modelo de
atencdo e gestdo, intitulado o Recife em defesa da vida, dentro deste contexto coube aos distritos sanitarios sua implantacdo
(Almeida, 2012).

No contexto da Atencdo basica do municipio observados nesta pesquisa, alguns indicadores demonstraram relativa
melhoria, registra-se em 2018 um aumento das unidades basicas de satde (UBS), de 2,2% no estado de Pernambuco e de 0,6%
quando comparado ao ano anterior, 0 municipio de Recife ainda ndo atinge o parametro de 1 unidade a cada 10 mil habitante,

mas, esta proximo. Quanto as equipes de salde da familia tem 11% em atendimento, os Agentes comunitarios (ACS), ainda
7
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insuficientes, preocupante para o objetivo de prevencdo de agravos, um ponto positivo é que o Recife detém boa parte da
populagéo informada no DATASUS (Aries, 2019).

Mesmo com 0s avangos com a implantacdo do novo modelo de gestdo e assisténcia a salde em Recife, dentro da
equidade; o acesso e a utilizacdo dos servicos; o financiamento a qualidade da atencéo; a situacdo de salde e as condicGes de
vida da populag&o (Bastos, 2015), e da informatizagdo de toda rede municipal em 2011 (Prefeitura Do Recife, 2012). Com o0s
servicos direcionados aos diversos segmentos sociais, 0s resultados revelam que inicialmente houve distanciamento da realidade
do que foi planejado e na operacionalizacdo no municipio, decorrentes das mudancas de gestdo, conflitos de interesse nas esferas
de governo, que ora influenciaram positivamente, ora negativamente.

Conforme analise da PMS (2014-2017) do municipio, um conjunto de ac@es vem sendo realizadas desde 2014, a fim de
reduzir o0 ndmero de pessoas com sobrepeso e obesidade e ainda prevenir o ganho de peso na populagédo, como a Distribuicdo de
DVD com o filme “Muito Além do Peso”, o Matriciamento das equipes de salde para o desenvolvimento de atividades voltadas
a adocdo de habitos saudaveis; Prevencdo da Obesidade em escolas - Mudancas de habitos alimentares, aliados ao exercicio
fisico; Avaliacdo do estado nutricional dos escolares do Programa Salde na Escola; Avaliacdo do Estado Nutricional das
criancas beneficiarias do Programa Bolsa Familia, por meio do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN). O que
demonstra 0 compromisso publico com as Politicas de Seguranca Alimentar e Nutricional.

Na ldgica de uma politica de governanca aliado a resultados e que permite a avaliagdo e monitoramento para apoio a
gestdo, mesmo diante de um aumento expressivo na quantidade de pessoas com excesso de peso e obesidade na populacdo
recifense, a tematica da obesidade foi citada pontualmente no novo plano de municipal de 2018- 2021, dentro da rede tematica
das doengas crbnicas, nos determinantes da salde (Atividade fisica, excesso de peso), como provavel responsavel pelos
aumentos da DM e HAS no municipio, desta vez sem apresentar nenhuma atualizacdo quantas as acdes que estdo sendo

planejadas ou realizadas na cidade.

Diversos programas implementados pela SMS, de prevencao e controle das DCNTSs, ganham espa¢o no municipio com
destaque para a Academia da Cidade do Recife institucionalizada como politica municipal de promocéao da saude pela Portaria
n°. 122/2006, de 28 de setembro de 2006. Favorecendo a articulacdo de outros programas da cidade, como a Comunidade
Saudével, a Requalificacdo e Reapropriagdo dos Espacos Publicos: Espago Publico para Todos. O Combate a Violéncia e Defesa
da Cidadania, para fortalecer e ampliar as a¢des conjuntas desenvolvidas no &mbito da Promocdo da Salde, contribuindo o

didlogo com a comunidade e acesso aos equipamentos de salde através das a¢des conjuntas da ESF E NASF (Cruz, 2013).

Varios estudos tém associado diversas raz6es para o ganho de peso e sua manutengdo em diferentes populages, deve se
considerar algumas limitacGes neste estudo no recorte dos dez anos demonstrados, como os entraves tecnolégicos, representados
pela incompletude da informatizacdo na rede municipal da AB, finalizada em 2011, o periodo de implementacdo do SISVAN
nas unidades de saude e a inclusdo de novas unidades béasicas de salde e usuarios ao longo dos anos estudados, as
subnotificacdes por dificuldades técnicas de operacionalizar o sistema informatizado e o tempo de integragdo dos sistemas
SISAB (Sistema de Informacéo em Salde da Atengdo Bésica) como centralizador nacional com o e-SUS AB e 0 SISVAN que
foi iniciada em 2017, todos estes fatores impactam nos resultados obtidos (Prefeitura do Recife, 2012). Sendo 136 UBS a mais
no sistema de 2010 a 2020.

Branddo (2020) pondera que a coleta de dados antropométricos realizados pela AB é importante na prevencdo e
tratamento do excesso de peso e que a baixa adequagdo aos processos de trabalho na prética da VAN, se deve em partes, a falta
de estrutura e equipamentos adequados.

Diante do exposto podemos inferir que caminhando em sentido oposto as evidéncias cientificas produzidas por

inquéritos e pesquisas populacionais, pactos internacionais e aos esforgos empreendidos pelo Ministério da Saudde, as secretarias
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de salde estadual e municipal, na proposi¢do de campanhas para prevencao e tratamento do excesso de peso e da obesidade,
incorporados em um modelo de Sistema Universal de Sadde (SUS) que é federalista cooperativo, tripartite com autonomia local,
em uma convergéncia entre as instancias de pactuagdo do SUS, a participacdo social e de demais 6rgdo publicos ou privados
nacionais e internacionais relacionados diretamente ou indiretamente com o setor salde de enfrentamento aos agravos
nutricionais, a populacéo brasileira enfrenta um crescente problema de excesso de peso e obesidade e das DCNTSs, nos Gltimos

anos.

Ao longo dos trinta anos (30) de SUS, muitos avancos aconteceram, porém, ainda temos muitos desafios a serem
discutidos. A Politica da Atencéo Basica, a PNAN assim como as demais precisa ser revista periodicamente, acompanhando as
modificacbes temporais, tanto nos modos de gerir o sistema, como no perfil de adoecimento da populagdo, envelhecimento e

nascimento.

O Brasil ao longo da sua histéria de constituicdo de Politicas Publicas sofreu grande influéncia em cada momento
politico e econémico do pais, que em alguns periodos suprimiram a autonomia de estados e municipios. A insercdo da agenda de
alimentacdo e Nutricdo, inicialmente tratada meramente como assistencialista foi marcada por retrocessos, descontinuidades e
fragilidades, sendo ademais institucionalizada como Politica de Estado.

O pais conquistou a Politica Nacional de Alimentacédo e Nutricdo, uma politica do conjunto dos profissionais da satde,
que se apresenta com propdsito de melhorar a alimentacdo, a salide e garantir a Seguranca Alimentar e Nutricional da populagéo,
com vistas ao DHAA, abrigando o discurso da intersetorialidade ja na sua primeira edicdo em 1999, que falava sobre a dupla

carga de doenca, hoje tripla, e do problema do excesso de peso e da obesidade que se instalava.

Diante de mudancas determinadas pelas transicdes demograficas, epidemioldgicas e nutricionais e no modelo de
sistema alimentar, pautado no agronegécio, a PNAN precisou se reposicionar, sendo atualizada em 2014, e atuando como um
importante instrumento norteador da governabilidade dos profissionais da salde, inclusive do Nutricionista que tem o papel
articulador das acdes de Atencdo Nutricional, prioritariamente na APS, mas, também em outros pontos de atencdo dentro da
RAS, assim como em atendimento as suas diretrizes nasce um conjunto de programas intersetorias de promocao a salde e
alimentacdo saudavel, proporcionando autonomia e autocuidado as pessoas, em um processo de educacdo nutricional, um

didlogo entre os profissionais e a populacéo dentro das realidades locais.

Em Recife, como foi visto neste estudo, homens e mulheres entre 20 e 59 anos, da base de dados do SISVAN Web,
atendidos nas unidades basicas de saide (UBS) do municipio nos Gltimos 10 anos, vem aumentando a prevaléncia do excesso de
peso e da obesidade, o que influenciou o aumento e dificuldade no controle de outras doengas cronicas na capital Pernambucana,
em especial 0 DM e a HAS, conforme relatado em sua PMS 2018-2021. O envelhecimento da populagdo observado na piramide
populacional, ao mesmo tempo que indica melhorias nas condic6es de vida e controle nas DCNTS, é um ponto de aten¢do no
planejamento municipal nas politicas de salde.

Os esforgos da SMS, na implantacéo de Politicas de Seguranca Alimentar, na implantagdo de politicas nacionais como a
academia da salde, de urbanizacdo com vistas & melhoria dos espacos publicos de convivéncia no sentido de promover a pratica
de atividades fisicas e de aproximar a populagdo aos equipamentos publicos de salde, melhoria dos processos de trabalho, no
fortalecimento da AB, a troca de experiéncias entre as regides de salde, o alinhamento da gestdo municipal com os principios do
SUS, objetivam resolver este agravo.

No ambito internacional a unido de ministros e secretérios de salde dos paises das regides das Américas, culminou na
construcdo de um instrumento marco das politicas de planejamento estratégico a Agenda 30 para o desenvolvimento sustentavel,
que engloba temas inconclusos dos Objetivos de desenvolvimento do milénio e da Agenda de salde das Américas 2008-2017, a

nova agenda que apresenta 17 objetivos, se baseia nas li¢Oes das anteriores e expressa a visdo de desenvolvimento sustentavel da

9


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i4.13902

Research, Society and Development, v. 10, n. 4, €15710413902, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i4.13902

salde, nesta regido (Opas\ Oms 2017).

Considerando a diversidade social dos grupos populacionais em sua distribuigdo distrital, é necessario superar 0s
entraves na falta da completa integracdo destas aces, como a qualificagdo da forca de trabalho no acolhimento do paciente
obeso, a adogdo das acOes de vigilancia na rotina de trabalho que sofre com as subnotificaces e a melhoria no debate horizontal

entre os nives de atencao pela continuidade do cuidado e informatizacdo dos servigos.

Neste sentido diante deste novo desafio na agenda da salde publica no Brasil e no municipio do Recife, este estudo sem
extenuar todo o contelido sobre a tematica, mostra que a logica da organizagao politico territorial permite enxergar claramente as
regides, sua populacdo e problemas locais, buscou também demonstrar a importancia da Atencéo Basica como organizadora dos
fluxos de atencédo, promotora do dialogo com a populacéo dentro e fora os equipamentos de satde e influenciadora na melhora

nas condi¢des de saude local, visto que essa relagcdo no municipio houve bastante aderéncia pelos usuarios.

5. Considerac0es Finais

Este estudo demonstra que a acdo do profissional de salde dentro das politicas intersetoriais do SUS impacta na saude
da coletividade, que é preciso sair da zona de conforto e compreender as l6gicas das pactuacdes e discussdes que acontecem no
SUS, s6 assim podera empoderar suas acdes ainda que ndo exatamente dentro dos espagos de decisdo, mas contribuindo no
avanco das agendas, dentro dos servicos locais e assim estimular o empoderamento dos usuarios para o autocuidado.

Por fim, buscou trazer um novo olhar para o estigma social sofrido pelo paciente obeso, pontuando que as causas nem
sempre sdo individuais, que independentemente do IMC, é necessario garantir a oferta de ac6es de promocédo da alimentacdo
adequada e saudavel e atividade fisica, seja na UBS ou em outros espacos no territério, e assim dar andamento no processo de
planejamento da Atencdo Nutricional no municipio. Ressalta-se também a necessidade de novos estudos que demonstrem a
visdo dos usudrios e profissionais no Recife sobre a relacdo com a tematica do enfrentamento do excesso de peso e da obesidade,
do campo da gestdo para 0 campo da assisténcia.
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