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RESUMO

O Brasil tem passado por mudangas epidemiologicas e de demograficas que incluem
modificagdes no consumo alimentar e aumento na prevaléncia de doengas relacionadas aos
habitos alimentares com marcante redu¢do da desnutricdo em criangas e¢ aumento de
sobrepeso e obesidade na populacdo geral. Nesse contexto € estratégico o monitoramento e
acompanhamento do estado nutricional desde a infancia através de politicas publicas e
programas de saude. Objetivou-se conhecer o estado nutricional das criangas cadastradas no
SISVAN/WEB nos anos de 2017 a 2021 do municipio de Japeri/RJ. Trata-se de um estudo
documental e retrospectivo de abordagem quantitativa, com criancas entre 5 a 10 anos,
cadastradas na pagina on line do SISVAN pelo modo publico, considerando o estado
nutricional pelo Indice de Massa Corporea/Idade dos anos de 2017 a 2021, com abrangéncia
dos dados para o Brasil e municipio de Japeri. A andlise dos dados coletados mostra que no
total, a maioria das criancas apresentava estado nutricional de eutrofia (68,3%), segundo o
indice IMC para a idade, seguido de excesso de peso (25,7%), considerando sobrepeso,
obesidade e obesidade grave, e baixo peso (6%), considerando magreza e magreza acentuada.
A partir do perfil nutricional das criangas vé-se a necessidade da adocdo de estratégias
voltadas a orientagdo familiar, com medidas educativas que visam a boa pratica alimentar
desde a infancia.

Palavras-chave: alimentacao infantil; perfil nutricional; obesidade; desnutrigao.



ABSTRACT

Brazil has been experiencing epidemiological and demographic changes that include changes
in food consumption and an increase in the prevalence of diseases related to eating habits,
with a marked reduction in malnutrition in children and an increase in overweight and obesity
in the general population. In this context, the monitoring and follow-up of nutritional status
from childhood through public policies and health programs is strategic. The objective was to
know the nutritional status of children registered in SISVAN/WEB from 2017 to 2021 in the
municipality of Japeri/RJ. This is a documentary and retrospective study with a quantitative
approach, with children between 5 and 10 years old, registered on the SISVAN online page
through the public mode, considering the nutritional status by the Body Mass Index/Age from
the years 2017 to 2021, with data coverage for Brazil and the municipality of Japeri. The
analysis of the data collected shows that, in total, most children had a nutritional status of
eutrophy (68.3%), according to the BMI index for age, followed by overweight (25.7%),
considering overweight, obesity and severe obesity, and low weight (6%), considering
thinness and accentuated thinness. Based on the nutritional profile of the children, the need to
adopt strategies aimed at family guidance is seen, with educational measures aimed at gc
eating practices from childhood onwards.Keywords: infant feeding; nutritional prof.._,
obesity; malnutrition.

Keywords: infant feeding; nutritional profile; obesity; malnutrition.
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1 INTRODUCAO

Hébitos alimentares sao particularidades de cada ser humano, que de forma consciente opta
pelo que ingerir e quais serdo os nutrientes que irdo exercer a funcdo de manter este ser
humano saudavel, o que ndo significa somente que este sera livre de doengas, mas sim que
também tera a plena e total capacidade de realizar suas atividades didrias sem excessivos
esforcos e excessivos cansacos, a esta forma de se alimentar ¢ empregado o nome de perfil
nutricional (BARROS; BAIAO; SILVA, 2014).

Todavia, no periodo infantil, a crianca ¢ refém do perfil nutricional daquele que ¢ seu
responsavel. Espera-se, comumente, que com esta responsabilidade imputada, venha ocorrer
uma alimentacao saudavel principalmente pelo fator de fragilidade na infancia, que ¢ o
periodo em que mais se apresentam alergias, intolerancias alimentares e doencas autoimunes
(SILVA et al., 2020).

Infelizmente, a alimentacdo equilibrada que deveria ser para todos e obrigatoriamente para a
crianca, ndo alcanga nenhuma das partes envolvidas. Isto se deve a uma série de da fatores,
como a grande quantidade de componentes que a mesa da familia brasileira costuma
apresentar, os altos custos com o basico de sobrevivéncia, o aumento da inflacdo e a um
salario-minimo desproporcional aos padrdes de vida atuais, a falta de conhecimento do que ¢
de fato nutritivo e do que ¢ saciavel (FROTA, 2009).

Compreendendo este contexto, também se torna compreensivel, porém nao aceitavel, o
numeroso indice de criangas obesas e desnutridas em nosso pais. Segundo OPAS (2022), a
Organizagdo Mundial de Satide (OMS) estima que no ano de 2025 o nimero de criangas
obesas em nosso planeta venha alcancar o recorde de 75 milhdes, e, acompanhando isto, o
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) apontou que no ano de 2020, uma a
cada trés criancas de 5 a 9 anos apresentava sobrepeso.

Embora existam as criangas vitimas do sobrepeso através da alimentacdo mais rapida e de
saciedade imediata, nosso pais e especificamente nosso estado sofre com casos de extrema
fome e desnutri¢do, o que vem expor o publico infantil a inimeras doencas com a mesma
vulnerabilidade, aproximando os mesmos de cenarios aterrorizantes como a hipotensao,
hipoglicemia, assim como ocorrem diabetes infantil. Em novembro de 2020, IBGE também
afirmou que a cada periodo de 5 anos o nimero de brasileiros na miséria e reféns da fome
aumenta em trés milhdes, estes ndo conseguindo ter acesso a alimentacdao basica (IBGE,

2020).
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A ma alimentagdo infantil possui significativa relagdo com o alto custo de vida atual e
também com a displicéncia paterna ao fornecer alimentacao aos seus filhos. Compreendendo
isto, existe uma necessidade em expor tais niveis de displicéncia alimentar com o publico
infantil para que as mesmas criangas que hoje se alimentam daquilo que ¢ cabivel ao prato
sem qualquer consciéncia ndo se tornem os adultos portadores de doengas cronicas como
diabetes, cardiomiopatia dilatada, perda de liquido sinovial nas articulagdes e outros demais
impedimentos (REZENDE, 2020).

Como um recurso facilitador, existe um Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional
(SISVAN) que tem por funcdo monitorar de maneira direta as tendéncias alimentares de
determinado publico, bem como seus habitos de consumo, expondo claramente o estado
nutricional populacional subdividindo grupos conforme seus riscos e assim iniciando suas
instrucdes de alimentagdes mais saudaveis e a conscientizagao dos futuros danos que podem
ocorrer, isto se maneira invasiva buscando a motivagdo para a alimentagdo tdo incorreta
daquele paciente e também de maneira continua, sendo encontrado em unidades bésicas de
saude (UBS) um profissional de nutrigdo que possa reajustar a forma alimentar daquele
paciente (LIRA; et al, 2017).

Esta pesquisa em especifico direciona o contexto da ma alimentagdo relatada através do
IBGE e SISVAN para o publico infantil residente na baixada fluminense, abrangendo o
parametro de Japeri no ano de 2017, onde além de existir um grande nimero de dois extremos
entre a obesidade e a desnutri¢do, também possui relevante nimero de colégios publicos que
fornecem alimentacdo aos seus alunos seguindo o que ¢ exigido através do Programa de
Alimentag¢do Escolar (PAE), que ¢ estruturado por uma equipe que objetiva inserir na vida
destas criangas a alimentacao saudavel.

Visto o exposto, este artigo tem por objetivo descrever o perfil nutricional das criangas de
Japeri cadastradas no Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) entre os anos

de 2017 € 2021.

2. METODOS

Trata-se de um estudo do tipo retrospectivo, descritivo, com abordagem quantitativa, cujo
universo ¢ constituido de criancas de 5 at¢ 10 anos cadastradas no SISVAN-WEB do
municipio de Japeri - Rio de Janeiro. A amostra foi constituida pela totalidade de criangas

acompanhadas pelo sistema nos anos de 2017 a 2021 residentes no municipio.
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Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), o municipio de Japeri,
localizado na Regido Metropolitana do Rio de Janeiro, no estado do Rio de Janeiro, deixou de
ser o 6° distrito de Nova Iguagu e conquistou sua emancipagao em 30 de junho de 1991, sendo
sua area territorial de 81.697 km?. A populagdo estimada, segundo o tltimo Censo (2021) € de
106.296 pessoas, com densidade demografica de 1.166,37hab/km?. Ainda segundo o IBGE, o
salario médio mensal dos trabalhadores formais [2020] equivale a 2,1 salarios-minimos e a
taxa de mortalidade infantil [2020] ¢ de 18,29 dbitos por nascidos vivos.

Inicialmente foi verificada a quantidade de criancas usudrias da atencdo basica em saude que
foram cadastradas e acompanhadas pelo SISVAN. Posteriormente através do sistema
informatizado SISVAN- WEB, foram verificados os dados de Indice de Massa Corporal
(IMC) para a idade, cuja interpretagdo ¢ realizada pelas referéncias adotadas pela OMS
(2006). A populagdao do estudo foi classificada em Magreza acentuada, Magreza, Eutrofia,
Sobrepeso, Obesidade e Obesidade Grave, e os resultados foram organizados em graficos de
barra e tabelas para ilustrar. Dados referentes ao estado nutricional de criangas entre 5 ¢ 10
anos do Brasil também foram apresentados para comparacao do municipio com as criangas de
todo o pais.

Devido as caracteristicas do estudo, que analisa dados de acesso publico referentes a
sistemas oficiais de informag¢do no Ministério da Saude, sem a identificagdo dos sujeitos
participantes, considerou-se que o mesmo ndo necessita de aprovagcdo em comité de ética
reconhecido pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP), conforme preveem os

principios éticos para a realizagdo de pesquisas em seres humanos.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Entre os anos de 2017 e 2021, o SISVAN acompanhou 7.701 criangas entre 5 e 10 anos. A
analise dos dados coletados mostra que no total, a maioria das criangas apresentava o valor
médio para estado nutricional de eutrofia (68,3%), segundo o indice IMC para a idade,
seguido de excesso de peso (25,7%), considerando sobrepeso, obesidade e obesidade grave, e
baixo peso (6%), considerando magreza e magreza acentuada (Tabela 1, figura 1a) durante o
periodo de 2017 a 2021.

Ao compararmos o resultado das criangas de Japeri-RJ com as criangas do Brasil
acompanhadas pelo SISVAN, observa-se similaridade com relagdao a transi¢do do estado

nutricional, onde os casos de eutrofia estdo diminuindo e os de excesso de peso estdo



18

aumentando (tabelas 1 e 2, figuras 1 e 2). Cabe ressaltar que em Japeri, diferente do Brasil,

observa-se que a magreza acentuada passou de 5,6% em 2017 para 7,6% em 2021.

Tabela 1. Perfil Nutricional de cniangas de 5 a 10 segundo o indice IMC para Idade acompanhadas pelo SISVAN entre os anos de 2017 e 2021 em Japen -RJ

Japeri
- 2017 2018 2019 2020 2021

Estado Nutricional .

n % n % n % n % n %
Magreza Acentuada 43 2,7 28 1.7 23 1.5 17 26 T2 32
Magreza 47 29 54 33 51 33 27 4,1 100 44
Eutrofia 1109 69,1 1099 68,2 1101 70,8 436 66.8 1518 66.7
Sobrepeso 235 14.6 250 15,5 211 135 90 138 303 133
Obesidade 102 6.4 117 7.3 113 7.3 48 73 166 73
Obesidade Grave 69 43 64 4 56 3,6 35 5.4 117 5,1
Total 1605 100 1612 100 1555 100 653 100 2276 100

Tabela 2. Perfil Nutricional de criangas de 5 a 10 segundo o indice IMC para Idade acompanhadas pelo SISVAN entre os anos de 2017 e 2021 no Brasil.

Brasil
2017 2018 2019 2020 2021
Estado Nutricional
n % n % n % n % n %
Magreza Acentuada 90401 23 85.267 2 101 403 23 54551 23 76.731 22
Magreza 123.288 3.1 127.843 3 154.767 34 76.295 32 108.767 32
Eutrofia 2.587.724 65,7 2.820.036 65,7 2.973.797 66.1 1474.021 62,7 2.077.453 60.6
Sobrepeso 611277 15,5 690.367 16.1 672,569 15 375.012 159 552.390 16.1
Obesidade 325959 83 363.668 85 369.350 82 223.655 9.5 356.600 104
Obesidade Grave 198978 51 203.735 47 223285 5 149 63 254728 74
Total 3937.627 100 4.290916 100 4495171 100 2.203.683 100 3.426.669 100
a / b
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Grifico 1. Perfil Nutricional de criangas de 5 a 10 seguando o indice IMC para Idade acompanhadas pelo SISVAN entre os anos de 2017 e 2021. (a) Japeni e
(b) Brasil

O periodo de nutricdo infantil comeca desde a gestagdo, onde a alimentacdo da
gestante ¢ a primeira fonte de nutrientes para o desenvolvimento e crescimento da crianca de

forma satisfatdria, sem apresentar riscos a sua saide. Apds o nascimento, inicia-se o periodo
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de aleitamento materno, onde ¢ considerado o marco inicial da alimentacdo infantil, que
perdura com exclusividade até os 6 meses sendo realizada com o leite materno. Em seguida, ¢
iniciada de maneira branda a inser¢do de frutas, papinhas e alimentos naturais (ALMEIDA et
al., 2021).

A insercdo de alimentos na vida de uma crianca € um momento que requer grande
cuidado, sabedoria e busca por conhecimento. Em tempos com acessibilidade facilitada aos
meios virtuais, a realizacdo de pesquisas e buscas aprofundadas sobre o que ofertar a uma
crianga se torna algo essencial para garantia de sua vida saudavel. Uma vez que a alimentagao
pode ser uma grande aliada quando equilibrada, também pode se tornar um fator prejudicial
quando refém de habitos e baseada em imediatismos para obter momentanea saciedade
(MELO et al., 2021).

A oferta precoce de alimentos e comumente alimentos inadequados ¢ uma pratica
cultural e antiga, originada pela extrema necessidade de gastar menos tempo e promover
maior satisfacdo a crianga. Pratica esta que coloca a crianga em posi¢cdo de extremo risco a
inimeras doencas, sendo a principal a obesidade. A obesidade trds consigo uma série de
problemas relevantes que podem trazer para aquela crianca um envelhecimento perigoso e um
tempo de vida mais curto (GIESTA et al., 2019).

Neste estudo, através da andlise dos dados publicos apresentados pelo SISVAN/WEB
no periodo de 2017 a 2021 considerando os parametros de IMC por idade (5 a 10 anos), ¢
possivel visualizar que as criangas de Japeri/RJ apresentam seus indices correspondentes aos
indices que englobam toda populagdo brasileira, tendo crescimento e evolugdo alinhada e
coerente em todos os pardmetros avaliados (magreza acentuada, magreza, eutrofia, sobrepeso,
obesidade, obesidade grave). Sendo representado por graficos o nimero de 68,3% de criangas
com perfil de eutrofia, 25% com perfil de sobrepeso e 6% englobados ao pardmetro de baixo

peso entre os anos de 2017 a 2021.
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O padrao alimentar precoce e liberal induz reflexos da vida infantil para a vida adulta,
considerando que uma crianga obesa pode se tornar também um adulto obeso, o que de forma
consequente, abre espago para maior susceptibilidade de doengas cronicas ndo transmissiveis
(DCNT) como diabetes, hipertensdo, miocardiopatia dilatada, escoliose, anemia, perda de
liquido sinovial, compulsdo alimentar, obesidade modrbida e outros fatores. (REZENDE,
2020). O sobrepeso, que ¢ o passo inicial para a obesidade, tem sido avaliado através do
SISVAN apresentando consideravel crescimento conforme apresentagdo das tabelas 1 e 2, e
figuras 1 e 2, que demonstram que no Brasil no ano de 2017 o indice de criangas com
sobrepeso era de 15,5% e no ano de 2021 estas apresentavam 16,1% da populagdo infantil
acima do peso ideal, demonstrando um avango de 0,6% neste ambito.

Os grandes esforgos realizados pelo miocardio de uma pessoa obesa podem acarretar
picos hipertensivos, dilatagdo dos vasos e crescimento abrupto do 6rgdo comprometendo sua
funcionalidade plena. As disfungdes respiratorias, devido ao sobrepeso, também sdo comuns:
Estas apresentam grande perigo pois, quando associada a outros processos respiratorios,
podem causar extrema falta de ar e cansa¢o, mesmo mediante a realizagdo de funcdes basicas
e de pequenos esforcos. O comprometimento da visdo também deve ser destacado, pois uma
vez que a obesidade apresenta o risco de diabetes, a degeneragdo da macula presente na retina
¢ acelerada e as chances de perda parcial ou total da visdo se tornam altas. Considera-se
também, a gordura no figado, que ¢ responsavel por causar enjoos, dores, e requer tratamento
medicamentoso para sua eliminagdo, além de aumentar a susceptibilidade de células
cancerigenas no local (ALENCAR; BEUTINGER; FRANCO, 2019).

Estes fatores inviabilizam uma vida de qualidade, sauddvel e com bons habitos, pois
dificilmente ¢ estimulado a crianca de alimentacdo inadequada que sejam realizados
atividades recreativas e exercicios fisicos, tdo pouco ¢ estimulado o consumo de alimentos de

forma saudavel e em quantidades adequadas. Através disto, se reforca a necessidade de
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avaliagdo do perfil nutricional infantil de inimeras areas e através destes resultados buscar
quais razdes levam a esta condi¢do e uma intervencao nutricional.

Considerando os dados apresentados de aumento de 6,7 % de criangcas com magreza
acentuada em 2021, associa-se o fator socioecondmico como grande influenciador do perfil
alimentar destas criancas. Uma vez que a crise financeira existente no pais se prolongou, foi
refletido na populagdo brasileira e principalmente em sua dispensa as dificuldades trazidas por
este momento, considerando que os alimentos de maior teor calorico e processador acabam
apresentando valores de maior acessibilidade para compra, preparo e consumo (GARCIA;
RONCALLLI, 2020).

Todavia, o padrdo alimentar ¢ influenciado ndo somente para tendéncias de
emagrecimento e condi¢des financeiras, mas sim pelas duas pontas dos parametros de
nutricdo: a magreza acentuada e obesidade severa. Os principais fatores do desenvolvimento
destes pilares parecem ser os biopsicologicos, socioecondmicos € comportamentais
(GUIMARAES; et al, 2020). Isto se reforca através do notério aumento do indice de magreza

no ano de 2021, que evoluiu de 5,6% em 2017 para 6,7 % em 2021.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

As influéncias alimentares sofridas pela crianga durante todo seu desenvolvimento
podem ser as principais aliadas ou as principais vilas durante a busca para um crescimento
saudavel. Uma vez que na mesa da populagdo brasileira sdo inseridos alimentos de acordo
com aquilo que foi herdado por seus pais, utilizando critérios como afinidade em gosto e
maiores preferéncias, ¢ comum que as criangas também sejam doutrinadas a serem receptivas
somente aos alimentos que foram convenientes aos seus pais e, ao alcancar sua vida adulta,
facam o mesmo com seus filhos, formando assim um ciclo que por vezes ndo ¢ saudavel. No
entanto, nos ultimos anos, a importancia de uma alimenta¢do saudavel no desenvolvimento
infantil tem sido uma pauta de extrema relevancia e com diversas publicacdes induzindo
maior reflexdo sobre isto, de forma a conscientizar e aprimorar as formas de alimentagdo que
ocorrem.

Especificamente em Japeri/RJ, através dos dados adquiridos, ¢ perceptivel que a
populacdo tem um padrdo alimentar aproximado da eutrofia mas que, nos ultimos anos, se
apresentou com potencial para um sobrepeso que inicia as tendéncias para obesidade.

O sobrepeso infantil ¢ em grande parte dos casos justificado pela inser¢do precoce de
alimentos e pela grande oferta de doces e salgados que ndo se encaixam em alimentos
saudaveis. Junto a estes, podemos citar os alimentos processados e enlatados que apresentam
baixo custo, maior facilidade para o preparo e ndo promovem saciedade, induzindo a

repeti¢do das refeicdes.
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A busca por alimentos de baixo custo e de facilidade para o preparo se d4 como um
reflexo da crise financeira que a populacdo brasileira enfrenta por anos, onde o responsavel
daquela crianca busca equilibrar seu salario com inumeras obrigacdes e a alimentagcdo de
todos que residem com este. A facilidade de preparo se associa também a questio de trabalho
e salarial, uma vez que este provedor busca refeicdes rapidas que otimizem o tempo apds
jornadas longas de trabalho.

A andlise do perfil alimentar ¢ primordial para que junto a ela, sejam tragados os
planos de tratamento e cuidado que possam promover a crianga uma melhor alimentacdo e
consequentemente uma menor suceptividade a doengas. O profissional de nutricao
desempenha neste contexto o papel de responséavel pela reeducacdo alimentar inicialmente

realizando um controle de danos e posteriormente a manutencdo da satde adquirida.
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