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O objetivo deste trabalho fon avabar conhecimentos e priaticas de
profissionais no enfrentamento da obesidade em adolescentes no
contexto da atenciio primdria 4 saide no Piaui. Foram realizados dois
estudos. O estudo 1 consistin na mmvestigacio da evolucao temporal da
obesidade em adolescentes no Estado do Praui, com dados secundanos
do Sistema de Vigilincia Ahmentar e Nutncional. O estudo 2 avahou
o conhecimento sobre nutndéio e priaticas de prohsswonms da sadde no
entrentamento da obesidade em adolescentes atendidos na Atencdo
Primina em Saide (APS) do Estado. O pnmewro estudo revelou
aumento na prevaléncia de adolescentes pramenses com excesso de
peso, de 190% em 2015 para 22.5% em 2019. Notou-se tendéncia
ascendente sigmificativa de excesso de peso na populacio total e em
ambos 08 sexos no periodo. O segundo estudo mostrou que, do total
de partcipantes, 59,02% apresentaram conhecimento sobre nutngdo

classificado como bom ¢ muito bom.
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RESUMO

RODRIGUES L5C. Conhecimentos ¢ praticas de profissionais de
saide no enfrentamento da obesidade em adolescentes no contexto

da Atencio Primiria em Sadde no Piauni. 2023. Tese (Doutorado).
Programa de Pds-Graduaciio em Alimentos e Nutrigio, Universidade
Federal do Piaui. Teresina. Piaui.

Objetivo: Avalinr conhecimentos e priticas de profissionais no
enfrentamento da obesidade em adolescentes no contexto da aten¢io
primdnia i satide no Piani. Métodos: Foram desenvalvidos dois estudos,
senda o primeiro, evologdo lemporal da obesidade em adolescentes no
Estado do Piani, com dades secundirios do Sistema de Vigilincia
Alimentar ¢ Nutricional. Para tanto, estabeleceram-se os criténios de
busca: individuos adolescentes, Indice de Massa Corporal por idade,
sexo ¢ anos de referéncia de 2015 a 2019. Utilizou-s¢ o software
Statistical Package for the Soctal Sciences. versio 2000, e teste Qui-
Quadrado, considerando-se nivel de significincia de 5%. Andlise de
tendéncia temporal foi reahizada no software Joinpoint Regression
Program, versio 4.8.0.1, considerando-se p<0.05: o segundo estudo,
avaliacio do conhecimento sobre nutricio e priticas de profissionais da
satiide no enfrentamento da obesidade em adolescentes atendides na
Atencio Primdria em Salide (APS) do Estado. Foram respondidos dois
questiondrios, sobre o conhecimento em nutricio e as a¢des realizadas
etn Ambito individual, ém grupo e comunitinio, monitoramento & adesio
das aghes ofertadas. Unlizou-se o programa Stata versdo 14, Para
verificar diferencas entre grupos de nutricionistas e outras profissionais
de saide foram aplicados o teste t de Student e Mann Whitney U Foi
aplicado o teste Qui-Quadrado de Pearson para as associagies e Odds
Ratio (OR) e seus respectivos HC95% mna andlise de regressdo,
considerando-se p<005. Os participantes assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Resultados: O primeiro estudo
revelou aomento na preévaléncia de adolescentes piavieénses com

Digitalizado com CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

excesso de peso, de 190% em 2015 para 22.5% em 2019. Notou-se
tendéncia ascendente significativa de excesso de peso na populagio
total & em ambos o8 sexos no periodo. O segundo estudo mostrou que,
do total de participantes, 59.02% apresentaram conhecimenta sobre
nutricdo classificado como bom e muito bom. Observou-se maior
entendimento pelos nutrickonistas acerca do conhecimento geral sobre
nutrigio de adolescentes com obesidade (p=0.000) e por temiticas
como consumo de frutas e vegetais (p=.010). consumo de gordura
(p=0.000). ¢ manejo nutricional de adolescentes obesos (p=0.000).
Verificou-se que as agies mais prévalentes, no cuidado em grupo,
foram as de Promocio da Alimentacio Adequada e Sandivel (33.88% )
e as orientaghes alimentares (31.15%); e no cuidado comunitino, as
aghes de vigilincia nutricional (39.89%). Maiores percentuais de
adesfio insatisfatdria foram relativos a8 aches em grupo (53,57%) e
individuais (51, 28%). A adesio satisfatbria foi mais prevalenle no
cuidado comumitirio (81.58% ). Nio foi encontrada associacio entre as
aphes ofertadas ¢ a spa adeslio. Somente 35.52% dos profissionais
realizaram monitoramento das aghes em grupo e 25.68% acdes no
cuidado comunitirio. 0s que realizam o monitoramento das a¢hes em
grupo possuem 4.55 mais chances de obterem adesfo satisfatdria de
adolescentes com obesidade (p=0.021). Concluosdes: Os estudos
mosiraram aumento na prévaléncia de adolescentes piauienses com
excesso de peso e problema de adeslo dos mesmos &8s aghes realizadas
na APS. Nesse sentido, propde-se a conscientizagio dos profissionais
acerca da importincia da capacitacio na temditica e a implementac o de
esiratépias de prevencio e controle da obesidade a nivel de grupos
lerapéuticas € na comunidade.

Palavras-chave: Atenciio Primdria i Satide: Nutricho do Adolescente:
Obesidade; Pessoal de Sadde.
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ABSTRACT

RODRIGUES LSC. Kmowledge and practices of healthcare
professionals in addressing obesity in adolescents within the context
of Primary Health Care im Piawi. 2023. Thesis (phD). Graduate
Program in Food and Nutrition, Federal University of Pimn, Teresina,
Piaui.

(Objective: To evaluate the knowledge and practices of professionals in
coping with obesity in adolescents in the context of pritnary health care
in Piani. Methods: Twao studies were carried out. the first being the
temporal evalution of obesity in adolescents in the State of Piaui, with
secondary data from the Food and Nutritional Surveillance Svstem. For
that, the search critéria were established: adolescent individuals, Body
Mass Index by age, sex and reference vears from 2015 o 2019. The
Statistical Package for the Social Sciences software, version 20.0 and
the Chi-Square test were used, considering a significance level of 5%.
Temparal trend analvsis was performed using the Joinpoint Regression
Program software, version 4.8.0.1. considering p<0.05: the second
study, evaluation of knowledge about nutrition and practices of health
professionals in coping with obesity in adolescents assisted in Primary
Health Care in the State. Two questionnaires were answered, about
knowledge in nutrition and the actions carmed out at an individuoal,
group and community level, monitoring and adherence to the actions
offered. The Stata program version 14 was nsed. To verify differences
between groups of nutritionists and other health professionals. Student's
t test and Mann Whitney U test were applied. Pearson's Chi-Square 1est
was applied for associations and Odds Ratio (OR) and their respective
95%Cl in the regression analysis, considering p<0.05. The participants
signed the Informed Consent Form. Results: The first siudy revealed
an increase in the prevalence of averweight adolescents from Piauwi,
from 19.0% in 2015 1o 22.5% in 2019. There was a significant upward
trend of overweight in the total population and both sexes in the period.
The second smudy showed that, of the total number of participants,
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59.02% had knowledge about nutrition classified as pood and very
good. There was a greater understanding by nutritionists about the
general knowledge about nutrition of obese adolescents (p={1.000) and
about topics such as fruit and vegetable consumption (p={1.010). fat
consumption (p=0.000). and nutritional management of obese
adolescents (p=0.000). It was found that the most prevalent actions in
group care were the Promotion of Adequate and Healthy Food (33.88% )
and dietary guidelines (31.15%); and in community care, nutritional
surveillance actions (39.89%). Higher percentages of unsatisfactory
adherence were related to group (53.57%) and individual (51.28%)
actions. Satisfactory adherence was mare prevalent in community cane
(81.58% ). No association was found between the actions offered and
their adherence. Only 35.52% of professionals monitored group actions
and 25.68% performed actions in community care. Those who manitor
group actions are 455 umes more likely to obtain satisfactory
adherence from adolescents with obesity (p=(1.021). Conclusions: The
studies showed an increase in the prevalence of adolescents from Piani
who were overweight and had problems with their adherence to the
actions carmied out in the PHC. In this sense. it is proposed o make
professionals aware of the importance of training in the subject and the
implementation of abesity prevention and contral sirategies at the level
af therapeutic groups and in the community.

Kevwords: Primary Health Care; Adolescent Nutrition: Obesity:
Health Personnel.
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RESUMEN

RODRIGUES LSC. Conocimientos ¥ pricticas de los profesionales
de la salud en abordar la obesidad en adolescentes dentro del
contexto de la Atenciin Primaria de Salod en Piani. 2023, Tesis.
Programa de Posgrado en Alimentacidn v Nutricidn, Universidad
Federal de Piani, Teresina. Piaui.

Objetivo: Evaluar los conocimientos v pricticas de los profesionales
en el enfrentamiento de la obesidad en adolescentes en el contexto de
la atencidn primaria de salud en Piani. Métodos: Se realizaron dos
estudios, siendo el primero la evolocidn temporal de la obesidad en
adolescentes del Estado de Piaui, con datos secondarios del Sistema de
Vigilancia Alimentaria v Nutricional. Para ello, se establecieron los
criterios de bisqueda: individuos adolescentes, indice de Masa
Caorpaoral por edad. sexo v afios de referencia de 2015 a 2019. Se utilizd
el software Statistical Package for the Social Sciences. versidn 200 v
la prueba de Chi-Cuadrado, considerando un nivel de significacidn del
5%. El anilisis de tendencia temporal se realizd mediante el saftware
Joinpoint Regression Program. versidn 4.8.0.1. considerando p<,05: el
segundo estudio, evalpacidn de conocimientos sobre nutrcidn ¥
pricticas de profesionales de la salod en el enfrentanmento a la obesidad
en adolescentes atendidos en la Atencidn Primarnia de Salud del Estado.
Se respondieron dos cuestionarios, sobre conocimientos én nutricidn v
las acciones realizadas a mivel individual, grupal v comunitario,
seguimiento v adherencia a las acciones ofertadas. Se uotilizd el
programa Stata versidn 14. Para verificar diferencias entre grupos de
nuiricionistas y otros profesionales de la salud se aplicd la prueba t de
Stdent v la proeha U de Mann Whitney, se aplicd la prueba Chi-
Cuadrade de Pearson para asociaciones v Odds Ratio (OR) v sus
respectivos 95 %IC en el andlisis de regresidn, considerando p<0.05.
Los participantes firmaron el Formolane de Consentimiento
Informado. Resultades: El primer estudio reveld un aumento en la
prevalencia de sobrepeso en adolescentes de Piawi, del 19.0% en 2015
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al 225% en 2019. Hobo una tendencia significativa al alza del
sobrepeso en la poblacidn total v en ambos sexos en el periodo. El
segundo esiudio mostrd que, del total de participantes, el 59.02% tenia
conocimientos sobre nutricidin clasificados como buenos v muy buenas.
Hubo mavor comprensidn por parte de los notricionistas sobre los
conocimientos generales sobre notricidn de adolescentes obesas
(p=0.000) vy sobre temas como consumo de frotas v verduras (p=0.010),
consumo de grasas (p=0.000) v manejo nutricional de adolescentes
obesas (p=0.000). Se constatd que las acciones mds prevalentes en el
cuidado grupal fueron la Promocidn de la Alimentacidn Adecuada v
Saludable (33.88%) v las orientaciones dietéticas (31.15%): v en
alencidn comunitaria, acciones de vigilancia nutricional (39.89%).
Mavares porcentajes de adherencia insatisfactoria se relacionaron con
acciones grupales (53.57%) v individuales (51.28%). La adherencia
satisfactoria fue mds prevalente en la atencidn comunitaria (81.58%).
No se encontrd asociacidn entre las acciones ofrecidas v su adhesidn.
Sdlo el 35,52% de los profesionales monitored las acciones grupales v
el 2568% realizd acciones en la atenciin comunitana. Quienes
monitorean las acciones grupales tienen 4,55 veces méds probabilidades
de obiener una adherencia satisfactoria de los adolescentes con
abesidad (p=0.021). Conclusiones: los estudios mosiraron un anmento
en la prevalencia de adolescentes piamienses con sobrepeso ¥ con
problemas en la adherencia a las acciones realizadas en la APS. En este
sentido, se propone sensibilizar a los profesionales sobre la importancia
de la formacidn en el tema v la implementacidn de estrategias de
prevencidn v control de la abesidad a nivel de grupas terapéuticos v en
la comunidad.

Palabras clave: Atencidn Primaria de Salod: MNowicidn del
Adolescente: Obesidad: Personal de Salod.
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1 INTRODUCAO

A obesidade € um distirbio clinico-metabdlico caracierizado
pelo excesso de tecido adiposo e aumento do peso corporal decorrente
de fatores bioldgicos, componamentais, socioculturais, econdmicos &
ambientais™. Atualmente, trata-se de uma pandemia considerada
problema de salde piblica associada a0 maior risco de
desenvolvimento de doencas crinicas como diabetes, hipertensiio
arterial, doencas cardiovasculares, comprometimento da autoestima &
qualidade de vida. bem como a0 aumento da morbimonalidade em
todas as faixas etdrias™?,

Par ser de etiologia mulufatorial, os fatores que envolvem a
eénese da obesidade sio complexos. O estilo de vida sedentirio e a
mudan¢a nos hibitos alimentares da populacio sdo as principais fatores
que justificam o ceniirio mundial e brasileiro obesopémco, com
lendéncias preocupantes entre adolescentes, j4 que a ocorréncia de
excesso de peso neste grupo prediz o aparecimento de obesidade na vida
adulta™. Além do aumento de doengas cronicas®, hi também
::onsui[uérn:ins negativas para a satide social e emocional do adolescente
abeso’.

Estndos populacionais t1ém  demonstrado aumento na
prevaléncia de obesidade entre adolescentes brasileiros**™. O Estudo de
Riscos Cardiovasculares em Adolescentes (ERICA). idemtificou que
B4% dos individuos pesquisados tinham obesidade’. Em relagiio ao
Piani, boletim da Secretaria de Estado da Satde sobre a situacio da
abesidade, revela que o estado segue a tendéncia do pais. passando de
2.55%. em 2008, para 5.23%, em 2016, representando um crescimento
significative™. De 2012 a 2021, observou-se¢ que a obesidade em
adolescentes piavienses teve endéncia tlemporal ascendente em ambas
os sexos'?,

MNesta perspectiva epidemioldgica, € evulente que os
adolescentes constiluem grupa de alo nsco notncional para
desenvolvimento de obesidade e de outras comerbidades devido ao
comportamento  sedentdrio.  alimentagio rica em  alimentos
ultraprocessados. elevado consumo de aclcares refinados. gorduras
saturadas e baixa ingestio de fibras e nutrientes essenciais™-*
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Ademais, 0 uso escessiva de telas durante o consuma de refeicles™ e a
inatividade fisica™ s3o fatores que favorecem o surgimento e
agravamenta da obesidade neste grupo.

Diante desta problemdtica. aotoridades da sadde t2m
incentivado uma mudanca na abardagem da obesidade focando no
atendimento integral, com modalidade participativa e aumento da
sintonia do profissional de salide com os adolescentes usudrios do
sistema tinico de sadde. No entanto. o acesso a programas de promog o
da salide e prevencio da obesidade bem como a realizacio do manejo
nutricional que permitam o aceésso universal a este piblico ainda sio
um entrave. Essas abordagens devem considerar aspectos
hiopsicossociais, comporamentais ¢ clinicos peculiares deste grupo. e
desta forma, exige a participacio de uma equipe multidisciplinar
qualificada, atnalizada e inteprada. para o sucesso de agbes de
promociio da saiide, prevengiio e tratamento da obesidade®™.

Estudo realizado em Minas Gerais com profissionais da atenc o
primdria, revelon que as principais dificuldades encontradas ao
trabalhar a temdtica nutrigio com adolescentes obesos, foi a baixa
adeslio do paciente 38 recomendacdes (41.3% ) e o desconhecimento
sobre nutricio no manejo do adolescente por parte dos profissionais
(25,4%)"™ Uma investigagiio transversal, no Ceard reportou que apenas
13.9% dos profissionais recebiaom capacipacfio sobre o manejo do
sobrepeso e obesidade™.

Pesquisa com dados da avaliacio do PMACQ), no Piaui, retraton
elevada participacio de profissionais da salide em acdes de fimbito
individual no enfrentamento da obesidade, como avaliagio
antropométrica dos uwsudrios (99.0%), registro de agdes de apoio ao
autocuidado (26,0%) ¢ o acompanhamento do usuino com obesidade
na Unidade Bisica de Sadide (884%)™. Dados do ECOSUS-PI
anteriormente  publicados, revelaram que, no Piani 484% dos
profissionais estdo envolvidos na realizacho de atividades com grupo
de obesos e 68,9% em aghes de prevencio da obesidade em nivel
comunitdrio™

A releviincia dessa tese estd pautada na andlise da situacho atual
da obesidade entre adolescentes no Estado do Piani. Desta forma, ¢
imprescindivel a realizacio de investipaghes que passibilitem elocidar

Digitalizado com CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

27

quais estratégias devem ser priorizadas, desenvolvidas ou aprimoradas
na atencfio priméria com vistas a0 enfrentamento do quadro observado.

Diante das peculiaridades no que se refere a0 manejo do cuidado
nutricional que este piblico exige dos profissionms de sailide, e da
importincia do preparo e qualificacdo profissional, esta tese propde a
realizacio de um diagndstico sobre o conhecimento e amacio dos
profissionais de satide no cuidado nutricional da Atenclio Primdina em
Saiide (APS) no Piani. Nesta perspectiva, este estudo propds conhecer
a tendéncia temporal da obesidade em adolescentes piavienses; além de
investigar acerca do conhecimento sobre nutricio de profissionais de
salide no manejo de adolescentes obesos. das agdes realizadas na APS
com este piblico, sen monitoramento, & adesio dos usodrios is agdes
aofertadas. Hipotetiza-se a exisiéncia de associagdo entrée o
conhecimento de profissionais, as agdes realizadas, bem como seu
monitoramento, com a adesio do adolescente obeso, no contexto das
priticas em grupo € comumiirias.

Espera-se que as frutos desse estudo sirvam de subsidios para a
estruturaciio de politicas piblicas voltadas & temdtica da obesidade,
maiar incentivo i educacio cantinnada e permanente dos profissionais,
além de sobsidiar acdes estralégicas para a prevencdo, controle e
iratamento desta doenca, alinhando s propostas do Ministéno da
Satide, com a atuagio dos profissionais gue enfrentam a obesidade na
APS.

Digitalizado com CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

28

2 OBJETIVOS
2.1 Objetivo geral

« Avaliar conhecimentos e peiticas de profissionais no
enfrentamento da obesidade em adolescentes no contexto da
Atencio Primdria em Saide no Piani.

2.2 Ohjetivos especificos

« Verficar evolucho da prevaléncia de excesso de peso de
adolescentes piamenses acompanhados pelo Sistema de
Vigilincia Alimentar e Nutricional (SISVAN) entre 2015 e
2009:

¢« Analisar 0 conhecimento de profissionais de sadde da APS
acerca do manejo nutricional de adolescentes obesos:

« [ldentificar as aghes em alimentacio e nutricio utilizadas nas
priticas de cuidado individual, em grupo e comunitirio por
profissionais da satide da APS:

¢ [ldentificar a percep;io dos profissionais de safide acerca da
adesfio dos adolescentes nos atendimentos individuais, em
Srupa & comunitirios:

o Verificar a realiza¢do de monitoramento pelos profissionais de
safide no cuidado notricional dos adolescentes, em grupo e
comunitirio;

* Associar a realizagfio de agbes de alimentacio e nutricio com a
percepcio de profissionais de sadde sobre a adeslo dos
adolescentes obesos nos atendimentos;

¢ Associar o conhecimento sobre o manejo nutricional de
adolescentes obesas, a realizacio de monitoramento das aghes
de alimentaciio e nutricio com a percepgio de profissionais de
satide sobre a adesio dos adolescentes obesos nos atendimentos.
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IMETODOLOGIA

Esta tese & formada por dois estwdos com metodologias
distintas. O Estudo 1 refere-se a evolugio temporal da obesidade em
adolescentes no Estado do Piaui com dados secundirios do Sistema de
Vigilincia Alimentar ¢ Nutricional (SISVAN). O Estudo 2 trata-se da
avaliacio do conhecimento sobre nutricho e das priticas de
profissionais de saide no enfrentamento da obesidade em adolescentes
atendidos na APS do Estado. Estdo descritas a seguir ambas
metodologias.

3.1 Estudo 1

3.1.1 Caracterizacio do estudo

Trata-se de um estudo guantitativo, transversal e analitico,
utilizando-se dados secunddrios provenientes dos relatdrios de dominio
piblico do Sistema de Vigilincia Alimentar ¢ Nutricional (S1ISVAN),
por meio do sistema Tabnet (DATASUS). do Ministério da Sadde. Os
relatorios slo referentes aos acompanhamentos de adolescentes (=10
anos e <20 anos de idade), atendidos na atencdo primdria & satide do
SUS no Piani e registrados pelo SISVAN-WEB., Sistema de Gestdo do
Baolsa Familia (DATASUS) e e-SUS AB entre 2015 e 2019.

3.1.2 Coleta de dados

Para geracho dos relatbrios, estabeleceram-se critérios de
busca, coma: anos de referéncia de 2015 a 2019, anillises mensais,
agrupamento por Estado (Piaui) e regides de salide do Piaui. Outras
filtros foram utilizados: fase da vida (adolescenies], indice de Massa
Caorpaoral por idade (IMC por idade), e género, conforme Figura 1.
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Figura 1- Fluxograma da selecio de dados por meio de relatdrios do SISVAN (2015
2019).

Tipe da relasing [ Estadis oolricsnal I
Periods | Ancs 2015 = 2019 |
Unidade groprifica | Estads: do Piasi |

Tedas: & baxa, Cl daa B i , Ceema, Exke Rica, Planice

Remic de Saods Liver bawoa, Serfa da Cegivara, Tabuletics do Ao Paoisbe, Vile 8o Cansdé,

Wiale & Fio Guaribas. Vale do Samebeio. & Vake dos Rios Paei ¢ Tmesioas
Fas da vola 1: Adcleme=tan ]
faxa | Todos: sasseuling & femine !
PageTor [ Tesflas: Brancs, Prete, Amarsis, Farda o Indigens ]
BISVANWEB
Mooom pach s in Sintema de Gestio do Bolis Famida (TFATASLIS]
&-BL78 AB

Fonte: Pripria autoria.

Para perar os relatdros, foram consideradas as onze regides de
satide do Piaui (ou termitdrios de desenvolvimenio): Camaubais,
Chapada das Mangabeiras, Cocais, Entre Rios, Planicie Litorinea,
Serra da Capivara, Tabuleiros do Alto Parnaiba, Vale do Canindé€, Vale
do Rio Guaribas, Vale do Sambito, e Vale dos Rios Piaui e Itaveiras,
como mastra a Figura 2.
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Figura 2 - Territdrios de desenvolvimenta do Flauwi pesquisadaos.

Fonte: Prapria autoria.
3.1.3 Anilise dos dadoes

A classiﬁc.mi‘:‘:du estado nutricional dos adolescentes foi
realizada com hase no Indice de Massa Corporal por idade (IMCfidade)
e pontos de core preconizados pela Orgamizacio Mundial de Sadde
(OMS). Tais pontos de corte podem ser classificados a partir de
percentil efou escore-Z. Para o presente estudo, uwtilizaram-se
informagies sobre os escares-Z, calculados pelo proprio SISVAN. Sio
definidos seis pontos de corte para o IMC/hdade para adolescentes:
magreza acentuada (< Escore-Z -3); magreza (= Escore-Z -3 e < Escore-
Z -2Y; eutrofia (= Escore-Z -2 ¢ < Escore-Z +1); sobrepeso (= Escore-Z
+1 e < Escore-Z +2);, abesidade (= Escore-Z +2 e < Escore-Z +3) &
obesidade grave (> Escore-Z +3).

Para fins de andlise, considerou-se excesso de peso o
agrupamento dos casos registrados de sobrepeso, obesidade e obesidade
grave. Desta forma, considerou-se como critério de exclusio para as
andlises os dados referentes aos estados notricionais de magreza
acentuada magreza e eutrofia na populacio estudada.
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3.14 Tratamento estatistico

s dados dos relatdrios piiblicos foram tabulados e analisadas
no software Staristical Package for the Social Sciences, SPS5E. versiio
20.0%. Calculou-se as frequéncias brutas e relativas e nas associagbes
ulilizou-s& o teste Qui-OQuadradoe de Pearson, adotando-se nivel de
significincia de 5%.

A andlise de wendéncia temporal foi realizada estimando-se a
Vanacio Percentual Anual (VPA) e intervalos de confianga (1C 95%)
das prevaléncias de excesso de peso em adolescentes no periodo de
2015 a 2019, por mewo de modelo de regresslio Joinpoint, ulilizando-se
o software Joinpoint Regression Program, versio 4.80.1%,
considerando-se p<0.05.

3.2 Estudo 2

3.2.1 Dezenho do estodo

Estude de natureza descritiva, temporalidade transversal e
abordagem quantitativa realizado a partir dos dados do “Programa de
enfrentamento e contrale da obesidade, no imbito da Aten¢do Primdria
em Saiide do SUS no Piaui (ECOSUS-PI)", financiado pelo Minisiério
da Salde, contemplado pela “Chamada CNPg/MS/SAS/DAB/CGAN
N° 26/2015 - Enfrentamento ¢ Controle da Obesidade no mbito do
SUS™,

3.2.2 Local do estudo ¢ desenho amostral

A pesquisa foi realizada no estado do Piaui, entre 0s meses de
mar¢o & autubro de 2021. O Piaui localiza-se na regifio Nordeste do
Brasil e possui uma populacio estimada em 3281 480 habitantes. O
estado € composto por 224 municipios, agrupados em guatro
macrorregides: litoral, mew-none, semiindo e cerrado. Apenas as
cidades Teresina e Parnaiba apresentam mais de 150.000 habitantes®.

O cilcolo amostral foi realizado com base no nmimero de
Unidades Bisicas em Salide (UBS) cadastradas por mumcipio. Para fins
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de selecdo da amostra, os municipios foram divididos de acordo com o
porte (nimero de habitantes), conforme a seguinte estratificacio: 1)
Porte A: capital ¢ municipios com mais de 150 mil habitantes: 2) Parte
B: municipios com 30 a 150 mil habitantes; 3) Porte C: municipios com
menos de 30 mil habitantes.
A definicio do tamanho da amaostra para cada categoria consideron o
plano de amostragem aleatdria simples levando em consideraciio a
margem de erro de 5%, com nivel de confianga de 95%. A fdrmula
utilizada considerou o esquema para determinar o tamanho da amastra
com base numa populacio finita com o objetivo de estimar proporgdes
populacionais®®. _ _

i (Z 0 F

iz, SN

Em quoe:
n = tamanho amostral
N = tamanho da populacio
Ap = proporcio populacional a ser estimada
*q = propor¢io papulacional complementar
Zaf? = Nivel de confianga
E = Margem de erro.
Para participarem da amostra do estndo, no total, foram
selecionados 190 municipios e 585 UBSs por meio de sorteio aleatdrio.

3.1.3 Estudo piloto

Antes da aplicacio dos questiondrios junto & amostra selecionada,
realizon-se o estudo piloto, entre novembro e dezembro de 2020. Nessa
oportunidade, escolheéram-se oilo municipios para aplicacio dos
questiondnos eletrinicos, de forma a contemplar wodos os portes
referentes a0 tamanho da populacio. Assim, of  municipias
selecionados foram: Teresina (Capital). Pamaiba (Parte B); Campo
Maior e Floriano (Porte C): Passapem Franca, Pavassu. Betinia do
Piaui e S0 José do Divino (Porte D).

Para a aplicacio do questiondrio piloto, destinado aos profissionais,
selecionaram-se UBS de oito municipios, sendo duas de Teresina e de
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Pamaiba. e uma UBS dos demais municipios (Campo Maior, Florianao,
Passagem Franca do Piaui, Pavussu, Betiinia do Piani e 580 José do
Divino). A realizagio dos contatos com os respondentes, bem coma o
envio dos links dos questiondrios foram executados por duas
pesquisadoras da equipe.

3.2.4 Critérios de elegibilidade dos participantes

Foram elegiveis para participarem da pesquisa os profissionais
de salde que atuam na atencio primdna em saide nas zonas urbanas e
rurais dos mumcipios e UBS selecionadas, com as seguintes profissdes:
nulricionista, prioritariamente. e na sua impossibilidade, por
enfermeira(o), médica(o), profissional de edocacdo fisica,
fisioterapeuta ou psicdlogo.

(s gestores municipais indicaram o8 profissionais de satide que
atnavam nas UBS selecionadas para participarem do estudo. Foi
arientado que apenas um profissional de cada UBS seria responsivel
por responder os questiondnos. Para este estudo, foram consideradas as
respostas dos participantes que completaram os dois instrumentos de
coleta aplicados. como indicado na figura a seguir.

Figura 3, Fluxograma da composicao da amastra da estudo. EOOSUS-PI H023).
543 UBS selecsnadas 42 190 mumicipics 8o Panl

i mﬂrh:l.lr ot [.'I’I.‘.;

184, poodissionsis de saide responderam o
20 profissicnais de svide responderan 4o paesli Thagrudntice o or 0
quesatzechsio Kecvrlacker off Swrifior perio ¢ onbshishy il sfiemch ds
M ddnlescey RN e cav vy & odveidacke e
Awnclo Frimvirio ew Saich

l

LEY prefusimmais de saide nspendeoram
restiomire Asredealpe af Mamiten & Obvere
Avklercentn TEMNOA) e 30 gusdinedrie Tingndaico
e pepilne Al BrsEi @ el e Tosa! ol
ki cdis sl ¢ odmsiinds mo Ao
Privededy o S

Fonte: Elaborado pelos autares.
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3.2.5 Varidveis do estudo
3.2.5.1 Seciodemograficas

As varidveis sociodemogrificas de caracterizacio dos participantes
foram: profissiio, vinculo empregaticio & zana de localizacio da UBS
que trabalha

3.2.5.21 Conhecimento notricional no manejo de adolescentes
obesos

Varidveis sobre o conhecimento ém nutricio no atendimento
de adolescentes obesos foi cateporizado em: “conhecimento
mnsuficients”, “conhecimento razodvel”, “bom conhecimento” & “muito
bom conhecimento”™. Para as andlises de associacio. utilizou-se as
classificaghes: Conhecimento adequado (Bom conhecimento + Muito
bom conhecimento) & Conhecimento inadequado (Conhecimento
insuficiente + Conhecimento Razodvel) A calegonizacio do
conhecimento foi baseada em escores distribuidos em quartis (item 3.5).

3.2.5.3 Acies realizadas por profissionais de satde no coidado
individual, em grupo e comunitirio

D Quadro 1 retrata a8 varidveis olilizadas e o Quadro 2 as
frequéncias de realizagcio dessas agdes consideradas satisfatdrias. As
atividades em grupo foram destinadas aos adolescentes cadastrados em
uma Unidade Bisica de Sailide. onde siio acompanhados de acordo com
a faixa etiria; ji as atividades comunitdnias foram promovidas com toda
a comunidade, independente das pessoas estarem cadasiradas ou em
tratamento na UBS, da idade e do sexo.
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Quadra 1. Pratica de agdes realizadas por profissionais de sadde, por ambito de
cuidado. ECOSUS-FI, Flawi, Brasil, 2023,

Aohes ofertadas
Atendimenta  mutriclonal - onentacao
direclonada ou prescrigan  dietéticalplano
Coldada alimentar definida por mutriciomsta g
individual Avaliacio antropemetnca periddica Slnid HAD

Avali acao periddica do consuma alimentar por
mela do SISVAN (2-5U5)

Orientacdo alimentar

Fromocas da abmentacio adeguada e
saudivel |(FAAS]

Oficinas culindrias e outras atividades gue
Cuidada am | ¥2lorzem a cultura alimentar local

SIMHAD

- Orientagio alimentar

Falestras tematicas/ rodas de conwersa na UBS

Fromocds da abmentagio adeguada e

sauddwel e da atividade fisica/praticas

CONpOrais

Wigilamca nutricional para afericao de peso e
IME dios usudrios

Cuidade Eventos para ocan da sadde & PAAS em i

comunitario pa-dal:,r;“mnﬁ:mu'atnras FHAEND

Oficinas culinarias e owtras atividades gue
valonzem a cultura allmentar local

Reunides abertas 3 populacio para pramogio
da alimentagao adequada e sawdavel
Fonte: Elaborado pelos autores.

As agbes realizadas em pgrupo e em comumidade foram
satisfatdrias quando ofertadas a partir de um pericdo minimo, confarme
0 Quadro 2.
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Quadra 1. Freguéncia de agbes realizadas por profissionais de sadde, par ambito de
cuidado. ECOSUS-FI, Fiawi, Brasil, 2023.

Aphes por dmbita de cubdado

Frequéncia realizada
considerada satisfatéria

Fromocds da  alimentagdo
adeguada e saudavel para
| grupas de wudros

Semanal ou quinzenal

Oficimas culindras e outras

Caldnda;:om attvidades que walorizem a | De 4 3 6 meses
grupo cultura alimentar local
Orientacao alimentar em grps | Semanal ou quinzenal
:;“HHLESUE“;ELT;;IEH“ rodas de | conanal ou quinzenal
Fromocds da  alimentagdo
adequada e sawdivel e da | 0
athridade fisica/praticas
| COMDOrEls
Vigildncia mutriclomal  para
aferican de pesa e 1ML dos | De 4 2 6 meses
Cuidada S8
comun ftaria Eventen. pors pramogis d sad De 43 & meses

g FAAS am datas comemarativas

Oficimas oulindras e outras

adeqguada e saudavel

attvidades que wvalorizem a | 1 vez por ano
cultura alimentar kocal

Reunides abertas 3 populagdo

para pramogas da alimentac3o | 1 vez por ano

Fonte: Elaborado pelos autores.

3.1.5.4 Percepcio de profissionais de saide acerca da adesio de
adolescentes obesos as acies realizadas nos ambitos individual, em
grupo ¢ comunitario

Esta varidvel foi considerada qualitativa em funcio da
compreensdo dos profissionais na avahacho de baixa, parcial e alta
adesdio is agbes (Quadro 3). Assim, neste estudo foram categorizadas

=11

1) Adesdo satisfatdria: adesdo parcial e alta;

2) Adesdo insatisfatdria: adesdo baixa.
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Quadra 1. Percepcao de profissionats acerca da adesiao de obesos 35 apbes realizadas
na AFS, por Ambito de cuidada. ECOSUS-FI, Plaw, Brasil, 2023,

VARIAVEIS

Perceprao da adesao de adolescentes | Alta adesio :
obesas pelos profissianats de sadde [aeczg narcal | satisiatiria

nas aghes realizadas mo  owdado 3 : :
e tvi sl Baixa adesio Adesdo insatisfatdria

Percepcao da adesao de adolescentes | Alta adesao

obesas pelos profissionals de sadde | pdesio parcial
nas aches realizadas mo cwidada em
| STapd

Adesao satisfatéra

Baixa adesio Adesdo insatisfataria

Perceprao da adesao de adolescentes | Alta adesio ] :
obesas pelos profissionats de sadde Adesio parcial Adesdo satisfatdria
nas apbes reallzadas mo ouldado -
comunitaria Baixa adesdo | Adesdo insatisfatérla

Fonte: Elaborado pelos autores.

3.2.5.5 Monitoramento das acdes realizadas por profissionais no
ciidado em grupo ¢ comunitario
Esta variivel foi considerada qualitativa (Quadro 4). Foram
consideradas agles de monitoramento dos resultados alcancados: a
realizag io de pesquisas de satisfacio, acompanhamento da mudanca de
comportamento, ol alteracio de candicio clinica dos nsudrios.

Quiadro 4. Monitoramenta das aghes realizadas pelos prafissionals de sadde na AFS,
em grupa & comunitara, EOOSUS-PI, Piawi, Brasil, 2023,

Realizacdo de maonitoramenta das agdes por Ambito de cuidada
VARIAVEIS
SlM
Mani taramento no cudado em grupa -
MAD
: SiM
Mamitaramento no ol dade comunitano D

Founte: Elaborado pelos auiares.
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3.3 Coleta de dados

Os dados da pesquisa foram obtidas por meio da aplicaciio de
dois guestiondrios eletramicos: Questiondrio “Conhecimento sobre
nutrigio em adolescentes obesos™ (KNOA), elaborado e validado por
{Pinho, 2{]]3}“ e questiondrio “Ihagndstico da orgamizacio, pestio e
cuidado nutricional ofertado &s pessoas com sobrepeso e abesidade na
Atenclo Priména em Saide”, ambos destinados aos profissionais da
APS dos municipios ¢ UBSs selecionadas. Este iiltimo instrumenta foi
elaborado e padronizado pelo Ministéno da Saide em parceria com as
pesquisadores contemplados pela chamada
CNPg/MS/SAS/DAB/CGAN N° 26/2018. Este éra composto por nove
blocos de perguntas e fioi alocado no software Survey Monkey®.

A aplicaciio dos questiondrios eletrinicos acanleceu entreé os
meses de margo e outubra de 2021, Destaca-se que a aplicacio dos
instrumentos estava prevista para o inicio de 2020, mas diante do
cendrio epidemioldgico que o Pais vivencion com a Covid-19, a
execuclo foi adiada, conforme a Figura 4.

= Trenzmerio 42 oqups pan o

= Caplakl oo B8 Sereane tonlakr ¢ wrmibilivscio dos = Apkcagis ik WAL
e Rkl dos RREIpRE frions ¢ profisdomds i
P ammsiun do Tenmo de o & Tevereims * Ebboncio = msbmimds dc
Adeula an projin - [evereus # i dim afiggad  Cicalilkan (on i
@ junko R TET J T  ] dadra drtatas
pubg.
> 1019 0 nn a3 e
= Rapurpioragdo 4o poges = Limpara do haco da dedas
davide 3 Motn Tamics N* pula CihA L
Aat-DESFRAPE NS duigronibiluoi o dos didos ke
& Keabaaghe do Esusde pdodn, [LETETRN
e navembin @ daranbes & Apkcacis [ (LT
da 312 eilatielixre

Flgura 4. Ewvolucdo do projetn de pesquisa para obtencao dos dados. ECOSUS-PI
i2023).

Fonte: Elaborada pelos autores,
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s links dos questiondrios foram enviados para os respandentes
via e-mail apds contato telefdnico realizado pelos pesquisadores com o
objetive de informar sobre a pesquisa e esclarecer sobre eventuais
dividas. Conforme onentaiio do instrumento, as perguntas deveriam
ser respondidas, preferencialmente, par nutricionista, quando ndo fosse
possivel, por enfermeira(o). médicalo), profissional de edocacho fisica,
fisioterapeuta ou psicdlogo. Neste estudo, foram utilizados os dados dos
respandentes que responderam os dois questiondrios completos.

3.4 Instrumentos de coleta de dados

Para a caracterizacio dos respondentes. utilizou-se o
questiondnrio Diagndstico da organizagdo, gestio e cuidado nutricional
ofertado ds pessoas com sobrepeso ¢ obesidade na Atengdo Primdria
em Saiide. constituido por nove blocos de perguntas. Neste estudo. para
a caractenizacho dos respondentes, foram utilizadas informadgbes
contidas nos blocos A, B e C; para a8 demais andlises otilizon-se as
informagdes contidas no bloco G, conforme Quadro 5 e Apéndice 2.

Quiadra 5. Estrutura do questionaria eletrinico “Magndstico da organizacao, gestao
& cuidada natricional ofertadas 35 pessoas com sobrepesa e obesidade na Atengao
Frimiria em Sabde™. ECOSUS-PI (H23).

BLOCO A | Identificacdo do mumicipia

BLOCO B | Identificagao da LBS

BLOCO € | Identificacao do respondente

BLOCO & | Organizacio do culdada as pessoas com sobrepeso e obesidade

Fonte: BEOOSUIS-F1{2023].

Fara a avaliagio do conhecimento dos profissionais de smide sobre o

mancjo mutricional do adolescente obeso wtilizow-se o guestiondrio
Enowledge of Nutrition in (tbese Adolescents — KNOA, baseado em 7 (sete]
dimensdes de conhecimento (Quadro 6):
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Quadra 6. hmensdes do comhecimento sobre o manejo de adolescentes obesos
retratado no guestiondaria “Conhecimenta sobre mutricio em adolescentes obesos™

IKMOA).

Dimens e Objetien Questdes

Epidemiclogia da | Compreendendo a distribwcaos e as

abesidade na | determinantes da obesidade ma [1e2

adolescéndla adolescénc a.

Implicagdes clinicas da | Associacdo entre  obesidade ma

obesidade na | adolescéncia & perda de salde, |3, 4,526

adolescéncla doencas e complicaghes associadas.

Mapeando a obesidade na | Como a obesidade & diagnosticada em

adolescéncla adolescentes & ooma esse assunto € |7, Be 9
disoutido com o pacients.

Manejo mutricional de | Conbecmento sobre medidas 1. 12

adolescentes abesas nutricionais gerais para a tratamenta -l
de adakescentes abesos. i3

(onsumo de frutas e | Conbeciments das  propriedades

vegetals nutricionals de frutas e vegetals, sua | 14, 15, 16
necessidade & importdncia para (e 17
adolescentes obesos.

{onsumo de gordura Conbecmento das  propredades
nutricianais das gorduras, swa | 18, 19, 20,
exigéncia em adolescentes e ajustes | 21 e 22
para individuos obesos.

fonsumo de  aphcar | Conbecments das  necessidades
nuincianats @os adalescentes am
termos de carboidratos e agicanes e | 23, 24, I5
ajustes para obesos, considerando | e 26
seus  habitos  alimentares (doces,
sofiremesas e adoCantes|.

Fonte: Adaptada de Pinho et al. (20131
1.5 Andlise dos dados

MNa avalia¢do do conhecimento dos profissionais acerca do
manejo nutricional do adolescente obeso, para contagem da pantuagio
total do questiondrio. oS ilens foram pontuados da seguinte forma: -1
para a resposta incorreta. ) para a resposta " ndo sei” e +1 para resposta
cotreta.

A avahacdo do conhecimenio foi baseada em escores
distribuidos em quartis (Quartil 1. Quartil Q2, Quartil Q3. Quartil Q4).
O conhecimento dos profissionais acerca do manejo nuiricional do
adolescente obeso foi categorizado, conforme Pinhao et al. (2013)", em:
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Insuficiente (<Quartil 1); Razodvel (Entre Quartil 1 & 2); Bom (Entre
Quartil 2 & 3) Muito bom (Entre Quartil 3 e 4).
Quanto & percepcio dos profissionais sobre a adesio dos

adolescentes obesas. categorizon-se em satisfatdria as classificacdes (1)
alta e (2) parcial e insatisfatdria (3) baixa adesfio.

3.6 Tratamento estatistico

A andlise estatistica (descriiva e inferencial) for realizada
utilizando o programa Stata versio 14 (StataCorp LP, College Siation,
EUAY® Na anilise descritiva, para as variaveis qualitativas, foi
construkda uma tabela de frequéncia (absoluta e relativa). Nas varniaveis
quantitativas, foi aplicado o teste de Kolmogorov-Smirnov para
visualizacdo da normalidade dos dados. Naquelas com distribuigdo
normal, foram descritas a média e desvio-padrdo (DP), e as que
apresentaram outro tipo de distribuiclo, foram descritas a mediana e o
intervalo interquartilico (IQR). Para verificar se houve diferenca nos
valores das segbes entre nuiricionisias e outros profissionais de saide,
fioi 0 aplicado o teste t de Student {dados com distribuiglo normal) ou
Mann Whitney U {dados com outra distuibuigdo). O nivel de
significdncia considerado for de 5%.

Foi aplicado o teste Qui-Quadrado de Pearson para verificar as
associagles e, para magnitnde dessas associagdes entre a varidivel
desfecho e as independentes, foi utilizado a Odds Ratio (OR) e seus
respectivos Intervalos de Confianca (IC95% ) na andilise de regressio.
O nivel de significincia estatistica foi considerado a 5%.

3.7 Aspectos éticos

O projeto foi cadastrado na Plataforma Brasil e aprovado pelo
Comité de Elica em Pesquisa da Universidade Federal do Piaui, sob
nimero de parecer 4. 062. 789, conforme prevé a Resolucio 466/12 do
Canselho Nacional de Saiide®

A participacio do municipio foi formalizada por mewn da
assinatura do Termo de Adesho pelo(a) Secretirio(a) de Saiide do
municipio ou por representante indicado pelo gesior. Além disso, os
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profissionais de sadde respondentes preencheram Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), apds serem orientados
sobre o estudo.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados desta tese serdio expostos no formato de artigos

cientificos, (1) um referente a0 Estudo 1 e tréds (3) onginados do Estudo
2

4.1 Estudo 1

Mo sentido de atender an objetivo especifico 2.2.1. no que
concerce i verificacho da evologio temporal da prevaléncia de excesso
de peso de adolescentes piavienses acompanhados pelo Sistema de
Vigilincia Alimentar ¢ Nuotricional de 2015 a 2019, este estudo fod
desenvolvido e contextualizado em forma de artigo intitulado “Excesso
de peso em adolescentes pianienses acompanhados pelo Sistema de
Vigilincia Alimentar e Nutricional”, publicado na Revista de Saiide e
Educaclio SUSTINERE. apresentado a segur.

4.1.1 Artigo 1: Excesso de peso em adolescentes piauienses
acompanhados pelo Sistema de Vigilancia Alimentar ¢ Nutricional

Periddico: Revista de Saiide e Educacio SUSTINERE

ISSN 23590424

Doalizs CAPES 20017/2020: A2 na Area de Ciéncia de Alimentos
IBI Factor: 2.2

Sitoacio: Publicado
Link para acesso: < Excesso de peso em adolescentes pianienses
acompanhados pelo Sistema de Vigilincia Alimentar ¢ Nutricional |
Carvalho Rodrigues | Revista Sustinere (uerj.bri-
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Excesso de peso em adolescentes piavienses acompanhados
pelo Sistema de Vigilincia Alimentar e Nulricional

Layonne de Sousa Carvalhoe Rodrigees
MitFicion b, Medtre it Alimenios @ Mulrighs, Deulorands e Alimiiibos ¢ Nt righo (UEPI)

B gpoeeesciihotmail com

Jssica Batista Beserra
Uniwersidade Federal do P

Claudiane Batista de Sousa
Universidade Federal do Pad

Osmar de Oliveira Cardoso
Uniwersidade Federal do P

barizre Melo dos Santos
Hiarrcloeista, Doubers et Nulviao
Professcrs Tibdlar do Departamento de Migrigho da Universdasde Federal do Pai (UFPI)

Reorebido em 27 de Feverviro de 2021 Acriln rm 26 de abril dp P022

R

Citjetiven-se analizar a evelugio da prevalincia de excesso de pese em adolescentes plaienses scompanhados
pelo Sistema de Vigilincia Alimeritar & Butricional, mos anes de 7005 a 2015, Trata-se de astuda quantitativa,
tramsversal @ ansditice, ubilizando-se dades secursdirios provenientes dos relatieios de dosinio piblico do
Sistema de Vigilincia Alimemtar & Mutriciomal (SI3VAN]. Para geragie dos relabdrios. estabeleceram-se os
seguintes critérics de busca: individuos adolescentes, indice [MC por idade, sexos masculing ¢ femdninag,
agrupamente por Estado (Plaud] & anos de referincia supeacitados, Para as assockaghes, o software Starieioal
Parkaye for the Social Srmees, versdo 200, fei utilizada para relizar teste Qui-Cuadrada, comsiderande-ge ndvel
de signtficinoia de 5%. Andilize de tendéncia termporal fod realizada ubilizando-se o software Joinpoint Eegresson
Program, versdo 4.80.1, considerando-se p=0,05. A méhdia de adolescentes accenpanhados durante o periodo de
015 a 3019 foi de 144,368 adodescentesfama, O SIEVAM revelou aumenta na prevalincia de adolescentes
piauierses com excesse de peso durante esse mesmo periodo, de 19.0% em 201% para 22.59% em 201%. No dltimo
ama, ohsermaram-se malores frequincias de obesidade e obesidade grave (5,75% ¢ 0,96%, respectivamente), &
spociacio signiflcativa enire & presenca de excesso de pese ¢ o sexe dos adolescentes, malor #nbre meninos
(prenyoni . Observou-s tendéncia ascendente significativa ne perceniual de excesso de peso na populagio botal
¢ ambos o sewos mo periodo avaliado. Evidencia-se o aumento do excesso de peso entre o5 adolescentes
pavierses, tornando-se impeescindivel a realizagio de estudos ¢ medidas de inbervenglo ne estilo de vida distes
inadividusos, especialmente entre o sexa masculing.,

Palavras-chawve: Estado nutricional, Sobrepeso, (hesidade, Hutricio do adolescente, Smide do adolescente.

Dwerweight In Plaui (Brazil) teenagers monitored by the
Food and Mutrition Survelllance System

Abstract:

This article aimed toanafyze the evolution of the prevalence of overweight in adolescents from Piami, monitored
by the Food and Mutrition Sareeillance System, in the years 2005 to 2019, This is & quantiative, rranssersal and
amalytical srudy, using secondary data from public doensin reports of the Faod and Mutrition Surveillance
System [SISWANL To generate the reports. the following search criteria were established: adolescent
Individusals, BMI index by age, male and female genders, grouped by state (Flaud) and the aforementioned

Oipling | wasee-publicacoes. verf.be/ index. php sustinere [552% - 2350-0424
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reference years, For associations, the Statistical Package for the Social Sciences software, version 20.0,
wits used to perform the Chi-Sguare test, considering a significance level of 9%, Time brend analysis
was performed using the Joinpaing Regression Program software, version 4.8.0.1, considering p<0.05.
The average number of adolescents followed during the pericd from 2015 to 2009 was 144,368
adolescents/year. SISWAN revealed an increase in the prevalence of overweight adedescents from
Piawi during that same period, fram 19,0% in 200% bo 22.5% in 2015 In the last year, higher frequencies
of obesity and severe obesity were ohserved (5.75% and 0.96%, respectively), and a significant
association between the presence of overweight and the sex of adolescents, being greater among boys
{p =0.001). There was a significant upward trend in the percentage of excess weight in the total
population and both sexes during the evaluation period. It highlights the increase of overweight
among adedescents from Plaui, making it essential to carry out studies and intervention on the
lifestybe of these individuals, especially among males.

Eeywords: Mutritional Status. Overweight. Obesity. Adolescent Mutrition. Adolescent Health,

Sobrepeso y obesidad en adolescentes de Piaui (Brasil) monitoreados por el
Sistema de Vigilancia Alimentaria y Nutricional

Resumen:

Este artboulo tuyve come objetivo analizar la evolucidn de la prevalencia de sobrepeso en adolescentes
piaui manitoreados por ¢l Sistema de Vigilancia Alimentaria ¥ Mutricional, en los afios 2015 2 2019,
Esto es wm estudio cuantitativo, transversal y analitico, utilizande datos secundarios de bos Informes
de dominie piblice del sistema de vigilancia Alimentaria v Nutricional (SISVANL Para generar bos
informes, s establecieran los sigusentes criterios de bisqueda: individuos adolescentes, indice de DMC
por edad, género masculing v femening, agrupadas por estado (Fiawd) y los afos de referencia antes
mencioados, Para asoclaciones, el Sutistical Packoge for the Social Sciences, versidn 2000, se utilizé para
realizar la prueba de Chi-Cusdrado, comsiderando un nivel de significancia del 5%, El andlisiz de
terdlencias en el tiempo se realizd wtilizando el saftware foinpoing Regression Program, versidn 4.80.1,
considerando p =0,05. El niimers promedio de adelescentes seguldoes durante el periodo de 2005 a 2009
fue de 144,568 adolescentes [ afo. E1 S15WAN reveld un aumento en la prevalencia de adolescentes con
sobrapeso de Plaul durante ese mismo periodo, de 19,0% en 2015 a 22.5% en 2019 En 2l dltime afio se
abservaron mayores frecuencias de obesidad ¥ phesidad severa (4, 7% y D90, respectivamente), ¥
und asociacidin significativa entre la presencia de sobrepeso y el sexo de los adalescentes, mayor entre
les chicos (p <0001} Hubo una importante tendencia al alza en el porcentaje de sobrepesa en la
pablacidn total y ambes sexes en el periode evaluado. Existe un aumento del exceso de pesa entre bos
adolescentes de Piaud, por o gue es fundamental realizar eshudios e inbervenciones en el estilo de vida
de estos individuos, especialmente entre los hombres.

Palabras clave: Estado nutricional, Sobrepesa, Obesidad, Mutricidn adolescente, Salud del
Adalescents.

INTRODUCAD

0 panorama epidemiologice brasileire & caracterizado pelo aumento dos casos de
sobrepaso e obesidade, entretanto, ainda coexistem a desnutrigio e carfncias de
micronutrientes em todas as falxas etdrias (BRASIL, 2015). A obesidade é vista, além de doenca
crémica de eticlogla multifatorial, como um grave problema de sadde piblica em nivel
mundial, associada ao desenvolvimento de distorbios psicossociais (GUNGOR, 2014) e doengas
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crinicas néo transmissiveis como diabetes melito, hipertensae arterial, cincer e doengas
cardiovasculares (GUEDES ¢ MELLD, 2021; LEE & YOO, 2018).

O aumenta na prevaléncia do excesso de peso em adolescentes piauienses & uma
realidade, consistinds no reflexe da transigdo nutricional. Estudo reallzado em um municplo
ne sul do Piawl revelou prevaléncia de excesso de peso de 23,7% entre adolescentes, estando
abaixo da média nacional no semidride, no entante, os fatores associados A sua ccorréncia ji

se igualavam aos das demais regides do Brasil (MONTEIROD ot al., 2016).

Os primeiros ancs da adolescéncia sio determinantes para as escolhas alimentares
inadequadas devido & forte influfncla da midia sobre o consumo de alimentos
ultraprocessados. Esta é a fase de formagdo biopsicossocial e as bases comportamentais ¢
corporais  constituidas repercuticio no estado de peso e determinario o bindmio
satide/doenga na vida adulta (LEAL et al., 20190

Essa mudanca no perfil antropométrico dos adelescentes é prescupante, uma vez que
implica em comorbidades em idades cada wez mais jovem. O Estudo de Riscos
Cardiovasculares em Adolescentes (ERICA) mwdtrou que os adolescentes com obesidade
tiveram prevaléncias de hipertensio arterial mais elevadas {22.4%), quando comparado aos
outros estados nutrlclonals (BLOCH et al,, 2016).

Ha perspectiva de monitorar a situagio alimentar & nutricional para diagnéstico local
das condighes de sadde desses adolescentes, utiliza-se o Sistema de Vigllincla Allmentar e
Mutricional [SISVAN) para gerenciar a3 informagbes de Vigilancia Alimentar ¢ Nutricional
{VAM), identificando-se fatores de risco ou proteco para as condigdes de saide desses
individucs atendidos nos serviges de Atengiio Primaria a Saide no Brasil. Desta forma, por
medo dessas informagbes pode-se subsidiar agdes nterventivas mals eficazes de profissionals
& gestores em sadde contra o excesio de peso, bem como politicas pablicas voltadas para seu

enfrentamenta (BRASIL, 2015).

Frenke & importdncia do sobrepeso e da obesidade para a saode pablica, o objetive
deste estudo fol analisar a evolugo da prevalincla de excesso de peso de adolescentes
plauienses acompanhados palo Sistema de Vigilincia Alimentar e Nutricional (S15VAN) entre
2005 @ 2015,
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METODROS

Trata-se de um estudo quantitativo, transversal e amalitico, utilizando-s= dados
sequnddrios provenbentes dos relatdrics de demdnlo piblice do Sistema de Vigildncla Alimentar
e Hutricional [SI5VAN), por meio da sistema Tabnet (DATASUS), do Ministério da Saide. O
relatdrios s referentes aos acompanhamentos de adolescentes (210 anos @ =20 anos de idade),
atendidos na atencio primiria i satde do SUS no Piaul & registrados palo SISV AN-WEE, Sistema
de Gestho de Bolsa Familia (DATASUS) e e-5U5 AB entre 2015 & 2019,

Para geragho dos relatdrios, estabeleceram-se eritérios de busca, coma: anos de referéneia
de 2015 & 2019, andlises mensais, agropamento por Estada (Flawi] & regiées de saide do Flad,
Outres filtros foram wlilizadoes: fase da vida {adolescentes), indice IMC por idade, & pésero,
comfarme a Figura 1.

Figura 1. Fluxograma da s=leqio de dados por meio de relatdrios do SIS¥ AR,

Tigo de relatdmo [ Estado metncicnal I
'

Perendn [ Anos 2005 2 2019 ]
v

Unidade grogrifica | Estado do Piani |

;

Todas: Cemaukais, Clapads das Mssgabesms, Cocass, Entre Rica, Planicie
Rephs ds Salde Liiorises Sesrs ds Cagivasn, Tababeps do Ao Parnsfbe, Vale do Cunisdd,

Ve do Ric Guanbea, Vals do Sambeto, & Ve dos Raos Piad ¢ leneiess

:

Fase da nida [ Ao L et ]
Sexo [ Todos: mascuhns ¢ Emming ]
BaraCor [ Todas: Beamca, Prela, Amarels, Pada ¢ Indigma ]
SIEVAN.WEB
Ao pashamenio Sistema de Jestio do Bolsa Famila (DATASUE)
515 AR
Feombe; Prépria mutona.
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Fara gerar os relatdrios, foram consideradas as onze regides de sadde do Plaul {ou
territérios de deservelvimentel): Camaubais, Chapada das Mangabsiras, Cocais, Entre Rios,
Planicie Litorfinea, $erra da Capivara, Tabuleiros da Alte Farnaiba, Vale do Canindé, Vale do
Rio Guaribas, Vale do Sambite, & Vale dos Rios Piawi e Haweiras.

Figura 2. Territdrios de desenvolvimento do Pisui pesguisados,

Fonke: Frapria autoria,

A classificagiio do estada naitricional dos adolescentes foi realizada com base no indice
de Massa Corporal (IMC) por idade [1MCfidade) & pontos de corte preconizadoes pela
Organizacio Mundial de Satde (OMS). Tais pontes de corte podem ser classificados a partir
de percentil efou escore-Z. Para o presente estudo, ubilizaram-se informagtes sobre os
pscores-£, cakulados pelo priprio SISVAN, 530 definkdos seis pontos de corte para o
[hEC fidade para adolescentes: magreza acentuada (< Escore-Z -3 magreza (= Escare-2 -3 e =
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Escare-Z -2k eutrafia (= Escore-# -2 ¢ s Escore-£ +1); sebrepeso {= Escore-2 +1 ¢ < Escore-Z +2;
obesidade (z Escore-Z +2 & < Escore-Z «1) e obesidade grave (= Escore-Z +3) [BRASIL, 3011},

Para fins de andlise, considerou-s= excesso de peso o agrupamentoe dos casos
registrados de sobrepeso, obesidade ¢ ohesidade grave. Desta forma, considerou-se como
critério de pxchesio para as andlises os dades referentes aos estados nutnicionais de magreza
acentuada, magreza e eutrofia na populagio estudada,

s dados dos relatérics plblices foram tabubsdes & analisados no software Stafiseical
Package for the Social Sciences, SPS2%, versio 2000 (IBM-USA, J012). Calculou-se as frequincias
brutas ¢ relativas e nas assoclagles wtlizow-se o teste Gui-Quadrado de Pearson, adetando-se
mived de significdncia de 5%.

A andlize de terddncia temporal fod realizada estimando-se a variagio percentual
amual (VPA} & intervalos de confianca (IC 958) das prevabéncias de excesso de peso em
adolescentes no periodo de 3015 & 2009, por melo de modelo de regressho fofmpedar, wtlizando-
s 0 software Joinpoimt Regression Frogram, versdo 4.8,0.0 (NATIONAL CANCER INSTITUTE-U5A,
2020), considerando-se p=0,05,

Este estudo utilizon dados secundirios do S18VAM alimentados a partir dos
atendimentos realizados na atengdo bdsica, podendo ter limitaghes quanto & cobertura &
qualidade dos regisiros. Por este ser um estudo transversal, ndo se pode Inferit relagio de
causa & efeito entre as varidveis estudadss, Desta forma, a andlise do excessa de peso na
populagio estudada canstitui-se um desafio, e seriam necessirios estsdos bongitudinais que
Abordassem o5 determinantes deste agravo, a fim de entender profundamente os Eatores
responsdveds pele crescimento temporal de scbrepeso e chesidade em adolescentes
plawierses,

RESULTADGS

A média de adolescentes que tiveram seu perfil antropométrico acompanhado
durante o pertodo de 2015 a 2019 fol de 144,368 adelescentesfano, A prevaléncia média de
excesso de peso em adalescentes avaliados pelo SISVAN oo Piaal entre 2015 & 201% fod de
21,0% (min=19,0; mix=230), abaixo da média da macrorregido Mordeste {f=53,8) e do pais
[F=26,4), (Tabela 1),
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Mas regites de satde avaliadas, chservou-se aumento nos percentuais de adolescentes
com excesso de pesa durante o periodo analisado. As regites de saide com maiores casos de
sobrepeso @ obesidade foram as regides Tabuleires do Alto Parmatba, Planicie Litorinea e
Enfre Rios [onde encontra-se a capital do Estadol, chegando a 23,5%, Z3.4% ¢ 23,9% dos
adobescentes de cada regifo, respectivamente, em 2019, Messe mesmoe ane, as regides do Vale
des Rlos Piaul e ltavelras @ Vale do Rio Guaribas apresentaram majores prevabéncias de
exresio de peso que o Estado do Piaai (Tabela 1)

Tabela 1 - Excesso de peso em adelescentes apresentadas em cada regibo de saide do
Piaui entre 7015 & 20149,

Excwsso de pese por ano {Sobrepesn ¢ ohesidade]

Wegifio de Saide 2015 0ia 2017 2014 ﬂEI“'

] w n L n L] M L1 m .7
Entre Rios LAl HMF sk 1,0 B %1 BTl 143 THH 5%
Wale do Camindié Li%2 %3 1351 e 1IN 04 L5 211 LS ]
Serra dha Capivara 18E7 14 13w iRF i3 (T LT T I0E e 1 R
Cocals a4 L&Y 4795 %1 4381 203 R 133 580 1Z0n
Tabuleiros do Albo Parnalba 745 1 4ls x5 W7 213 arn M5 As2 255
Wale dos Eies Ploi e

L LER 1873 EEe 141 . i N 2 He 2
Haisad E E 05 L] L]
Eh‘ﬂﬁdm“-lnglhﬂm 215} IBE 1514 RO 21 09 288 116 2518 i
Wale do Rio Guaribas A5 LET  314L a8 3560 21 476 233 4735 235
Plassicss Litordiea 207 0T 2610 215 MMTL 1T e 0 336 Fit ]
Wale da fambitn W 1T 91 IO w0 ma o 1IE e e FIRY
Camapbarn L&l 1E4 1400 Eib 1324 L% 110 IR 122
Pl P LA L#h 25097 e H5TE 9 ITH 280 3T 25
Macroregifio Mordeste HEIR LT HELTIR ITE  ARLN0E 2R2  WRRAAE 5% S0AGE 153
Eerasal LI 249 LLBRATE  3LE  LIERAIT 359 1ATAN ITE  LAlaA0e 3T

Fanl: SISVAH, 2005 Wi

Ao estratificar-se a populagio de adalescentes plauienses por sexo, coma apresentadao
na Tabela 7, nobou-se elevadas prevaléncias de desvios do estade nutriclonal no sexo
masculing em todos 08 anos avalkedos (p=0001), especlalmente &5 classificacbes de magreza
e phesidade, [4 o sexo feminina foi caracterizado pela maior presenca de eutrofia e sobrepesa

nos amnas de 2005 a 2009,
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Em 200%, obserearam-se malores frequéncias de obesidade ¢ obesidade grave (5,75% ¢
0,96%, respectivamente] & memor frequiincia de eutrofia mo periodo analisado (71,63%), na
populagio total avaliada {Tabela 2).

Tabela 2 - Caracterizaghe do estads nutricional de adolescentes piavienses, segundo

0 SN,
Estado Sirn Masculing Semi Famisming Tukal
Mutricional " = o % n % P
Ano 2015
{H=137.608)
Magrezs acentuada 214 1% 1.539 E] LEZ1 132
Magrees sin T Lo 15 AR 19K
Eutrofia 542 714 57 500 759 1AM TEED <0l®
Ao 115 124 18111 141 1944 1L
Obesidade 57 &1 EILE 4,1 S.Ea1 428
Chasidade gram 0% 3 e ar 1008 0,15
[T
{H= 132,558)
Mapreea aceniuads 8 24 1554 13 1M1 137
Magrezd 571 Sl LB 18 BIM 3%
Futrebia 2am a7 ErETE A e PRI =0t
Sobrepeso LA4%6 LT 1742 143 I1ABES 143
mllﬂ.ll'h' S s 2197 4.1 5,7 449
Obesidade grave 162 15 i [ LI6} 038
Ao 2017
{H= 137,001}
Magreza acemtuada 20 2. 1576 1 L 132
Magresd 513 57 LEAT 1% SAF A
Lutrofia 7.164 Fry oaEs M2 L TRE1 =00t
Sobrepesn Lz B4 10377 153 MEED 152
cihesidade 03 & 5.mm 47 D Aps
Obesidade grave 146 ¥ w1 Y LIF 042
Ano F018
[T ALk ]
Magrezs acentuada VY 1 14a7 18 e Ll
YRR frits 5.1 (R4 16 o] 1,55
Eutrofia 0530 £08 107434 124 16T 7314 .
o — La8z 17 B 168 AT s W
Obesidade L34 1 704 5.4 #1557
dhesidade grave 27 Ly 1,183 o8 1420 04K
Ay 2019
{H=152.613)
el e i niusda 583 a3 18IS 1.4 1,905 L4

agi 56 s 19 Al 42
Eutrofia L2143 SR8 T T2 IMEs TLE =0mit
H:Em a1 1 FLE8 ) 135 1581
Oibesidade 114t 15 442 55 &TL 575
Obesidade grave 20 T 1160 o LisF 0ge

Fonte: SI5VAN, 2005 H15.
*Teate Qui-Chundrada di Prarien, p=0,05
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Ao analisar a Tabela 3, pode-se observar que o sexo dos adolescentes piauienses esteve
associado & presenca de excesso de peso po periodo avaliado, exceto no ane 201& O sexo
masculing apresentou maiores prevaléncias de excesse de peso quando comparade ao
femining, com maior pereentual no amo de 2009 (206, p=0,005).

Tabela 5 - Assoclache entre a presenga de excesso de peso & sexo de adolescentes

piauienses,
Sewo masculing Semn feminino
Excesso de peso P
n % n %
Ano 115
Sim 1415 199 24948 18,9
a0
Mg 7285 piL| 104151 BLI
Ano 101&
im 1332 24 245 194
=0,001%
Mk 2,050 ek e Bl
Ano 3017
sim 1391 23 24,189 .7
=0,001*
Ml 1ar wa 1HL4E i
Ano 11E
dlm 1158 ml 72 a1
0,508
bR BiLE3E T84 1h4.384 8
Ano 301%
Sim ER b ma 0255 24
005
Ml 13511 Tos 104,521 A
Fonbes SI5Y AR, 1015 F18,
*Teste Qui-Juadrado de Pesrsae. p=005,

A Tabela 4 retrata a analise de tendéncia tempaoral de excesso de pesa de adalescentes
planienses nas ancs de 2005 & 3019 reglsirados no SI5VAR
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Tabela 4 - Tendéncia temporal de excesso de peso entre adolescentes do Plaui ne

periodo de 2015 2 2019,
Frevalincia de Excesan de peso ()
Fopulscio WPA  IC9%R  pevalor
P11 s BT DNA IS
Tolal 114 198 ma o e LY AISTE D008
s crids ks 13 A i X ot T T T o
Sews Sermanling 144 194 T et} el A" 13-83 Bt

o SI5VAR, 200%-T00F,
IC; inbereala de conflanga; VP Varisgio Percentual Srual, *issdica que a alteragio percentual prual §
significabreamente Sferente de cern ne rével ala = 034,

A Figuara 3 revela tendéncia ascendente significativa no percentual de excesso de peso
[zabrepesa, obesidade & obesidade grave) entre adolescentes plaulenses, am ambos os sexos
i perioda de 2005 a 2019

Flgura 3. Evalusgin temporal da peevaléncia de excesso de pese em adolescentes no
Piaui.

BB R =

s Excesso de pesn
o

18 &G s

204 20 % 2004 am? 2014 X% 220
Anos

—a— Plasculino VA= 3,0° #— Feminino VA= 5 8%
------- I snzar | Masculling ) woeeees Limazar d Femaning i

Fomfes SISV AR, 2053015
Parimetres utilizsdos na andlise binpeint; Tese com 4449 permutagies; sgnficincs de 74
Burbocoerel g o dos erros haseada nes dados; VP& Variacho Fercenbual Amsal ®p0.05,
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DISCUSSA0

Estuidos de base populacional apentam para o alarmante aumento do excesso de peso
entre adodescentes (GUEDES & MELLD, 2021; COMDE et al, hold: BLOCH e al., J0146), Seguindo
essa tenddnca, a prevalinoa de sobrepeso ¢ obesidade no Fani aumenton especialmente
neste grups, com crescimento significativo da obesidade de 2008 {3,41%) a 2006 (8,63%), 0 que
FEprEsenta um aumento de 20E% deste agrave [(SECRETARLA ESTADUAL DE SAUDE D0 FIALA,
2o17),

Meste eitudo fai possivel observar tendéncia ascendente significativa de excesso de
pese ma populagio total estudada ¢ em ambos os sexes entre 2005 ¢ 2009, Além dissa,
verificou-s= que as maores prevaléncias de obesidade foram assodiadas a0 sexo masculing
neste period. Similarmente, o Estuda de Riscos Cardiovasculares em Adolescentes (ERICA)
verlficou makor prevaléncla de obeskdade em adolescentes do sewe masculine (BLOCH e af,
FiA

Tais desfechos sbo relscionados &0 processo de tramsicho nutricional quee vem
acorrerdn a0 Imgc- dos ancs (LIMA ef al, 20017)L assccilados também ao indice de
desenvalvimento humane & & maior aguisicio de produtes alimenticios ultraprocessados por
adolescentes (WALE ¢r af., 2019} De fate, o padrio alimentar deste gropo & caracterizado pela
baixa ingestiic de frutas e hortalicas (MOURA t al., 2018} & elevada de bebidas agucaradas e
alimentos ultraprocessadas (SOUZA et al., 3018). Consequentemente, tis comportamentos
alimentares repercutem no maior comsumo de gorduras saturadas, gorduras frans e
codesterol, influenciando no seu estado de peso (CARVALHO et al., o).

Diverses fabores podem estar envolvidos pesta problemitica. Além des maus habines
alimentares, estho relacionados of fatores emocionais, de estile de vida, genéticos
compartamentais (MARINHD e RIBEIRD, 2019; LAMEIRAS, 2018k O tempo de exposicho i
telas digitais no comsmo de refeiphes & considerado elevado entre os adolescentes
brasileircs, sendo determinante para a ocorréncia de excesso de peso (MICHELETTI ¢ MELLD,
Jp), & midia tambédm pode ser um irstrumento infleenciador a0 passo que veicula
prﬂp;lyrh:la: e alimentos industrializados ¢ do tipe fast faod, contribeindo para a adogdo de
hibitcs alimentares nic sudidveis por adalescentes (MICHELETT] e MELLD, 2020).
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O fabo de pais terem eacesso de peso e imadequados hdbitos alimentares pode
aumentar o risco de seus fillsos adolescentes terem sobrepese ou obesidade. Owtros fatores
o desmame precoce [S0UZA, DE MOURA & LISBOA, 2000, excesso ponderal na gestacio,
crescimento nfantil acelerado (LIMA er @l 20170, baixa renda @ escolaridade (SCHERER.
MORE, e CORADINI, 2017, & inatividade fisica estio associadas ao maior risco de adolescentes
apresentarem sobrepeso cu obesidade [MARINHO = RIBEIRD, 2014)

Este estudo apontou gue a prevaléncda de excesso de peso entre adolescentes
pisuienses & malor em determinadas regides de sadde, como Tabuleires do Alto Parnaiba,
Vabe do Rlo Guaribes @ Flanicle Litordnea, mas & maloria delas retrata tenddncia de aumertto
diesse pardmetro o perkodo estudado, Todas &5 macrorregifies apresentaram prevaléncias de
excesio de peso menares que a macrorregido Nordests & que o pats, Esses diferencas podem
ser devido @0 estilo de vida e padrio alimentar & cultural dos individues, além do maior ou
mener acesso ) ou poder aguisitive de alimentos ultraprocessados & alimentos in setura e fou
regionais,

0 Eshudo de Riscos Cardiovasoulares em Adolescentes retraton que, apesar ter
identificado trés padries alimentares com caracteristicas similares nas cince reglies do pais
[nomeados coma “pio e cabé”, “nldo saudive]l” e “tradicionz] "), a Rrgl.’h:l Mordeste apresentou
usn consuma alimentar menos sauddvel, caracterizado pelo consuma de bebidas sgucaradas,
larches, massas, bolas, biscaitos, doces e sobremesas [ALYES etal,, 20149),

A Pesquisa Mackonal de Sadde do Escolar (PeMSE), de hoi%, retratou elevada
prevalincia ne consumo de alimentos ultraprocessades entre sdobescentes (IBGE, Bkl
Heste mesmo estudo, o consumo de duas ou mais bebidas ultraprocessadas no dia anterior
entre escolares piauienses de 13 a 17 anes foi de 29,3%, sendo maior ertre o sexo masculing
{10,1%] £ estudantes de escala privada (31, 8%) (IBGE, 2021), situacko alarmante, uma vez que
o masar consump de ultraprocessados estd associado negativamente aos niveis de HOL-c e
pesitivamente sas niveis de rigliceridecs e dislipidensia neste piblice (LIMA et al,, 3xmal,

E preccupante a tendéncia significativa mo aumento do excesso de peso em
adolescentes plaulenses, o que requer makor eflcicia de politicas paibdicas que garantam
acessn A alimentos em quantidade e qualidade satisfatdrias, bem como educagio alimentar
para promigao da sabde & prevengio deste agrave, uma vez que o Piaui é o segundo estada
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do Hordeste com maior proporgio de domicilios em situagiio de inseguranca alimentar
(58,6%) [V ALE o al., 2019}

Na perspectiva de prevengio da obesidade ¢ sutras deencas crémicas, bem coma
solidificagae de hibitos alimentares sanddveis, o Guia Alimentar para a Populagio Brasileira
constitui-se uma estrabégia de promoecio da sadde & instrumento de edecacio alimentar &
psfriciomnsl, Sua recomendagia baseia-se em privilegiar alimentos in netura ou minimamente
processados, limitar os processados e evitar os ultraprocessadas. Traz ainda como estratégia
a realizacio de reteighes em companhia (BRASIL, 2014), j4 que 8 malor frequincia das
refeighes em conjunbo estd sssociada &0 makor consume de alimentos sasddveis & menor de
alimentas ultraprocessados por adolescentes (OLIVEIRA & SANTOS, 20010),

Outras recomendagies do guia incluem envolver os adolescentes ma compra e no
preparo das refeighes sanddveis, limitar o periodo em frente a telas e ter cuidado quanto 3
publicidade de alimentos nio saudiveis & ultraprocessados (BRASIL, 2014). Tais agies podem
reperoutin na melhora dos hibites alimentares e do padrio alimentar deste pihlica,

Este estude teve como diferencisl a inclusda de todos o adelescentes do Piaui
acompanhadoes pelo SISVAN, entre 2015 e 2019, Dados desta pesquisa revelaram um perfil
epidemiolagica de excesso de peso ascendente entre adolescentes pianienses, infarmagbes
relevantes & determinantes da situagio de saide deste Frupa no estado, podendo serem
utilizades comme referéncia na avaliagio dos serviges de nutriche na atengso primdria noe 515
1A tomada de decisées por parte do poder piblice.

Ho intuito de recombecimentoe do territdrio, de seus problemas e potencialidades, a
epidemiclogia e Vigilinda Alimentar e Hutricienal podem auxiliar gestores e profissionais da
satibe na garantia di cuidada integral 4 sside, subsidiando a elaboracio de plancs de agio &
psiTatigias de presengio ¢ de tratamento do excesso de peso « de promacka da satide no
Ambito da seguranga allmentar & nutricienal em todes es nivels de atengia,

Dessa maneira, estudos spidemioldgices sio relevantes para identificar os grupos e
dreas prioritirias ¢ subsidiar o plangjamento de intervengies educativas para frear o
crescimenta da obesidade e de suas complicagées, dando direcionamento para as regides com
maiares carpcteristcas ohesoginicas.

Rpvivie SUSTINVERE, Rio de [aneing, v 10 0.2, p 500-607, jul-ge, 2022 o LE]
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Dentre as possivels acles Inbervemfivas para o enfrentamente do schrepeso e
obesidade, poce-se destacar articulagies mtersstoriais, como o estimulo & implantagio
hortas comumitdrias nas escolas, 4 que no ambiente escolar hd malor contato com o3
adalescentes. Deve-se priorizar ainda a realizacio de oficinas culindrias que vaborizem os
aAlimentes regionais ¢ sazonais; a promogio de atividades de educacio alimentar ¢ nutricional
e diversos espagos @ o incentive ds pribicas corporais em eicolas ou em palas do Programa
Academia da Sadde; além de formagic grupos de apoio para o contrale do peso de
adolescentes (BRASIL, 2015],

Dhesta forma, promaver espaces e oportunidades para veloulagdo de informagdes sobre
alimentagio e praticas saddveis deve ser fomentada neste grupe, especialmente com a
articulagie intersetorial por meie de agies do Programa Saibde na Escola. A escola & um
ambiente privilegiade de convivéneia em que podem ser socializados conhecimentos sobre
aAlimentaghe e nutricho, envolvendo a familia, edwcadores e profissionads de salde,
considerando o contexto social, econdmice e cultural na prevengiio e enfrentamento do
sobrepeso & obesidade em adolescentes.

COMCLUSAO

Este estude permitiu observar tendéncia ascendente e significativa de sohrepeso &
ohesidade em adolescentes no Estada do Piani, de 2005 a 2019, reforgando-se a necessidade
de intervengio neste segmento da populagio piauiense, uma vez que o excesso de peso estd
associado a0 aumento de comorbidades, reducio da qualidade de vida ¢ aumento da
morbimortalidade na fase adulta.

Ressalta-se a ImpertAncia de estudos de intervenclic e agbes educativas no ambilente
ezcolar como estrabégias primordiais para mudangas de comportamenta, com enfoque na
misdanga do estilo de vida, O ambiente escolar & propicio para estimular a realizagio de
atividade fzica bem como de agdes educativas envolvendo alimentos in natwra /fou regionais
desde a horta abé chegar & mesa, promovende a consclentizachoe da importdncia de sen
consumo pelos adolescentes, constderands o contexto soclocultural, escolar & tamiliar deste

grupo

Revizte SUSTIVERE, Rio de Janeirn, w10, 0.2, p 5907607, [18-dex, 2002 L))
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Déante da caracteristica multifatorial da temética, recomenda-se alnda que estudos
sefam realizados & fim de avaliar a relagiio entre o excesso de peso @ seus determinantes na
populacio estudada, considerando fatores dietéticos, genéticos, de estile de wida, culturais e
ambientais, com enfoque nas peouliaridades regionads, a fim de subsidiar agdes interventivas

mals eficazes.
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4.2 Estodo 2

Participaram deste estudo 183 profissionais de saide, uma vez
que completaram os dois instrumentos de coleta de dados aplicados. Os
resultados foram arganizados na forma de trés artigos (Artigos 2, 3 &

4). apresentados a seguir.

4.2.1 Artigo 2: Conhecimento de profissionais da sadde no manejo
nutricional de adolescentes obesos na Atencio Priméria em Saide

Com vistas a atender an objetiva especifico 2.2.2, referente b
anilise do conhecimento de profissionais de saiide da APS acerca do
manejo nuotricional de adolescentes obesos, o artigo intitulado
“Conhecimento de profissionais da saide sobre 0 manejo nutricional de
adolescentes obesos na Atenclo Primaria em Sadde™ fon elaborado e
submetido & Revista Contexto & Sadde.

Periddico: Revista Contexto & Saiide
ISSN2176-T114
Doalis CAPES 20017/2020: A4 na Area de Ciéncia de Alimentos
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RESUMIO

Esse estudo avalion o conhecimento de profissionais de salide sobre o
manejo nutricional de adolescentes obesos atendidos na Atencio
Primiria em Salide no Piaui. Esido descritivo, transversal e
quantitativo com dados do “Programa de enfrentamento e controle da
obesidade, no dmbito da Aten¢lio Priméania em Saide do SUS no Piaui™,
realizado de mar¢o a owtubro de 2021. Os profissionais de satde
responderam dois questiondrios; “Knowledge of Nutrition in Obese
Adolescents™ e o questondno “Diagndstico da orgamzacho, pestio €
cuidado nutricional ofertado s pessoas com sobrepeso e abesidade na
Atenglo Primaria em Sadde”. Utilizou-se o programa Stata verslo 14
para andlises estatisticas. Para venficar diferencas entre grupos de
nutricionistas e outros profissionais de saide foram aplicados o teste t
de Student e Mann Whitney U, com nivel de significineia de 5%. Os
participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
Observou-se gque a maioria dos respondentes era nutricionista (71.58% ).
servidores piblicos (41,53%) e da zona rural (51.91%). Do 1otal de
participantes, 59(02% apresentaram conhecimento classificado como
bom e muito bom. Observou-se diferenca estatistica entre os grupos de
respondentes, demonstrando maior entendimento pelos nutricionistas
acerca do conhecimento geral sobre nutricdo de adolescentes com
obesidade (p=0,000} e por lemdticas abordadas no questiondrioc
consumo de frutas e vegetms (p=0,010), consumo de pordura
{p=0.000). ¢ manejo nutricional de adolescentes obesos (p=0.000). O
desenvolvimento de paoliticas piiblicas voltadas para a capacitacio e
educacho permanente dos profissionais de saide com énfase na
prevenido e contrale da obesidade deve ser fomentado.

Palavras-chave: Manejo da Obesidade: Atenciio Primdiria & Sadde;
Pessoal de Sadde: Nutr¢do do Adolescente.
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ABSTRACT

The objective of this siudy was to evaluate the knowledge of health
professionals about the nutritional management of obese adolescents
assisted in Primary Health Care in Piaui. This is a descriptive. cross-
sectional and quantitative study with data from the “Program to combat
and cantrol abesity, within the scape of Primary Health Care of the SUS
in Piaui”, carried out from March to October 2021. Health professionals
answered two questionnaires: “Knowledge of Nutmtion i Obese
Adolescents™ and the questionnaire “Diagnosis of the organization,
management and nutritianal care offered to people with overweight and
obesity in Primary Health Care™ The Stata version 14 program was
used for statistical analvses. To verify differences between groups of
nutritionists and other health professionals. Student’s 1 test and Mann
Whitney U test were applied. with a significance level of 5%.
Participants signed the Informed Consent Form. It was abserved that
most respandents were nutritionists (71.58%), civil servanis (41.53%)
and from rural areas (51.91%). OF the total number of participants,
59.02% had knowledge classified as pood and very good. There was a
statistical difference between the groups of respondents, demonstrating
greater understanding by nutritionists about the general knowledge
about nutrition of adolescents with obesity (p={l.(M0) and by themes
addressed in the questionnaire: consumption of fruits and vegetables
(p=0.010). consumption of fat (p=0.000), and nutritional management
af obese adolescents (p=0.000). The development of public policies
aimed at training and continuing education of health professionals with
an emphasis an obesity prevention and cantrol should be encouraged.

Kev-words: Obesity Management: Primary Health Care: Health
Personnel; Adolescent Mulriton.
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INTRODUCAQ

A obesidade tem sido um desafio em imbito mundial para os
profissionais € servicos de satide em relagdo ao seu controle, uma vez
que tem sido recorrente em individuos cada vez mais jovens. Como
doenca crinica responsdivel por desencadear distiirhios comao diabetes,
hipertensio arterial. cincer e doengas cardiovasculares, também esteve
associada 4 forma grave da COVID-19 e 4 moralidade, contribuindo
para 0 aumento dos custos nos servigos de saiide e piora da qualidade
de vida da populagio’.

Entre adolescentes, a obesidade pode repercutir em dificuldades
respiratdrias, anmento do risco de agravos osteoarticulares. hipertensiio
arterial sistémica, marcadores precoces de doen¢as cardiovasculares,
resisiéncia i insulina. sindrome do ovino policistico, wregulanidades
mensirials ém meninas, cincer ¢ alé efeitos psicoldgicos. coma baixa
autoestima, isolamento social e transtornos alimentares”™.

Estima-se que 27.9% e 9. 7% dos brasileiros acompanhados na
Atencio Primdiria em Sadde (APS) em 2019, possuem excesso de peso
e obesidade, respectivamente®. Estudos de base populacional apontam
para o aumento significativo de excesso de peso em adolescemes**, Tal
cendrio obesogénico sinaliza a necessidade de monitoracio dos casos e
realizacio de intervengdes baseadas em estratépias de perda e
manuten¢io do peso como modificaches do estilo de vida, hibitos
alimentares, atividade fisica, tratamento farmacoldgico e cirirgicass.

Com vistas a melhor atuacio em a¢des estratégicas voltadas
para a preven¢io e controle da obesidade com adolescentes na aten¢io
primdria em salde. urge a necessidade de profissionais da sadde
estarem cada ver mais capacilados e atualizados sobre manejo em
nutri¢io, mesma que ndo seja do seu campo de formagio, uma vez que
utilizam de informagdes para orientar o8 individuos obesos e sens
familiares, e até mesmo para melhor encaminhamento para outras
profissionais e outros servigos da rede de atencio do Sistema Unico de
Sadide.

MNessa perspectiva, esse estude avalion o conhecimento de
profissionais de salde sobre o manejo nutricional de adolescentes
obesos atendidos na aten¢do primédria em satide no Piawi.
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MATERIAIS E METODOS
Dezenho do estodo

Estudo de natureza descritiva, temporalidade transversal e
abordagem quantitativa realizado a partir dos dados do “Programa de
enfrentamento e contrale da obesidade, no imbito da Aten¢io Primdria
em Saiide do SUS no Piaui (ECOSUS-PI)", financiado pelo Mimstério
da Saide, contemplado pela “Chamada CNPg/MS/SAS/DAB/CGAN
N® 26/2018 - Enfrentamento e Controle da Obesidade no dmbito do
SUS™,

Local do estudo e desenho amostral

A pesquisa foi realizada no estado do Piaui, entre os meses de
mar¢a & autubro de 2021. O Piavi localiza-se na regifio Nordeste do
Brasil e possui uma populacio estimada em 3281 480 habitantes. O
estado € composto por 224 municipios, agrupados em gquatro
macrarregides: litoral, meio-norte, semidrido e cerrado’.

O cilcolo amostral foi realizado com base no nmimero de
Unidades Bisicas em Salide (UBS) cadastradas por mumcipio. Para fins
de selecdo da amostra, s municipios foram divididos de acordo com o
porie populacional, conforme a seguinte estratificacio: 1) Porte A:
capital e municipios com mais de 150 mil habitantes: 2) Pore B:
municipios com 30 a 150 mil habitantes: 3) Porte C: municipios com
menos de 30 mil habitantes.

A definicdo do tamanhe da amostra para cada cateporia
consideron o plano de amostragem aleatdria simples levando em
consideracdo a margem de erro de 5%, com nivel de confianca de 95%.
A fdrmula utilizada consideron o esquema para determinar o tamanho
da amastra com base numa populacio finita com o objetivo de estimar
proporgdes populacionais®.

""ﬁ'ff'{ZmlF

n= :
I"'f?'l:zu;z}_ +N-1)-E*
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Em que:

n = tamanho amostral

N = tamanho da populacio

Ap = proporcio populacional a ser estimada

Aq = propor¢io populacional complementar
Zw2 = Nivel de confianga

E = Margem de erro.

Para composi¢io amostral, foram selecionados 190 municipios

e 585 UBS. por meio de sorteio aleatdrio.

Critérios de elegibilidade dos participantes

Foram elegiveis os profissionais de saide que atuam na atenc o
primria em sadde nas zonas urbanas e rurais dos municipios e UBS
selecionadas, com as  sepuinles  profissdes:  nulriclonista,
priotitariamente; quando ndo fosse possivel, por enfermeira(o).
médicalo), profissional de educacio fisica, fisioterapenta ou psicdlogo.
Apenas um profissional de cada UBS foi responsdivel por responder os
questiondnrios enviados. Para este estudo, foram consideradas as
respostas dos participantes que completaram os dois instrumentos de
coleta aplicados, como indicado na figura a seguir.

Figura 1, Fluxograma da composicaa da amastra da estedo, EOOSUS-PI H023).

585 UBS seleciomdas de 190 omimcipios do Pra
(| responidente por UES)

I
; L

8 profissionais de smide responideram o

204 profissicmais de saide respanderam o fuestinEinio Dagedsting ok erganizmeh,
questiomana Knswledee of Mutrision in perio @ oo reareicinra afereeds da
se Adelereons (KNOA) Pensivas evew salrepent @ abesidade

Ararseiva Privideio ew Sovde

| |

183 profissionats de snide resposdemm o questionano
Krenvledge of Neavivian be Obese ddalesoers
{ERNDA) e o questiondno Dimgaddrivo dy argeari=agdo,
e @ caldane mavicion aferands o8 pes e cam
sebvepeso ¢ odesiaede e Arecia Prinvvices Seide
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Varidveis do estudo

Sociodemogrdficas
Caracterizacho dos  participantes:  profissio.  vinculo
empregaticio ¢ 2ona de localizacho da UBS onde trabalha.

Conhecimento nutricional no manejo de adolescentes obesos

Foi cateporizada com base nos gquartiss “conhecimento
insuficiente™, “conhecimento razodvel”, “bom conhecimento™ e “muito
bom conhecimento”.

Coleta de dados

Foram aplicados dois questiondrios eletrénicos: "Knowledge of
Nutrition in Obese Adolescents™ {KNOA), elaborado e validado por
Pinho e colaboradores® e “Diagnostico da organizaglo, gestio ¢ cuidado
nutricional ofertado 48 pessoas com sobrepeso e abesidade na Atencio
Primaria em Sadde”, ambos destinados aos profissionais da APS dos
municipios & UBSs selecionadas. Este dltimo instrumento foi elaborado
e padronizade pelo Minisiério da Sadde, em parceria com os
pesquisadores contemplados na chamada CNPg/MS/SAS/DAB/CGAN
N® 26/2018. Este era compaosto por nove blocas de perguntas e foi
alocado no software SurvevMonkev®.

A aplicacio dos gquestiondrios eletrinicos acaniecen entreé os
meses de margo e outubro de 2021. Os links foram enviados por e-mail,
apds contato orientando que as perguntas deveriam ser respondidas,
preferencialmente, por nutricionista, quando ndo fosse possivel, por
enfermeira(o), médica(o), profissional de edocagdo fisica,
fisioterapeuta ou psicdlogo. Neste estudo, foram utilizados para analise os
guestionarios respondidos integralmente.

Instrumentos de coleta de dados

Para a caracterizacio dos respondentes. utilizou-se o
questiondno Diagndstice da organizagdo, gestio ¢ cutdado nutricional
ofertado a5 pessoas com sobrepeso ¢ obesidade na Atengdo Primdria
em Satide. constituido por nove blocos de perguntas. Para este estudo,
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foram utilizadas informag¢des contidas nos blocos A, B e C, conforme
Quadra 1.

Quadra 1. Estrutura do questionara eletrinico “Magndstico da organizacao, gestan
e culdado nutricional ofertados 35 pessoas com sobrepesa e obesidade na Atencao

Primaria em Sabde™.
BLOCO A ldentificacan do municipio
BLOCO & identificacdo da LIES
BLOCAO £ ldentificacan do respondente

Fonte: ECOSUS-FI (2023).

Para a avaliaciio do conhecimento dos profissionais de saibde
sobre 0 manejo nuotricional do adolescente obeso wtilizou-se o
questiondno Knowledge of Nutrition in Obese Adolescents - KNOA,
baseado em 7 (sete) dimensdes de conhecimento (Quadro 2):

Quadra 1. Dimensdes do conhecimenta sobre o manejo nutrconal de adolescentas
abesos retratada no questiondria KHOA.

SEgsdo imensaa Objetiva
1 EP1I ﬂlernl 1nllug1aﬁ {ompreendendo a distribucd e o5
; hia determinantes da obesidade na adalescéncia.
'::T.::l;s; . da Aszociacao entre obesidade na adolescéncia
2 hesidad a2 perda de sadde, doencas & complicagbes
2 adas
adolescénoa T .
Mapeando a|fomo a obesidade & diagnosticada em
3 obesidade na | adolescentes e como esse assunto & disoutido
adolescénca CHT O pacients.
m;tmrir:l?:nal de {onhecimento sobre medidas nutnconals
4 gerais para o tratamento de adolescentes
adolescentes i
obesas B
{onhecimento das propriedades nautricionais
5 ﬁ_?nm ;E de frutas e wegetals, sua necessidade e
€ wegeLan impartdncia para adolescentes obesos.
{onhecimento das propriedades mutriconals
& {nmla 9 | das gorduras, sua exigéncia em adolsscentes e
Fjustes para individuos abesos.
{onhecimento das necessidades mutrconals
T -En_ns.urm 98 | dos adolescentes am termos de carbaidratas e
; aCucarss € ajusies para obesos, considerando
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seus habitos alimentares (doces, sobremesas e
adoCantes).
Fomte: Adaptado de Finhao e colaboradornes®.

Amnilise dos dadoes

Na andlise do conhecimento dos profissionais da APS acerca do
manejo nutricional do adolescente abesa, para contagem da pontuagao
total do questiondrio. oS ilens foram pontuados da segointe forma: -1
para a resposta incorreta, () para a resposta " ndo sei” e +1 para resposta
correta.

A avaliacdo do conhecimenio foi baseada em escores
distribuidos em quartis (Quarti 1, Quartil 2, Quartil 3, Quartil 4). O
conhecimento dos profissionais acerca do manejo nutricional do
adolescente obeso foi categorizado, conforme Pinho er al. (2013), em:
Insuficiente (<Quartil 1); Razodvel (Entre Quartil 1 & 2); Bom (Entre
Duartil 2 & 3 Muito bom (Entre Quartil 3 e 4).

Tratamento estatistico

A andlise estatistica (descriiva e inferencial) foi realizada
utihizando o programa Stata versdo 14 (StaraCorp LP, Coflege Station,
EUA). Na andlise descritiva, para as vanaveis gqualitativas, foi
construida uma tabela de frequéncia {absoluta e relativa). Nas vanaveis
quantitativas, foi aplicado o teste de Kolmogorov-Smirnov para
visualizagho da normalidade dos dados. Naquelas com distribuigo
normal, foram descritas a média e desvio-padrdo (DP), e as que
apresentaram outro tipo de distribuicSo, foram descritas a mediana e o
intervalo interquartilico (IQR). Para verificar se houve diferen¢a nos
valores das segbes entre nutricionistas e outros profissionais de sadde,
fioi o aplicado o teste t de Student {dados com distribuiglo narmal) ou
Mann Whitney U {dados com outra distuibuigdo). O nivel de
significdncia considerado foir de 5%.
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Aspectos éticos

O projeto foi cadastrado na Plataforma Brasil e aprovado pelo
Comité de Elica em Pesquisa da Universidade Federal do Piaui, sob
nimero de parecer 4.062.789, conforme prevé a Resologio 466/12 do
Canselho Nacional de Saidde!®,

A participacio do municipio foi formalizada por mewn da
assinatura do Termo de Adesio pelo(a) Secretiriofa) de Sadde do
municipio ou por representante indicado pelo gesior. Além disso, os
profissionais de sadde respondentes preencheram Termo de
Consentimento Livre & Esclarecido (TCLE). apds serem onentados
sohre o estudo.

RESULTAIMS

Das 585 unidades bdsicas de sadde dos 190 muomcipios
selecionados na amostra, 183 profissionais realizaram o preenchimento
dos dois questiondrios eletronicos, correspondendo & 31.28% da
amostra inicial. A malona era nuiricionisia (71.58%) e servidores
piiblicas (41,53%), trabalhando na 2ona rural do Piani (51.91%) e em
municipios com menos de 30 mil habitantes (72.13% ).

Ohbservou-se gque 59.02% do otal de respondentes apresentaram
conhecimento classificado como bom e muito bom, sendo mais
recorrente entre aqueles profissionuis aluantes em municipios com
maiar porte populacional. Os municipios com mais de 30 mil habitantes
liveram maiores percentuais de profissionais com conhecimenta bom e
muito bom (Tabela 1.

Tabela 1. Conhecimenta de profissionais de sabde da AFS sobre nutrigac no manejo
nutncional do adolescente obesa, por porte populacional in=183). ECOSUS-PI, Fawi,

Brasil, 2023,
Classificacdo  de
canhecimenta de UES segundo porte papulacional da municipio & total
profissianais  de

saude sobre  parre A Porte B Porte € Total
nutricie no% n % n 5 n %
Insuficienta

(= Casartil 1) i a 1d 2083 1 1348 41 240
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Razoavel
(Entre Quartl 1e 0 @ B 16467 26 1970 34 18,58
)
Bam 2]
(Entre Quartl 2e 2 & 17 3542 41 31,06 &0 12,79
3 7
Multe bom 13
(Entre Quartl 3e 1 3 13 2708 34 157 48 0 26013
) 3
" 100,0 100,0
Tatal 104, 48 o 1 T 18 100,00
00

Legenda: Porte A: =150 mil badhitantes; Poste B: 30 mdl até 150 mil hahitantes; Porte C: < 30
mil hakitamtes.

Considerando a profissdo dos participantes do estudo, € notdria
a maior propordo de nutricionistas com conhecimento bom & muito
bom (66,41% ] & conhecimento insuficiente & razodvel entre os outros
profissionais de sadde (59.62%). revelando maiores deficiéncias de
conhecimento entré 08 profissionais que ndo possuem conhecimento
técnico-cientifico proprio da formagio em Nutrigio (Tabela 2).

Tabela 2. Conhecimento de profissionais de sadde da AFS sobre muirgao mo mansjo
nutncional do adolescente abeso (n=183). EOOSUS-PI, Flawi, Brasil, 2023,

Outros
Eﬂ:‘::‘:“@““ ‘LL Wutriclonistas  profissionais de  Total
profissionais de saide sobre sk sb (n=183)
nutrigaa ot
k] n % n %

n
Insuficiente |<Quartil 1) I 7% 13 ME 41 20

Pormivel Eae Quanii 123y & 2B 13 B8 3 U5

45 34,35 15 28 & 1M
Bom (Entre Quartil 2 & 3 5

Muito bom (Entre Quartil 3 e 42 32,06 & 11,54 44 8713
4)

Analisando-se o escore de conhecimento KNOA, observou-se
diferenca estatistica entre o8 grupos respondentes, demonsirando
entendimento que o8 nulricionistas possuem maior conhecimento geral
sobre nutricdo de adolescentes com obesidade (p=0.000) e por
temdticas abordadas no questiondno, como o consumo de frutas e
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vegetais (p=0,010), consumo de pgordura (p=.000). e manejo
nutricional de adolescentes obesos (p={1.000) (Tabela 3).

Tabela 3. Madiana dos escores dos profissionais de sadde, por secao do guestionana
ENOA in=183). ECOSUS-FI, Plawi, Brasil, 2023.

Outros profissionais

Mutricionistas IR ”
in=131] in=52] el
Mediana QY  Mediana IQR®

SECAD 1 - Epidemiclogia da

obesidade ma adolescéncla @50 1,00 i 0,50 a, 150

iQuestdes 1 e 2)

SECAD 2 - Implicagbes

clinicas da obesidade na

adolescéncia (Questbes 3 a 1,00 3% 0 a,50 0,742

)

SECAD 3 - Mapeando a

obesidade na adolescémcla 0,33 0,83 0,33 a.75 0372

(Questdes 7 a 9)

SECAD 4 - Maneja

nutricional de adolescentes 0,50 0,50 0,25 0,50 0, 0o

obesas (Questdes 10a 13)
SECAD 5 - Comsumo de
frutas @ vegetais (Questdes 1,04 0,50 i, 848 a.50 0,0
142317

SECAD & - Comumo de
gordura (Questies 18 a 22)
SECAD 7 - Comsumo de
acicar (Questdes 23 a 28)

g:sﬁmmum 90 ga1v g5 0,317 038" 0,000

*|08= Intervalo Interguartilico; “Mann Whitney U; **Média; *“Desvio-Fadrao; “Teste
t de Student.

0,60 045 0,60 0,40 0,000

050 050 0,30 05 0666

DISCUSSAQ

Este esiudo analison o© conhecimento nuotricional de
profissionais de sadde no manejo de adolescentes com obesidade na
Atencio Primdria em Saide do Piaui. Desvelou-se que a maioria dos
profissionais de saide que atuam na rede da APS. participantes do
estudo, apresentaram conhecimento satisfatdrio sobre a temdtica. sendo
maior éntreé nutricionistas, corroborando para os achades de Pinho e
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colaboradores®, que encontraram maior conhecimento de nutricionistas,
80% destes com conhecimento classificado como “murto bom™. Nao
entanto, apesar dos achados, ainda ¢ preocupante o elevado percentual
que revela deficiéncias no conhecimento de profissionais nuiricionistas
e oulros profissionais que participam da abordagem terapéutica do
adolescente obeso nos municipios piavienses analisados.

Ainda sio escassos os estudos gque avaliam o conhecimento de
profissionais de salide sobre a temdtica da obesidade, sobretudo na fase
da adolescéncia. Estudo transversal realizado no Ceard observon gue
muitos profissionais de saiide nfo posspem capacitacio para o manejo
do sobrepeso e obesidade na APS e nio possuem canhecimenta acerca
dos materiais utilizados para o referido cuidade''. Além disso, outro
esiudo observacional, baseado no PMAQ-AB - 3° ciclo, concluin que
sdo insuficientes as a¢hes desenvolvidas pelas profissionais de sadde
relativas & atencdo nutricional, prevengdo e cuidado da abesidade, bem
como a disponibilidade de equipamentos e estruturas disponiveis'?,
revelando limitagdes e deficiéncias da APS para o enfrentamento da
abesidade.

Ji foi reportado que a maioria dos profissionais de sadde niio se
senlem completamente preparados e capacitados para orientar sobre
temas relacionados i alimentacio e nuiriglio®, e ji relatado a melhor
eficdcia do profissional notricionista em aplicar tais conhecimentas na
atenglio primdria em satide™, o que € esperado em face i sua formagio,
ratificando a importincia da insercio deste profissional na equipe
multiprofissional voltada i aten¢io do individuo obesa.

A literatura sugere que o conhecimeto difondido pelos
profissionais de satide nas agdes de promocio de alimentagdo sandivel
reflete em maior autonomia do sujeito, capacitando-o para tomir
decises acerca de seus hdbitos alimentares e estilo de wvida,
repercutinde em efeitva promoclo da saiide e prevencio de doencas™
6 No entanto, a difusio do conhecimento técnico-cientifico pelos
profissionais tem sido prejudicada pela veiculacho de fake news sobre
temas relacionadoss i alimentacio e nutricho, gerando inseguranca e
dificuldade na identificaciio de informacdes genuinas por jovens gue
utilizam a internet como meio informacional™.

Como verificado nos resultados. foi significativa a diferenca
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entre o8 grupos de nutricionistas e outros profissionais de sadde quanto
a5 temdticas abordadas no questiondnio como o consuma de frutas e
vegetais, consumo de gordura & o manejo nutricional de adolescentes
obesos. Tal achado pode refletir na qualidade do atendimento e
arientagdo prestados a este piblico na atengdo primdria no Piaoi

O Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira surgin com as
primeiras diretrizes alimentares aficiais para a populacfio brasileira com
vislas a apoiar e incentivar priticas alimentares sanddveis, sendo um
instrumento muito 1til aos profissionais que atwam no imbito da
obesidade™. Em 2022, o Ministério da Saiide publicou o Pratocelo de
uso do guta alimentar para a populagdo brasileira na orienfagdo
alimentar da pessoa na adolescéncia para norear a pratica climica dos
profissionais no cuidado individual na Aten¢io Pnmdna & Saride.
Dentre as 7 recomendaches principais desse protocaolo, destacam-se as
anentaghes para evitar o consumo de bebidas adogadas e alimentos
ultraprocessados e o estimulo a0 consumo diino de feijio, frutas,
legumes e verduras pelas adaolescentes',

Em contrapartida, um agravanie com o qual os profissionais e o
sistema de satide t&m gue lidar € 0 aumento da inseguraca alimentar das
familias brasileiras ocornda no contexto da erise sanitiria provocada
pela Pandemia da Covid-19. Segundo o I VIGISAN, 155% dos
domicilos brasileiros, em 2021 e 2022, estavam eém inseguranca
alimentar grave. Por conseguinte, familias brasileiras com inseguranca
alimentar moderada a grave reduziram o consumo de alimentos
sauddveis como o feijdo (46.5%), arroz (49.0%). cames (39.4%).
vegetais (48,5%) e frutas (45.5% ]3“ Nesse sentido, os profissionais de
salide devem ter a sensibilidade e atencio ans aspectos relacionados &
vulnerahilidade social e econdmica das familias, bem como ao
ambiente social, escolar e obesogénico em que o adolescente obeso
possa estar inserido.

Nessa perspectiva, o nutnicionista pode contribuir de forma
efetiva na melhor abordagem do individuo obeso na APS. Soa atuagio
perpassa desde as a¢des de Vigilincia Alimentar e Nuotricional (VAN]),
de educacio alimentar e nutricional com enfoque na obesidade: ané
atividades relativas ao Programa Nacional de Alimentacio Escolar
(PFNAE) & a0 Programa Salhde na Escola (PSE). Além disso, pode
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realizar atividades como conselheiros de satide, fiscais sanitirios e
gestores de programas governamentais. Com vistas a assumir o papel
de profissional-referéncia na execucio de agbes de alimentacio e
nutricho na APS. o notricionista pode orientar a abordagem mais
adequada e as protocolos de atencio em nutricio a serem adotados pela
equipe, respeitando soas atnbuighes privativas e as dos outros
profissionais de satide®.

Dessa forma, o profissional nutricionista deve atnar como
protagonista & matricisdor das equipes multiprofissionais no
enfrentamento da obesidade, com vistas a potencializar aghes de
alimenta¢io e nutricio, compartilhando com os demais profissionais a
reduzirem deficiéncias na incorporacio de conhecimento € a superarem
suas dificuldades na pritica clinica®. A busca do conhecimento deve
ser instigada na realidade de grupos terapéuticos. projetos terapéuticos
singulares, grupos focais, nos alendimentos compartilhados, no imbito
de atendimento individualizado, em grupo e comunitino em que a
equipe esti inserida.

Em busca da melhor qualificacio e empoderamento dos
profissionais para atuarem efetivamente no contrale da obesidade,
sugere-5¢ a remocio de barreiras na drea de fornagho académica de tas
profissionais. Temdticas especificas envolvendo o conhecimento sobre
alimenta¢io e nURCE0, COMO0 O CONsuma de macro & micronuinentes na
génese e prevengio de doencas crinicas coma a abesidade, bem como
arientagdes nutricionais para individvos obesos, por ciclo de vida,
precisam ser incluidas nas propostas dos cursos de formaclio dos
profissionais de satide.

Ressalta-se que. apesar da prescricio dietética ser atribuicio
inerente a0 profissional nutricionista, as anentagbes alimentares podem
ter contribui¢do de toda a equipe de smide, assim como deve ser
realizado o devido encaminhamento ao profissional especifica, de
acordo com a demanda exisiente.

Para o enfrentamento da obesidade, recomenda-se o
acompanhamento multiprofissional com melhares priticas baseadas em
evidéncias, que deve servir de suporte para o aconselhamento de
familias de individuos obesos ainda na atenclio primdria 3 saide® ™,
uma vez que esse nivel de atenclo constitui-se em uma estratégia
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propicia para as aghes de prevencio e controle da obesidade, com papel
educador e orientador de priticas promotoras de satide.

MNesse sentido, a pactuacio da Linha de Coidado do Sobrepeso
e Obesidade (LCS0) exerce papel estratégico na constru¢io de rede
integrada. resolutiva ¢ humanizada, incubindo & atenco primdria a
coordenacio do cuidado e onentaciio do individuo obeso para usufruir
das aches e servigos de salde de diferentes densidades tecnoldgicas
dispuniveisi". No Piaui, dados do ECOSUS-PI revelam que apenas
11.8% dos profissionais de saide relataram a exisiéncia de LCSO nos
municipios™—, demonsirando que esforgos devem ser despendidos em
busca do fortalecimento da APS no controle e enfrentamento da
obesidade no Estado.

Em 2022, o Ministéno da Saide publicon o fnstrutive para o
cufdado da crianga ¢ do adolescente com sobrepeso ¢ obesidade no
dmbite da Atengdo Primdria & Saide, com o objetive de apoiar e
qualificar o trabalho desenvolvido pelas equipes de smide. Este
documento foi estruturado em 7 capilulos, contemplando as temdticas:
Magnitude e repercussdes da abesidade; Como fazer o diagndstica do
sobrepeso e obesidade: Como orgamizar o cuidado nas unidades de
APS: O cuidado em si; Estraifpias para apoiar a mudanca de
compaortamento; O cuidado multicomponente & quando encaminhar
para a Atencio Espec ializada®. Tal documenta, assim como outros
envolvendo a obesidade na adolescéncia, podem ser subsidios nas agbes
de educagdo permanente voltadas para o treinamento & capacitacio dos
profissionais de salide com o intuito de melhorar a percepcio destes
sobre esse agravo, trazendo informaghes (teis para a realidade do seu
local de trabalhao e da equipe multiprofissional envelvida.

Algumas himitaghes deste estudo podem ser elencadas, comao os
desafios desencadeados pela pandemia da Covid- 19, que influenciou na
maior resisiéncia A adesfio dos profissionais de sadde no estudo devido
i sobrecarga de trabalho gerada nas UBS. Além disso, 08 questiondrias
aplicados eram extensos e demandavam tempo para serem respondidos.
Tais entraves dificultaram a coleta e a completude dos questiondrios
aplicados.

Este estudo € pioneiro no estado do Piaui a realizar um
diagndstico sobre o conhecimento de profissionais de sadde acerca do
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manejo nutricional de adolescentes com obesidade. Desta forma, as
informagdes aqui elencadas podem viabilizar a execuglio de outras
pesquisas na temditica, com vistas a aprofundar os condicionantes e
determinantes do objeto do estudo e subsidiar propostas de paoliticas
piiblicas voltadas para o controle e enfrentamento da obesidade na APS.

CONCLUSAO

O cendno obesogénico atual no Piani suscita o desenvalvimento
de politicas piblicas voltadas para a educacdo permanente dos
profissionais de satde que aluam na aten¢io primdria, com énfase na
prevencdo e contrale do sobrepeso e abesidade, em todas as fases da
vida, especialmente éntreé 08 mais jovens.

No escopo das agles para o enfrentamento da obesidade,
investimentas por parte do governo e setor piblico para a qualificacio
da forca de trabalho sio primordiais. A capacitacho adequada dos
profissionais de salde que enfrentam a epidemia da obesidade requer
esforgos tanto da pestio piblica como dos priprios profissionais, para
uma melhor orientacio dos individuos obesos e ordenaciio adequada
dos servigos que a rede de atengio i salide oferece no Estado.

Cam este estudo almeja-se instigar a realizacio de capacitages
de profissionais de sadde, para que possam atuar de forma eficiente nas
arientaghes baseadas em evidéncias, na prevenclio do ganho de peso
excessivo na adolescéncia, de forma precoce e oportuna, ji quoe Lais
aghes podem repercutir de forma pasitiva para melhora da qualidade de
vida da futura populagio adulta.
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4.2.1 Artigo }: Adesio de adolescentes obesos as aches de
profissionais de satide na Atencio Primdria em Sadgde

Para atingir os objetives especificos 2.2.3: Identificar as ajbes
em alimentacio e nutric o utilizadas nas priticas de coidado individual,
ém grupo €& comuniting por profissionais da sadde da APS, 2.2.4:
ldentificar a percepcio dos profissionais de saide acerca da adesio dos
adolescentes nos atendimentos individuais, em grupo e comunitirios, e
2.2.6: Associar a realizagfio de agbes de alimenta¢io e nutriclo com a
percepclio de profissionais de sadde sobre a adesio dos adolescentes
obesos nos atendimentos, elaborou-se o artigo intitulado “Adeslo de
adolescentes obesos i agbes de profissionais de saide na Arencio
Priméria em Saide”, submetido ao periddico Ciéncia & Saide Caletiva.

Periadico: Ciéncia & Satde Coletiva
ISSN Impressa 1413-8123 | Online 16784561
Duoalis CAPES 20017/2020: Al na Area de Cigncia de Alimentos
Sitnacio: Submetido

Ciéncia & Saiade Coletiva
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ADESAQ DE ADOLESCENTES OBESOS AS Agﬁﬁs DE
PROFISSIONAIS DE SAUDE NA ATENCAO PRIMARIA EM
SAUDE

Resumo

Este artigo associou a percepcdo de profissionais de smide acerca da
adesdio de adolescentes obesos is agdes realizadas na atenglo primdria
em salde. Trata-se de estudo descritivo, temporalidade transversal e
abordagem quantitativa realizado com dades do “Programa de
enfrentamento ¢ contrale da obesidade, no imbito da Atenclio Bisica
do SUS”, no Piaui, entre margo e outubro de 2021. Profissionais de
satide responderam questiondrio eletrimco sobre as aches em dmbito
individual, em grupo e comunitirio, bem coma sobre sua adeslo. Os
dados foram analisados no programa Stata. versdo 14. Observou-se que
as agOes mais prevalentes, no cuidado em grupo, foram as de Promog o
da Alimentaio Adequada e Sandivel (33.88%) e as orientagbes
alimentares (31.15%): & no cuidado comunitinio, as agdes de vigilincia
nutricional (39.89%). Ohservou-s¢ maiores percentuais relativas i
adesfio insatisfatdria de adolescentes &s agdes individuais (51,28%) e
em grupa (53.57%). A adesio satisfatdria foi mais prevalente no
cuidado comumtirio (81.58% ). Nio foi encontrada associacio entre as
aghes afertadas e a sua adesdo. Diante da baixa adesio is agdes, sugera-
s¢ melhorar a oferta de estratégias ativas e emancipaldrias em grupos
lerapéuticos & na comunidade.

Palavras-chave: Manejo da Obesidade. Adesio a0 Tratamento,
Atencio Primdria & Saide, Pessoal de Sadde, Nutniglo do Adolescente,
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ADHERENCE OF OBESE ADOLESCENTS TO THE ACTIONS
OF HEALTH PROFESSIONALS IN PRIMARY HEALTH
CARE

Abstract

This article aimed to associate the perception of health professionals
about the adherence of obese adolescents to actions camed out in
primary health care. This is a descriptive, cross-sectional study with a
quantitative approach carried out with data from the “Program to
combat and control obesity, within the scope of Pnimary Care of the
SUS7, in Piaul, between March and October 2021, Health professionals
answered an electromic questionnaire about individual. group and
community actions, as well as about their adherence. Data were
analyzed using the Stata program. version 14. It was obhserved that the
most prevalent actions in group care were actions (o promote adequate
and healthy food (33.88%) and dietary guidelines (31.15%): and in
community care, nutritianal surveillance actions (39.89%% ). There were
low percentages of high adherence to individoal (5.46%), group
(3.28%) and community (6.01%) actions. Low adherence was mare
prevalent in individual care (43.72% ) and less prevalent in community
care (11 48% ). No association was found between the actions provided
and their adherence. Given the low adherence to actions, il is suggested
to improve the affer of active and emancipatory strategies in therapentic
groups and in the commumnity.

Keyv-words: Obesity Management. Treatment Adberence. Primary
Health Care. Health Personnel. Adolescent Nutrition.
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Introducio

Pelas evidéncias epidemioldgicas, a Organizacio Mundial da
Salide nio alcangou a meta proposta em 2013 para deter a obesidade
em 2020°, ji que foi detectado um aumento na preval®ncia mundial de
24% em 2019°. Em adolescentes, a prevaléncia de obesidade na
adolescéncia € considerada um problema de sadde piblica no Brasil.
Estima-se que 6, 7% dos adolescentes brasileiros 530 obesas’. No Piaui,
esiudo apontou tendéncia temporal ascendente de adolescentes com
obesidade, em ambos os sexos, de 2012 a 2021°%

A problemdtica da obesidade pode cansar maiores repercussies
fisicas e psicossociais em adolescentes, como rejei¢des, discriminagbes
e estigmatizagbes, baixa aulo-estima e deprﬂsﬁnj, bem como no
desenvolvimento em potencial de comarhidades e doengas crdnicas na
vida adulta®. Além disso, recentemente, verificon-se maiores
complicaches decorrentes da obesidade em adolescentes na pandemia
de Covid-19. contribuindo para maior necessidade de assisiéncia
ventilatdria, maior risco de tromboembalismeo. resposta inflamatdria e
morte deste piiblico”.

Nessa perspecliva, estratégias de prevencio e tratamento 1#m
sido empregadas por profissionais da sadde na Atencio Primdria 4
Satide (APS) na intencio de reduzir as taxas de obesidade, no entanto,
o0 cuidado da obesidade ainda € falho e Fmgmmtadug. As agbes
envolvendo abordagem interdisciplinar conseguem resullados mais
efetivos. no entanto, a permanéncia dos individuos nesses programas
ainda € um desafio®.

Alguns fatores podem interferir na adesfio ao tralamento do
individoo obeso, tais como: a realizacho de refeiches fora de casa,
motivacio pessoal, contato regular com os profissionais de saide e o
desestimulo pelas metas nio alcangadas durante o tratamento™. Para
adolescentes, acrescentam-se anda a influéncia dos pais e cuidadores
mbmam:leﬁnaumnh‘nledepem’-

Ma conjectura da busca do controle da obesidade. ressaltam-se
a importincia da organizacio do cuidado da Rede de Atencio a Satide
(RAS), interconexdes dos atores envolvidos na prevenio e tralamento
deste agravo no imbito do Sistema Unico em Sadde (SUS], bem oot
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a pac tuag o & coresponsabilizacio entre pestores, profissionais, familia
& usudrios do migu“.

Embara guias e protocolos para o manejo da abesidade tenham
sido difundidos pelo Ministério da Satdde, estudos relacionados is agbes
tomadas na APS para o contrale da abesidade entre adolescentes ainda
530 escassos. Ainda pouco tem sido divulgado na literatura sobre a
adesdio desse grupo etdrio frente is estratégias utilizadas nesse nivel de
atenclo. Dessa maneira, investigagbes sobre as estratégias inlerventivas
para melhorar a adesdio, bem como sobre os fatores determinanies
envolvidos nesse processo sio relevantes.

Messa perspectiva, o objetive deste estodo foi associar a
percepcdo de profissionais de saide sobre a adesio de adolescentes

abesas com as aghes realizadas na aten¢io primdrnia em saide no Piaoi.
Métodos
Desenho do estudo

Estudo de natureza descritiva, temporalidade transversal e
abordagem quantitativa realizado a partir dos dades do “Programa de
enfrentamento ¢ contrale da obesidade, no imbito da Atenclio Basica
da SUS no Pianf (ECOSUS-PI)”, financiado pelo Ministénio da Saide,
contemplada pela “Chamada CNPg/MS/SAS/DABICGAN N° 26/2018
- Enfrentamento e Contrale da Obesidade no dmbito do SUS™.

Local do estudo ¢ desenbo amostral

A pesquisa foi realizada no estado do Piaui, entre s meses de
mar¢o & outubro de 2021, O Piaui localiza-se na regilio Nordeste do
Brasil e possui uma populacio estimada em 3281 480 habitantes. O
estado € composto por 224 municipios, agrupados em  guatro
macrorregides: litoral, meio-norte, semidrido e cerrado’”.

O cilcolo amostral foi realizado com base no nimero de
Unidades Bisicas em Satide (UBS) cadastradas por municipio. Para fins
de selecdo da amostra, o8 municipios foram orgamzados de acordo com
a parte populacional, conforme a seguinte estratificacio: 1) Porte A:
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capital ¢ mumcipios com mais de 150 mil habitantes; 2) Porte B:
municipios com 30 a 150 mil habitantes; 3) Porte C: municipios com
menos de 30 mil habitantes.

A definicio do tamanho da amostra para cada calegoria
considerou o plano de amostragem aleatdria simples levando em
consideracdio a margem de erro de 5%, com nivel de confianca de 95%.
A fdrmula utilizada consideron o esquema para determinar o lamanho
da amostra com base numa populacio finita com o objetivo de estimar

| &
e "'I'F'"i"l:z_g_.'zF

proporgdes populacionais .
i pi(Zgof + ¥ -1 E

Em que:

n = tamanho amostral

N = tamanho da populacio

*p = proporcio populacional a ser estimada

*q = propor¢io populacional complementar
Zaf2 = Nivel de confianga

E = Margem de erro.

Para participarem da amostra do esiudo, no total. foram

selecionados 19 municipios & 585 UBSs por meio de sorteio aleatdrio.

Critérios de elegibilidade dos participantes

Foram elegiveis os profissionas das dreas de nutricdo,
enfermagem, medicina, eduocacio fisica, fisioterapia e psicologia,
atuantes na atencho primdria em salide, nas zonas urbanas e rurais dos
municipios ¢ UBS selecionadas.

Variiveis do estudo

A) Acgdes ofertadas nas priticas individual, em grupo e comunitinio

1. Agdes do cuidado individual:

*« Arendimento nutricional - orientacio direcionada ou prescrigio
dietética’plano alimentar;

¢« Avaliacio antropométrica periddica;
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Avaliacio periddica do consumo alimentar;

Orientacdo alimentar.

Agdes do cuidado em grop:

Promocdo da alimentacio adequada e sandivel (PAAS) para
grupos de usudrios:

Oficinas culindrias e outras atividades que valorizem a cultura
alimentar local;

Orientag io alimentar em grupo;

Palestras iemdticas/ rodas de conversa.

Agdes do cuidado comunitério:

Promocdo da alimentacio adequada e sanddvel e da atividade
fisica/priticas corporais em espacos da comunidade:

Vigilincia nutricional para afericio de peso e IMC dos usudrios:
Eventos para promocio da salde e PAAS em datas
COMEmOralivas;

Oficinas culindrias e outras atividades que valorizem a coltura
alimentar local;

Reunibes abertas & populacio para promogio da alimentacio
adequada e sauddivel.

As agbes realizadas em grupo e em comumdade foram

satisfatdrias quando ofertadas a partir de um pericdo minimo, conforme

0 Quadro 1.

Quiadra 1. Frequéncias satisfatoras da pratica de agbes realizadas por profissionais
de saiide, par dmbito de cuidada. ECOSUS-F|. Plawi, Brasil, 2023,

Apbes por dmbito de cuidada

Freguéncia satisfatdria

Culdado em
grupo

Fromogaos da alimentacan
adeguada e saudavel para

Sups de uSuanos

Semanal ou quinzenal

Oficinas culindgnas e gutras
atividades que valonzem a
cultura alimentar bocal

De 4 a & meses

Orientacin alimentar em grupa

Semanal ou guinzenal

Palestras tematicas/ rodas de
CONVETSA

Semanal ou quinzenal

Cuidada
comunitario

Fromagao da alimentagan
adequada e sauddvel e da
atividade fisicalpraticas

COorparals

Mensal
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Vigilancla nutricional para
afericin de peso e ML dos De 4 a & meses
usuEn oS
Eventos para promocao da
salkde e FAAS em datas De 4 a & meses

COMEemorativas
Oficinas culindgras e outras

atividades qgue valonzem a 1 ver par ano
cultuwra alimentar local
Reunides abertas a populacao
para promocao da alimentacio 1 ver par ano
adequada e saudivel

Fom e O awiones.

B) Adesio de adolescentes obesos is a¢des por dmbito do coidado
Esta varidvel foi considerada a pantir da percep¢io do profissional
respondente em baixa, parcial e alta. Neste estudo. calegorizon-se como
adesio satisfatdria e insatisfatdria.

B1) Adesdo satisfatdria: adesdo parcial e alta;

B2) Adesio insatisfatdria: adesiio baixa.

Coleta de dados

Oz dados foram obtidos por meio da aplicacio do questiondrio
“Diagndstico da organizagdo, gestdo e cuidado nutricional ofertado as
pessoas com sobrepeso e obesidade na Ateng3o Priméria em Saide™,
destinado aos profissionais da APS dos municipios e UBSs
selecionadas. Este instrumento foi elaborado e padronizado pelo
Ministéna da Saide/Coordenag o Geral de Alimentagdo e Nutrigio, em
parcéria com o5 pesquisadores contemplados pela chamada
CNPg/MS/SAS/DAB/CGAN N° 26/2018. Este éra composto por nove
blocos de perguntas e foi alocado no software SurvevMonkey®.

A aplicacio do questiondrio eletrinic o aconlecel entre 08 meses
de mar¢o e outubro de 2021. O link do questiondrio fo1 enviado ans
respandentes via e-mail apds contato telefdnico informando sobre a
pesquisa e esclarecendo sobre eventuais dividas. Canforme onenta¢io
do mmstrumento de coleta, as perguntas foram ser respondidas,
preferencialmente, por nutricionista, quando na sua impossibibdade,
por enfermeiralo). on médicaio). on profissional de educacho fisica, ou
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fisioterapeuta ou psicdlogo. Foi onentado que apenas um profissional
fosse responsdvel por responder o8 questiondnios enviados.

0 guestiondnio [Diagndstico da organizagdo, gesido e cuidado
nutricional ofertado ds pessoas com sobrepeso e obesidade na Atengdo
FPrimdria em Saiide, foi constitmido por nove blocos de perguntas. Para este
estudo. foram wtilizadas informagdes dos blocos A, B, C e G. conforme
Quadro 2.

Quadra 2. Estrutura do questionara eletrinico “Magndstico da organizacao, gestao
€ cuidada natricional ofertadas 35 pessoas com sobrepesa e obesidade na Atengao

Frimiria em SaGde™. ECOSUS-FI, Plawi, Brasil, 2023,
BLOCO A Identificacdn do mumicipia
BLOCO B Identi ficacdo da LIBS
BLOCA € Identi ficacan do respondente
BLOCO & Organizacao do cwuidada a5 pessoas com sobrepeso & obesidade

Fomie O aoores.
Tratamento estatisticn

Para verificar a associa¢io das vardiveis referentes s agdes
ofertadas com a adesio do adolescente abeso 48 aches em grupo e na
comunidade. as varidveis desfecho foram selecionadas a partir das
respostas sobre: (1) adesio do adolescente obeso is agdes dos
profissionais em grupo e (2) adesio das pessoas obesas a5 agbes dos
profissionais em comunidade.

As acdes defimdas para asssociagho com a adesdo foram (1) em
grupo: Promocdo da alimentacdo adequada e sanddvel: Oficinas
culindrias e outras atividades gue valorizem a cultura alimentar local:
Ornentacdo alimentar, Palestras temdticas, (2) em comunidade:
Promoglo da alimentachio sanddvel e da atividade fisica: Vigilincia
nutricional para afericiio de peso e IMC dos vusudrios; Eventos para
promogio de saide e PAAS em datas comemorativas: Oficinas
culindrias e outras atividades gue valorizem a cultura alimentar local;
Reunides abertas & populaciio promo¢io da alimenta¢io adequada e
sandivel.

As andilises descritivas e inferenciais foram realizadas utilizando
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o software Stata versio 14.0 (StataCorp LP, College Station, Estados
'I_?nidus]“- Foi aplicado o teste Qui-Quadrado de Pearson para verificar
as associa{des e, para magnitude dessas associagdes entre a varidvel
desfecho e as independentes, foi utilizado a Odds Ratio (OR) e seus
respectivos IC95% na andlise de regressio. O nivel de significiincia
estatistica foi considerado a 5%.

Aspectos éticos

O projeto foi cadastrado na Plataforma Brasil e aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Piauvi, sob
nimero de parecer 4.062.789, conforme a Resoluclio 466/12 do
Caonselho Nacional de Satide™.

A panticipacio do municipio foi formalizada por meio da
assinatura do Termo de Adesio pelo(a) Secretirio(a) de Satide do
municipio ou por representante indicado pelo gesior. Além disso, os
profissionais de sadde respondentes preencheram Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), apds serem orientados
sobre o estudo.

Rezultados

Participaram do estudo 183 profissionais de saide, o que
représenta 31.28% da amosira inicial. A majoria era nulricionista
{(71.58%) e servidores piiblicos (41,53), trabalhando na zona rural do
Piani (51.91%) e em municipios com menos de 30 mal habitantes
(72,13%).

A Tabela 1 retrata as aghes realizadas por profissionas de satide
no cuidado individual, em grupo de adolescentes e na comunidade.
Dentre as a¢hes realizadas em dmbito individual, as mais prevalentes
foram a onentagdo alimentar (84.70% ) e 0 alendimento nutri¢io ¢om
prescricio dietética (81.97%). sendo observado também maiores
proporgdes dessas aghes nos municipios de porte B e C. A maioria dos
respondentes relataram  realizar agdes envolvendo avaliagio
antropométrica (75.26% ) e do consumao alimentar (61.20% ).

Ji com relacio i< agdes no cuidado em grupo, as mais elencadas
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foram as a¢des de Promocdo da Alimentacio Adequada e Saudivel
(33.88% ) e as onentagdes alimentares (31,15% ). Semelhantemente, Lais
aghes também sio mais referidas entre os participantes dos municipios
com porte populacional B e C. A realizaciio de palestras e rodas de
conversa foram relstadas por 27_87% dos participantes.

No cuidado comunitino, observou-se maior volume de agbes
valtadas para a vigiliincia nutricional para afericho de dados
antropométricos (39.89%) e agdes de PAAS e de anvidade fisica
(36,07%).

03 resultados revelam baixo envolvimento dos profissionais em
oficinas culindrias e atividades que valorizam a cultura alimentar local,
com apenas 8.20% e B,74% dessas a¢des realizadas no cuidado em
grupa & comuniting, respectivamente.

Analisando-se as agdes por cada parte populacional. verificou-
se ainda a baixa participacio dos profissionais dos municipios de parte
A nas aghes do cuidado individual e praticamente inexisténcia de agbes
no cuidado em grupo e comunitirio. Os profissionais de saide t1ém
maior participacio nas aches em municipios com menas habitantes
{menor que 30 mil) ¢ menor em municipios com maior niimera de
habitantes (maior que 30 mil). (Tabela 1).

Tabela 1. Aches realizadas mas praticas de cuidado individual, em grupo
comunitare de profissionals da sadde mno enfrentamento da obesidade com
adolescentes, distribuidos por porte populacional e total (n=183). ECOSUS-PI, Frawi,
Brasil, 2023.

Respondentes gue realizam as agfes
e E::uﬂ:m e 'T' Parte B Forte € Plaui
n__ % n % n % n %

Culdade individual
Atendimento mutricianal -

orientacdo  direconada

o prescricaa 1 055 40 2188 109 595 150 81,97
dietética/ plano

alimentar

Avaliacio antrapaméatnca

peridd) 3 1864 34 1858 102 5574 139 7596

Avaliacin penddica da
comsuma alimentar 2 1M 25 1366 85 4645 112 61,20

Orientacao alimentar I 1,64 38 2077 114 6230 155 470
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Culdado em grupo

Fromaocaos da alimentacan

adequada e saudavel 0 0060 19 1038 43 235 &2 3388
Oficinas  cullmanas e
outras atividades gue o
valorizem a  cultura
alimentar local

Ornentacdo alimentar 0 000 1w B7 41 2240 57 315

Falestras tematicas/ o
rodas de conversa

Cuidade comunitaria

Fromocao da alimentacao
adeguada e saudavel e da
atividade fisicalpraticas
Conporats

Wigilamcia nutricional
para afericio de peso @ @ 000 13 700 &0 32ZMM T3 W8
IME dos usudrios

Eventos para promocac
dasalde e PAMSemdatas @ 000 10 546 26 1421 38 19867

DT B e A s

000 8 437 7 381 15 820

0,00 15 820 36 1967 51 2787

1 05 17 929 48 2623 66 3607

Oficimas  cullnaras e
outras atvidades gue
valorizem a  cultura
alimentar ocal
Reunibes  abertas a
populacao para pramogan
S bt i da 000 ¥ 383 3 1858 41 2240
& saudave]
Legenda: Porte A: » 150 mil habitantes; Porte 8: 30 mil a0é 150 mil habi tantes; Porte
{: = 30 mil habitantes.

a 0 S M 11 &0 & AT4

A Tabela 2 refere-se i adesio dos adolescentes percebida pelos
profissionais de salde as agdes realizadas pelos mesmos na APS.
Observou-se¢ maiores percentuais relativos i adesiio insatisfatdria de
adolescentes &s agdes individums (51,28%) e em prupo (53.57%). A
adesfio satisfardria foi mais prevalente no cuidado comunitdrio
(81.58% ). Componamento semelhante foi encontrado nos municipios
de Pane Be C.
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Tabela 3. Adesio de adolescentes obesos 35 agbes realizadas por profissionais de
salde da APS mos Ambitos individual, em grupo e comumitaro. in=183). ECOSUS-FI,
Flawi, Brasil, 2023,

Adesio de Respondentes distribuides por parte populacianal

adolescentes obesas tatal

por dmbite de cuidada Forte A Parte B Parte C Plaui

n % n % n % n %

Culdado individual

Alta adesao 1] 0,00 5 1042 5 iM 10 548

Adesia parcial 3 0000 14 2947 9 ITAZ 66 36,07

Baixa adesaa [i] Qo0 M 41,67 &0 4545 B) 4372

Culdado em grupo

Alta adesao 1] 0,00 2 447 4 303 & 3,28

Adesan parcial 1 33,33 7 145 25 1894 313 18,03

Batxa adesao 1 33,33 13 2708 31 248 45 249

Culdado comunitaris

Alta adesao 1 313,33 & 1250 4 303 11 en

Adesio parcial 1 313,33 M 4375 60 4545 B2 44.B1

Baixa adesao [1] 0,00 4 B33 17 1288 21 11,48
Legemda: Porte A: =130 mil badhstantes; Poste B: 30 mil até 150 mil hahitantes: Porte C: < 30
mil hakitantes,

No gue tange i associacio das agdes realizadas pelos profissionnis de
satde ¢ a adesio satisfatina de adolescentes. nSo s= observou associacio a
frequéncia satisfatoria das agies mo cuidado em grupo ¢ em dmbito
comumtaro com 4 adesio satisfatoria de individuos obesos, como mostra a
Tabela 3.
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Tabela 3. Forca de associaCao entre a realizagdo de aghes pelos profissionais da A8,
par ambito de cutdada, com a ades3o de adolescentes e individwos obesos. EOOSUS-
Fl, Plawi, Brasil, 2023,

Adesio satisfatdria do adolescente obesao as apbes dos profissionais

o
Aglies par Ambite de culdado OR IC 95% i
Culdado em grupo
Pramacaa da Frequéncia 1,00
alimentacao insatisfataria
adeguada e
saucavel para  Fraguénca 1,50 0,37 - 6,12 0,563
grupas de satisfatdra
USLAT 08
Oficinas Frequéncia 1,00
culindrias e insattsfatdria
t
atividsdesque FrEQuéncia 1,54 0,46 -5,15 0,478
valarizem a satisfatdra
cultura
alimentar kcal
Orientagao Frequéncia 1,00
alimentar em insattsfatéra
: Frequéncia 244 0,21 - 28T 0, 462
satisfatdria
Fabestras Frequéncia 1,00
tematicas/ insatisfatéria
rodas de i
COMVErsa na Frequéncia 0,75 0,30 - 1,86 0,535
UBS para as satisfatdria
cadastrados
N0S Qrugsos
Adesio satisfatdria do individuo obeso s agles dos profissionais
p-
Cuidade camunitario OR IC 95% ik
Promocao da Freguéncia 1,00
alimentacan insattsfataria
adequada e
saudiveleda  Freguéncia 1,62 0,48 - 5,44 0,427
atividade satisfatdria
fisica/praticas
COMparas
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Acides de
vigilEmcia
nastriciomal
para aferican
de peso e 1ML
das usuanos

Eventos para
promocaa da
salde e FAAS
em datas

oomemorativas

e 2m espaqns
paibdicos &
equipamentos
soCials

Oficinas
culinarias e
outras
atividades que
valarizem a
cultura

alimentar kocal

Reunides
abertas 3
populacaa e
realizadas por
profissionais
locais para
pramagad da
alimentagan
adeguada e
saudavel
(PAAS)

Frequéncia
insatisfataria

Frequéncia
satisfatdria

Frequéncia
insattsfataria

Frequéncia
satisfatdria

Frequéncia

insattsfataria

Frequéncia
satisfatdria

Frequéncia
insatisfataria

Frequéncia
satisfatdria

1,00

%9

1,00

3,55

1,00

3,40

1,00

0,35

0,73 -

0,0

0,54 -

- 2,86

17,16

- 28,39

5,19

r

0,992

r

0,091

0,229

0,358

OF: (ddx ate IC: Intervalo de Confmanca.

Este estudo investigou a realizacio de agdes em dmbito individual, em
grupo e comunitirio na APS no Pisui e a percepgio de profissionais de smide
acerca da adesio satistatéria de adolescentes obesos @s agdes. Além disso,
associon a frequéncia satisfatdna dos agoes realizadas no enfrentamento da
obesidade com a adesio dos adolescentes obesos, percebida e relatada pelos

proprios profissionais de smide da APS.

Os resultados dessa pesguisa evidenciam que as agbes individuoais,
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como o atendimento nutricional e a orientagio alimentar, sio priovizadas em
detrimento das agdes coletivas pelos profissionais participantes, inferindo-se
que ainda hi tragos do modelo hospitalocéntrico na APS do Estado. Além
disso, encontrou-se maior percentunl de adesio imsatisfatdria ds agdes mo
dmbito do cuidado individual, indicando que intervengoes isoladas. a nivel
individual, podem ter baixa eficicia nn adesio do individuo & terapéutica
proposta contra a obhesidade.

A literstura ji reportou que a adesdo dos adolescentes ¢ baixa is
propostas de intervencio contra 3 obesidade. tendo como taxa de desisténcia
de 33 2 45% . Isso pode estar relacionado a fatores bioldgicos, psicossociais ¢
demogrificos dos individeos ¢ até mesmo devido 4 complexidode do
irastamento, qoe Teguer maior comprometimento do  individeo e
monitoramento continuo pelo profissional de smide'.

A adesio ranscende o segmimento de wma prescrigio. Refere-se a
participa¢iio voluntina e ativa do individeo na resolugio de problemas,
emancipagio ¢ autonomia na tomada de decisdes acerca do cuidado de sua
satide com énfase na construcio de relagbes de confianga mo bhimdmio
profissional de saide/paciente®.

Estudos tém indicado a eficicia da realizagio de grupos no sacesso da
terapéutica contra a obesidade' ™. Dessa forma, a insergSo do adolescente
obeso em atividades em grupo ¢ comunitirias pode ser benéfica na melhoria
da adesdo i terapfutica, uma vezr gque buscam a troca de experi€ncias,
conhecimento e vivéncias, estimulam o comvivio social ¢ redurem a
sobrecarga do estigma que a obesidade ocasiona ao individwo. A troca social
pode permitir maior awtoestima dos individuos ao passo que compartilham de
dificuldades, dividas e frustagdes inerentes i terapéutica. Fara o adolescente,
esse comvivio social pode ser ainda mais positivo, pois nessa fase o sentimento
de periencimento a Um gropo (faz Maior seguranca no processo de mudanca
de hibitos e comportamentos.

Um achado peculiar do estudo foi a baixa participacio referida pelos
profissionais em agdes gue envolvem oficinas culindnias e valorizagio da
cultura alimentar, tanto no cuidado em grupo como no cuidado comunitiria,
jd que a maioria dos respondentes era da drea de motricio. Na perspectiva dessa
frigil stuncio. é importante ressaltar goe o Guia Alimentar para a Populagio
Brasileira alerta gque o enfraquecimento da socializacio de habilidades
culindrias favorece o consumo de alimentos ultraprocessados, e gue esse
enfraquecimento ¢ wm dos obsticulos para a adesio das pessoas as
recomendagdes do guia alimentar™.

580 baixas as agdes voltadns para a Promogio da Alimentacio
Adequada e Savdivel para adolescentes obesos e parn a commnidade. Destaca-
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se gue 2 PAAS € uma das diretrizes da Politica Nacional de Alimentacio ¢
Nutrigio (PNAN) que abrange agdes intersetoriais. voltadas ao coletivo, aos
individuos ¢ aos ambienies. no intuito de promover avangos na siteagio
alimentar e nutricional. Utiliza agbes estratégicas de Educacio Alimentar
Nutricional {(EAN) contra diversas doencas relacionadas & ma alimentagia,
inclusive a obesidade™.

Dados ainda s30 escassos na literstura acerca da adesdo de
adolescentes obesos @s agbes e programas realizadss na APS, no Brasil,
Contudo, esse estndo propicion um diagndstico baseado na percepgio do
profissional de smide acerca da adesio de adolescentes obesos no Piawi. Os
resultados mostram goe a adesio dos adolescentes &s agdes realizadas no
enfrentamento da obesidade ¢ baixa, inferindo-se gue o sucesso das
abordagens e estratégins utilizadas no tratimento da obesidade pode estar
comprometido.

Uma revisio sistemdtica smgeriu que imtervengoes baseadas na
orientagdo sobre atividade fisica e/ou motrigdo foram eficientes para melhorar
as condigies de smide de adolescentes, sendo que atividade fisica apresentou
resultados melhores quando comparados 4s agbes haseadns somente na
orientagio mutricional™,

Uma metanilise envolvendo treze estudos sobre programas de
controle da obesidade em adolescentes pelo periodo minimo de wm ann,
documentou que houve uma redugio do percentual de gordura corporal dos
participamies  dessas  agbes. Tais  programas  abordavam  elementos
motivacionais, de educacio, de incentivo i alimentagio saudivel e & atividade
fisica e de envalvimento da familia no processo de emagrecimento™.

Ja fioi reportado que intervengoes dietéticas sio mais eficazes na perda
de peso guando combinadas com outras aghes, como o aumento dos niveis de
atividade fisica efou intervengdes psicoldgicas para promover mudancas
comportamentais ¢ mamsengio a longo proro. Estratépias contemplando
mudancas no estilo de vida, alteragies no comieido energético do dieta,
sumento do nivel de atividade fisica. dentro do contexto familiar t8m mais
chances de sucesso™ Além de estarem relacionadas i reducio no peso
corporal, associam-se i melbor nos perfis de pressio arterial, glicose
sanguines ¢ resisiéncia i insulina™.

Interveng@es educativas com envolvimento de profissionnis de
educacio fisica, enfermagem. fisioterapia, nuiricio ¢ psicologia, ¥m sido
exaltadas como estratégias promotoras de mudancas no estilo de vida, assim
comao tem sido responsabilizadas por alterar de forma positiva o estado de peso
¢ o percentual de gordura de adolescentes, repercutindo na melhora da
qualidade de vida deste grapo™.
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Desta forma. intervengies comportamentais multidisciplinares devem
ser parie intcgranic do tratamento da obesidade em adolescentes™, uma vez
gue podem ter melhor eficicia na obtengio de resultados favoriveis mo
combate 3 obesidade em adolescentes's.

E importante mencionar, come limitagio do estudo, a varidvel adesio
ser autoreferida pelos profissionais de sadde, uma vez gue ndo foi possivel
obter esses dados diretamente de prontndrios das unidades hisicas de saide
selecionadas. Nio foi possivel também associar a frequéncia satisfatéria das
agoes mo cuidado individual. apresentados neste trabalho, com a adesdo de
adolescentes, pois o instrumento aplicado ndo dispunha de questionamentos
acerca da frequéncia de realizagio dessas agoes.

Conclusio

Em sintese, o estndo ndo encontrou associagio entre a frequéncia
satisfatdria de agdes especificas do cuidado em grupo ¢ comunitino com a
adesio satisfatina de adolescentes e individuos obesos. As acoes ofertadas
nesses imbitos de coidado s3o escassas. Além disso, 3 adesio satisfatoria de
obesos a essas agbes fol consideradn baixa.

Considerando gue a adesio do adolescente exerce papel fundamental
no éxito do tmtamento da obesidade, ressaltn-se a importincia da
implementagio de agdes gue visem modificar os hdbitos alimentares, o perfil
antropométrioo € a pritica de exercicios fisicos, envolvendo os contextos
familiares, escolares e os servigos de satde. Em prol de melhorar o panorama
de atencio e enfrentamento da obesidade, fazem-se necessdrias agbes e
politicas pablicas incisivas, voltadas para maior suporie financeiro e estrotural
aos profissionais para implementarem grupos terapéuticos e aghes
comunitirias na APS.

Sugere-se a realizacio de futmras investigaghes que possibilitem
maior aprofundamento da temditica. com enfoque no impacto da realizacio de
agoes pelos profissionais em nivel individual, em gropo e commnitirio,
isoladas ¢ combinadas, bem como a frequéncia ideal, na adesio de individuos
obesos. Metodologias inovadoras que busquem mensurar essa adesio podem
ter releviincia para melhor entender a relagio entre essas varidveis. Deve-se
instigar os profissionais a institeirem em sens planos de trabalbo, estratégias
ativas em imbito de grupos terapfuticos ¢ agies na comunidade, para goe
contemplem aspectos relacionados A obesidade mais praximos da realidade do
adolescente obeso.
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() presente estudo foi realizado com apoio da Coordenacio de
Aperfeigpoamento de Pessoal de Nivel Superior — Brasil (CAPES) e Fundacio
de Amparo i Pesquisa do Estado do Pioui (FAPEPI) (Cadigo financiamento:
001 / mimero do processo; BRERT 201933201 8-00) e do Conselho Nacional
de Desenvolvimento Cientifico ¢ Tecnoldgico (CNPgy Ministéno da
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4.1.3 Artigo 4: conhécimento ém nutricio ¢ monitoramento de
aches com adolescentes obesos na Atencio Priméria em Saide

Os objetivos especificos 2.2.5: Venficar a realizacho de
monitoramento pelos profissionais de saide no coidado nutricional dos
adolescentes, em pgrupo € comunitirio;r e 2.2.7: Associar o
conhecimento sobré o manejo nutricional de adolescentes obesos, a
realizag io de monitoramento das aghes de alimentacio e nutri¢io com
a percepcio de profissionais de salide sobre a adesiio dos adolescentes
abesos nos atendimentos, foram norteadores para a elaboracio do artigo
intitulade “Conhecimento em nutrigio e monitoramento das aghes
realizadas com adolescentes obesos na Atencdo Primaria em Sadade™,
submetido & Revista Conexdes: Ciéncia e Tecnologia.

Periddice: Conexdes: Ciéncia e Tecnologia
ISSN 21760144
Doalis CAPES 20017/2020: A2 na Area de Ciéncia de Alimentos
Sitnacio: Submetido
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RESUMO

Este estudo associou o conhecimento de profissionais de salide sobre
nulri¢io & 0 monitoramento de suas agdes com a adesio de adolescentes
obesos atendidos na aten¢lo primdria em salde no Piani. Estodo
descritivo, transversal e quantitativo realizado com dados do “Programa
de enfrentamento e controle da obesidade, no dmbito da Atencio Basica
do SUS no Piaui. A pesquisa foi desenvolvida entre margo e outubro de
2021, periodo em que os profissionais preencheram dois questiondrios
eletrdnicos acerca do conhecimento sobre nuinigcho no manejo de
adolescentes obesos, monitoramento de aches pelos profissionais e
percepcdo do profissional sobre a adesio deste grupo is agdes. Os
dados foram analisados no programa Stata versio 14. Os respandentes
assinaram o Terma de Consentimento Livre e Esclarecido. Dentre as
profissionais de sadde. 5902% mostraram conbhecimento adequado
sobre nutricio no manejo do adolescente aobeso. Somente 35 52% deles
realizaram monitoramento das aghes em grupo e 25.68% acdes no
cuidado comunitirio. Observou-se 53.57% de adesiio insatisfatdria nas
aches em grupo de adolescentes e maior percentual de adesio
satisfatdria &8 a¢des em imbito comunitdrio (81.58% ). Entretanto, as
profissionais que realizam o monitoramento dos resultados das agdes
et grupo possuem 4,55 mais chances de obterem adesio satisfatdria de
adolescentes com abesidade (p=0.021). As a¢des de monitoramento dos
resultados das agbes realizadas na APS ainda sdo escassas. Ressalta-se
a importincia da realizacio de agbes em grupo voliada para
adolescentes, béem como o monitoramento dos desfechos relativos a
essas agdes.

Palavras-chave: Obesidade. Aten¢io Primdria & Sadde. Pessoal de
Saidde. Nutri¢io do Adolescente.
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ENOWLEDGE IN NUTRITION AND MONITORING OF
ACTIONS PERFORMED WITH OBESE ADOLESCENTS IN
PRIMARY HEALTH CARE

ABSTRACT

This study associates the knowledge of health professionals about
nutrition and the monitoring of their actions with the adherence of obese
adolescents assisted in primary health care in Piaui. Descriptive, cross-
sectional and quantitative study carmied out with data from the “Program
1o combat and contral obesity, within the scope of Pnmary Care of the
SUS in Piaui. The survey was carried out between March and October
2021, a period in which professionals filled out two electronic forms
about knowledge about notrition in the management of ohese
adolescents, monitoring of actions by professionals and the
professional’s perception of the adherence of obese adolescents to
actions. Data were analyzed uwsing the Stata program. version 14.
Respondents signed the Free and Informed Caonsent Form. Among
health professionals, 59.02% had adequate knowledge about nutrition
in the managemenl of obese adolescents. Only 35.52% of them
monitared group actions and 25.68% actions in community care. There
was 53.57% of unsatisfactory adherence (o actions in groups of
adolescents and a higher percentage of satisfactory adherence 1o actions
at the commumity level (81.58% ). However. professionals who maonitor
the resulis of group actions are 4.55 times maore likelv 10 obtain
satisfactory adherence from obese adolescents (p={1.021). Monitoring
actions for the results of actions carried out in PHC are still scarce. The
importance of carrving oul group actions aimed at adolescents is
highlighted. as well as the monitoring of experiences related to these
actions.

Keyv-words: Obesity. Primarv Health Care. Health Personnel.
Adaolescent Nutrition.
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L INTRODUCAQ

A Pesquisa Nacional de Saide relaton que 6,7% dos
adolescentes brasileiros de 15 a 17 anos sdo obesos, sendo mais
prevalente entre o sexo feminino (8.0%) (IBGE, 2020). Em andlise
temporal realizada com dados do SISVAN. no Piani, adolescentes
tiveram um aumento significativo na prevaléncia de excesso de peso de
2015 a 2019. Em 2019, cbservaram-se frequéncias de obesidade e
obesidade grave (5.75% e 0.96%. respectivamente), e associagio
significativa entre a presenca de excesso de peso e o sexo dos
adolescentes, com predomindncia no sexo masculino (RODRIGUES et
al., 2022).

Fatores condicionantes e determinanies da obesidade em
adolescentes podem justificar a crescente prevaléncia neste grup.
Dentre os determinantes relacionados is priticas alimentares estio o
aleitamento materno. introducio alimentar, a gualidade e quantidade da
alimentacio. vanedade/monotonia  alimentar, alto consuma de
alimentos ultraprocessados ricos em aglicares simples e gonduras,
comportamento  alimentar, local da refeicio, e estratégias de
alimenta¢io infantil baseadas no bindmio resriciofrecompensa
(BRASIL, 2022).

Os adolescentes muitas vezes nio alendem is recomendaghes de
ingestdo para certos grupos de alimentos e nutrientes, o que pode
repercutir em um perfil cardiometabdlico desfavorivel, caracterizado
pela presenca de hipertensio, hiperglicemia. dislipidemia e inflamacio,
niveis aumentados de estresse e sintomas depressivos. A md qualidade
geral da dieta dos adolescentes € impulsionada pelo consumo
inadequado de componentes considerados mais sandidveis, jd que as
adolescentes consomem apenas cerca de metade das recomendaghes
para frutas e vegetais (RULZ et al., 2019).

Tendo em vista essa problemdtica, a adolescéncia torna-se uma
fase oportuna para realizacio de intervengdes, uma vez que as
comportamentos e estilos de vida estio sendo formados nesse periodo
e aphs consolidados., podem continuar na fase adulta, com efeitos
deletérios no seu bindmio salidefdoenca.

Com vistas a modificar tal cendrio epidemialdgico decorrente
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do aumento da obesidade, estratégias de controle e prevencio
envolvendo agbes de alimentacio e nuinigio t2m exigido adequada
capacitacio e esforgos de profissionais de satide. E essencial que
possam aliar o conhecimento consolidado sobre nutricio e dietética e a
realizacio de agdes interventivas em pral de melhorar o suporie da
Atencio Primdria em Sadde (APS) aos individuos com sobrepeso e
abesidade (ANDRADE; DOS SANTOS, 2018: CARVALHO er al |
20201).

MNessa perspectiva, o objetive deste estndo foi associar o
conhecimenta de profissionais de salide em nutricio & 0 monitoramento
de suas agbes com a adesio de adolescentes obesos atendidos na
aten¢dio primdiria em salide no Piaoi.

2. MATERIAIS E METODOS

2.1 Dezenhio do estudo

Esmudo de natureza descritiva, temporalidade transversal e
abordagem quantitativa realizado a partir dos dades do “Programa de
enfrentamento ¢ contrale da obesidade, no imbito da Atenclio Basica
da SUS no Pian{ (ECOSUS-PI)”, financiado pelo Minisiério da Saiide,
contemplado pela “Chamada CNPg/MS/SAS/DABICGAN N° 26/2018
- Enfrentamento e Contrale da Obesidade no dmbito do SUS™.

2.2 Local do estudo & desenho amostral

A pesguisa foi realizada no estado do Piaui, entre s meses de
mar¢a & autubro de 2021. O Piani localiza-se na regifio Nordeste do
Brasil e possui uma populacio estimada em 3281 480 habitantes. O
estado € composto por 234 municipios, agrupados em guatro
macrorregides: litoral, meio-norte, semidrido e cerrado (IBGE, 2021).

O cilculo amostral foi realizado com base no mimero de
Unidades Bisicas em Satide (UBS) cadastradas par municipio. Para fing
de seleclio da amostra, as municipios foram divididos de acordo com o
porte (nimero de habitantes), conforme a seguinte estratificacio: 1)
Porte A: capital ¢ municipios com mais de 150 mil habitantes: 2) Porte
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B: municipios com 30 a 150 mil habitantes: 3) Porte C: municipios com
menos de 30 mil habitantes.

A definicho do tamanho da amostra para cada caleporia
consideron o plano de amostragem aleatdria simples levando em
consideracdo a margem de erro de 5%, com nivel de confianca de 95%.
A fdrmula utilizada consideron o esquema para determinar o tamanho
da amastra com base numa populacio finita com o objetivo de estimar
proparcdes populacionais (BOLFARINE, 2005).

oy """ﬁ'*}'l:zu.'z}:

iz rv-n-E

Em que:

n = lamanho amastral

N = tamanho da populacio

Ap = proporcio populacional a ser estimada
*q = propor¢io populacional complementar
Zuf2 = Nivel de confianca

E = Margem de erro.

Para participarem da amostra do estudo, no total, foram
selecionados 19 municipios & 585 UBSs por meio de sorteio aleatdrio.

2.3 Critérios de elegibilidade dos participantes

Foram elegiveis para participarem da pesquisa os profissionais
de salde que atuam na atencio primdria em safide nas zonas urbanas e
rurais dos mumcipios e UBS selecionadas, com as seguintes profissdes:
nulricionista, prorilariamente; quando ndo fosse possivel, por
enfermeira(o), médicajo), profissional de eduocagdo fisica,
fisioterapeuta ou psicdlogo.

Foi orientado que apenas um profissional de cada UBS fosse
respansdvel por responder 08 questiondrios enviados. Para este estudo,
foram consideradas as respostas dos panticipantes que completaram os
dois instrumentos de coleta aplicados, como indicado na figura a seguir.
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5835 LBS gelecionndss de 190 panicipeos do Piaul
{1 nespossdente por LTRSS

I
: }

154 profisssonms de sande eeponderans ac

204 prodissivnaiz de sabde responderam a0 questinnario Dagndisiicn i arprminacdo,
gueestionino Kananvledpe of Nadritior i perado @ caiihide aarricdonal a8
Odreine Adlnieacenty (KNOA) PEEaas ram sobeepess @ abesickads e

Arengcan Prissdrie em Sovicke.

A

183 profisssonais de smide responderam ao
questivmirio Knmeledpe of Marition in Obese
Adolmaventy [KNOA) e a0 queshioning Diegadsiion
ok arproirsagde, peeiie & cukaks nufricionm’ oferfoks
i pereaa cam sodeepeso @ abesidade ma Ao
Fringiria ewr Sadde.

Flgura 1 - Fluxograma da composic3o da amostra do estude. ECOSUS-PI (3023).

2.4 Varidveis do estudo
¢«  Sociodemogrificas
Foram: profissio, vinculo empregaticio € zona de localizacio da
UBS que trabalha.

¢« Conhecimento adequado sobre nutricho no manejo  de
adolescentes obesos
Foi categarizada em:
1. 5im (bom conhecimento & muito bom conhecitenio);
2. Nio (conhecimento razodvel e 2 conhecimento
insuficienta).
¢ Percepcio dos profissionais sobre a adesio dos adolescentes
abesos
Esta varidvel foi considerada gqualitativa em fun¢do da
compreensdo dos profissionais na avahacho de haixa. parcial e alta
adesdio 4s agdes. Assim, neste estudo foram categorizadas em:
1. Adesio satisfatdria: alta adesdio e adesio parcial:
2. Adesio insatisfatdria: baixa adesdo.
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« Monitoramento dos resultados alcancados nas acdes em grupo
€ Ccomuniting.

Da mesma forma. esta vardivel foi considerada qualiativa.
Foram considersdas aghes de monitoramenta dos resultados
alcancados: a realizacio de pesquisas de satisfacho, acompanhamento
da mudanga de comportamento, ou alteracio de condi¢lo climca dos
(TETHT T

Cateporizada em:

1. Sim;
2. Nio.

As atividades em grupo foram destinadas aos adolescentes
cadastrados em uma Unidade Bidsica de Satide, onde sio acompanhadas
de acordo com a faixa etina; jd as atividades comunitinas foram
promovidas com toda a comunidade, independente das pessoas estarem
cadastradas ou em tratamento na UBS, da idade e do sexa.

2.5 Coleta de dados

s dados da pesquisa foram obtidas por meio da aplicacio de
dois questiondrios eletromcos: Questiondno “Knowledge of Nutrition
in Obese Adolescents” (KNOA), elaborado e validado por Pinhao er al.
{2013) e questiondrio “Diagnostico da organizacho, gestdo e cuidado
nutricional ofertado 48 pessoas com sobrepeso e obesidade na Atenciio
Primaria em Saidde”, ambos destinados aos profissionais da APS dos
municipios e UBSs selecionadas. Este dltimo instrumento foi elaborado
¢ padronizado pelo Ministério da SaddefCoordenaciio Geral de
Alimentacio e Nutricdo, em parcéria com 08 pesquisadores
contemplados pela chamada CNPg/MS/SAS/DABACGAN N° 26/2018.
Este era composto por nove blocos de perguntas e foi alocade no
software SurvevMonkev®.

A aplicaclio dos questiondrios eletrinicos acanleceu entreé os
meses de mar¢o e outubro de 2021. Os links dos questiondrios foram
enviados para os respondentes via e-mail apds contato telefdnico
realizado pelos pesquisadores com o objetive de informar sobre a
pesquisa e esclarecer sobre eventuais dividas. Conforme onentagio do
mnsirumento, as perguntas deveriam ser respondidas, preferencialmente,
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por nulricionista, quando ndo fosse possivel, por enfermeira(o),
médicalo), profissional de educacio fisica, fisioterapeuta ou psicdlogo.

Neste estudo, foram utilizados o8 dados dos respondentes que
respanderam os dois questiondirios integralmente.

2.6 Instrumentos de coleta de dados

Para a caracteriza¢io dos respondentes, percepcio de adeslo bs
aches e manitoramento do resnltado das agbes realizadas pelos
profissionais de saide, utilizou-se o questiondrio Miagndstico da
organizagdo, pestio ¢ cuidado nutricional ofertado ds pessoas com
sobrepeso ¢ obesidade na Atengdo Primdria em Saiide, constituido por
nove blocos de pergumtas. Para este esiudo, foram utilizadas
informagdes contidas nos blocos A, B, C e G, conforme Quadro 1.

Quiadra 1 - Estrutura do guestionang eletrinica “Magndstico da organizacao, gestao
& cuidada nutricional ofertadas 35 pessoas com sobrepesa e obesidade na Atengao
Primaria em Sabde™.

BLOCO A | Identificagio de municipia

BLOCO B | Identificagao da LBS

BLOCO € | |dentificacio da respondente

BLOCO & | Organizacin do cuidado as pessoas com sobrepeso e obesidade
Fonte: ECOSUS-FI (2023).

Para a avaliaciio do conhecimento dos profissionais de saibde
sobre o0 manejo nutricional do adolescente obeso wtilizou-se o
questiondno Knowledge of Nutrition in Obese Adolescents - KNOA,
basesdo em 7 (sele) dimensdes de conhecimento (Quadro 2):

Quiadra @ - Dimensdes do conhecmento sobre o manejo nutricional de adolescentes
obesos retratado no questionaria KHOA.

Dimensdoe Objetivo

Epidemiclog a da | Compreendends a distrbuicao e os determinantes da
abesidade na | obesidade na adalescéncia.

adolescéncla

Implicagdes clindcas | Associacio entre obesidade na adolescéncia e perda de
da obesidade na | sadde, doengas @ complicagdes associadas.
adolescéncla
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Mapeando a | Como a abesidade & diagnosticada em adolescentes e
abesidade na | como esse assunta & discutido com o paciente.
adolescéncla

Mangjo nutricional de | Conhecmento sobre medidas nutricionats gerais para o
adolescentes abesas tratamento de adolescentes obesos.

fonsumo de frutas e | Conhecmento das propriedades nutr clonals de frutas e
vegetans wegetais, sua necessidade e importancia  para
adolescentes obesos.

{onsumo de gordura | Conhecmento das propriedades mutniciomals das
gorduras, sua exgéncla em adolescentes e ajustes para
individuos obesas.

Consumo de aghcar | Conhecmento das mecessidades nutnicionals  dos
adodescentes em termos de carboidratos @ aphcares @
ajustes para obesos, considerando seus habitos
alimentares (doces, sohremesas & adocantes).

Fonte: Adaptado de Finha et of . (2013).

2.7 Andilise dos dadoes

Na avaliacio do conhecimento dos profissionais acerca do
manejo nutricional do adolescente abeso, para contagem da pontuagio
total do questiondrio. o5 iténs foram pontuades da seguinte forma: -1
resposta incorreta, 0 resposta " ndo sei” e +1 resposta correta. 08 escores
foram distribuidos em gquartis (Q1. Q2, Q3. Q4) e categonzadas
cofiforine Pinho ot al. (2013), em: Insuficiente (<Quartil 1); Razodvel
{Entre Quartil 1 & 2): Bom (Entre Quariil 2 & 3) Muito bom (Entre
Quartil 3 e 4).

Para as andlises de associalo. calegorizou-seé em
conhecimento adequado as classificacdes (1) conhecimento bom e (2)
conhecimento muito bam™,

Quanto & percepcio dos profissionais sobre a adesio dos
adolescentes obesos. categorizon-se em satisfatdnia as classificacdes (1)
alta e (2) parcial e insatisfatria (3) baixa adesio.

1.8 Tratamento estatistico
Para wverificar a associagio das varidveis conhecimento
adequado e monitoramento das aghes com a adesio do adolescente

obeso as agdes em grupo € na comunidade, as varidiveis desfecho foram
selecionadas a partir das respostas sobre: (1) adesio do adolescente
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obeso 48 aghes dos profissionais em grupo e (2) adesfio das pessoas
abesas s aghes dos profissionais em comunidade.

A varidveis relativas i adesio foram associadas com: (1)
Conhecimento  adequado: (2) Maonitoramento das agdes pelo
profissional; e (3) Canhecimento adequado + Monitoramento das agbes
pelo profissional.

As andlises descritivas e inferenciais foram realizadas utilizando
o software Stata versdo 14.0 (StataCorp LP, Caollege Station, Estados
Umidos). Foi aplicado o teste Qui-Quadrado de Pearson para verificar
as associafdes e, para magnitude dessas associades entre a vardvel
desfecho e as independentes, foi utilizado a Odds Ratio (OR) e seus
respectivos IC95% na andlise de regressio. O nivel de significincia
estatistica foi considerado a 5%.

2.9 Aspectos éticos

O projeto foi cadastrado na Plataforma Brasil e aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Piaui, sob
nimero de parecer 4.062. 789, conforme prevé a Resolucio 466/12 do
Conselho Nacional de Saikde (ERASIL., 2012).

A participacio do municipio foi formalizada por meio da
assinatura do Termo de Adesho pelo(a) Secretirio{a) de Salide do
municipio ou por representante indicado pelo gestor. Além disso, os
profissionais de sadde respondentes preencheram Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). apds serem orientados
sobre o estudo.

3. RESULTADDS

Das 585 unidades bisicas de sadde dos 190 municipios
selecionados na amostra, 183 profissionais de smide realizaram o
preenchimento  dos dois questiondrios eletrdnicos aplicados,
correspondendo 4 31.28% da amostra inicial A maioria era
nutricionista (71.58%) e servidares piblicos (41.53). trabalhando na
zona rural do Piani (51.91%) e em municipios com menos de 30 mil
habitantes (72.13%).
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Observou-se gque 59,02% dos profissionais de salide mostraram
conhecimento adequado acerca do manejo nuincional de adolescentes
com obesidade. Verificando-se por parte populacional. quanto maior o
porie populacional, major foi a proporcio de profissionais com
conhecimento adequado em nutricio (Tabela 1).

Tabela 1 - Conhecimenta de profissionais de sadde da AFS acerca do manejo
nutricional do adolescente obesa, por porte populacional in=183). ECOSUS-P, Plawi,

Brasil, 2023.

Canhecimenta
de

profissionais
de sadde

sobre o
maneja
nutrichenal de
adolescentes
obesos

Respondentes distribuides par porte populacional & total

Porte A Porte B Porte C Total

Canhecimento
inadequadoe

Canhecimento
adeguado

1] 1] 18 3750 57 4318 745 40,98

3 mwd0od 30 6250 5 0 5682 108 59,02

Legenda: Parte A; » 150 mil habitantes; Porte B: 30 mil até 150 mil habitantes; Porte
C: = 30 mil habitantes.

Quanto a0 monitoramento dos resultados das agdes. observou-
se que apenas 3552% deles realizaram monitoramento das aghes em
grupo e 25,68% aches no cuidado comunitirio (Tabela 2).

Tabela 2 - Perceprio dos profissionails de saldde acerca da realizacdo de
monitoraments das agbes no culdado em grupa e comuntaro. ECOSUS-FI, Fawi,
Brasil, 2023,

Realizacia de

manitarament Respondentes distribuides per porte populacional & total

o das agdes

par dmbito de  Porte & Farte B Parte C Fiaui

cuidada n % n % n % mn %

Manitorament

o no cuidada

&m grupa

Sl 1 3333 14 2947 50 EF 8. L] 35,52

HED 1 33,33 10 2083 [ 7,58 n 11,48
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Hao se
aphica/Mao sel
Manitorament
o no cuidada
comunitaria
SiM 1 3333 mn 292 35 26,52 47 25,68
HAD a i) 19 3958 38 28T 57 E L
:::cfmau o I GbE6 1B S W e T 43,17
Legenda: Porte A: =150 mil habitantes; Porte 8: 30 mil até 150 mil habitantes; Porte
{: = 30 mil habitantes.

103333 24 5000 72 5455 97 53,00

Com relacio & percepcio dos profissionais sobre a adesio is
aghes, observou-se 53.57% de adesio insatisfatdria nas aghes em grupo
de adolescentes ¢ maior percentual de adesio satisfatdria s aches em
imbito comunitirio (81.58%). Tal achado foi semelhante quando
vetificado poar porte populacional do municipio do respondente e na
atmostra total (Tabela 3).

Tabela 3 - Percepcio dos profissiansis de smbde acerca da adesSo de adolescentes
abeios e individoas obesos 35 aples em gropo @ commumitiig, fespectivamente.
{n=183). ECOSUS-PL Fisui, Brasil 223,

Percepcdo de Respondentes distribuidos por porte populacianal e

adesdo por dmbita total

de culdade Forte A Forte B Parte € Plaui
n % n % n % n %

Culdado em grupo

Adesho satisfatdra 1 5000 9 409 ¥ 4833 3 4643
Adesan insatisfatdria 1 50,00 13 5910 31 51,67 45 5357
Culdado comunitario

Adesho satisfatdrla 2 10000 27 EF10 &4 MM 93 A58
Adesan insatisfatdria a ao0 4 1290 17 W99 M 1842

Legends: Porte A: =150 mil habitanies; Porte B: 30 mil #1€ 150 mil habitanes; Pane
C: = 30 mi] hahitamies.

A Tabela 4 revela que a realizacho de monitoramento realizado
pelos profissionais de satide nas aghes em grupo de adolescentes obesas
foi associada & adesSo satisfatdria. Nessa associa¢io observou-se que
aqueles profissionais que realizam o monitoramento possuem 4,55 mais
chances de obterem adesdo satisfatdria de adolescentes obesos s aghes

et grupo (p=0,021).
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Ji as varidveis conhecimento adequado em nutnicio e o
conhecimento adequado junto com a realizagiio de monitoramento
pelos profissionais ndo maostrou associagio com a adesiio satisfatdria de
adolescentes is agdes em grupo (Tabela 4).

Tabela 4 - Forga de associacda entre comhecimento em putrigio mo mansjo 4o
adolescente obesa & monitoramento das aghes realizadas pelos profissionals com a
percepcan sobre 3 adesao satisfatdria as aghes em grupo. ECOSUS-FI, Flawi, Brasil,
03

".I'Hﬁvels Adesdo satisfatérla de adolescentes
percebida pelos profissionais de
sadde
ORr IC 95% B
Canhecimento adeguado em nutrigdo
HAD 1,00
Sl 0,96 0,39-2.30 0,924
Manitoramenta das apbes em grupo
pelo profissional
HAD 1,00
SIM 1,10 0.021"
s 18,81
Canhecimento adeguado em nutrigdo +
Manitoramenta das agbes pelo
profissianal
HAD 1,00
SIM 1,27 0,51-3,16 0,595

OR: Oy Raviey, IC: Intervala de Canfianca; *Teste Qui-Quadrada de Pecrsai.

Nas agdes comunitirias ndo foi encontrada associaciio entre as
varidveis analisadas com a adesdo satisfatdria de individuos obesos s
aghes comunitirias (Tabela 5).

Ilhﬁ.i'- Farga de aszociacio entre canhecimenta em sulricso no maneja do individon obesa

£ monitoramenio das agies rmalvadas pelos profissionax com a percepcdo sobre a adesdo
satisfandin &s acies comunmitinas. BOOSLS-PL Pani, Brasil, 2023.

Warlaveis Adesao satisfatéria de individuas obesos
ercebida peles ionals de sadde
OR IC 95% B
Canheciments adeguado &m
nutricio
HAD 1,00
Sl 1.52 0.58-3.9% 0,385

Digitalizado com CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

121

Manitoramenta das aghes em
caomunidade pelo prafissional
Had

1,00
SIm 1,15 0.26-495 085
Canhecimento adeguado em
nutricdoe + Manltoramenta das
aphes pelo profissional
HED 1,00
Sl a,72 0,19 - 268 0,629

OR: ddds Raue, IC: Iniervala de Confiamca.

4. DISCUSSAQ

Este estudo trouxe aspectos importantes do enfrentamento do
problema da obesidade com adolescentes no imbito da APS & medida
que permiiu um diagndstico geral acerca do conbecimento de
profissionais sobre nutrican e das agdes realizadas na pritica
profissional. assim como Seu moniloramento.

O conhecimento sobre nutricho dos profissionais de satide &
parte integrante de uma assisténcia efetiva no controle da obesidade na
APS. O resuliado encontrado sobre esse conhecimento adeguado
incorporada pelos profissionais pode servir de subsidio para melhor
planejar as aghes, intervengdes e melhor onentar o adolescente quanto
a0 cuidado em sadde, a fim de estimular a antonomia & empoderamento
do coidade em nutncho desse individuoo. NMNessa perspectiva, o
conhecimento  apropriado e atpalizado em nutrigio, voltado
especificamente para adolescentes obesos, permite o melhor manejo da
obesidade neste grupo, uma vez que apresenta diversas peculiaridades
quanto & adesfio ao tratamenta.

Acerca da adesiio as agbes realizadas pelos profissionais. esta
pode refletir na efetividade do tratamento da obesidade, visto que
envolve virios aspectos. como a frequéncia dos atendimentos,
desenvolvimento da consciéncia para o aulocuidado e manutengio da
busca de salde, formando atitudes. hibitos e priticas alimentares
sauddveis. Por outro lado, a nio adesio de adolescentes abesas is agdes
pode ocasionar frostrag fio dos profissionais de saide. ji que os objetivas
tragados ndo sdo alcangados, e, sobretudo, aumento de costos no
cuidado & sadde com elevacio das taxas de hospitalizacho e tralamento
de complicaghes (ESTRELA et al., 2017).
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s resultados deste esiudo revelaram que os profissionais de
salide perceberam que hi baixo monitoramento dos resultados das agches
com adolescentes obesos. Tal achado mostra a importincia do
acompanhamento dos resultados das agdes e intervengdes realizadas no
imbito da APS com individuos obesos,

O monitoramento das aghes permite a melhoria nas estratégias
de intervencio. planejamento adequado e redirecionamento de esfor¢as
e recursos em busca de major adesfio ao tratamento da obesidade com
adolescentes. Para tanto, faz-se necessino a disponibilizaclo de
instrumentos € sislemas para registros e consolidacio das informaghes,
possibilitando um diagndstico das necessidades e demandas da
populacio adstrita (BORTOLINI ef al., 2020).

Este estudo mostron gue o acompanhamento dos resultados das
intervengdes em grupo aprésentaram maior chance de terem
adolescentes obesos aderindo 45 aghes. Tais aches se referem &
mudan¢a de comportamento, inclusive das escolhas alimentares, e 4
alteracho da sva condicho clinica. Embora essa adesho se refira 4
percepciio do profissional. esse achado € relevanie para o planejamento
de agdes voltadas para o grupo do estudo, uma vez que pode ser um
fator determinante no cantrole das priticas profissionais com um novo
alhar para a o coidado da obesidade.

Para tanto, sugere-se que o monitoramento seja voltado para a
mensura¢io da eficiéncia efou eficicia efou efetividade das aghes, de
acordo com os objetives definidos, bem como o controle da frequéncia
e duracio da realizacio num determinado periodo de tempo e da
modalidade da aclo, uma vez que £ diferenciada quando se trabalha no
dmbito individual, em grupo e em comunidade.

Mesmo com o resultado demonstrando masor adesio de
individuos obesos is agdes comunitinas, segundo a percep¢io do
profissional respondente, este estudo sugere que nio parece ser efetivo
o monitoramento dessas aches sobre essas adeshes. uma vez que essa
modalidade envolve um maior niimero de pessoas participando dessas
aches, independente da idade e do sexo e do gran de obesidade.
Consequentemente, hi abordagens diferentes quando se trabalha nessa
modalidade de atenclio.

MNa perspectiva do enfrentamento da obesidade com
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adolescentes obesos, as a¢hes comunitinias podem ter papel relevante,
mesmo lendo como aspecto mais desafiador o engajamento de
diferentes partes interessadas na comuonidade: no  entanto,
considerando-se a superacio desse desafio, poderia haver maior
impacto na salide a longo prazo (MORENO; AYALA- MARIN:
MIGUEL-ETAYOQ, 2021).

As atividades educativas em satide em grupo. sio ferramentas
importantes para promoc¢io de autonomia e compartilhamentos de
experiéncias, dificuldades enfrentadas, experiéncias adquindas e
construcdo de esiratégias que diminuam o isolamento social e
estimulem o resgate  antoestima. Nas a¢des em grupo, as necessidades
semelhantes se redinem no intuito de almejar objetivos comuns. Nessa
premissa, o apoio matricial interdisciplinar € um grande potencializ ador
da resolutividade das equipes da APS (SOEIRO er al., 2019), que por
m e de atividades participativas e dindmicas possam promover
mudan¢as efetivas ¢ consistentes no estado de peso (PEREIRA ef al..
2017).

Alguns estudos tém verificado a adeslo de individuos obesos is
diversas agdes desenvalvidas no fimbito da APS implicades na
prevencio e enfrentamento da obesidade (NISSEN er al. 2012;
PRADO E SANTOS, 2018). No entanto, ainda sio escassas as
investigaghes acerca do impacto da realizacdo de monitoramento do
resultado dessas agdes pelos profissionais na adesio do invidividoo
obeso atendido na APS. Acredila-se que a realizacdo de agdes sem o
devido monitoramento dos resultados alcancados ndo & suficiente para
entender a problemidtica que envolve a obesidade e também como tais
intervengdes podem repercutir na adesdio dos individuos.

Os determinantes da obesidade na adolescéncia podem
influenciar na receptividade das a¢des realizadas pelos profissionais de
saiide. Desta forma, entender e interpretar os resultados das agdes,
assim como of falores interferentes na receptividade das intervengdes e
fatores que influenciam o comportamento de adolescentes obesos pode
ajudar a planejar melhor as agdes, de acordo com as pecuhandades e
complexidade deste grupo-alvo.

Mo contexto metodoldgico e na aplicaco pritica, as critérios
para classificacio e quantificagio da adeslo, bem como a avaliacio da
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efetividade das acdes ainda sio um desafio (DUARTE:; QUEIROZ,
2014). Para tanto, o modelo transiedrico constitui-se em ferrramenita il
e recomendada para ¢ monitoramento de programas de intervendio,
cujo 05 cinco estigios de prontidio permitem avaliar a mudanca de
compaortamento do individua) (BOLOGNESE et al., 2020).

Segundo Estrela et al. (2017), para melhorar a receptividade do
rratamento & a efetividade das aghes, as profissionas de salde podem
propar tratamentos e prescrigies mais flexiveis, com objetives claros,
considerando a escolandade do individuo. Deve-se levar em canta
lambém o gran de maturacio do adolescente, fatores biopsicosociais,
condigdes econdmicas, bem como o ambiente familiar & escolar e a
midia, ji que podem ser influenciadores frente A5 mudangas de
comportamento (BRASIL, 2014).

Como limitagdes do estudo, ressalta-se: o nio detalhamento no
questiondrio acerca de nstrumentos ¢ méodos utlizados no
monitoramento dos resultados das aghes de controle da obesidade na
APS e a falta de informagdes acerca da realizacio de monitoramento
nas a¢hes individuais. A extensdo dos guestiondrios também repercutiu
na dificuldade de completude pelos profissionais de saide, que por
vezes deixaram de responder alguns itens ou responderam apenas um
dos instrumentos aplicados. Outra restricio do esiudo foi a utilizacio
da percepcio geral do profissional sobre a adesio dos adolescentes. uma
vez que ndo foi possivel mensurar efetivamente a adeslo de cada
individoo atendido.

Para os antores deste artigo, a existéncia de estudos abordando
a relacio entre o conhecimento em nutricho, a realizacho de
monitoramento dos resultados de agbes de profissionais com a adesio
de usudrios obesos, sobretudo de adolescentes, sio limitados. Portanto,
sugere-s¢ estudos na lemdtica a fim de subsidiar politicas piblicas
valtadas para a melhoria do suporte profissional, estrutural e até mesmo
arganizacional das agdes realizadas para o enfrentamento desse agravo
na APS.

5. CONCLUSAO

Este estudo permitin demonstrar que, embora a majona dos
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profissionais da sadide terem adequado conhecimenta sobre nutrigio no
manejo do adolescente obeso, ainda sho escassas as aghes de
monitoramento dos resultados das acdes realizadas no mbito da APS.
Verificou-se ainda associacio entre a realizacho de monitoramento das
aches em prupo & a maior adesio de adolescentes obesos s
mntervengdes ofertadas.

Ressalta-se a importincia da realizacho de agdes em grupo
voltada para adolescentes obesos. bem como o monitoramento dos
desfechos relativos 4s agbes prestadas pelos profissionais na APS.
Esmdos que investisuem melhor as fatores relacionados i adesio ao
tratamento da obesidade devem ser instigados, a fim de melhorar as
propostas de intervengdes e programas ji existentes no enfrenlamento
da obesidade em todas as fases da vida

Desta forma, na perspectiva de aprimorar o arcabougo da APS
na cuidado com a obesidade, além da capacitacio adequada e oportuna
dos profissionais de salde. demanda-se também o aperfeicoamento das
processos de trahalho. E imprescindivel maiores investimentos por
parte do poder piblico para garantir melhonias na estrutura fisica das
Unidades Bisicas de Sadde e outros aparatos e espagos piblicas,
materiais de suporte atualizados e efetive profissional qualificado e
preparado para atuar contra a obesidade.

Por fim, urge a necessidade de avangos no planejamento e
implementacio de aghes continuas e sistemdticas de monitoramento dos
resultados dessas intervengdes com adolescentes obesos.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O principal estudo dessa tese investigou dados do ECOSUS-PL
mostrando a relacio entre aghes em dmbito de grupos e de comunidade
e a percepclo de profissionais de salide acerca da adesio satisfatdria de
adolescentes obesos &s aches na APS. Os resultados confirmam a
hipditese de que hd associacio entré o monitoramenta das agdhes em
grupo com a adesio de adolescentes abesos, e nega a hipdlese que existe
associaCio entre o conhecimento sobre nutricio de profissionais e a
realizag io de acdes, em dmbito de grupos e coletiva, com a adesio de
abesos, na populagio estudada.

Em suma, os principais achados foram:

1) Tendéncia ascendente significativa no percentual de excesso de
peso enire adolescentes pianienses, em ambos 08 SeX0s, Do
petiodo de 2015 a 2019.

2] A maioria dos profissionais de satide demonstraram ter bom e
muita bom conhecimento em norigio no manejo de
adolescentes obesos.

3) Os profissionais nulricionistas demonstraram & mMaior
conhecimenta sobre nutricho, quando comparado aos outros
profissionais de satide.

4) As aghes mais praticadas sio de imbito individual. Ji acbes do
cuidado em grupo e comunitirias, bem como sen
monitoramento, sk pouco praticados entre os profissionais de
sailide.

5) A percepcio de profissionais de sadde apontou adesio
insatisfatdria de adolescentes obesos is aghes individuais e em
erupa & adeslo satisfatdria de individoos obesos s agdes em
comunidade.

fi) Nio foi encontrada associaciio enire as aghes ofertadas na APS
e adesdo de obesos, no entanto, o8 profissionais que realizam o
monitoramento dos resultados das agdes em grupo apresentaram
455 mais chances de obterem adesho satisfatdria de
adolescentes com obesidade.

Frente aos resultados encontrados, esse estudo permitin inferir
que, embora o conhecimento de profissionais sobre motricio seja
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satisfatdrio, as agdes priticas na APS deixam a desejar. Tanto a
realizaciio de agdes em dmbito de grupos e comunidade, como o sen
monitoramento, sio escassos, podendo reverberar na baixa qualidade
do cuidado ao individuo com obesidade.

Em adi¢do, essa investigacio permitin enfatizar a importincia
de envolver o adolescente obeso em agdes individuais, em grupo e
coletivas, considerando o seu ambiente social, familiar, escolar, e
utilizando-se de estratégias inovadoras multiprofissionais e com
parcerias inlerseloriais com programas ji existenles ou gque possam ser
desenvolvidos, para promaver a autonomia no cuidado em saide. Para
tanta, os profissionais devem estar engajados em agbes promotoras de
safide, serem capacitados e estimulados a utilizarem as ferramentas
disponiveis em seu campo de atuacio ¢ materiais oficiais do Minisiério
da Saide sobre nutnigho e obesidade.

E necessinio refletir e agir sobre o problema da adesio de
adolescentes obesos is agbes realizadas na APS. bem como a
conscientizacio dos profissionais acerca da importincia da capacilag o
na lemdtica ¢ a implementacio de estratégias de prevengiio e controle
da obesidade a nivel de grupos terapéuticos e na comunidade.

Como contribui¢des do estudo, ressaltam-se:

1) Para a populacio/sociedade

Considerando a obesidade como fator de grande impacto para a
qualidade de vida, e esta como algo imponante para a sociedade, este
estudo contribuin para maior enlendimento do enfrentamento deste
agravo na APS. Buscou-se entender melhor a adesSo de adolescentes
obesos A8 propostas terapéuoticas realizadas, bem como o papel do
profissional de saide nessa abordagem.

Messa perspectiva, o estudo ratifica a impaortincia de agbes que
melhorem a rede de apoio a0 adolescente obeso, bem como b familia
em que esti inserido, para subsidiar estratégias volladas para a
autonomia & a emancipacio no cudar em sadde. Desta forma as
conhecimentos adquiridos por meio do desenvalvimenta dessa pesquisa
devem ser aplicados para melhorar o petfil de saide de adolescentes
obesos, e consequentemente, sua qualidade de vida.
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2) Para politicas piblicas

Essa pesquisa aponta a necessidade de revisitar politicas
piiblicas valtadas para a obesidade. com enfoque no adolescente obeso
na contexto familiar. escolar e grupos. Este estudo permitin direcionar
um alhar mais cuidadoso para o monitoramento das agdes realizadas na
APS, dessa forma, politicas piiblicas podem ser propostas no sentido de
aprimorar o processo de acompanhamento das estratégias aplicadas e
sua adesdo, em pral de melhorar a rede de apoio ao adolescente obesa.

Assim, deve-se considerar a adolescéncia como um petriodo
critico na mudanca do comportamento e adeslio s aches por ser repleta
de fatores interferentes, sobretudo mididticos. Sugere-se maiores
investimentos por parte do poder piiblico para abarcar capacitaghes
profissionais e subsidiar as a¢des de monitoramento com ferramentas
INSIIUMentos Necessirios para prover maor assisténcia e dignidade aos
individuos acometidos pela obesidade e snas consequéncias.

3) Para a ciéncia e tecnologia

A ciéncia e a tecnologia estio em constante evolugio em pral
do desenvalvimento da sociedade. Por meio de pesquisas cientificas &
possivel propor mudan¢as no panorama de satide de uma populagio.
Nessa perspectiva, esse estudo contribui para a producio do
conhecimento cientifico em Nutrigio, bem como oferece subsidios para
o fortalecimento da educaciio e sadde no Brasil.

4) Para a pis-graduacio

Oz estndos voltados para a temdtica dessa tese ainda sdo
E5CAS508 nos cursos de pos-graduagio. especialmente com o piiblico-
alvo abordado. Esmdos da drea de sadde piblica enaltecem a
importincia de trabalhar com fatores condicionantes da propagacio de
doencas, com destaque para aquelas em relacio 4 obesidade. Nesse
sentido, esta tese permilin ressaltar a importincia de investigaghes
abordando o assunto sob a dtica da sadde piblica, com um alhar veltado
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para o processo de monitoramento das aches realizadas com
adolescentes obesos.

Finalizando, destaca-se que a pandemia de Covid-19 dificulton
a coleta dos dados, pois a sobrecarga de trabalho dos profissionais
envolvidos no enfrentamento da pandemia reduzin a aderéncia & esta
pesquisa.

Mo entanto, o estudo tem como ponto forte ser ima investigacio
ariginal com dados coletados por meio de um nstrumento elaborado
pelo Ministério da Sadde, revisado e ajustado pelas equipes dos 22
estados da federacio, contemplados pele CNPg. com projetos na
mesma linha investigativa. Soma-s¢ a 1550, a expertise de professores
capacitados na drea de sailide piblica que canduziram o delineamento
do estudo.
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Apéndice 2 - Termo de Anuéncia dos Municipios

Ao Conselho Nacional de Desenvalvimento Cientifico e Tecnoldgico
(CNPq) e Ministério da Saide/SAS/DAB/CGAN, DECLARACAO

Eu. na qualidade de
. declaro para os devidos fins, que
Prof* Marize Melo dos Santos receberd apoio par parle da Secretana
Municipal de Sadde de para
desenvolvimento do projeto Programa de enfrentamento e contrale da
obesidade no dmbito da Aten¢io Bisica do SUS no Piaui, entendendo
que este apoio estd relacionade ao envolvimento no processo e
viabiliza¢ho das atividades do projeto. sem necessidade de investimento
financeiro.

Local & data:

Identificag do do signatino (Nome, RG e CPF)
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Apéndice 3 - Termo de Anvéncia da SESAPI
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mandpdian m sliai mass & senalidele 8 Lehemidads federal do Paas, po
inemadin do Deparmmemo de Mawigh wieice © e “Fegems &
nreniammin ¢ controic da obevalads, o kb ds scrgie Binkos de 5175 s Pl 8
hﬁhﬂiﬁm‘i N WK Fnfeneeieno @ Conrols &
(wadade o dribitn dé SUS o shfewvo & dewmvaher ahivilade & e
srewradia ¢ frnsde an Aiohe Riss e Sedde. o dmbile do SUS, em sl ae
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nshads 11 masiipes com 183 Nighos Aaplades de Sabde & Famils
(NASE 'y nglaitades. shemgnds || Tomiran de Dosynohimeiie da Essdo 4o
Piasi Pars wiin, G commn dirn com @ Secrrimia dd Fisde da Saale 3a P
SERAF pun anwlagko ¢ romglo o wehalte. Newr smldn, v potEE o per
drma boblugho ps Temalonckn & pacona. modinic naralaf e e &
Aﬁ.hﬂlmnim“w-mmmﬁ
profeia, quab scuR. pimeenme, o dagninsice da orpasiech & prede ¢ &
degle auciotal e mengipion 8 portir & ietunenin pisahonsio peio
Slmmiere da Sakdd. omposs o gesdomien el wEdaEesin ¢
mirsphiive] diigile 1 proees ¢ prodsien do sl & e sl om
poisrar desemivamonis de fomemeia ds spow @ poile wesiipal & Poli
Nacandd de Almesiagle ¢ Metrighe-PRaN, 4 pasir da obeercle dos priesene
sl s cligfa'eibioe: oo Rl lnas 3 Fapn dr inrmace. por e e B e
srmigmeaiatn () hives L ervobvarae 134 pofisionsis da WASE AR, des pitine
EUEEIE | hor e gt de 154 posionos maiifal ) Alimegbo
Sutrighn o rroees die @ividade. dsvmohdm duranic m poedkn. de driparas A
albamm. o M das i wriprwersis A svalighe @ P &
pcreciie e i aide eolmies g oedein conm s cbdddade ¢ i 0 geelo ket
worhe vl iedie diwneg & puesclo A0 projen. s partr e cotsalins ae sSseE dr
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Apéndice 4 - Termw de Consentimento Livre e Esclarecido

URVERHDADE FEDERAL DO PLALI - UFF
CENTRO DE CIENCIAS DA SAIDE - CC3
DERARTAMENTO DE RUTRICAD

TERMD DE CORZENTIMENTD LWRE E ESCLARECIDD

Titulo do projeto: Frograma de enkentamenio & conlrole da chesidade. no
bt s Blee e B A 0o sk 0 Pigu

Peaquisidor nespansdrel D' Marips Meldo dos Sasice

It uigha: Universidade Federal do Piawl - UFPL

Telefone para contafe |inclusive a cobrart (88 12155843

Prezadn Bentaor fa), wook aslh sendo cofidads (3] & parSopar wlunlanamesis
e urE peaguiss . Anted de deodir sobre i pariaipacio & mpoftanis o vaol
Eia & compeesnda as informagies contidas ressie documenio & pergunie sobee
i kg Sliwda que Tver. Wo caso de scelar fazer pane do eshido, Sane esie
docurmenl, gus el an dual wal. Lima delis & s & 8 oulra & 80 pesgueiiador
eaponibvel Vool lem disiio 8 nbo permlir B e panicpagio & fo ol
nenhuma penalidade por sso. Aém dssn 3 quakguer momenio duranks o eshes
0 wook podesd refrar & permissio

CEjetlvo di pragein; Raslzer dagnision soDM A ganifagn 9 aiegac
rkicoral & da gesilo des acdes e almaniaglo @ PUTE0 NE TEICA OF
prevengin, degadsion & ralemesio da obescds no dmbilo do SUS nos
runicipos: e MASF S astly implantados no Fiaul

Precedimentos: 0 dagrision o oganagho da gesio e da aengho
rukicional nos municipios serd realzndo 3 parlr So Quesiondno sieirbeio
perTiesinilorado @ gulaplcdeel pa-ataborida pels Nons g i Sadde driges
& gesioves & profissionas de salide de enming supesor do dmblo muncipal O
reinimenio nduerd pergunlas sobes gestio dos sereqns de sadde ¢ assisiénaa.
i s Sfuiped db B J lemila, pollcad poblicad & almeninglo &
gl inecled ke insliliel, NeReDTRRNade ¢ negaidade da
sencha, recasos disponives, condighes de bsbabho e aloes sooEs
envolvoin s, populacho slvo & apdes reglizadas pars promocio da sedde.
Banaficion: Diagnisics slhuatonal da organailo da slngda nuricienal ra
Ao BASCE N EEde que paasbllend o MENCoNaTSNE dis polikoas
publices de pevenclio & inlamenio da chesidede A desn, apis o
dagnéstion serio mealzadas oficnas pam elsbomgio de pobocs &
refuranics de mondcramens ¢ aakapio ssienaio 01 gestio & S aengio
fulricoral fo dimbilo 84 alenghn Sl

REcaic O fisood seedo minimed & el rlaconsdos ao posslvel destontono
0y onalrangamenio &m responder algumas paigunlas. Para coniolr esses
TB05 A5 PErgartas serko ooincadas em quesiondns estninoos annapicives
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i

s pRnsando, B55IM. enirevista presendal. Além disso, of dados colelados e &0
confdencials & LZA00S Aperas R pesguiss.

Custos: Parfcipar do estudo ndo acametard cusios para o senhor (a) A
parfcipagio & wolunldna, ou s ndo senl oferecds renhuma compensacio

Emm gualquer elapa do estudo, voob lerd acesso sod profssionais fesponsdveis
peia pesqusa para esclanscimenio de evenjuais dividas. Se vook Bver alguma
consideragio ou diwida sobre a ética da pesquisa, enire em contalo com o
Cooemitd cbe Etiea emn Pesauisa (CEP) da Universidade Fedaral do Plaul {Campus
Uniwamnidrn Minsino Peindnio Ponela, Bairo ininga, Teresing, Pisul, Brasi),
kelefone: (BE) 1237 2332, e-mai: cep ulpiulpledubr. Se vock concordar com
& parcipagio no esludo, seu nome & idenlidade serdo mantidos em sigil. A
mRNGS QUE PEQUerto por el ou por sua solciacdo, somenle o pespEsadorn, 8
equiph do esludo, Comil de Eiica independenie @ inspelores de agiincias

do govemna (guando recessano) lerbo Acess & Suss
informag Ges para verificar as inbrmages do estuda.

Mome @ aEsinalura da pesgussadon msporsdyved
i‘l"m..ﬂp._.!h.hn.iu-h
J )
D Marize Melo dos Sanbos

CONSENTIMENTO DO RESPONSAVEL LEGAL PELD PARTICIPANTE DA
PESQUISA

Eu

RG . CFF . ahaon
assinade, concordo na participagia no estudo Pragrama de enfrentamentn &
conirole da chesidade, no dmbio da alenglo bdsica do sus no Piaul, como
paricipanie da pesquisa. Ful sulcieniemenis esdarecido (a) 8 respello das
nfpmacies gue i descrevendo o estudo. Ficaram dams para mim guas 580
os propialos do estudo, o8 procedimenios 8 serem realizados, seus
dessronionos & oo, &3 garanias de confidencalidade & de esclaredimeniod
permanenies. Ficou darg lambém: que minha paticipagio & senta de despesas.
Contorda volunlaramenie ra paticipagio desie (a) no estudo ¢ podensi relrar
o ey corsentimenio 8 qualquer momanio, anles ou duranie o Mesmo, Bem
penabdades ou prejuiza ou perda de qualiuss berelicn.

Local, . da J018,
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ANEXOS

Anexo 1 - Versio Adaptada do Questiondirio Knoa (Knowledge Of
Nutrition In Obese Adolescents) para Profissionais de Cuidadas

T

Primdrios

Itens Quiestides Alternativas
A malorla dos estudos indica que a prevaléncla de a] Certo
1 sobrepeso ou obesidade em adobescentes varla de 105K by Errado
a 155 i Haosel
Mudancas nos habites nutricionals, como aumento do al Cert
7 conmema de carboidratos e gorduras,  estdo by Emado
diretamente associadas a prevaléncla atual de <l HNaosel
obesidade na adabescéncia.
Adaolescentes obesos tém potencial para se tomarem al Certo
| adultes obesas. by EBrady
cl  Haosel
A chance de adolescentes obesos desemvolverem a] dLerto
4 diabetes tipo 2 & 2 a 3 vezes maior do gue a de by Errado
adolescentes nao obesos. ] Haosel
5 Pelo menos 108 dos adolescentes abesos apresentam ;Ip r'mEl
hipertensio artenal. <l HNaosel
6 A obesidade em adolescentes esta positivamente :'lli f.HtuEl
relacionada 3 dishipidemia. :
cl Mo sel
0 ndice de massa corparal ((ME) & considerada um a] Certo
k) indicadar suficients do estada mutrconal dos by Errado
adolescentes. €] Mo sei
Antes do estirdn de crescimento  puberal, os a] Certo
] adolescentes podem  exibir wma aparéncla de by Errado
sobrepeso gue ndo & diagnosticada como abesidade. cj Haosei
y | Adalescentes cam um percentil de peso para a idade Iilp tﬂ?ﬂ:
malor que 5% sao diagnosticados como abesos. ¢l HNaosel
05 adolescentes em tratamento devem ser avallados ol Certe
L a cada & meses bj -Brada
- c]  Hao sei
Mo tratamento de adolescentes obesos, presume-se
que a intermupg3s do ganho de  pesa, com a] Certo
1 estabilizagae do peso dentro de wm percentil do by Errado
grafico de crescimento gue representa a obesidade, cj Haosei
seja um resultado terapdutica preliminar satisfatdria.
12 | piramides-guia de alimenios devem ser mostradas al Certo
205 pacientes para explicar a var edade de nutrientes, by Emrado
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O COMSEMe moderado & A propodcao de  itenms cj Haose
alimentares.
Recomenda-se que adolescentes aobesos facam 4 a) fCerto
13 refelpbes dianas: café da manha, almogo, lanche da by Errado
tarde & jantar. cj Haosei
a) dLerto
14 Frutas podem ser substituidas por suce de frutas. by Errado
) Mo sel
15 s beneficlos para a sadde de frutas e legumes 530 o5 gl' E._rte'mm
de fornecer vitaminas e sais minerais. ol H3osel
0 consuma de uma maga e uma banana todos o5 dias a] Certo
16 | atende & recomendacbes didrias de comsumo de by Errado
frutas. ) Mo sel
Consumir frutas ricas em fibras promowe wma a] Certo
17 | sensagao de saciedade, contribwinda para o contrake by Errado
de pesa. ] Mo sel
. a] Certo
18 &z gorduwras devem ser excluidas da dieta de b} Errado
adolescentes obesos. ) Haosel
19 MEII.!_!EEE’I‘IEE'S dbesos devemn comsumir “alimentos zl' cﬁ“f::ﬂ
dietéticos™ para Hmitar a gosdura na dieta. o) Mo sel
ap | Adclescentes abesos devem evitar beber leite devida :: m
a0 seu alto tear de gosdura. ) Haosel
Adaolescentes obesos podem inclulr sandwiches com a] Certo
21 baixo teor de gordura (contendo peito de penu, quelijo by Errado
ricota € falhas verdes) em sua dieta. ] Haosel
A contraria das gordwras satwadas, as gorduras a] Certo
12 | insaturadas mdo causam problemas de sadde, a menas b) Emrada
Que sejam conswmidas excessivamente. cl Mo sel
A guantidade de doces ocu almentos agucarados a] Certo
13 recomendados para adolescentes obesos & limitada a by Errado
M Mdxi Mo Wna pargso didra. cl Mo sel
0 uwso de adocantes artificlals como substituto do a] Certo
4 acicar € indicado mo tratamento de adolescentes by Errado
olbesas. €] Mo se
Sabe-se gue o carbodratos com baixa  ndice al Certo
5 glicémico desempenham wm papel positvo na by Errado
dietoterapia da obesidade. cj Maosei
Sabremesas 3 base de frutas, em wer de sobremesas a] dLerto
26 | cremosas, devem ser adotadas no tratamento de by Errado
adolescentes obesos. ] Haosel

Adaptado de Pmbo etal (23]
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Anexo I - Questionano “diagnistico da organizacio, pestdo e cuidado
nutricional ofentado is pessoas com sobrepeso e obesidade na
ateng o primiria em sadde”™

Cadiga de Questdes | Questdes Categaorias
varlvel miltipla -
Resposta Cadigo Descricso
PORTE A Capital
i Acima de 150
il nabi tamtes
(exceto Capital]
L8 Emtre 150 e 30
il abi tambes
1] Menos de 30 mil
habitantes
respandent_id
callectar_jd
date_created
date_maodified
ip_address
TCLE Concorda em Sim , concando
participar da
pesquisa
conforme
Terma de
Lonsentiment
a Livre &
Esclarecido?
Bloco A- |dentificacio da Municipla
UF uF
CODMLIM IC Cidiga do
IBSE day
L Ciii O
MUNICIRFIO Home
L Cili o
Bloco B - ldentificacdo da Unidade Basica de Sadde
HOME_LIBS Home da Campo aberta
Unidade
Basica de
Sakde
iUE5)/ Estratég
1a Salde da
Familia iESF)
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2 que vord
esta
winculadadia):
LOCALIZA_LIBS Localtzacio da 1 Urbana central
Unidade
Hasica de
Sande
HJHSg Estratég 7 Urbana
la Saude da :
Familia (ESE)
a qual vocé y
estd Aldeia indigena
vinculadaia):
M_USUARIOS Fopulacio | MWamero de Himero
adscrita @ | pessoas/usuar
Lnidade s
H_FAMILLAS Bisica de | Mamero de Himera
Sadde famillas
iUBS)/Estr
atégia
Sadde da
Familia
(ESF) a
qual woré
esta
vinculadaj
ap:
DATAQLUEST Data de Data
preenchiment
a
guestionaria
Bloca C - |dentificacia da respondente
SEXD Sewo/ génern 1 Masouling
Feminina
Hao deseja
aeclarar
FROFISSAD Formagha 1 Hutrigaa
e 2 Educacin Fisica
k| Medicina
4 Enfermagem
5 Odontologia
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Assisténcia
Social

Farmacia

Outra

LI DiaDE_ATU
A

Unidade Basica
de Salde

Unidade Sadde
da Familia

Hicleo
Ampliado de
Saude da
Familla e
Atengaa
Basica/btencio
Primaria em
Salde - Tipa |

Hicleo
Ampliago ge
Saide da
Familla &
Atengan
Basica/dtencio
Primana em
Saiide - Tipo ||

Hicleo
Ampliado de
Sande da
Familia &
Atengaa
Basica/lAtencao
Primaria em
Saide - Tipa

(hutra

OUTRA_UNIDA
DE_ATUA

Campo aberta

Mo

VINCULD

LT icarteira de
trabalha
assinada)

Servidor pdblico
municipal

Servidor pablico
estadual

Contrato
tempararia por
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servigo pablico
de sadde

Contrato par
tempa
indetenminada
PO SETVICD
publico de
satide

Contrato
tempararia por
05 (Organizacan
Social)

Contrato par
tempa
indetenminada
por Organizagao
Sacial (05)

Servidor Publico
Federal
(COmCuTsa

paiblico)

Ouitra
(especifigue)

OUTRO_VinCu
Lo

Campo aberta

Hao

Hao. Porém,
esta

program ado
para acontecer
em 2020

9997

Mao s

Bloco (i -Drganizacia do Coklade as pessoas com Sohrepeso

efou Dibesidade

Ar1.32

A21.3.4

Arendimenta
nutricional -
anentacaa
direcionada ou
presoricin
dietéticalplana
almentar
defimida por
nutnclion sta -

Sim

Had

Mao s

98

Hao s= aplica

Aealiacio
antropomeatrica

Sim

Man

Digitalizado com CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

154

periddica T Hiao se
iafericho de pess, k] Hao se aplica
altura, pregas
cutdmneas,
cirounferéncias -
com andltse das
dados] -
AZ1.35 dyealiacio 1 Sim
periddica da 7 TE™
COMSUETIO E
allmentar por 9997 | Hao sel
meta do SISVAN 998 | Haose aplica
ie-SLU5) -
AM. 31 QOrlentacan 1 Sim
almentar [aguela 7 Hao
que toda o
profissional pode 997 | Nao sel
fazer) - 998 | Nao se aplica
A5 A5 - Em | Adolescentes 1 Alta adesin
SUE ientre 10e 19
agrini S0, sl - 2 Mdesdn parcial
qual a 3 Baixa adesdo
T F97 | Nao sl
TR gl
arentagde 998 Hao s2 aplica
5
alimentare
5/
prescrigdes
dietéticas
realizadas
no
atendimen
1]
individual
de pessoas
o
sobirepesal
chesidade?
A3 32 AT} Y - Acdes de 1 Semanal ou
Quiats promocio da s nzenal
estratégias | abmentacao Mensal
580 adequada e
utilizadas 5auﬂa'm=_l'dl para gunmﬂe
nas 2
e | SRS 4 | Mo intervale de
4 3 b meses
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AF} 310

M QU
de pessoas
Com
sobrepesal
obesidade?
Indique ao
Lada
daguelas

realizadas
frequéncia

atiwiaade:

Uma wez por
ang

Mao ha
freguéncia
definida

A unidade de
sadde nao
disphe de
profissional para
it
atendimento

Hao faz

9997

Hao sei

98

Hao se aplica

Oficinas culinaras
£ gutras
atividades que
valorzem a
cultura alimentar
bocal -

Semanal ou
qui nzenal

mensal

Ha intervala de
2 ou 3 meses

Ha intervala de
4 3 & meses

Uma vez por
Ang

Haa ha
freguéncia
definida

A unidade da
salnde N30
dispde de
profissional para
=ty

atendimento

Hao faz

9997

Hao sei

8

Hao se aplica

A 3N

Orientacao
ablmentar em
Erupd -

Semanal ou
s nzenal

mensal

Ha imtervals de
2 ou 3 meses

Ha intervala de
4 @ & meses

Uma waz por
ang
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1] Hao ha
freguencia
definida

7 A umidade da
sadde nao
disphe de
profissional para
=3t
atendimenta

L] Mao faz

s ELE
k] Hao se aplica
AR 312 Falestras 1 Semanal ou
tematicas/ rodas s nzenal
de Conversa na 2 Mensal
E:':a‘:f‘:: ﬂ‘; sas 3 Ha intervalo de
: 2 ou 3 meses
grupas 4 Mo intervala de
4 3 b meses

5 Uma wez por
ang

[ Hao ha
freguéncia
definida

) A umidade de
sadde nao
disphe de
profissional para
f=At)
atendimeanta

4 Hao faz

e Hiao se
k] Hao se aplica
AR 4 530 realizados 1 Sim
acampanhamento
5 dos resultados
alcancadios nas 2 Mo
ativaaces em e Hiao sel
grupo?
k] Hao se aplica
A2 51 AZ? S - Em | Adolescentss 1 Alta adesin
SUE jentre 10 19
agrini 50, sl - 2 Mdesdn parcial
qual é o 3 Baixa adesio
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nivel de 9997 Hao sei
adesag dos =
e i 98 Hao se aplica
o k] Hao se aplica
sobrepesal 3
k] Hao se aplica
i w7 Hao el
Wtivicey 998 | Mao se aplica
em grups
desemalvi 997 Hao s&i
das? -
k] Hao se aplica
A3 41 ARy 4 - Apfes de 1 Semanal ou
Quals as | promocio da g nzenal
estratéglas | abmentacao 2 Mensal
mats adequada e
utitizadas | saudavel e da 3 g“ by sl
nessas | atwidade g
atividades | fisica/praticas . :liTm e
comunitar | conporais em
as? Indique | espagos da 3 LS, e [
aolada | comunidade ol
daguelas | jescolas e & Nao ha
realizadas, | creches, piblicas Tcambncix
a e privadas, pracas - :e-ﬁn-da -
frequéncia | e pargues, Polos | dade de
da da Academia da sadde "":':
atividade. | Sabde, quadra de dispde
esportes, centras profissianal para
de comivencla e
comunitaria, etc) atendimento
: 4 Haa faz
w7 Hiao el
98 Haa se aplica
AZ3 4.2 Apbes de 1 Semanal ou
vigilancia g nzenal
nutricional para Mensal
aferican de peso "
. o intervalo de
€ ML dos wsuarios o
7 4 Ha intervalo de
4 3 b meses
5 Uma wez por
And
] Hao ha
freguéncia
defimida

Digitalizado com CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

158

A3 414

A unidade da
salide nao
dispde de
profissional para
=3t
atendimenta

Hao faz

9997

Hao sel

998

Hao se aplica

A3 415

Realizacan de
evenbos para
promocio da
salide & PAAS em
datas
Comemarativas e
2T 25pacis
publicos e
equipamentos
s0c]als) -

Semanal ou
s nzenal

mensal

Ha imtervaka de
2 ou 3 meses

Ha intervala de
4 @ & meses

Uma wez por
ang

Hao ha
freguéncia
definida

A unidade de
salide nao
disphe de
profissional para
f=At)

atendimenta

Hao faz

997

Hao sai

M8

Hao s= aplica

Realizacan de
aficinas culinanas
£ gartras
atlvidades gue
valonzem a
cultura alimentar
local -

Semanal ou
qui nzenal

Mensal

Ha imtervakas de
2 ou 3 meses

Mo intervako de
4 3 @ meses

Uma wez por
ang

Hao ha
freguéncia
definida

A unidade de
salde nao
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disphe de
profissianal para
eue
atendimento
[] Hao faz
w7 Hao sel
k] Hao se aplica
A3 416 Reumdes abertas 1 Semanal ou
a populacio e qui nzenal
realizadas por 2 sensal
profissionals
ot purs | o
promodas da
Smemage | 4| joieneede
adequada e
saudavel [PAAS) 3o | ez wer por
jex. palestras, .
compartilhamenta b Haa ha
5 de casos e frequéncia
T definida
7 A unidade de
salide nao
dispde de
profissianal para
eune
atendimento
[] Hao faz
w7 Hao el
98 Hao se aplica
A23S 530 realizados 1 Sim
acamp anhamento
5 dos resultados z dad
alcancados nessas | 9997 | Naosel
atividades 998 Hao se aplica
O unitanas (ex.
pesguisa de
satisfacio, ow
acampanhaments
da mudanga de
O portamenta
relacionadas a
praticas/escolhas
almentares ajou
praticas de
atividade fisica,
ou na escolha de
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almentos
jorigam,
0T oD £.30
nutricional etc),
na hora da
COMpra, ou
alteracin de
condicao climca
das pessoas)?

LY N

Em sua opin o,
gual & g mivel de
adesdo (presenca
e/ou freguéncia
elou
participacia) das
USUAToS nessas
atividades
comunitar as?

1 Alta adesan

2 Mdesan parcial

3 Baixa adesdo
9997 Hao sl

k] Hao se aplica
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