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RESUMO

Este estudo analisou a evolucéo dos indices de desnutricdo e obesidade no estado do Parana entre 2015 e 2024,
com foco na compreensdo da dupla carga da ma nutricdo — a coexisténcia de baixo peso e excesso de peso na
populacdo. Os dados provenientes do SISVAN, VIGITEL, DATASUS e IBGE revelaram uma expressiva reducdo
da desnutricdo ao longo da Gltima década, especialmente devido ao fortalecimento da Atencdo Primaria a Salde,
de politicas sociais e da ampliacdo de programas de segurancga alimentar. No entanto, apesar desse avango, a
desnutricdo persiste em grupos vulnerdveis, como populagdes indigenas, ribeirinhas e comunidades rurais, que
ainda enfrentam niveis significativos de inseguranca alimentar. Paralelamente, observou-se um crescimento
continuo do sobrepeso e da obesidade em seus diferentes graus, com destaque para o aumento da obesidade grau
I, que se configura como etapa inicial da progressao para quadros mais graves. Essa tendéncia reflete mudancas
no estilo de vida, marcada pelo sedentarismo, alto consumo de alimentos ultraprocessados e desigualdades
socioecondmicas. A reducdo da faixa de peso adequado reforca a consolidacéo da transi¢do nutricional no estado
e acende um alerta sobre o agravamento do perfil metabdlico da populagdo. Os resultados apontam para a
necessidade de politicas publicas integradas e agdes preventivas permanentes, especialmente voltadas a educacao
alimentar e ao acompanhamento nutricional precoce.
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1. INTRODUCAO

A anélise da dupla carga da mé nutricdo — a coexisténcia de desnutrigao e obesidade —
é fundamental para compreender os desafios atuais da satde publica no Brasil. Essa realidade
reflete mudancas no padrdo alimentar e nos estilos de vida da populacéo, intensificadas por
transformacdes socioecondmicas e urbanas. O estado do Parana, com suas particularidades
regionais, apresenta um cenario propicio para investigar como esses fatores influenciaram os
indices nutricionais ao longo do tempo.

De acordo com Santos et al. (2019), embora a desnutricdo infantil tenha diminuido
consideravelmente, os indices de obesidade tém crescido de maneira preocupante,
principalmente entre as populagdes em situagcéo de vulnerabilidade. Esse paradoxo alimenta
uma crise de saude publica que demanda respostas baseadas em dados atualizados e especificos
de cada regido. A analise da evolucdo desses indicadores no Parana entre 2015 e 2024 permitira
compreender se as politicas publicas adotadas foram eficazes ou se, de forma ndo intencional,
contribuiram para o agravamento de novos problemas nutricionais.

Nesse sentido, foi problema desse estudo a seguinte questdo: qual é a qualidade dos alimentos
da populacdo e seus conhecimentos acerca disso, 0 que isso impacta no meio e na saude
populacional? Visando responder ao problema proposto, foi objetivo dessa pesquisa: analisar a
evolugdo dos indices de desnutricdo e obesidade no Parana entre 2015 e 2024. De modo



especifico, esta pesquisa buscou identificar os principais fatores que contribuiram para a
desnutricdlo e obesidade no periodo analisado; avaliar a relacdo entre indicadores
socioecondmicos e os indices nutricionais; investigar as politicas publicas implementadas e seu
impacto nos indicadores de satude nutricional.

Além disso, a pesquisa se justifica pela necessidade de subsidiar a formulagcdo de
estratégias mais integradas e equitativas de intervencao, capazes de enfrentar os determinantes
sociais da saude e promover héabitos alimentares saudaveis. A compreensdo da transicdo
nutricional no estado é uma ferramenta estratégica para o desenvolvimento de acGes preventivas
e educativas que respeitem as especificidades regionais, fortalecendo o Sistema Unico de Satde
(SUS) em sua missdo de garantir bem-estar a populacéo.

2. FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 A DUPLA CARGA DA MA NUTRICAO

A coexisténcia entre desnutricdo e obesidade, conhecida como “dupla carga da ma
nutri¢do”, representa um dos principais desafios contemporaneos em saude publica,
especialmente em paises em desenvolvimento como o Brasil. Essa condi¢éo reflete um processo
de transicdo nutricional, caracterizado pela reducdo dos indices de desnutricdo acompanhada
pelo aumento de doencas relacionadas ao excesso de peso, como obesidade, diabetes e doencas
cardiovasculares [1] .

No estado do Parana, a realidade ndo é diferente. Com a urbanizacdo acelerada e
mudancas nos habitos alimentares da populacdo, houve uma substituicdo de alimentos in natura
por produtos ultraprocessados, ricos em agtcares, gorduras e sédio [2] . Tais transformagGes,
aliadas as desigualdades socioecondmicas, contribuem para a polarizacdo dos indicadores

nutricionais.

2.2 FATORES SOCIOECONOMICOS E NUTRICIONAIS

A literatura aponta que baixos niveis de escolaridade, renda e acesso a servicos de saude

estdo diretamente relacionados a ma qualidade da alimentagdo e aos extremos nutricionais [3

] . A inseguranca alimentar, presente em diversas regides do Parana, expde familias tanto a



fome quanto ao consumo excessivo de alimentos baratos e pouco nutritivos, agravando o
panorama da salde coletiva.

Estudos realizados com dados do IBGE e do SISVAN demonstram que a obesidade
atinge com maior frequéncia populaces economicamente vulneraveis, sobretudo mulheres e
criangas, enquanto a desnutricdo ainda persiste em areas rurais ou comunidades indigenas com

acesso limitado a alimentacdo adequada [4] .

2.3 POLITICAS PUBLICAS DE ALIMENTAGCAO E NUTRICAO

A Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo (PNAN), instituida pelo Ministério da

Salde, visa combater os problemas nutricionais da populacdo brasileira por meio de acbes



intersetoriais, promogao da alimentacdo saudavel e incentivo a educagdo alimentar e nutriciona
[5] .

No entanto, sua efetividade no Parana depende da implementacéo local, da capacitacdo
das equipes de salde e da articulagdo com outras politicas sociais, como seguranca alimentar,
assisténcia social e educacéo.

A andlise dos dados do VIGITEL, DATASUS e SISVAN possibilita compreender se as
estratégias adotadas nos ultimos anos foram eficazes na reducéo da desnutricdo e no controle

do crescimento da obesidade.

3. MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo e exploratério. Quanto ao método, é uma
pesquisa documental com abordagem hipotético-dedutiva, baseada na analise de bases de dados
secundarios de livre acesso, como DATASUS, SISVAN, VIGITEL e IBGE. A natureza do
estudo é aplicada, com finalidade de subsidiar politicas publicas e estratégias de saude.

Foram analisados dados populacionais do estado do Parand, entre os anos de 2015 e
2024, considerando diferentes faixas etarias e sexos. Ndo houve recrutamento direto de

individuos, pois a pesquisa utilizou exclusivamente dados publicos e anonimizados.

4. ANALISES E DISCUSSOES

Os dados serdo organizados em planilhas e analisados estatisticamente. Os resultados,

sejam favoraveis ou ndo, serdo divulgados com responsabilidade cientifica.



Gréfico 1 - Perfil do Baixo Peso (Desnutri¢éo)
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Fonte: Sisvan (2025) organizado pelos autores.

Os dados do SISVAN demonstram uma tendéncia consistente de reduc¢do do baixo
peso entre 2013 e 2023 nas trés escalas analisadas (Parana, Regido Sul e Brasil). No Parana, os
indices passaram de 3,12% (2013) para cerca de 1,76% (2023), evidenciando uma queda
superior a 40% em uma década. Resultado semelhante € observado na Regido Sul, que
apresentou a menor prevaléncia entre as trés areas, indicando que o Sul permanece como a
regido com melhor desempenho nutricional nacional.

O declinio do baixo peso pode estar relacionado a fatores como:

o Ampliacdo do acesso a Atencdo Primaria a Saude, principalmente através da ESF;

« Politicas publicas como Programa Bolsa Familia e PNAE, garantindo seguranca
alimentar minima;

« Maior cobertura vacinal e reducéo de doencas infecciosas, historicamente associadas

a desnutricdo infantil;

Entretanto, mesmo com a reducdo percentual, especialistas alertam para um fenémeno
importante: a desnutricdo ndo desapareceu, mas migrou para perfis especificos, como
populages indigenas, ribeirinhas, areas rurais e periferias urbanas com inseguranca alimentar.

Estudos recentes do IBGE (2022) apontam que mais de 33 milhdes de brasileiros vivem em



inseguranca alimentar grave, o que indica risco persistente para o retorno da desnutri¢ao caso
politicas de protecdo social sejam fragilizadas.

Assim, a tendéncia de reducdo observada no SISVAN deve ser interpretada com cautela:
trata-se de uma melhoria média da populacdo, mas ainda existe a possibilidade de bols6es de

vulnerabilidade nutricional, especialmente pos-pandemia.

Gréfico 2 - Faixa de Peso Adequado
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Fonte: Sisvan (2025) organizado pelos autores.

Observou-se uma queda progressiva do percentual de individuos com peso
adequado entre 2013 e 2023. No Parand, os valores diminuiram de 38,5% para
aproximadamente 27,2% — reducdo acima de 11 pontos percentuais. Movimento
semelhante é observado na Regido Sul e no Brasil.

Essa tendéncia indica que a populacdo estd migrando para os extremos -

principalmente para o excesso de peso, o que confirma o avango da transi¢ao nutricional



no estado.reducdoda faixa de adequacdo nutricional é um forte indicativo de que o perfil
metabolico da populacéo esta se deteriorando, abrindo espago para aumento dos casos de:

 resisténcia insulinica;

o hipertensdo arterial sistémica;

o diabetes mellitus tipo 2;

o dislipidemias;

o esteatose hepatica.

Os dados fortalecem a necessidade de intervencdes precoces, sobretudo na infancia. O

Caderno de Atencao Bésica n° 38 (MS) ressalta que 80% dos adultos obesos eram criangas

com excesso de peso, o que reforca a importancia da vigilancia nutricional continua.

Gréfico 3 - Sobrepeso
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Fonte: Sisvan (2025) organizado pelos autores.

O gréfico de sobrepeso mostra uma tendéncia ascendente até 2019, com posterior

estabilizacdo, embora ainda em patamares elevados. No Parang, os indices passaram de 31,8%



(2013) para cerca de 34% (2023). A Regido Sul e o Brasil acompanharam esse movimento,
sendo o Brasil a unidade com os maiores percentuais durante todo o periodo.

O crescimento do sobrepeso esta fortemente associado a:

o Consumo crescente de alimentos ultraprocessados;

« Reducdo da pratica de atividade fisica regular;

« Trabalho sedentério e aumento da jornada online/digital;

o Cultura alimentar baseada na conveniéncia (fast-food, delivery, snacks caldricos).

Além disso, dados do VIGITEL (2023) demonstram que 40% da populacéo brasileira
ndo consome frutas e verduras diariamente, o que reforca a baixa qualidade alimentar. A
Regido Sul, ainda que com melhores indicadores, também segue a tendéncia de crescimento do
excesso de peso — sugerindo que o problema néo esté restrito a renda, mas ao estilo de vida
urbano moderno.

E possivel observar ainda uma estabilizacdo do sobrepeso a partir de 2020,
possivelmente influenciada pelos efeitos da pandemia de COVID-19, que alterou
profundamente habitos alimentares e padrGes de atividade fisica. Apesar disso, essa
estabilizacdo ndo significa melhora: os valores permaneceram elevados e constantes,

sinalizando risco para progressdo a obesidade.
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Fonte: Sisvan (2025) organizado pelos autores.

Os dados demonstram que a obesidade grau | teve crescimento sustentado entre 2013 e
2023, com maior intensidade entre 2017 e 2019. No Parana, o percentual oscilou de 14% para

guase 20%, acompanhando o comportamento registrado na Regido Sul e no Brasil. Este



aumento reforca o estagio avangado da Transi¢do Nutricional, em que o perfil populacional
se desloca do baixo peso para 0 excesso de peso e obesidade.
O crescimento da obesidade grau | € particularmente relevante pois representa a porta de
entrada para o desenvolvimento de doencas cardiometabolicas, como:

e resisténcia insulinica;

o diabetes mellitus tipo 2;

o hipertensdo arterial sistémica;

e sindrome metabdlica;

o dislipidemias;

« esteatose hepatica ndo alcodlica.
Assim, o aumento desse grau de obesidade tem forte impacto na salde publica, uma vez que
envolve a fase ainda reversivel da doenca, sendo o momento mais adequado para intervengédo

por meio da atencéo primaria, mudanca de estilo de vida e politicas de educacéo em saude.

Gréfico 5 — Obesidade Grau Il
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Fonte: Sisvan (2025) organizado pelos autores.

A obesidade grau Il apresenta menor prevaléncia que o grau I, porém os dados indicam
crescimento lento e continuo entre 2013 e 2023. No Paran4, os indices variaram de 6% para
cerca de 8%, com comportamento semelhante na Regido Sul e no Brasil. Esse aumento revela
uma piora progressiva do perfil metabolico da populagdo, indicando falhas na prevencéo e
tratamento precoce do excesso de peso.

O grau Il esta associado a maior risco cardiovascular e metabdlico, demandando

acompanhamento clinico mais estruturado, possivel uso de farmacoterapia antiobesidade e



monitoramento de comorbidades. Além disso, este grupo apresenta maior dificuldade de

perda de peso, 0 que aumenta 0s custos assistenciais e sobrecarrega a rede publica de saude.

Gréafico 6 — Obesidade Grau 3
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Fonte: Sisvan (2025) organizado pelos autores.

A obesidade grau Il1, ainda que represente a menor prevaléncia entre 0s graus, € a que
possui maior impacto clinico e econdmico para o sistema de salde. Os dados do SISVAN
apontam para uma tendéncia ascendente, mesmo que em menor inclinacdo, sugerindo que uma
parte da populacdo pode estar evoluindo rapidamente da obesidade intermediaria (grau Il) para
obesidade mdrbida — o que é compativel com o cenario p6s-pandemia, no qual o sedentarismo
e 0 consumo de ultraprocessados foram intensificados.

Este grau de obesidade configura um quadro clinico grave, frequentemente associado a:
e apneia obstrutiva do sono,
 insuficiéncia cardiaca,
 resisténcia insulinica severa / diabetes tipo 2 insulinodependente,
e artropatias degenerativas,
e risco cirurgico elevado,
e maior mortalidade precoce.
O tratamento geralmente envolve equipes multiprofissionais, com possibilidade de

indicacdo de cirurgia baridtrica e necessidade de acompanhamento longitudinal



especializado, o que evidencia a urgéncia de acOes preventivas ainda na infancia e

adolescéncia.

5. CONSIDERACOES FINAIS

A anélise da evolucdo dos indicadores nutricionais no Parana entre 2015 e 2024
evidencia a complexidade da dupla carga da ma nutricdo e reforca a necessidade de acGes
integradas de saude publica. Os dados demonstram avangos importantes, como a expressiva
reducdo do baixo peso, reflexo da ampliagdo da Atencdo Priméria a Saude, do fortalecimento
de politicas sociais e da melhoria geral das condi¢des sanitarias. Entretanto, esses progressos
convivem com um aumento continuo do sobrepeso e da obesidade em seus diferentes graus,
indicando que a transicao nutricional no estado estd amplamente consolidada e acompanhada
por um cenario de deterioracdo do perfil metabdlico da populacdo. A diminuicéo da propor¢do
de individuos com peso adequado, a0 mesmo tempo em que crescem os indices de obesidade
graus I, Il e 111, revela que o problema néo esta restrito a grupos especificos, mas ¢ um fenémeno
de carater estrutural. Estilos de vida cada vez mais sedentarios, maior disponibilidade de
alimentos ultraprocessados e desigualdades socioecondmicas persistentes contribuem
significativamente para o avanco do excesso de peso, refor¢cando a importancia de compreender
a ma nutricdo como um fenémeno multifatorial. Os resultados apontam também para a
necessidade de fortalecer politicas publicas de prevencdo, monitoramento e educacao alimentar,
com foco especial na populacdo infantil, onde intervencbes precoces demonstram maior
efetividade. A atuacdo intersetorial entre salde, educacgdo, assisténcia social e seguranca
alimentar é essencial para enfrentar os determinantes sociais da ma nutricdo e para garantir que
0s avancos alcancados nao sejam perdidos em contextos de crise, como evidenciado no pés-
pandemia. Conclui-se, portanto, que o Parana apresenta progressos relevantes no combate a
desnutricdo, mas enfrenta um desafio crescente relacionado a obesidade e suas comorbidades.
Para gue haja mudanca significativa desse cenario, é imprescindivel o aprimoramento continuo

das estratégias de promogdo da salde e alimentacdo adequada, bem como o fortalecimento do



SUS na oferta de acbes preventivas, educativas e de cuidado integral, respeitando as
especificidades regionais e a realidade socioecondmica da populagéo.

REFERENCIAS

1. Monteiro CA, Cannon G, Levy RB, Moubarac J-C, Louzada MLC, Rauber F, et al. Ultra-
processed foods: what they are and how to identify them. Public Health Nutr. 2019;22(5):936—
41.

2. Ministério da Saude (BR). Guia alimentar para a populacédo brasileira. 2. ed. Brasilia:
Ministério da Saude; 2014.

3. Jaime PC, Delmue DCC, Campello T, Silva DO, Santos LMP. A¢6es de seguranca alimentar
e nutricional no Brasil: avancos e desafios. Rev Nutr. 2011;24(6):859-71.

4. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Pesquisa de Orcamentos Familiares
2017-2018: Analise do Consumo Alimentar Pessoal no Brasil. Rio de Janeiro: IBGE; 2020.

5. Ministério da Saude (BR). Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencao Basica.
Politica Nacional de Alimentacéo e Nutricdo. Brasilia: Ministério da Saude; 2013.

6. Santos LMP, Santos SMC, Pereira M. Evolucédo da desnutrigéo e obesidade infantil no Brasil:
0 paradoxo da mé nutri¢do. Cien Saude Colet. 2019;24(10):3369-78.



