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Resumo

O campo cientifico da nutricio emerge com maior intensidade no inicio do século XX, sendo considerado um
fendmeno relativamente recente. No Brasil, a formacdo do nutricionista teve inicio na década de 1940, quando se
obteve a primeira geracdo de médicos nutrélogos e a criacao dos quatro primeiros cursos do pais. Estudos sobre
a insercdao dos nutricionistas no ambito do SUS sdo escassos. Assim, o presente artigo tem por objetivo avaliar a
tendéncia temporal da insercdo de nutricionistas nos Sistema Unico de Satde no periodo de 2009 a 2018. Trata-se de
um estudo observacional, descritivo, realizado a partir de dados secundarios fornecidos pelo IBGE e CNES. A andlise
dos dados possibilitou a obtencdo da quantidade e distribuicdo de nutricionistas por regiao/unidade da federacdo e
ano de competéncia. A tabulacdo dos dados foi realizada no TabWin versao 4.15 e as analises foram realizadas com o
uso dos Softwares Microsoft Excel 2016® e Stata 15.0. Observou-se uma tendéncia temporal de aumento do nimero
de nutricionistas no pais com velocidade maior de crescimento na regido nordeste e menor na regiao sudeste, que
registrou a maior densidade de profissionais. A regidao norte apresentou o menor nimero de nutricionistas. Acredita-se
que o perfil observado pode estar relacionado com a oferta salarial, com caracteristicas especificas e com a intensidade
de criacdo dos cursos de nutricdo em cada regiao.

Palavras-chaves: Nutricionistas. Politica Nacional de Alimentagdo e Nutri¢do. Vigilancia Nutricional. Atengdo a Saudde.

INTRODUCAO

O percurso histérico do campo de atuacao
nutricional é relativamente recente com
manifestacdes oriundas do inicio do século
XX. No Brasil, a formacdo de nutricionista
comecou na década de 40, quando se obteve
a primeira geracdo de médicos nutrologos
e a criacdo dos quatro primeiros cursos do
pais, sendo um em S3o Paulo e trés no Rio de
Janeiro'.

Com a fundacdo da Sociedade Brasileira
de Nutricdo (1940), a criacdo dos Arquivos
Brasileiros de Nutricao (1944) e a fundacao
da Associacdao Brasileira de Nutricionistas
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(ABN) (1949) pode-se dizer que a Nutricdo
inicia seu processo de institucionalizacao
no Brasil enquanto ciéncia, drea de politica
publica e campo profissional’.

Apesar da institucionalizacdo da profissdo
ter sido na década de 40, o reconhecimento
do curso de nutricio como formacdo em
nivel superior veio a ocorrer com o Parecer
n?® 265, de 19 de outubro de 1962, onde o
entdo Conselho Federal de Educacao (CFE)
reconheceu os Cursos de Nutricionistas como
de nivel superior'?,

Em paralelo a essa institucionalizacdo
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do campo da nutricdo no Brasil, a luta pela
sadde apresenta um crescimento significativo,
liderada pelo movimento pela reforma
sanitaria®. Assim, apés o reconhecimento do
direito a sadde pela Constituicdo Cidada de
1988, ocorre a criacao do Sistema Unico de
Sadde (SUS), a fim de garantir assisténcia
igualitaria a sadde dos individuos mediante a
implementacdo de acOes na area da salde,
tornando, portanto, obrigatério o atendimento
gratuito a toda populacao*’.

A partir da Lei 8.080° torna-se entdo
dever do Estado garantir a saide mediante a
execucao de politicas econdbmicas e sociais
que visem a reducao de riscos de doencas e
de outros agravos e do estabelecimento de
condicdes que assegurem acesso universal
e igualitario as acOes e aos servicos para
a promocdo, protecao e recuperacao da
salide. Para ofertar as acbes de promocao,
protecdo e recuperacdo da salde, o sistema
de saide encontra-se organizado em niveis
de complexidade distintos a fim de atender as
diferentes demandas da populacao®”.

A presenca do nutricionista nos servicos de
satde contribuem de maneira importante para
atuar diretamente junto a individuos, familias
e comunidade; na participacdo de acoes
de educacao continuada de profissionais
de salde; na articulacdo de estratégias de
acao com os equipamentos sociais de seu
territorio de atuacdo, em prol da promocao
da alimentacao saudavel, do Direito Humano
a Alimentacdo Adequada e da Seguranca
Alimentar e Nutricional®. Além disso, este
profissional tem como funcoes especificas: a
avaliacdo e monitoramento dos determinantes
de nutricio e saude, desenvolvimento
de estratégias de educacdo continuada
em alimentagdo e nutricido direcionadas
aos profissionais de saulde, avaliacao dos
resultados e impacto dos programas e acoes
de nutricdo e sadde, entre outras®.

Diversos autores vem reforcando o quanto
a presenca do nutricionista pode apoiar as
acoes de atencdo a satde da populacdo para o
fortalecimento das atividades de promocao de
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praticas alimentares saudaveis e de assisténcia
nutricional’ "2, Assim, o nutricionista, como
profissional de sadde, estd inserido em todos
os niveis de complexidade do servico de sadde
- da atencdo priméria a atencdo hospitalar - e
sua atuacdo tem contribuido para promocao,
protecdo, tratamento e manutencao da saudde.

Essa insercao do profissional nutricionista
no sistema de saldde contribui no processo
coletivo de trabalho em prol da promocao da
satde e se faz necessaria para o enfrentamento
do complexo perfil nutricional apresentado
pela populacao brasileira, onde a desnutricao
expressa por déficit de crescimento e caréncias
nutricionais por micronutrientes coexiste com
aumento da obesidade e de outras doencas
crOnicas ndo  transmissiveis  associadas
a alimentacdo (DCNT)". Deste modo, a
presenca do nutricionista pode contribuir
para a qualificacdo das acoes de atencdo
nutricional auxiliando as pessoas em todas
as fases do curso da vida a desenvolverem
praticas alimentares adequadas, mediante a
assisténciaaindividuose grupos populacionais.
Esta contribuicao do profissional nutricionista
esta prevista na Resolucdo do Conselho
Federal de Nutricionistas (CFN) 600/2018'#
e na Politica Nacional de Alimentacdo e
Nutricao (PNAN)'®>, marcos institucionais
que reiteram a importancia deste profissional
na ampliacdo dos conhecimentos sobre a
alimentacdo e nutricido e na promocao de
praticas alimentares saudaveis”®.

Portanto, considerando que o nutricionista
representa uma categoria profissional com
contribui¢oes técnicas e cientificas especificas
e significativas para a organizacado da atencao
nutricional, desde a atencdo primaria até a
atencdo especializada hospitalar, que incluem
a promocao da sadde e da alimentacdo
adequada e saudavel, a vigilancia alimentar e
nutricional e agbes de prevencdo e tratamento
de doencas em todas as fases da vida, o
objetivo deste artigo é o de avaliar a tendéncia
temporal da insercio de nutricionistas no
Sistema Unico de Sadide (SUS) no periodo de
2009 a 2018.
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METODOS

Trata-se de um estudo observacional, descritivo,
baseado em dados secundarios, de acesso livre. Os
dados referentes a quantidade total de profissionais
nutricionistas  registradas  nos  Conselhos
Regionais de Nutricionistas foram extraidos da
pagina eletronica do CFN'®, e a quantidade de
profissionais nutricionistas vinculados a um servico
de saude - publico ou privado - foram obtidos no
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(CNES). A quantidade total de nutricionistas no
CNES foi obtida por meio da selecao “Regido/
Unidade da Federacdo” e “Ano/més competéncia
” e “Ocupacoes de Nivel Superior: Nutricionista”
e para a obtencdo dos dados da quantidade de
nutricionistas inseridas no SUS foi acrescentado a
selecdo “Atende no SUS: Sim”". O tamanho da
populacao anual foi obtido na pagina eletronica
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE)™®.

As etapas deste estudo consistiram em uma
busca inicial da quantidade de nutricionistas no
Brasil por regiao na base de dados do CFN, que
é divulgada por meio de relatorios trimestrais. A
quantidade de nutricionistas para cada ano de
andlise registradas no CFN foi obtida por meio
da média dos quatro trimestres de cada ano. Do
mesmo modo, sendo a base de dados do CNES
mensal, foram extraidos os dados dos 12 meses
de cada ano e a média anual foi utilizada para
andlise da quantidade de nutricionistas vinculados
a um servico de saude no referido ano. Primeiro foi
extraido a quantidade de nutricionistas em todos

RESULTADOS

No ano de 2009, de acordo com os dados
de inscricao ativas no CFN, havia uma média de
14.502 nutricionistas no Brasil e em 2018 esse
ndmero era de 30.226, o que representa um
crescimento de 2,1 vezes. A tabela 1 apresenta
os dados relativos a quantidade de nutricionistas
por regido do Brasil no periodo 2009 a 2018.
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os estabelecimentos de saldde e posteriormente
selecionado apenas os estabelecimentos que
atendem no SUS. E por fim, foram obtidos os
dados da populacido na pagina eletronica do IBGE
- censo de 2010 e estimativa anual dos demais
anos - e calculada a distribuicdo dos profissionais
nutricionistas.

Foi analisado a quantidade de nutricionistas
total, a quantidade de nutricionistas no servico
publico e privado para cada 100 mil habitantes a
cada ano, e a tendéncia temporal da distribuicao
destes profissionais nos servicos que atendem no
SUS segundo Regiao do Brasil. A andlise da taxa de
nutricionistas por 100 mil habitantes foi realizada
para permitir comparabilidade entre as regides do
pais.

Foi realizada a andlise de tendéncia temporal,
utilizaram-se os procedimentos de regressao linear
generalizada de PraisWinsten, que considera
a autocorrelacdo serial. Para isso, estimou-se a
variacao percentual anual (em inglés, anual percent
change [APC]) e seus respectivos intervalos de
confianca de 95% (IC95%). Os valores de p foram
obtidos pelo teste t com nivel de significancia
estatistica de 5%. Para tabulacao, andlise descritiva e
calculo das taxas, foi utilizado o Software Microsoft
Office Excel 2016, e para andlise de tendéncia, o
Stata 15.0.

Por utilizar apenas dados disponiveis
publicamente e sem identificacdo dos sujeitos, foi
dispensada a submissdo ao Comité de Etica em
Pesquisa (CEP).

Em estabelecimentos que atendem no SUS, esse
quantitativo foi de 9.864 em 2009 passando
para 21.385 em 2018.

Em 2018 a maior concentracao de
profissionais estava na regido sudeste (16.269),
seguida das regioes sul (7.224), nordeste (3.217),
centro-oeste (2.638) e norte (877). A regiao
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norte apresentou um quantitativo 18,5 vezes
menor que o da regido sudeste. As regioes
nordeste e centro-oeste foram as regides com
maior aumento de nutricionistas, registrados em
3,5 e 2,3, respectivamente.

Na tabela 2 esta apresentado a quantidade
total de nutricionistas por 100 mil habitantes
no periodo de 2009 a 2018 registradas no
CFN, segundo regides do Brasil. A quantidade
de profissionais nutricionistas registrados no
periodo avaliado variou de 8 para 14. Nota-
se que as regides sul e sudeste apresentaram
maior quantidade de nutricionistas por 100 mil
habitantes, enquanto na regiao norte verificou-se
a menor quantidade de profissionais registrados
no CFN.

As regioes nordeste e centro-oeste foram
as que apresentaram maior crescimento de
profissionais no periodo analisado, 3,27 e 2,00
respectivamente (tabela 2).

A tabela 3 se refere ao nudmero de
nutricionistas cadastrados no CNES por 100
mil habitantes. Os profissionais nutricionistas
cadastrados no CNES sao aqueles que exercem
funcdo em estabelecimentos publicos ou
privados na area da sadde. A regido sul conta
com mais profissionais cadastrados no CNES
por 100 mil habitantes (16,07), e a norte com a
menor (8,65). Ao longo do periodo analisado, o
nimero de nutricionistas cadastrados no CNES

variou de 6,31 para 13,85 por 100 mil habitantes
no Brasil.

Quanto ao aumento nas regioes, observou-se
que a regidao nordeste obteve o maior aumento
de nutricionistas cadastrados (2,54 vezes),
e a regido sudeste a que apresentou menor
incremento (2,04 vezes).

Em relacao aos nutricionistas cadastrados
em servicos que atendem no SUS no CNES
por 100 mil habitantes, o grafico 1 apresenta
a evolucdo ao logo do periodo analisado e a
tabela 4 mostra que houve uma variacao de
5,15 para 10,26 profissionais entre as regioes
do Brasil. Em 2009, as regioes norte e nordeste
possuiam a menor quantidade de nutricionistas
em estabelecimentos que atendem no SUS
por 100 mil habitantes. Em 2018, a regiao
nordeste concentrava o maior nidmero de
profissionais nutricionistas no SUS por 100 mil
habitantes (11,83) sendo esta regido a que mais
teve aumento (2,4); em seguida a regiao sul
(11,15) com aumento de 2,0; e a regido norte
com menor quantidade de profissionais (7,53)
com aumento de 2,1. A andlise da tendéncia
temporal mostra que houve crescimento da
insercao do nutricionista no SUS em todas as
regioes do Brasil com maior variagcao percentual
anual na regiao nordeste (8,90), seguida da
regido centro-oeste (7,62), € menor na regiao
sudeste (5,35).

Tabela 1 - Quantidade média de nutricionistas registrados no Conselho Federal de Nutricionistas por regido

do pais no periodo de 2009 a 2018.

Regido 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018  Aumento
Regido Norte 501 586 714 849 992 1106 637 740 824 877 1,8
Regido Nordeste 929 1089 1261 1446 1667 1914 2229 2538 2923 3217 35
Regido Sudeste 8224 9282 10245 11208 11874 12722 13587 14380 15142 16269 2,0
Regiéo Sul 3710 4139 4601 4930 5408 5772 5997 6424 6808 7224 1,9
Regido Centro-Oeste 1139 1316 1491 1686 1834 2013 2183 2326 2459 2638 2,3
Total/Brasil 14502 16411 18313 20118 21775 23527 24633 26407 28156 30226 21

Fonte: Conselho Federal de Nutricionistas, 2020.
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Tabela 2 - Taxa de nutricionistas registrados no Conselho Federal de Nutricionistas por 100 mil habitantes,
segundo regido do pais no periodo de 2009 a 2018.

Regido 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018  Aumento
Regido Norte 3,26 3,60 4,44 5,21 5,84 642 364 418 459 4,82 1,48
Regido Nordeste 1,73 2,01 236 268 2,99 341 394 446 510 5,67 3,27
Regido Sudeste 1016 11,30 1265 13,74 1406 1495 1585 1665 1742 18,55 1,82
Regido Sul 1338 1482 1669 17,79 1878 19,89 2052 21,82 2296 24,28 1,81
Regido Centro-Oeste 8,20 9,17 1047 1169 1223 1323 1414 1485 1549 16,40 2,00
Total/Brasil 7,57 8,42 952 1038 1083 11,60 1205 1281 1356 14,50 1,91

Fonte: Conselho Federal de Nutricionistas, 2020.

Tabela 3 - Taxa de nutricionistas cadastrados no CNES por 100 mil habitantes, segundo regiao do pais no

periodo de 2009 a 2018.

Regido 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018  Aumento
Regido Norte 4,06 4,40 4,97 5,41 5,81 654 689 741 801 8,65 2,13
Regido Nordeste 5,36 6,14 6,95 1,74 8,43 965 1035 11,18 1215 13,60 2,54
Regido Sudeste 6,92 7,78 878 95 1012 1124 1184 1252 1322 1412 2,04
Regiéo Sul 7,40 8,36 95 1069 1122 1240 1326 1414 1509 16,07 2,17
Regido Centro-Oeste 6,76 7,86 912 1006 1073 179 1273 13,68 13,93 15,00 2,22
Total/Brasil 6,31 713 809 890 949 1061 1,28 1203 1279 1385 2,19

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude, 2020.
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Tabela 4 - Tendéncia temporal da taxa de nutricionistas cadastradas no CNES em servicos que atendem no
SUS por 100 mil habitantes, segundo regido do pais no periodo de 2009 a 2018.

Regido 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 APC IC95% p-valor Tendéncia

Norte 365 392 444 482 510 579 6,05
Nordeste 488 557 628 697 75 868 929

Sudeste 544 605 672 720 754 825 849

Sul 561 621 695 7,79 807 897 953
Centro-

Qeste 526 600 682 751 802 88 965
Brasil 515 576 645 7,04 745 831 874

645 693 753 693 938 <0001 Crescente
988 1064 1183 890 g% <0001 Crescente
871 889 934 535 ggg <0001 Crescente
999 1054 1115 6,96 gzg <0,001 Crescente
1032 1071 111 762 ggﬁ <0001 Crescente

914 958 1026 688 oo <0001 Crescente

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde, 2020.
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Fonte: Elaborado pelas autoras, a partir de dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde e IBGE, 2020.

Figura 1 - Evolucdo da taxa de nutricionistas cadastrados no CNES em servigcos que atendem o SUS por
100.000 habitantes, segundo regido do pais no periodo de 2009 a 2018.

DISCUSSAD

O campo da nutricio pode ser considerado
novo e por isso enfrenta muitos desafios. Tais
desafios podem ser percebidos no complexo
processo de formacdo dos profissionais
nutricionistas, que envolvem aspectos
conceituais, e também relacdes institucionais de
enfrentamento de conhecimentos e de valores
cristalizados e hegemonicos'.
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Os dados mostram que em 2009 existiam
apenas 14.502 nutricionistas no pais, quantidade
esta que em 2018 passou a ser de 30.226
profissionais. Apesar da notdria diferenca entre
as regioes, sendo a regido sudeste a que possui
o0 maior nimero de nutricionistas no Brasil, as
regides com crescimento maior registrado foram
as regides nordeste (3,5 vezes) e centro-oeste
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(2,3 vezes) e menor se encontrou na regiao norte
(1,8 vezes). O estudo realizado por Haddad et al,
também identifica que na analise dos cursos de
graduacdo em nutricdo, no periodo ente 2006
e 2008, o Nordeste foi a regido que apresentou
maior quantidade de concluintes por habitantes
quando comparados as demais regioes?°.

Estes dados corroboram com os resultados
de Neves et al.?!, e também com os achados da
Estacdo de Trabalho da Rede Observatério de
Recursos Humanos em Saude do Instituto de
Medicina Social da Universidade do Estado do
Rio de Janeiro??, que em sua pesquisa realizada
no periodo de 2000 a 2010 observou maior
percentual de variacao no nimero de cursos de
nivel superior em nutricio nas regides Nordeste
(757%), enquanto a  regiao Centro-Oeste
obteve incremento de 267%, a Sudeste de
223% e a Sul de 146%. Apesar da regiao norte
apresentar os menores indices de nutricionistas
em comparacao as outras regioes, o percentual
de variacdo é de 700%. Este fato pode estar
relacionado ao nimero de cursos de nutricao
abertos nas regides desde a implantacao do
curso de nutricdo no Brasil até os dias de hoje.

Na regido norte, entre o primeiro e segundo
curso de nutricdo aberto ha uma diferenca de 26
anos (o primeiro criado em 1973 e o segundo
em 1999)%. Na regiao Centro-Oeste, o primeiro
curso foi criado em 1975, em 1996 havia 4
cursos e em 2009 30 cursos. Na regidao Nordeste,
entre 1976 e 1986, ocorreu a criacido de mais
seis cursos nos estados da Paraiba (1976), Piaui
(1976), Rio Grande do Norte (1976), Ceara
(1977), Alagoas (1978) e Bahia (1986), de modo
que até 1996 existiam 8 cursos, e em 2009 sao
encontrados 58 cursos em todos os estados da
regido?. Ja na regiao Sudeste, até 1996 existiam
23 cursos, e em 2009, 221%,

Outra possivel explicacdo para a crescente do
ndmero de cursos de nutricao na regido nordeste
€ que a mesma apresenta o maior saldrio. Em
Sergipe, o piso salarial do nutricionista é de
R$ 5.162,85 (referente a 5,4 salarios minimos),
sendo este o maior salario de nutricionista no
Brasil. Enquanto o estado do Espirito Santo
(regidao sudeste) apresenta o menor piso salarial,
com R$ 2.400,00 (2,5 salarios minimos)*.

A explicacdo para a tendéncia crescente do
ndmero de cursos de nutricio no Brasil pode
estar relacionada também a uma liberalizacdo
para abertura de cursos de graduacdo, uma vez
que haviam apenas 45 cursos de nutricido até
o ano 1996, e apds a promulgacdo da Lei de
Diretrizes e Bases da Educacao Nacional (LDB)?,
que impulsionou o ensino privado, o aumento de
cursos torna-se evidente. No Brasil, entre 1996 e
janeiro de 2000, haviam 106 cursos de nutricao,
em agosto de 2009 o nimero de cursos era de
39123, em 2018 havia 609 cursos?® e em 2020 a
quantidade de cursos ultrapassa 800%.

Pinheiro et al.?® realizaram um estudo que
mostra que a salde publica é reconhecida pelos
estudantes como uma das principais dreas de
interesse na educacdo de nutricionistas. Porém,
em 2008, um estudo com a participacdo de
587 profissionais das cinco regioes do Brasil
inferiu que somente 10,2% desses trabalham
nessa area”. Ao estudar o perfil profissional
dos nutricionistas egressos de uma universidade
paulista, Gambardella et al*® observaram que
36,6% atuavam em Nutricdo Clinica, 31,0%
em unidades de alimentacdo e nutricdo e 7,0%
em Saudde Publica. Em estudo conduzido com
recém egressos também de uma universidade
paulista, Miranda et al.*' encontraram que 56,6%
atuavam na area de Nutricdo Clinica e 53,8%
na area de Alimentacdo Coletiva; desses, 7,2%
atuavam na area de Sadde Publica. Dados mais
recentes do CFN (2019) mostram que 17,7% dos
nutricionistas atuam na area de saudde coletiva®®.

Como observado, o nimero de nutricionistas
registrados em servicos que atendem o SUS
no CNES em 2018 era de 21.385 (16,15%), e
considerando que entre os estabelecimentos
que atendem no SUS podem estar aqueles em
que os nutricionistas trabalham especificamente
com a nutricdo clinica, conclui-se que é muito
provavel que a quantidade de profissionais que
atuam exclusivamente na salde coletiva pode
ser ainda menor. E necessario ainda destacar
a importancia do profissional nutricionista na
gestdo das politicas e programas de sadde
publica conforme definido pela Resolucao CFN
600/201814, uma importante area da saudde
coletiva. Embora esta resolucao ndo determine
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a quantidade minima de nutricionistas para o
atendimento das demandas de satdde publica, ela
orienta a necessidade de 01 (um) nutricionista
por programa'¥, o que é dificil de mensurar por
meio dos dados apresentados CNES por nao ser
possivel conhecer quais e quantos programas
vigentes existem na esfera municipal.

A andlise baseada no tamanho da populacao
identifica que em 2009 havia 7,57 nutricionis-
tas/100.000 habitantes e em 2018 14,50 nutri-
cionistas/100.000 habitantes. Considerando a
importancia deste profissional discutida por ou-
tros diferentes autores, pode-se considerar que
ainda esse nimero encontra-se abaixo da quanti-
dade de profissionais necessaria na rede de aten-
cdo a salde, em especial na atencdo primaria'®3?,
importante local de atuacao do nutricionista na
saude coletiva.

Comacriacao das equipes do Ndcleo de Apoio
a Sadde da Familia (eNASF)** houve aumento no
quantitativo de nutricionistas que atuam na rede
basica de salde, porém essa quantidade reduzida
pode ser entendida pelo fato da insercao desse
profissional depender da decisdo do gestor
municipal em termos da abertura de concurso
publico ou processo seletivo para suprir essa
demanda. Para os gestores decidirem sobre
sua inclusdo, além de considerar a necessidade
do profissional, também seria preciso avaliar a
viabilidade e ordenar as prioridades de gastos
estabelecidos para a area de satide do municipio.

No entanto, apesar do ndmero ainda
insuficientes de profissionais, a presenca do
nutricionista na atencdo primaria é justificada
pela necessidade de acoes de atencdo
nutricional de forma qualificada, como descrita
na Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricao

CONCLUSAD

Diante do exposto, conclui-se que a
quantidade de nutricionistas no pais inseridos
na area da saide, em especial no SUS, vem
crescendo de forma acelerada. Porém é
importante ressaltar que essa quantidade ainda
é bem desigual e insuficiente para as demandas
existentes quando se analisa a distribuicio do
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(PNAN)**.  Promover acoes de nutricio com
a abordagem da sadde coletiva consiste em
uma forma estratégica de promocao da sadde
e de prevencdo de doencas associadas a uma
alimentacao inadequada, tendo em vista que, as
complicacoes advindas desses casos resultam em
uma maior demanda nos servicos de sadde de
média e alta complexidade e também acarretam
em elevados gastos publicos para serem tratados.
Com isso, torna-se imprescindivel a presenca de
um profissional capacitado na area de nutricdo
para abordar e socializar o conhecimento
sobre o0 acesso e o consumo de alimentos mais
saudaveis e de forma intersetorial e com o apoio
de politicas publicas adequadas promover a
realizacdo de acOes que promovam a seguranca
alimentar e nutricional a populacao®®.

Este estudo traz uma andlise fundamental
sobre a tendéncia e evolucao da quantidade de
nutricionistas na area da sadde e sua distribuicao
nas regides do pais, o que contribui para a
gestdo em saude refletir sobre a implementacdo
de estratégias de incentivo e apoio nas areas
que mais necessitam deste profissional. As suas
limitacOes se referem ao uso das bases de dados
secundarias, a partir de dados informados pelos
gestores responsaveis pelos estabelecimentos
de saude que, a depender de fatores alheios a
presenca do profissional, pode ser enviado a
base federal com atrasos. Além disso, a andlise da
taxa de nutricionistas nos estabelecimentos que
atendem o SUS ndo permitem um detalhamento
da sua insercao (na gestao ou assisténcia), uma
vez que muitas nutricionistas destinam parte da
sua carga hordria para a gestao de programas
e assisténcia a sadde, principalmente em
municipios de porte populacional menor.

profissional proporcionalmente ao tamanho
da populacdo e a prevaléncia dos problemas
de saude relacionados a questdao alimentar e
nutricional. E preciso reconhecer e divulgar
a contribuicio do nutricionista na promocao
da sadde da populacdo e no incentivo aos
modos de vida saudavel para que os gestores
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publicos realizem maiores esforcos em viabilizar  salde e na gestdo municipal, estadual e federal
a integracdo desse profissional as equipes de da area de alimentacdo e nutricdo.
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