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RESUMO EXPANDIDO

INTRODUCAO: O Estagio em Saude Publica Il ocorreu no ambiente dos Centros de Sadde
da Familia Bela Vista e Cristo Rei, localizados em Chapec6-SC, que possuem como foco o
atendimento primario a saude, ou seja, a prevencao de doencas além do tratamento (BRASIL,
2003). Entende-se que a alimentacdo e a nutricdo sdo pilares da promocéo e protecdo a saude,
sendo que as estratégias de Educacdo Alimentar e Nutricional representam papel fundamental
nesse contexto e, em especial, na Estratégia Saude da Familia (ESF), que busca trazer para a
comunidade um trabalho educativo, aumentando os campos de atuacdo das equipes
multiprofissionais (BRASIL, 2012). O Plano Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional
(2011) apresenta ainda a educa¢do como pilar da garantia do Direito Humano a Alimentacédo
Adequada, posto que engloba um conjunto de ac¢Ges formativas que promovem a adocdo de
praticas alimentares saudaveis, que respeitam a cultura dos povos e fortalecem a participacéao
dos individuos na comunidade. A nutricdo adequada atua tanto na prevencdo de doencas,
principalmente de carater cronico, como no tratamento. Sendo assim, a Educagdo Alimentar e
Nutricional dentro dos Centros de Saude da Familia se torna uma pratica interessantissima a ser
desenvolvida. OBJETIVO: Promover uma alimentacdo adequada e saudavel, que possa ser
desenvolvida de maneira autbnoma pelos pacientes, visando o tratamento e a prevencao de
doencas com foco em Doengas Crbnicas N&o Transmissiveis e desnutrigdo.
METODOLOGIA: Para o desenvolvimento das atividades de Educagdo Nutricional e
Alimentar teve-se como base o Guia Alimentar Para a Populagéo Brasileira (2014) e o Caderno
de Principios e Praticas Para a Educacdo Alimentar e Nutricional (2018). As atividades foram
elaboradas pensando em elucidar os conceitos de industrializagdo dos alimentos, composigéo
de refeices, fibras alimentares, cultura alimentar e outros, promovendo autonomia para que 0s
pacientes realizem escolhas alimentares saudaveis para melhorar o estado nutricional ou manter

a boa alimentacdo. As orientagdes foram divulgadas através de palestras, rodas de conversas,



grupos de apoio e orienta¢des individuais, utilizando-se de métodos como dinamicas em grupo,
materiais impressos, receitas para degustacdo e materiais ilustrativos a fim de aproximar os
participantes das atividades, fixar os conteudos repassados e auxiliar na inclusdo de novos
habitos alimentares saudaveis na rotina destes. RESULTADOS E DISCUSSAO: As
atividades de Educacdo Nutricional e Alimentar nos Centros de Salde da Familia Bela Vista e
Cristo Rei ocorreram em trés momentos principais: Atendimentos Individuais, Atendimentos
em Grupos e Atendimentos Domiciliares. Os Atendimentos Individuais ocorreram nas salas de
apoio das unidades, através da captacdo de pacientes nas areas comuns ou pelo encaminhamento
médico. Esses atendimentos possibilitaram uma orientacdo personalizada, mas ndo totalmente
individualizada, devido a impossibilidade de anamnese prévia e o atendimento simultaneo ao
diagnostico e intervencdo. Essa pratica contou com materiais pré-elaborados generalistas,
abordando as principais Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis como diabetes, Dislipidemias e
Obesidade e materiais introdutdrios aos conceitos de alimentacdo saudavel e equilibrada, além
de industrializacdo de alimentos, visando gerar autonomia alimentar aos orientados e
capacidade de interpretacdo do Guia Alimentar (2014). Os Atendimentos em Grupo ocorreram
de acordo com as demandas das unidades, buscando reativar encontros que pararam durante a
pandemia do Covid-19 e incentivar a continuidade de grupos que se mantiveram ativos no
periodo p6s-pandemia. Foram realizados atendimentos em grupos para diabéticos, abordando a
doenca e maneiras de tratar através da alimentacdo; atendimento em grupo para tabagistas
visando o consumo de alimentos antioxidantes para reduzir os danos do habito de fumar, além
de estratégias nutricionais para diminuir a ansiedade; atendimento juntamente com o0s
profissionais de educacdo fisica para orientagdo do grupo de caminhada sobre refei¢des pré-
treino, pos-treino e hidratacdo. Os atendimentos em grupo foram mais generalistas, entretanto
enriquecedores devido ao compartilhamento de informacgBes e vivéncias por parte dos
participantes, além de ser um espac¢o mais acolhedor e menos intimidante. Os Atendimentos
Domiciliares foram realizados juntamente com as agentes de saude, visitando individualmente
pacientes escolhidos por estas de acordo com a condicdo de saude. Estes atendimentos foram
os mais individualizados, pois foi possivel compreender na primeira visita as necessidades do
paciente, e no retorno orientd-los de acordo com as suas necessidade e condicdes. Foi possivel
ver além da condicéo clinica, e compreender os fatores intrinsecos por tras da alimentagéo,
como condicéo financeira, ambiente familiar, cultura alimentar e crengas. A continuidade das
atividades produziria retornos mais positivos no &mbito da satde relacionada a alimentacéo,
fato percebido no retorno do grupo de diabéticos e no retorno das visitas domiciliares, onde os

préprios pacientes buscaram demonstrar pontos onde tinham melhorado os habitos alimentares.



CONCLUSAO: Todas as praticas produziram resultados interessantes, que demonstraram a
importancia da realizagdo das atividades. O interesse dos pacientes nas atividades de Educagéo
Alimentar e Nutricional ja significa um grande avango nesse ambito da salde publica, pois
mostra a disposi¢do da comunidade em ter habitos mais saudaveis que vao contribuir com os
objetivos estabelecidos pelos principios norteadores do Sistema Unico de Saude. O
desenvolvimento das atividades de Educacdo Alimentar e Nutricional durante o estagio também
auxilia o estudante a compreender os campos de atuacdo do profissional nutricionista,
mostrando op¢des de atuacdo com resultados efetivos na salde além da prescricédo dietética.
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