ACOES DE

Laura Virgili Claro

ALIME NTA(_;AO Vanessa Ramos Ki(r;‘ter;
E NUTRICAO NA .

ATENCAO
PRIMARIA
a SAUDE hrsifonsapiiite




Neste e-book serdo compartilhadas 42 experiéncias de 24 municipios que estdo
vinculados a 12 diferentes Coordenadorias Regionais de Saude do estado envol-
vendo atividades sobre a organizagdo da atengao nutricional, a capacitagdao dos
profissionais da Atencdo Primaria a Saude, a Vigilancia Alimentar e Nutricional
na Gestdo do cuidado individual, na escola, nos Programas de Transferéncia de
Renda, na Promogéo da Alimentagdo Adequada e Saudavel em Grupos e nos De-
safios dos Sistemas de Informagdo. Espera-se que este documento possa con-
tribuir de maneira efetiva com o compartilhamento de conhecimento tedrico e
técnico através destas lindas experiéncias, promovendo a ampliagdo do desen-
volvimento de agdes na VAN e ainda ser considerado um instrumento de qualifi-

cagdo e incentivo aos profissionais na execugao da VAN na APS.
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APRESENTACAO

Laura Virgili Claro
Vanessa Ramos Kirsten

A Vigilancia Alimentar e Nutricional (VAN) consiste na descrigio
continua e na predi¢io de tendéncias das condi¢des de alimentacio e
nutri¢do da populacio e seus fatores determinantes. A construgdo de
espacos de didlogo entre atores da VAN pode ser uma estratégia para
melhorar a sua operacionalizacdo e organizagdo. Um destes espagos
pode ser o compartilhamento de experiéncias, onde a pritica é compre-
endida e desenvolve novos significados através da realidade do outro.
Nesse sentido, professores e alunos de graduacio e do Programa de Pés-
Graduacdo em Gerontologia da Universidade Federal de Santa Maria
(UFSM). e parceria com nutricionistas da Politica de Alimentagio e Nu-
tricdo do estado do Rio Grande do Sul, organizaram o langcamento de
uma chamada ptblica de experiéncias de agées de alimentag¢io e nutri-
¢do, com foco na vigilancia alimentar e nutricional, realizada por
profissionais da Atenc¢do Primdria a Satide de municipios do Rio Grande
do Sul.

0 Observatério de Vigilancia Alimentar e Nutricional (OVAN), que
caracteriza-se como um espacgo online de discussio, capacitacdo, apren-
dizagem e troca de experiéncias sobre a organizac¢io e execucdo da
Vigiladncia Alimentar e Nutricional no estado do Rio Grande do Sul, or-
ganizou o langamento, divulgagio, anélise e sistematiza¢do das ag¢des.
Como resultado desta chamada, trazemos aos profissionais da APS este

lindo e-book, para que possam ser tocados pelas mais diferentes
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atividades realizadas, no intuito de promover o Direito Humano a Ali-
mentagio Adequada e Saudével e a Seguranca Alimentar e Nutricional,
pelos profissionais e gestores dos servicos de saiide da Atengdo Primadria
dos municipios do Rio Grande do Sul para o fortalecimento das politicas
publicas de alimentacdo e nutrigio.

A integracdo do OVAN com a Politica de Alimentacdo e Nutri¢do do
Rio Grande do Sul, proporciona uma aproximag¢io com os profissionais
que atuam na Atencdo Primdria a Saude e ao divulgar as experiéncias
desenvolvidas no contexto da Vigildncia Alimentar e Nutricional, pro-
move o fortalecimento da triade ensino-servigo-comunidade. Este
documento ao subsidiar o reconhecimento das potencialidades de dife-
rentes praticas de trabalho, proporciona visibilidade a outras
ferramentas metodoldgicas e fomenta a qualificagdo da forca de traba-
lho ao promover o didlogo entre diferentes saberes por meio da
valorizagio dos profissionais como parte da produgio de conhecimento
como estratégia na consolidacdo de agdes de alimentagio e nutri¢io no
Sistema Unico de Satide.

Neste e-book serdo compartilhadas 42 experiéncias de 24 munici-
pios que estdo vinculados a 12 diferentes Coordenadorias Regionais de
Satde do estado envolvendo atividades sobre a organizag¢io da atencio
nutricional, a capacitagdo dos profissionais da Atenc¢do Primdria a Sa-
uide, a Vigilancia Alimentar e Nutricional na Gestdo do cuidado
individual, na escola, nos Programas de Transferéncia de Renda, na Pro-
mocao da Alimentacido Adequada e Saudavel em Grupos e nos Desafios
dos Sistemas de Informag3o.

Espera-se que este documento possa contribuir de maneira efetiva
com o compartilhamento de conhecimento teérico e técnico através

destas lindas experiéncias, promovendo a ampliagio do
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desenvolvimento de a¢des na VAN e ainda ser considerado um instru-
mento de qualifica¢do e incentivo aos profissionais na execu¢io da VAN
na APS.

Um forte abrago e uma excelente leitura.

Organizadoras



PREFACIO

Deise Valério Vetromilla
Maisa Beltrame Pedroso
Maria Alice Vieira Lantmann

A organizacdo da Atencdo Nutricional nos servigos de saide com-
pde uma das diretrizes da Politica Estadual de Alimentagdo e Nutrigio
da Secretaria Estadual de Satide (PAN/RS). Para tanto, a drea vem bus-
cando desenvolver suas ag¢des, fundamentada na pesquisa e em novos
conhecimentos, identificando a efetividade de a¢des provenientes do
exercicio da Vigilincia Alimentar e Nutricional (VAN) na rotina dos ser-
vigos de satide fortalecendo o uso de evidéncias na tomada de decisdo, e
assim, aprimorando o reconhecimento do papel da Alimentagio e Nu-
trigdo (A&N) na Atengdo Primdria a Saide (APS) e orientando a gestdo
na formulag3o de politicas ptiblicas e as a¢des locais de atengdo nutrici-
onal.

Para que se avance neste prop6sito é importante a articulacdo en-
tre servigos e ensino contribuindo para construgio de projetos coletivos
levando a transformacio e a consolida¢io do modelo de atencido a satde
proposto para o SUS.

A parceria da PAN/RS com o Observatério de Vigilincia Alimentar
e Nutricional (OVAN), gestado na Universidade Federal de Santa Maria
(UFSM), ressignifica as atribui¢des das Institui¢cdes de Ensino Superior
e o exercicio de se inserir na realidade social como agente do processo

de constru¢do do conhecimento, colaborando para minorar as lacunas
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que comprometem os servicos de saide, ofertando sua expertise para o
desenvolvimento de a¢des na busca pelo atendimento de exceléncia.

Para nds da PAN/RS, o lancamento deste e-book, consolida um de-
sejo de se fazer conhecer as ag¢des de alimentagio e nutri¢ao, com foco
na vigilancia alimentar e nutricional, que vem sendo realizadas nos ter-
ritérios, cujo significado da vivéncia é reflexo da importincia e do
reconhecimento dado por profissionais da Aten¢io Priméria a Satide a
VAN.

Este instrumento sumariza os relatos de experiéncia que foram
submetidos a chamada ptblica, onde a qualifica¢do de especialistas com
insercdes diversas na drea de A&N respaldou a andlise das experiéncias
selecionadas, em momento posterior. Esperamos que essa importante
ferramenta de promoc3o de préticas alimentares adequadas e saudaveis
reverbere em uma nova maneira de olhar para a pessoa e a comunidade
que recebem o cuidado em saide, contribuindo para organizac¢io de
processo de trabalho, reorganizagdo das praticas de satide no 4mbito da
Atencdo Basica, visando a integralidade da atencao.

Deste modo, pretendemos que eventos similares, realizados com
periodicidade regular, integrem o planejamento de acdes da PAN/RS,
com vistas a consolida¢io do Direito Humano a Alimentac¢io Adequada
(DHAA) e da promog3o da soberania e da seguranga alimentar e nutri-
cional.

Desejamos uma 6tima leitura.

Equipe da Politica de Alimentac¢io e Nutrigao.



INTRODUCAO

A Vigilancia Alimentar e Nutricional (VAN) consiste na descrigio
continua e na predi¢io de tendéncias das condi¢des de alimentacio e
nutricio da populacio e seus fatores determinantes. E uma das diretri-
zes da Politica Nacional de Alimenta¢io e Nutri¢io (PNAN) para
organizar a aten¢io nutricional no Sistema Unico de Satide (SUS). Para
tanto, a organizac¢do deve reconhecer a situa¢io alimentar e nutricional
da populagio adstrita aos servigos e as equipes de Ateng¢do Priméria a
Sauide (APS) para subsidiar a construgio e avaliag3o de politicas pdblicas
coerentes com as necessidades locais (Brasil, 2013a).

As primeiras atividades da VAN s3o a coleta de informagdes da in-
gestio de alimentos e do estado nutricional realizadas pelos
profissionais da APS. Essas informacdes (peso, altura e consumo ali-
mentar) sio registradas no Sistema de Vigilincia Alimentar e
Nutricional (SISVAN), que faz parte dos sistemas de informagio em sa-
ude do SUS (BRASIL, 2004a).

Por meio de informacdes obtidas pelo SISVAN, o cenirio nutricio-
nal identificado nos ultimos anos aponta para modificagdes na
alimentagdo da populagio, substituicio de alimentos tradicionais da di-
eta por ultraprocessados e um aumento crescente de sobrepeso e
obesidade em todas as fases da vida, apresentando desafios para os ser-
vigos publicos de saide (MONTEIRO et al., 2010).

Esse cendrio pode ser modificado a partir do planejamento de

acbes organizadas pela VAN e direcionadas a prevencdo e
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enfrentamento de agravos nutricionais (BRASIL, 2013a). Como forma de
colaborar com a elaboragio de estratégias diante dessas demandas, foi
publicado o Marco de Referéncia de Vigilancia Alimentar e Nutricional
na Atencdo Bdsica, que recomenda a utiliza¢do do Ciclo de Gest3o e Pro-
dugdo do Cuidado, por meio da realizagio de a¢des no ambito individual
e coletivo, através da coleta de dados e producio de informacgdes, andlise
e decisio, acio e avaliagio (BRASIL, 2015).

Porém, mesmo diante da importincia da VAN e do SISVAN na ges-
tio e no cuidado em satde, sua organizacdo e operacionalizagdo
enfrenta dificuldades identificadas em estudos que indicam baixo re-
gistro de informacgdes, preponderincia de registros de dados
relacionados as criangas com relagio as outras fases da vida, baixa co-
bertura (COUTINHO et al., 2009; ENES et al., 2014; JUNG et al., 2014). Para
enfrentar esse cendrio (tanto da organizac¢io da VAN como dos agravos
nutricionais que afetam a populagio brasileira), os profissionais de sa-
uide precisam estar capacitados (BRASIL, 2006). Essa a¢io pode ser
realizada a partir da VAN, porém no que concerne a realiza¢do de capa-
citagdes, esse é um desafio apontado como uma barreira na sua
execugio e organizacio (BAGNI; BARROS, 2012). Apesar da VAN ter ex-
perienciado importantes avan¢os desde a PNAN (CAMPOS; FONSECA,
2021), a qualifica¢io de profissionais da APS é evidenciada por Bortolini
et al., (2020) como outro desafio a ser superado.

A literatura indica que a construgio de espagos que incentivem o
didlogo entre os atores da VAN pode ser uma estratégia para melhorar
a adesdo dos profissionais na sua operacionalizagido e organizagao, visto
que a troca de experiéncias pode ser uma forma de reflexio da prética,
além de ser um momento em que os profissionais possam se sentir ou-

vidos e valorizados (SOARES; MEZADRI; NUNES, 2017).
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Essas dificuldades podem ser minimizadas através do comparti-
lhamento de Relato de Experiéncias (RE), que é um método narrativo e
repleto de sentidos e possibilidades. No RE, a pritica é compreendida e
desenvolve novos significados através da realidade (DALTRO; FARIA,
2019). Nesse sentido, a realizagio do presente projeto, constitui-se uma
forma de aperfeicoar as agdes em sadde, auxiliar a reorientar estraté-
gias e transformar préticas (HOLLIDAY, 2006), baseado na
sistematizagdo do RE de profissionais que participam da organizacio da
VAN. Ainda, subsidiard o compartilhamento de vivéncias, construcio
ativa do conhecimento, através de experiéncias auxiliando no processo
de transformacio do conhecimento, qualificagdo da VAN, além de valo-
rizar e divulgar as experiéncias exitosas (SOARES; MEZADRI; NUNES,
2017).

A realizacido de pesquisas envolvendo a VAN é apontada como uma
forma de contribui¢io para a resolucio de seus problemas, além de in-
fluenciar no seu fortalecimento como pedra fundamental na elaboragao
e avaliacdo de politicas ptblicas direcionadas a qualificagio da situacio
alimentar e nutricional da populagio (CAMPOS; FONSECA, 2021).

Com a publicac¢io deste e-book, todos os atores envolvidos em sua
construcgio (estudantes, professores, gestores e profissionais) colabo-
ram com a Agenda Estratégica de Prioridades de Pesquisas para a Gestdo
da Politica Nacional de Alimentag¢3o e Nutrigao (BRASIL, 2022) ao apoiar
a qualifica¢do da forga de trabalho por meio da divulgagdo da organiza-

¢do de processos de trabalho de a¢des de alimentagio e nutrigio na APS.



METODOLOGIA E ETAPAS DE CONSTRUCAO
DESTE EBOOK

O presente e-book foi construido pelo Observatério de Vigilancia
Alimentar e Nutricional (OVAN) da Universidade Federal de Santa Maria
juntamente com a Politica de Alimentac¢io e Nutri¢do da Secretaria Es-
tadual de Satide do Rio Grande do Sul (PAN/SES-RS), com o apoio da
Fundacdo de Amparo a Pesquisa do Estado do Rio Grande do Sul
(FAPERGS). A elaboragio do material foi desenvolvida em 4 fases.

Fase 1: Desenvolvimento do OVAN" para apoiar os profissionais de
satide da Atengdo Priméria & Satide (APS) no contexto da Vigilancia Ali-
mentar e Nutricional (VAN), além de disponibilizar materiais sobre a
organizacdo, operacionalizagdo e execucdo da VAN, disponiveis em uma
plataforma digital aberta.

Fase 2: Criacdo de um formulério de submissio na plataforma di-
gital do OVAN para envio dos relatos de experiéncia no ambito da VAN
e em consondncia com o Ciclo de Gestdo e Produgdo do Cuidado, bem
como elaboragido de um Edital de Chamada Ptublica de Relatos de Expe-
riéncias em Vigildncia Alimentar e Nutricional de municipios do Rio
Grande do Sul.

Fase 3: Lancamento do OVAN em formato online, com a realizagio
do evento através de plataforma digital e transmitido via streaming, com

a presenca de gestores em satde das esferas federais, estaduais,

" https://www.ufsm.br/projetos/institucional/ovan/
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regionais, bem como referéncias técnicas municipais de VAN. Durante
o evento, foi divulgado o Edital de Chamada Ptblica com abertura do
periodo de submiss3o dos relatos de experiéncias.

Fase 4: Andlise e selecdo dos relatos de experiéncias que envolve-
ram a organizacio e operacionalizacgio da VAN, levando em
consideracdo o cardter das acdes que promovam, valorizem e fortale-
¢am o trabalho multi, interprofissional e intersetorial de
monitoramento da situagio alimentar e nutricional por profissionais da
APS. Além desses critérios eliminatérios, foram considerados também
os seguintes critérios de avaliagio:

I - replicabilidade: potencial de implementagdo da experiéncia em
outros municipios, no minimo de mesmo porte, e de adaptagdo de ins-
trumentos e estratégias para serem aplicados em novos contextos;

II - originalidade e inovag3do: capacidade da experiéncia de contri-
buir com solugdes inovadoras para situagdes e problemas vivenciados
na APS e/ou no territdrio;

III - parcerias e articulacdo: integracdo da VAN com outras areas
da Politica de Saiide ou com outras politicas ptiblicas, como educagio e
assisténcia social;

IV - modelo de atencio: capacidade da experiéncia de fortalecer o
Modelo de Atengdo na APS, atingindo os objetivos propostos pela Poli-
tica Nacional de Alimenta¢io e Nutri¢io (PNAN) e promovendo
melhorias na organiza¢io da Ateng¢io Nutricional;

V - educacdo permanente: capacidade da pratica de promover, em
sua formula¢do ou desenvolvimento, a participa¢do dos profissionais,

gestores, da comunidade e dos conselhos de politicas.



RESULTADOS

Foram selecionados 42 relatos de experiéncias de 24 municipios do
estado do Rio Grande do Sul. Eles serdo apresentados de acordo com as

seguintes tematicas:

a) Organizac3o da atengdo nutricional;

b) Capacitagio dos profissionais da Ateng¢3o Primdria a Sauide;

¢) Vigilancia Alimentar e Nutricional na Gestio do cuidado individual;

d) Vigilancia Alimentar e Nutricional na escola;

e) Vigilancia Alimentar e Nutricional nos Programas de Transferéncia de Renda;
f) Promog3o da Alimentagio Adequada e Saudavel em Grupos e

g) Desafios dos Sistemas de Informag3o.

Os relatos apresentam as seguintes informacdes: titulo, autores e
func¢io no municipio, nome do municipio, descri¢io da agio realizada
com objetivo, tipo de ac¢do, profissionais envolvidos, ptblico - alvo, ce-
nario de realizagio, articulacdo intersetorial, recursos materiais, como
a a¢do foi desenvolvida, resultados, aspectos exitosos, desafios e/ou li-

mitagdes, préximos passos e referéncias.






ORGANIZACAO DA ATENCAO NUTRICIONAL






1

VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL
EM IBIRUBA

Clarice Aparecida Borges de Almeida’
Giovane Diesel?
Joice Marques?

Secretaria Municipal de Satide de Ibiruba-RS.

Objetivo da Ag¢do: Melhorar habitos alimentares da populagio e re-
alizar a promoc3do de um peso saudével.

Tipo de Acido realizada: Avaliacdo nutricional e aplicagdo dos mar-
cadores de consumo alimentar como rotina nas Unidades Bisicas de
Satide (UBS) e nas campanhas de vacinag¢io e/ou chamamento publico.

Profissionais envolvidos na A¢do: Secretario Municipal de Saude,
Coordenadora da Atengdo Béasica, Agentes Comunitérios de Saide (ACS)
e Visitadores da Primeira Infincia Melhor (PIM).

Publico-alvo da Ag¢io: Todos os ciclos da vida.

Cenario da Acdo: UBS, Estratégia Saide da Familia e Casa de Cul-
tura.

Articulacio Intersetorial: Secretaria Municipal da Assisténcia So-
cial, por meio do Programa Auxilio Brasil e também com a Secretaria de

Educagio no Programa Sadde na Escola (PSE).

" Nutricionista
2 Secretario Municipal de Saude

* Coordenadora da Atencao Bésica
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Recursos materiais: Impressio dos blocos de marcadores de con-
sumo alimentar, notebooks para o registro em tempo real no e-SUS,
impressdo de folders sobre os 10 passos para alimentag¢io saudavel di-
recionado para a populagio adulta baseado no Ministério da Satde
(BRASIL, 2014).

Como a acio foi desenvolvida: Durante a realiza¢do de campanhas
(multivacinag¢io, vacina¢io contra covid, gripe, vitamina A) ou grupos
de saude, a nutricionista que faz parte do quadro da Secretaria Munici-
pal de Satde (SMS), organiza uma equipe formada por ACS e visitadoras
do PIM e eventualmente equipe da enfermagem, um espago para colocar
as balancgas antropométricas, o computador e/ou fichas dos marcadores
de consumo alimentar. Os dados s3o inseridos no e-SUS por um ou dois
assistentes administrativos e também pelas equipes das ESFs.

Quando identificada alterac¢io na classificagio do estado nutricio-
nal, como obesidade, é realizada uma conversa sobre o diagndstico,
entregue um folder sobre os 10 passos para uma alimentac¢io saudavel
baseado no Ministério da Saide (BRASIL, 2014), além de oferecer os ser-
vicos do setor de nutricdo da SMS como grupos de reeducagio alimentar
e atendimento individual, nos casos infantis é realizado encaminha-
mento para acompanhamento nutricional individual.

Por meio de uma capacitac¢io realizada para a equipe de enferma-
gem, ACS e visitadoras do PIM, quando identificada alteracdes nos
marcadores de consumo alimentar, esses profissionais realizam a pro-
mocdo de informacdes gerais sobre alimentagdo saudavel.

No momento das campanhas é ofertado lanches saudaveis para as
criancgas, sendo uma forma de contribuir para melhorar os hébitos ali-

mentares desse publico.
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Resultados: No municipio o indice de obesidade é bem alto, espe-
cialmente em criancas e adolescentes. A partir deste ano, espera-se
mudar este perfil através de grupos de apoio com equipe multiprofissi-
onal para tratamento e prevencio da obesidade.

Como os recursos humanos sdo reduzidos, em algumas ocasides
nio ha tempo habil para fazer a coleta de dados antropométricos e de
consumo alimentar, porém quando sdo organizadas as campanhas e
grupos, hé a oportunidade de aumentar a coleta dessas informagdes.

Aspectos exitosos: Por meio da realizagdo dessa agdo anualmente,
é possivel perceber que o nivel de conhecimento da populagio sobre ali-
mentacio vai sendo modificada. Os lanches servidos nas campanhas sio
sempre saudaveis (frutas, castanhas) e a populagio ja se acostumou e
nio sente falta das balas e pirulitos que eram entregues hi anos atrés.

Desafios e/ou limitagdes: Resisténcia dos pais em aceitar que seu
filho(a) est4 acima do peso e que precisa de mudancas de habitos de vida
e também pouco recurso financeiro para a drea de nutricio e falta de
recursos humanos (apenas uma nutricionista na SMS).

Proximos passos: Formar grupos de apoio com equipe multipro-
fissional para melhorar a organizacdo dos programas pactuados pela

SMS.

REFERENCIA

BRASIL. Ministério da Satide. Guia alimentar para a populacio brasileira. Brasilia, DF:
2014.



2

MARCADOR DE CONSUMO ALIMENTAR COMO
FERRAMENTA PARA A REEDUCACAO ALIMENTARE
FORMACAO DE HABITOS ALIMENTARES SAUDAVEIS
PARA A POPULACAO EM GERAL

Claudia Bridi’

Secretaria Municipal de Satide de Rio Grande-RS.

Objetivo da Acido: Investigar e analisar os habitos alimentares de
um percentual da populagio em suas diferentes faixas etarias.

Tipo de Ac¢do realizada: Coleta de informacgdes sobre os hébitos ali-
mentares através dos marcadores de consumo alimentar em diferentes
cendrios.

Profissionais envolvidos na A¢do: Nutricionista responsdavel pela
Vigilancia Alimentar e Nutricional (VAN), Agentes Comunitérias de Sa-
ude (ACS) e Diretores das Escolas Municipais.

Publico-alve da Agdo: Todas as fases do ciclo da vida e Beneficia-
rios do Programa Auxilio Brasil.

Cenario da A¢do: UBS, residéncia dos usudarios e Escolas de Ensino
Fundamental e Educacio Infantil Municipal.

Articulagdo Intersetorial: Foi realizada articulagio com a Secreta-
ria de Educacgio, por meio da execu¢do dos Programas Crescer Saudavel

e Satde na Escola.

" Nutricionista
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Recursos materiais: Impressio dos Marcadores de Consumo Ali-
mentar para preenchimento manual, computador para digitagio de
dados.

Como a acio foi desenvolvida: Para obtenc¢do de um resultado
maior e mais préximo da realidade dos habitos alimentares dos usua-
rios, foi inserida a coleta dos marcadores de consumo alimentar durante
0 acompanhamento das condicionalidade do Programa Auxilio Brasil;
em consultas nutricionais com o objetivo de reducio de peso, reeduca-
¢do alimentar e nutricional e tratamento de patologias; durante os
atendimentos de rotina da UBS e nas campanhas de vacinac¢io das cri-
angas.

Para apoiar a coleta de dados, os ACS passaram por uma capacita-
¢do através de reunides semanais e/ou quinzenais agendadas para as
quartas-feiras na UBS durante o periodo vespertino, pois nesse turno a
UBS dé prioridade para expediente interno. Foi entregue aos ACS os for-
muldrios de Marcadores de Consumo Alimentar, com descrigio
detalhada sobre como deveria ser realizado o preenchimento dos cam-
pos conforme faixa etdria de cada entrevistado. Cada um dos ACS
aplicou em seu colega para ter o aprendizado na pratica, com uma 6tima
adesio.

As ACS aplicaram o instrumento durante as visitas domiciliares e
auxiliaram a Nutricionista a coletar as informagdes para os marcadores
de consumo alimentar em trés escolas municipais com data e horério
pré-agendados. A agdo na escola foi realizada juntamente com a pre-
senca de pais e/ou responsaveis e a direcdo dessas institui¢des entregou
0 questiondrio para os familiares dos escolares preencherem em seus

domicilios.
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Durante o atendimento na UBS ap6és aplicar os Marcadores de Con-
sumo Alimentar, a Nutricionista realizava orienta¢des nutricionais a
partir da identificacdo de alteragdes conforme faixa etaria. Ao final, foi
realizada uma avaliagdo das ag¢des realizadas com os dados originados
pelo e-SUS.

Resultados: Foi identificada a dificuldade dos entrevistados, em
especial os responsaveis pelos escolares, em relatar a alimentagio habi-
tual, no que diz respeito em afirmar aspectos da alimentag¢io habitual,
apontando para a omissdo do consumo de alguns alimentos.

Da mesma forma, foi observado que os usudrios demonstraram sa-
tisfacdo em receber aconselhamento nutricional e estavam contentes
com as novas informagdes, principalmente no que se refere aos aspectos
da alimentacgio dos filhos dos usudrios, pois afirmavam que s6 as orien-
tacdes que realizavam em casa nio era suficiente para melhorar a
alimentac3o dos filhos, visualizando a nutricionista como referéncia na
promocio de praticas alimentares saudaveis ao ajudar a melhorar e mu-
dar a alimentacio em especial das criancas e adolescentes.

O questiondrio dos marcadores de consumo alimentar, ajudou a
identificar a alimentagdo habitual dos usudrios, sendo que raramente
foi aplicado nas segundas-feiras, onde geralmente a alimentagio du-
rante o final de semana é diferenciada.

Aspectos exitosos: A realizagdo da acdo proporcionou o conheci-
mento do consumo alimentar dos usudrios adstritos a UBS de
referéncia, onde os dados apontam que um grande percentual dos mem-
bros da familia possuem o mesmo habito alimentar. Essas informacgdes
concederam dados mais amplos para realizar orientagdes nutricionais

que foram bem aceitas pelos usudarios.
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Desafios e/ou limitacées: No momento em que esse questionario
foi enviado pelas escolas e para os responsiveis dos alunos preenche-
rem em casa, alguns responderam em faixas-etarias diferentes do ciclo
da vida em que seus filhos estavam inseridos, mas foram em poucos ca-
S0s.

Préximos passos: Reservar um maior tempo para andlise de dados,
dar continuidade a agio, pois essa troca de informacgdes e orientacgdes
foram de suma importincia para a Educagdo e Orientagdo Nutricional

individual e coletiva.



ATENCAO DOMICILIAR A IDOSAS
INSTITUCIONALIZADAS EM UMA UBS
DA SERRA GAUCHA

Ana Lucia Hoefel’

Maria Luisa de Oliveira Gregoletto?
Rafaela Rettore?

Jalia Persico Garibaldi*

Centro Universitario da Serra Gatcha-RS.

Objetivo da Acdo: Prestar atendimento nutricional e avaliar o risco
de desnutricio em mulheres idosas residentes em uma Institui¢do de
Longa Permanéncia de Idosos (ILPI) atendida pelos profissionais de uma
Equipe de Saide da UBS Tijuca em Caxias do Sul.

Tipo de Agio realizada: Avaliagdo nutricional e risco para desnu-
tri¢do.

Profissionais envolvidos na Ag¢io: Alunas e docentes de graduacio
em Nutricdo.

Publico-alvo da Agdo: Mulheres Idosas.

Cenario da Acdo: Instituicdo Privada de Longa Permanéncia para
Idosas.

Articulacio Intersetorial: Atencio Especializada.

Recursos materiais: Balanca, fita métrica, dinamémetro.

! Professora Doutora
2 Professora Doutora
* Aluna de Graduagao em Nutricao

* Aluna de Graduacdo em Nutri¢cdo
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Como a agdo foi desenvolvida: Trata-se de agio de atengio especi-
alizada. O atendimento foi uma demanda da ILPI, cujo responsavel
procurou a UBS para solicitar prescri¢io de Terapia Nutricional (TN) ao
Estado, para uma das residentes que estava sob risco de desnutri¢do. Em
virtude dessa necessidade, e por se tratar de uma populagio de risco
para desnutricio, a a¢do foi planejada a fim avaliar todas mulheres ido-
sas que 14 residiam.

A finalidade da ILPI é acolher Irm3s de Caridade, da Igreja Catdlica.
Como foi identificada demanda de atendimento para uma das residen-
tes que estava com problemas de satde, a equipe decidiu avaliar todas
para obter informacdes e avaliar risco de desnutrigio.

A avaliagio se deu por meio de uma visita domiciliar a ILPI. A visita
foi previamente agendada pela equipe (gerente e enfermeira) e realizada
por umas das preceptoras do estigio, as estagiirias e uma ACS. Logo
ap6s a visita, a preceptora do estigio reuniu-se com a médica e a enfer-
meira da equipe, além da gerente da Unidade para discutir a situacgio
das mulheres idosas.

A avaliagdo foi feita através da medi¢do do peso e estatura, altura
do joelho, circunferéncia de brago, Circunferéncia da Panturrilha (CP) e
Forga de Preensdo Palmar (FPP) a qual foi aferida usando um dinamé-
metro de marca hidraulico Saehan®.

A estatura de todas foi estimada utilizando a Equa¢do de Chumlea
(CHUMLEA et al., 1985) e para as acamadas estimou-se também o peso
(CHUMLEA et al., 1994). Para as idosas deambulantes a aferi¢io do peso
foi realizada por meio de balanca digital com capacidade de 160 Kg. As
mulheres idosas foram orientadas a se posicionar sobre a balanga ves-

tindo roupas leves.
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A classificacdo do Indice de Massa Corporal (IMC) foi realizada de
acordo com Lipshitz (LIPSCHITZ, 1994). Os pontos de corte para FPP fo-
ram maiores ou igual a 16 Kg/for¢a. (CRUZ-JENTOFT et al., 2019), e para
a CP foram considerados como baixa reserva muscular, valores menores
ou igual a 33 cm. (BARBOSA-SILVA, 2016). Os dados coletados s3o repas-
sados para a geréncia da UBS, que digita os dados no e-SUS.

Resultados: Residem no local 11 mulheres idosas, dessas, duas
eram acamadas devido a doeng¢a neurodegenerativa e uma, para a qual
foi solicitado atendimento pela equipe de nutri¢do, apresentava Doencga
Renal Cronica (DRC). A idade média das idosas foi de 85,6 anos, variando
de 80 a 92 anos.

Avaliando o IMC, 6 (55%) estavam eutroéficas, 3 (27%) com excesso
de peso e 2 (18%) com desnutrigio. Com relagio a CP, 10 (91%) idosas
apresentaram baixa reserva muscular, sendo 1 (9%) limitrofe, ou seja,
préximo ao limite para baixa reserva muscular. Ainda, com relagdo a
FPP, excluindo as idosas acamadas, 6 (67%) idosas FPP > 16 Kg/forga e 3
(33%) foram classificadas com baixa reserva muscular < 16 Kg/forga.

Ao avaliar e relacionar o IMC com a for¢a muscular de pessoas ido-
sas, é possivel caracterizar que essa forca é afetada pelo estado
nutricional. Individuos com diagndstico nutricional n3o adequado
apresentam maior probabilidade reduzida de for¢a de preensio palmar,
comparados aos individuos com valores normais de IMC (RANTANEN et
al.,, 1999), no entanto, o presente estudo, verificou a coexisténcia de
baixa FPP e baixo IMC em apenas 1 (9%) idosa.

Com relac¢do a FPP, a média no presente estudo foi 18,05 Kg/forca,
valor menor que o encontrado por Moura (2008), onde as idosas avalia-
das apresentaram média de FPP de 20,55 Kg/for¢a. Valores menores

foram encontrados por Geraldes et al., (2008) avaliando idosas,
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encontraram 13,79 Kg/for¢ca como média de FPP. Sendo assim, indepen-
dente do perfil do idoso, o estudo de Geraldes et al., (2008) sugere que
valores inferiores a 20 Kg representam risco para dependéncia futura
dos idosos e baixos niveis de saide.

Aspectos exitosos: Para o grupo de mulheres idosas estudado neste
trabalho, os valores de IMC, de circunferéncia de panturrilha e de forca
de preensio palmar nio devem ser avaliados de forma isolada para uma
avalia¢do adequada, j4 que a maior porcentagem das idosas foram clas-
sificadas como eutréficas e com for¢a de preensio palmar adequada,
divergindo dos resultados da circunferéncia da panturrilha, no qual a
maioria das idosas apresentaram baixa reserva muscular.

0 envelhecimento populacional traz consigo problemas que desa-
fiam os sistemas de satde e faz da populac¢io idosa um dos grupos de
mais alto risco e de maior necessidade de acompanhamento. Os profis-
sionais da atenc¢do bésica precisam estar aptos para atender a essas
necessidades. E necessdrio a avaliagio individualizada, considerando as
intimeras particularidades dessa fase da vida, para que uma intervengio
nutricional seja efetivamente aplicada, visando uma melhora da quali-
dade de vida.

Como a UBS ndo tem uma nutricionista alocada, as a¢des em saide
para essa populagio eram baseadas em vacinag3o e avaliagio médica es-
pecifica. Apesar de ser um publico de risco para desfechos nutricionais
negativos, ndo se tem relatos de ji ter passado por avaliagio seme-
lhante. Apés a avaliagio, agendou-se uma segunda visita para entrega
dos resultados das avaliacdes e entrega de orientagdes nutricionais. Os
resultados da avaliagdo mostraram que, para o grupo de mulheres ido-
sas estudado neste trabalho, os valores de IMC, de CP e de FPP nio

devem ser avaliados de forma isolada para uma avaliacio adequada, ja
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que a maior porcentagem das idosas foram classificadas como eutréfi-
cas e com FPP adequada, divergindo dos resultados da CP, no qual a
maioria das idosas apresentaram baixa reserva muscular.

Desafios e/ou limitacdes: Apesar de a institui¢do ser préxima a
UBS, as idosas nio conseguem se locomover até a unidade, assim, é pre-
ciso direcionar ac¢des para o local a fim de promover maior qualidade de
vida, €, a equipe nem sempre consegue tal feito, na maioria das vezes, o
atendimento é resumido as campanhas de vacinagdo

Préximos passos: Programar atividades educativas e de avaliacio
para os préximos semestres para acompanhamento do estado nutricio-

nal evitando futuros problemas.
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ALIMENTACAO ESCOLAR PARA MENORES DE TRES
ANOS E A NOVA RESOLUCAO DO PROGRAMA
NACIONAL DE ALIMENTACAO ESCOLAR (PNAE)

Thais Monteiro Folletto’

Secretaria Municipal de Educag¢io de Uruguaiana-RS.

Objetivo da Agdo: Realizar orientagdo sobre alimentagdo saudavel
e estimular a formag3o de habitos alimentares saudédveis, contemplando
a nova resolu¢io do PNAE de n° 06 de 08 de maio de 2020.

Tipo de A¢io realizada: Educagdo Alimentar e Nutricional (EAN).

Profissionais envolvidos na Ac¢io: Nutricionistas do quadro téc-
nico do PNAE.

Publico-alvo da Agdo: Escolares de 0 a 3 anos.

Cenario da Agio: Escolas de educagdo infantil.

Articulagdo Intersetorial: PNAE.

Recursos materiais: Computador, folder, xerox, microfone.

Como a acio foi desenvolvida: Para executar a agio, foi realizado
contato com as dire¢des para solicitar o agendamento de uma data
oportuna para realizar um encontro com a comunidade escolar (meren-
deiras, professores, auxiliares de educagio, dire¢io, coordenagio e
supervisio escolar) e responsaveis familiares pelos alunos.

No inicio, foi realizada uma palestra com as dire¢des das escolas e

secretaria de educacio, posteriormente realizada palestras on-line com

" Nutricionista
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cada escola. Atualmente, sio realizadas palestras presenciais no saldo
de atos das escolas com os responsaveis dos alunos e sio distribuidos
folders baseados no Guia Alimentar para as Criangas Brasileiras meno-
res de 2 anos (BRASIL, 2019).

As palestras foram realizadas em 16 escolas, com duragio de 1 hora
para abordar a alimentagio escolar na educagio infantil e as mudancas
com a nova resoluc¢do do PNAE. Durante a palestra, os professores apro-
veitaram a oportunidade para realizar questionamentos, porém
apresentaram algumas resisténcias com as adaptacdes.

Resultados: Na oferta das refei¢des foi retirado o agticar nas pre-
paragdes (vitaminas, leite com cacau, mingau, sucos) para menores,
conforme orientagdo da Resolugio n° 06, de 08 de maio de 2020, visto
que a presente legislacdo dispde sobre o atendimento da Educagio Ba-
sica no Ambito do PNAE, sendo proibida a oferta de alimentos
ultraprocessados e a adi¢do de agicar, mel e adogante nas preparacgdes
culindrias e bebidas para as criangas até trés anos de idade, conforme
orientagdes do Fundo Nacional de Desenvolvimento da Educagio
(FNDE) (BRASIL, 2020).

Os responsaveis familiares pelas criancas também foram convida-
dos para participar da palestra, porém por meio da presenca dos
mesmos na agio, foi observada uma baixa adesio desse publico.

Aspectos exitosos: Com a realiza¢io das palestras, além de infor-
mar a comunidade escolar sobre as mudancas na alimentagio escolar,
houve também melhoria na qualidade da alimentacdo infantil, através
da promocao de hdbitos mais saudaveis.

Desafios e/ou limitagdes: Desafios da pratica da oferta da alimen-
tagdo sem agdcar para os alunos menores de trés anos por parte dos

professores, pois alguns alunos possuem o hdibito de consumir os
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alimentos com agiicar em casa e as professoras, auxiliares e/ou meren-
deiras apresentam resisténcia em oferecer o alimento varias vezes até
as criancas criarem o habito.

Proximos passos: Serd realizado um encontro para participacgio de
toda a comunidade escolar e conselhos municipais da cidade para in-
tensificar as atividades realizadas até o momento sobre a promogio da
alimentacdo saudavel e a adequagio da alimentag3o escolar conforme a

resolucdo n° 06 de 08 de maio de 2020.
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ACOMPANHAMENTO NUTRICIONAL E MARCADORES
DE CONSUMO ALIMENTAR DA POPULACAO DE
LESBICAS, GAYS, BISSEXUAIS E TRANSGENERO
(LGBT) EM HORMONIOTERAPIA OU NAO E DEMAIS
COLETIVOS LGBT QUE FREQUENTAM O PROGRAMA
MUNICIPAL DE SAUDE

Lucimara dos Santos Marques'

Secretaria Municipal de Satide de Rio Grande-RS.

Objetivo da Acido: Relatar a realizagio de acompanhamento nutri-
cional da populagio LGBT em hormonioterapia ou nio e demais
coletivos LGBT que frequentam o Programa Municipal de Satide.

Tipo de Ac¢do realizada: Investigacio do consumo alimentar e
acompanhamento nutricional individual.

Profissionais envolvidos na A¢io: Nutricionista, enfermeira, téc-
nica de enfermagem, assessor administrativo.

Piblico-alvo da Acdo: Homens e Mulheres Transgéneros.

Cenario da Ac¢do: A agio é realizada no Ambulatdério Municipal de
Satude LGBT que fica situado na Secretaria Municipal de Saide.

Articulacio Intersetorial: A acdo ocorre somente no ambito da Sa-
ude.

Recursos materiais: Prontudrio fisico do paciente, formulario de

marcadores de consumo alimentar, balan¢a antropométrica com

" Nutricionista
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estadidmetro acoplado, computador para lancamento no prontuirio
eletrénico do municipio (Gestio Municipal de Saide - GMUS).

Como a acio foi desenvolvida: O programa foi implantado no 2°
semestre de 2019, com o intuito de atender o coletivo da populacio
transgénero e travesti em hormoniza¢do ou nio, os usuirios podem
acessar o servigo sem encaminhamento prévio, por demanda esponta-
nea.

Inicialmente o usudrio é direcionado para um acolhimento reali-
zado pela enfermeira e coordenadora do ambulatério, apds sio
apresentados os servigos disponibilizados que inclui acompanhamento
com uma equipe multiprofissional (1 médico, 2 enfermeiras, 1 nutricio-
nista, 1 profissional de educacio fisica, 1 psicélogo, 1 fisioterapeuta e 1
assessor administrativo), sendo ressaltada a importancia dessas especi-
alidades para quem realiza hormonioterapia.

Apds o agendamento para atendimento nutricional, o paciente é
encaminhado para uma triagem, onde é realizada coleta de dados como
peso e altura e é direcionado para a consulta.

No primeiro momento é realizada uma anamnese para conhecer a
histéria de vida e clinica do paciente por meio de um espaco de escuta e
interagdo para entender os motivos que o levaram ao atendimento e as
suas expectativas com relagdo ao acompanhamento. Para tanto s3o in-
vestigadas a histéria clinica, motivo da consulta, preferéncias e
aversdes alimentares, histérico de peso e dietas, identidade de género,
como ¢ a relagido com a comida e o corpo devido a disforia de género,
como se configura o acesso aos alimentos, bem como é realizado recor-
datério alimentar. Durante a ocasido, através de uma conversa é

realizada uma sensibiliza¢io sobre a importincia de uma alimentagio
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mais saudavel como parte do tratamento para melhorar/potencializar
os resultados com relagdo a forma corporal.

Durante o primeiro atendimento nutricional é realizada também a
coleta dos marcadores de consumo alimentar e por fim juntamente com
o paciente, sio combinadas metas de acordo com as necessidades que
foram elencadas durante a consulta, em alguns casos sdo suplementa-
dos com hipercalérico (fornecido pelo Estado) e agendado o préximo
atendimento, que sio realizados com frequéncia de uma vez na semana.

Outras a¢des do ambulatério, dizem respeito ao compartilhamento
do cuidado dos usudrios, para isso a nutricionista e a profissional de
educacio fisica se encontram semanalmente para discussio de condu-
tas com a finalidade em proporcionar um acompanhamento mais
assertivo com as demandas do usudrio. As informagdes sdo registradas
no prontudrio fisico e no GMUS para posterior transferéncia para o e-
SUS e SISVAN Web.

Resultados: Os resultados observados indicam que a maioria dos
homens trans solicitam atendimento com o objetivo de perder peso e
melhorar a alimentacio, ji as mulheres trans procuram o atendimento
nutricional para melhorar a alimentacio e aumentar o peso.

Com relagdo aos marcadores de consumo alimentar foi observado
que de 30 pacientes avaliados, 90% tem o costume de realizar as refei-
¢Oes assistindo televisdo, mexendo no computador e/ou celular; 86%
consumiu feijdo; 30% apresentou ingestdo de frutas frescas; 40% consu-
miu verduras e/ou legumes; 40% consumiu hambtrguer e/ ou
embutidos; 70% apresentaram ingestio de bebidas adogadas; 56% con-
sumiram macarrdo instantineo, salgadinhos de pacote ou biscoitos

salgados e 16% consumiu biscoito recheado, doces ou guloseimas.



52 e Acées de alimentacdo e nutricdo na atencdo primaria & satide

No que diz respeito sobre quais refeicdes os pacientes fazem ao
longo do dia foi encontrado que 83% realizou o café da manh3; 6% fez o
lanche da manh3; 96% e 80% almogou e realizou o lanche da tarde res-
pectivamente; 93% realizou o jantar e 30% a ceia.

Apés analisar os dados é possivel perceber que a distragcio durante
as refeicdes é grande, que hid um consumo elevado de produtos ultra-
processados como embutidos, bebidas adogadas, salgados de pacote,
sendo assim trabalhar essas questdes foi muito importante para cons-
trugdo de um habito alimentar mais saudavel.

Aspectos exitosos: Através dos atendimentos, foi possivel conhe-
cer todas as vertentes que envolvem o ato de comer, a relacio que
apresentam com a comida e o corpo, as singularidades de cada indivi-
duo, suas demandas e com isso construir em conjunto um plano
terapéutico individualizado respeitando seus habitos e necessidades.

Também foi possivel identificar a importincia da realizagio da es-
cuta ativa para o fortalecimento de vinculos, o que contribuiu para o
estimulo na realizagio das orientagdes nutricionais e mudanca do com-
portamento alimentar, além de ofertar o acompanhamento nutricional
como um espago em que se sintam acolhidos.

Desafios e/ou limitagdes: Ha dificuldade em encontrar cursos e
materiais direcionados ao cuidado nutricional para o publico LGBTQIA+
para auxiliar na compreensio de suas individualidades. Atualmente ha
disponivel o Guia de cuidado e atenc¢do nutricional a populagio
LGBTQIA+ (LIMA et al., 2021) lan¢ado em junho de 2021, no entanto, ha
uma lacuna na literatura de referéncias que podem potencializar o cui-
dado dessa populagio.

Préoximos passos: Articular atividades de EAN baseadas em refe-

réncias como o Guia Alimentar para Populagio Brasileira (BRASIL,
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2014), Marco de Referéncia em Educa¢io Alimentar e Nutricional
(BRASIL, 2012) em conjunto com o publico-alvo, compartilhando sabe-
res para a construcdo de agdes mais efetivas.

Ainda, verificar a possibilidade de aplicagdo pelos demais colegas
do servigo dos marcadores de consumo alimentar para todos os usudrios
do ambulatério, ji que ha casos de alguns usuarios que nio realizam o

acompanhamento nutricional.
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IMPLANTACAO DO SERVICO DE NUTRICAO EM UM
AMBULATORIO DE GESTAGCAO DE ALTO RISCO NO
MUNICiPIO DE URUGUAIANA

Daiane de Aquino Silva’
Emanuele Ambros da Cunha?

Secretaria Municipal de Satide de Uruguaiana-RS.

Objetivo da Acio: Relatar o processo de implantagdo do Servico de
Nutri¢io em um ambulatério de gestacdo de alto risco.

Tipo de Ac¢io realizada: Aconselhamento nutricional.

Profissionais envolvidos na Ac¢io: Nutricionista e Enfermeira.

Publico-alvo da Ag¢do: Gestantes de alto risco.

Cenario da A¢ido: Ambulatério de Gestagdo de Alto Risco.

Articulacdo Intersetorial: Setor de satiide da mulher.

Recursos materiais: Balancgas, estadiémetro, fita métrica, fichas
de anamnese, programa de calculo de plano alimentar AVANUTRI®, im-
pressora, materiais técnicos do Ministério da Saide e protocolos
municipais sobre gestac¢io de alto risco.

Como a acio foi desenvolvida: A criacio do ambulatdrio de gesta-
¢do de alto risco foi dividida em duas fases, sendo que a primeira fase
consistiu em uma revisio bibliografica dos materiais destinados ao pré-
natal incluindo os materiais institucionais. J4 na segunda fase, houve a

implantagdo das rotinas de trabalho dos profissionais de saide deste

"Nutricionista

2 Enfermeira



Laura Virgili Claro; Vanessa Ramos Kirsten ® 55

servico, bem como os atendimentos prestados as gestantes usudrias,
com énfase nos protocolos de assisténcia nutricional desenvolvidos
para as patologias mais prevalentes.

0 ambulatério foi alocado junto ao setor de satide da mulher.
Trata-se de um ambulatério que oferece servigos ginecolégicos, obsté-
tricos (referéncia municipal na gesta¢do de alto risco), planejamento
familiar, mastologista e atencdo ao climatério. Nesse ambiente, as usu-
drias sdo acompanhadas por uma equipe multiprofissional composta
por médicos, enfermeiros, nutricionista, psicdlogo e fisioterapeuta, que
semanalmente se retinem presencialmente ou de forma remota para
discussdo de casos.

Cabe esclarecer que o Setor de Satide da mulher do municipio de
Uruguaiana possui um servigo consolidado que atua nas 4reas de obste-
tricia, ginecologia, enfermagem obstétrica e mastologia. No entanto,
nio havia anteriormente acompanhamento nutricional das gestantes
dentro do servigo.

Devido a atuagido no dmbito gravidico-puerperal, havia uma de-
manda do ambulatério pré-natal de alto risco para que fosse realizado
atendimento nutricional especializado as gestantes.

As usudrias sdo encaminhadas pelas Estratégias Satide da Familia,
ao chegar no ambulatério participam de uma triagem realizada pelas
técnicas de enfermagem que coletam os dados antropométricos. A fre-
quéncia de atendimento depende do histérico patoldgico da gestante e
evolucdo, existe uma ficha de anamnese para primeira consulta e os re-
tornos variam de 7 a 30 dias. O sistema utilizado é o sistema Celk Gov, o
mesmo que todas as unidades de satide utilizam dentro do municipio de

7

Uruguaiana, o plano alimentar é calculado utilizando o programa
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AVANUTRI® de forma individualizada, seguindo as diretrizes de cada
patologia.

Resultados: Em 12 meses de atuagdo do Servigo de Nutri¢do no Am-
bulatério Pré-Natal de Alto Risco, foi possivel acompanhar 132
gestantes, sendo que a maioria das gestantes residia na drea urbana. Foi
identificada algumas dificuldades de acesso das gestantes que surgiram
em virtude da condi¢io de baixa renda, distincia entre moradia e am-
bulatério e questdes vinculadas ao trabalho.

A implantacio de um servigo de nutri¢do, numa perspectiva inter-
disciplinar, no campo da saide obstétrica é um trabalho desafiador e
dindmico, sendo que a sua continuidade envolve reavalia¢des constan-
tes. O acompanhamento nutricional faz-se imprescindivel na atengdo
integral a satide da gestante e responde as diretrizes das politicas pui-
blicas de satide. Enquanto parte da equipe, o nutricionista contribui na
busca da integracdo dos diferentes saberes favorecendo o didlogo e as
trocas entre os profissionais.

Aspectos exitosos: A relevincia desse projeto estd centrada na im-
plantagio do servigo de acompanhamento de gestantes de alto risco na
cidade. Com o inicio das atividades em janeiro de 2021, o Ambulatério
atende as gestantes de risco do municipio e ainda passa por processo de
oficializag3o.

Com isso, os atendimentos que eram encaminhados a outras cida-
des, principalmente na cidade de Alegrete no Rio Grande do Sul,
passaram a ser realizados no municipio de Uruguaiana, por profissio-
nais qualificados nomeados para essa fungio.

A presenca do nutricionista na implanta¢io do ambulatério e no
contexto multidisciplinar de cuidados em gestagdo de alto risco, tem

papel fundamental na evolugio favordvel da paciente, auxiliando a
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equipe a elaborar o melhor plano terapéutico no que diz respeito a nu-
tricdo, contribuindo com conhecimento técnico inerente a drea e com
informacdes relevantes sobre habitos alimentares prévios e o signifi-
cado do alimento para as gestantes de alto risco.

Desafios e/ou limitac¢des: Entre os desafios nos atendimentos nu-
tricionais a gestantes de alto risco podemos destacar: o modelo
biomédico centralizador e a construgdo continua do saber coletivo, feito
pela equipe multiprofissional, bem como a falta de programas sociais
que contemplem as gestantes de alto risco mais vulneraveis.

Préximos passos: Organizar fluxos de atendimentos e protocolos

nutricionais voltados as gestantes atendidas na atengio basica.



AVALIACAO NUTRICIONAL COMO PARTE DA
AVALIACAO MULTIDIMENSIONAL DA PESSOA IDOSA
NAS ACOES DO PROGRAMA REDE BEM CUIDAR RS
EM PEJUCARA/RS

Angela Adam Martins’ Joceana Auozani”

Aline Mattes Gehrke Schiavo? Francéli Bohn Stefanello®
Thiago Cuppes Biazetto? Caroline de Castro Feller?®
Claudete Lorenzoni Zamberlan* Luciléia Bottega’®

Léia Sarturi da Rocha* Paloma dos Anjos'™®
Sérgio Persich® Eliana de Moura Lopez''

Solange dos Anjos*

Secretaria Municipal de Satde de Pejucara-RS.

Objetivo da Ag¢io: Avaliar o estado nutricional, capacidade funcio-
nal e estado geral de satde de pessoas idosas utilizando a avaliagio
multidimensional.

Tipo de Acido realizada: Coleta de dados e produgio de informacées.

Profissionais envolvidos na A¢do: Nutricionista, enfermeira, mé-
dico, técnica de enfermagem, dentista, auxiliar em saude bucal,
farmacéutica, fisioterapeuta, ACS, coordenagio da secretaria de saide,
secretaria municipal de saide.

Piblico-alvo da Ag¢do: Pessoas idosas.

" Nutricionista ’ Farmacéutica

2 Enfermeira 8 Fisioterapeuta

> Médico ° Agente Comunitéaria de Saude

“Técnica de Enfermagem ' Coordenacao da Secretaria de Satude

° Dentista ' Secretaria Municipal de Satde de Pejucara-RS

© Auxiliar em Satde Bucal



Laura Virgili Claro; Vanessa Ramos Kirsten © 59

Cendrio da Ac¢do: Saldes Comunitdrios do interior e no perimetro
urbano nos Grupos Girassol e Conviver, Clube Recreativo Pejucarense,
UBS e na residéncia dos usudrios.

Articulacgido Intersetorial: N3ao houve articulagio com setores ex-
ternos a satde.

Recursos materiais: Balanca antropométrica e fita métrica.

Como a agio foi desenvolvida: O municipio de Pejugara, no final de
2021, fez ades3o a Rede Bem Cuidar (RBC), que integra o Programa Es-
tadual de Incentivos para Atengdo Primdria a Saide (PIAPS) do Governo
do Estado do Rio Grande do Sul (RS), dentro do componente estratégico
de qualificagdo da Atengdo Primdria 4 Saude (APS).

As avaliagdes multidimensionais da pessoa idosa fazem parte das
acdes propostas pela RBC. Na avaliagio sio verificados a capacidade
funcional da pessoa idosa, teste de marcha, estado de satide, uso de me-
dicacgdes e doencas associadas. Na avaliagdo nutricional é verificado o
peso e altura para calculo do IMC, CP e andlise sobre alguma possivel
perda de peso nos dltimos meses.

Os grupos de atividades coletivas sdo direcionados nas teméticas
de prevencdo a saide, como alimentagdo saudavel, uso racional de me-
dicamentos (assisténcia farmacéutica), atividade fisica e satide bucal.

Durante as atividades educativas e visitas domiciliares s3o realiza-
das avaliagdes multidimensionais. Na avaliacdo multidimensional todos
os profissionais da equipe da ESF 2 de Pejugara auxiliam na coleta de
dados, a nutricionista participa realizando a avalia¢ido nutricional, que
estd incluida no formulario da Avaliacio Multidimensional. Nessa parte,
conta com o auxilio de uma ACS para registro dos dados no Formulario
do Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional-20 (IVCF-20) e posteri-

ormente langados no sistema préprio de Informacio da Secretaria de
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Saude, que transmite os dados para o SISVAN, Sistema de Informacio
da Atencdo Basica (SIAB)/e-SUS.

As pessoas idosas que apresentam alteragdo na avaliagio nutricio-
nal, sdo encaminhadas para o atendimento nutricional individualizado,
atendimento médico ou outro profissional se necessario.

Os profissionais da RBC tém pactuado dentre as ag¢des, reunides
quinzenais com a equipe para discutir casos e compartilhar o cuidado
dos usudrios. Participam todos os profissionais integrantes da RBC. A
articulacdo das agGes entre os profissionais da equipe da RBC é plane-
jada através da nutricionista que é a Gestora da RBC em Pejucara
juntamente com a Secretaria de Satide. Além do planejamento das agdes
hd a necessidade de envio de documentos para a comprovagdo das ati-
vidades e alimentag¢io do Sistema da Rede Bem Cuidar (SISRBC).

Resultados: Com a acio foi possivel identificar aquelas pessoas
idosas em risco nutricional e que necessitam de um atendimento nutri-
cional individualizado, desde o cuidado nutricional para a prevencio e
tratamento de doencas como obesidade, hipertensio e diabetes, bem
como encaminhamento para suplementac¢io nutricional em caso de de-
ficiéncias nutricionais.

Com essas avaliag¢des, foi possivel ter contato mais préximo entre
a equipe de satde e a populacido idosa, o que possibilitou a identificacio
das necessidades e problemas de satide mais urgentes, principalmente
nesse periodo pds-pandemia, onde a populac¢io idosa foi identificada
como grupo de risco e grande parte permaneceu em isolamento social
durante a pandemia da Covid-19.

Aspectos exitosos: Identificagdo de pessoas idosas em risco nutri-
cional, além do contato mais préximo entre essa populagcio e

profissionais de satde.
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Em relacio as agdes de nutri¢do especificamente, a avaliagdo nu-
tricional realizada pelo nutricionista contempla a parte “avaliacio da
mobilidade” integrante da Avalia¢gio Multidimensional da Pessoa Idosa,
importante indicador da condi¢io de saide e funcionalidade desses
usudrios. A partir disso, é possivel identificar a situacdo de satide e vul-
nerabilidade dessa populagio, com o objetivo de organizar a gestdo de
cuidados e identificar situagdes de risco.

Desafios e/ou limitagdes: Para abranger o maior nimero de usué-
rios possivel e alcancar a meta pactuada, as atividades foram realizadas
em grupos de pessoas idosas ou em visitas domiciliares, pois inicial-
mente, a equipe tinha que fazer a avaliagdo em 10% da populacio idosa
cadastrada na ESF 2. Inicialmente n3o foi facil atingir esse quantitativo,
sendo considerado um grande desafio, mas foi com a ideia de participar
dos grupos de idosos ja existentes do Centro de Referéncia de Assistén-
cia Social (CRAS), da formacio dos grupos do interior e através das
visitas domiciliares foi possivel abranger a popula¢io pactuada.

Proximos passos: Inclusio de atividades educativas em relacido a
alimentagido e nutricdo da pessoa idosa e no segundo ciclo da RBC, sera
preciso elaborar um Plano de Assisténcia Domiciliar na APS. Com esse
plano, pretende-se prestar assisténcia as pessoas idosas incapazes de se

deslocar até a unidade de satude.






CAPACITACAO DOS PROFISSIONAIS
DA ATENGCAO PRIMARIA A SAUDE






APLICACAO DO QUESTIONARIO DE MARCADORES
ALIMENTARES POR AGENTES COMUNITARIAS
DE SAUDE

Patricia De Carli Tonial’

Secretaria Municipal de Satide de Santo Antonio do Palma-RS.

Objetivo da Ac¢io: Capacitar Agentes Comunitarias de Satide para
aplica¢io do Questiondrio dos Marcadores de Consumo Alimentar.

Tipo de Acgdo realizada: Oficina de capacitagio para coleta de in-
formacgdes de consumo alimentar, registro dos dados no e-SUS e
orientagdes para promogao de informacdes gerais sobre nutrigdo e ali-
mentacdo saudavel a populacdo de Santo Antdnio do Palma.

Profissionais envolvidos na A¢io: Nutricionista e ACS.

Publico-alve da Ag¢do: ACS, populagio de todos os ciclos da vida e
estudantes do Pré ao 4° ano.

Cendrio da Acdo: Residéncia dos usudrios do territério da UBS e a
Escola Municipal Professor José Mattitello.

Articulacio Intersetorial: A acio envolveu a escola municipal que
faz parte dos Programas Sadde na Escola e Crescer Saudavel.

Recursos materiais: Impressio dos formularios dos marcadores de
consumo alimentar, computador e tablet.

Como a acio foi desenvolvida: O elo criado pelos ACS entre a

equipe de satide e comunidade, possibilita a amplia¢do do trabalho que

" Nutricionista
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envolve a nutricio e os ACS, nesse sentido a realiza¢do de uma capaci-
tacdo sobre a utilizacdo dos Marcadores de Consumo Alimentar pode
reforgar a ligacio desses setores com os usuérios.

A nutricionista da UBS realizou uma oficina para capacitar as cinco
ACS a aplicarem o questionario de Marcadores de Consumo Alimentar,
para obter informacgdes a respeito dos habitos alimentares da populagdo
de Santo Antdnio do Palma. O treinamento foi realizado durante o peri-
odo vespertino do més de julho de 2021 e foi baseado na publicagio
“Orientag¢des para Avaliacio de Marcadores de Consumo Alimentar na
Atencio Bésica” (BRASIL, 2015).

Durante os meses de agosto a outubro ocorreu a aplicagdo dos Mar-
cadores de Consumo Alimentar a nivel domiciliar, abrangendo criangcas,
adolescentes, adultos, pessoas idosas e gestantes, sendo que apenas uma
agente realizou com o tablet e as demais fizeram uso do formulario im-
presso.

A partir de uma reuniio com a Secretaria Municipal de Educacéo e
direcdo, foi acordada a realiza¢do da atividade na biblioteca da escola
durante.o més de outubro com alunos do pré ao 4° ano, inseridos nos
programas Satde na Escola e Crescer Saudavel e os resultados foram
digitados no e-SUS nos meses de novembro a dezembro.

Além da capacitagio sobre a coleta das informagdes do consumo
alimentar, as ACS foram capacitadas para a digitacdo dos dados coleta-
dos no e-SUS e orientadas para poderem promover informagdes sobre
nutri¢io e alimentac¢io saudavel a populacido, para tanto utilizou-se o
material de “Orientacbes para Avaliacio de Marcadores de Consumo
Alimentar na Ateng3o Bésica” (BRASIL, 2015), que contempla orienta-
¢Oes praticas conforme as respostas obtidas. Ainda, foi abordado o

conceito de alimentos in natura, minimamente processados,
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processados e ultraprocessados, utilizando como referéncia o Guia Ali-
mentar para a Populagio Brasileira (BRASIL, 2014). Ao final, a
capacitagdo foi registrada no e-SUS.

Resultados: Foram avaliadas um total de 512 pessoas a nivel domi-
ciliar e 74 escolares. Na escola municipal o questiondrio foi aplicado em
21 meninos e 17 meninas entre 5 a 9 anos; 12 meninos e 14 meninas dos
10 a0s 14 anos.

Com relag3o ao consumo alimentar referente ao dia anterior a en-
trevista, pode-se verificar que menos da metade dos estudantes
consumiram feijao, totalizando 48,6%, ja frutas e verduras foram con-
sumidas por 70,3% e 60,8%, respectivamente. No que diz respeito aos
alimentos ultraprocessados, destacou-se o consumo de doces em 47,3%,
seguido pelas bebidas adogadas 44,6%, salgadinhos 32,4% e embutidos
27%.

Aspectos exitosos: O objetivo principal de capacitar as ACS a apli-
carem o questiondrio de Marcadores de Consumo Alimentar foi
atingido, podendo fazer parte da rotina de trabalho em suas visitas e
potencializando sua atuacgao.

A nivel escolar os resultados obtidos serviram de base para abordar
a importancia da alimentagio adequada e saudédvel dentro da escola e,
também, repassando essas informacgdes para os responséveis pelos alu-
nos.

Anteriormente a realiza¢io da capacitagio, apenas a nutricionista
coletava as informacgées para os marcadores de consumo alimentar e
realizava o registro dos dados, apés a acido foi identificado aumento da
abrangéncia da investigacdo do consumo alimentar. Durante a ocasiio,
as ACS demonstraram interesse na oficina e também durante a aplica-

¢do do questionirio, sempre que necessitavam entravam em contato
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para sanar dudvidas, empenhando-se para aplicar o questiondrio de
forma adequada.

Desafios e/ou limitacdes: Como desafio foi identificada a aplicagdo
do questiondrio através do tablet, j4 que em muitos domicilios as ACS
nio tém acesso a internet, por se tratar de um municipio com boa parte
da populagio vivendo na zona rural. Neste caso foi necessario o uso do
formulario impresso e posterior digitacdo dos dados coletados.

Proximos passos: Estabelecemos que a aplicacdo do questionario
serd realizada pelas ACS trés vezes ao ano, para posterior avaliagdo e

aplicac¢io de abordagens voltadas ao aconselhamento nutricional.

REFERENCIAS

Brasil. Ministério da Saude. Orientagdes para avaliacio de marcadores de consumo
alimentar na atencio basica. Brasilia, DF: 2015.

BRASIL. Ministério da Satde. Guia alimentar para a populacio brasileira. Brasilia, DF:
2014.
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CAPACITAGAO EM VIGILANCIA ALIMENTARE
NUTRICIONAL NA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE
NO MUNICiPIO DE CERRO GRANDE

Eliza Sella Battisti
Eduarda Tremea:

Secretaria Municipal de Satide de Cerro Grande-RS.

Objetivo da Ag¢do: Relatar a experiéncia de uma capacitagdo sobre
VAN para profissionais que atuam na APS.

Tipo de Agio realizada: Educagio em Satdde.

Profissionais envolvidos na Acdo: Nutricionista e estagiaria de
nutri¢io da Universidade Federal de Santa Maria (UFSM).

Publice-alvo da Acido: Profissionais de satide que atuam na APS
como enfermeiras, estagidrias de enfermagem, técnicas de enfermagem
e ACS.

Cendrio da Acdo: Associagdo de Pais e Amigos dos Excepcionais
(APAE) de Cerro Grande - RS.

Articulacio Intersetorial: APAE.

Recursos materiais: Computador, internet, datashow, jornais.

Como a a¢io foi desenvolvida: Trata-se de uma atividade realizada
na SMS de Cerro Grande-RS e na APAE, com o objetivo de sensibilizar

os profissionais que atuam na APS sobre a importincia de realizar a

" Nutricionista
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VAN, ampliar o registro de informacgdes tanto do estado nutricional,
quanto de consumo alimentar no SISVAN, em todas as faixas etdrias.

Para desenvolver a capacitagdo, foi realizado um planejamento
prévio com auxilio da Estagidria em Nutricido da UFSM, contemplando
também uma das atividades do estagio. Para tanto, foi exposto ao gestor
sobre a importancia da atividade, que concordou e concedeu apoio para
realizacdo da mesma. O dia e horario foram combinados de acordo com
a disponibilidade dos profissionais em participar e da liberag¢do do local
para desenvolver a ag¢do, que foi registrada no e-SUS.

A atividade teve duragio de 1 hora e 40 minutos e durante expla-
nac¢ido do conteiddo foram abordadas as seguintes tematicas: avaliacido
antropométrica e andlise do consumo alimentar, classificagcio dos ali-
mentos de acordo com o grau de processamento e registro das
informac¢des no SISVAN. Participaram da atividade ACS e a equipe de
enfermagem.

Para construir os contetidos abordados na atividade, foram utili-
zados como referéncia os materiais técnicos do Ministério da Satde e
artigos cientificos sobre as temdticas.

Resultados: A atividade resultou na organizacgio do fluxo de traba-
lho e na divisdo de responsabilidades. Os profissionais se mostraram
interessados com a temdtica, disponibilizando-se a colaborar com as
atividades propostas. Foi possivel identificar pré-atividade na execugio
das tarefas, principalmente dos ACS.

Aspectos exitosos: A realizacdo da capacita¢io se mostrou efetiva
na organizacdo da VAN, bem como proporcionou maior registro de da-
dos, onde ji foi identificado aumento nos registros de consumo

alimentar no municipio que passaram de 10 para 37 em 20 dias.



Laura Virgili Claro; Vanessa Ramos Kirsten ® 71

Como as capacita¢des nesse cendrio ndo ocorrem com frequéncia,
essa acdo pode ser considerada uma atividade impar e promotora de co-
nhecimento em satide, além de oportunizar a troca de experiéncias
entre os profissionais e o esclarecimento de davidas.

Desafios e/ou limitag¢des: O principal desafio estd na resisténcia
dos profissionais da satide para aquilo que é novo e diferente do que ja
faz, dificultando uma melhora em curto prazo.

Proximos passos: Incentivar os profissionais sobre a importincia
em realizar o monitoramento do registro dos dados e inclusdo da coleta
de dados antropométricos e de consumo alimentar como rotina da ESF,
como forma de favorecer o fluxo de trabalho e para que essas acdes se-

jam priorizadas.
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USO DE SUPLEMENTACAO NUTRICIONAL PARA
RETARDAR OS EFEITOS DE CARCINOMA:
RELATO DE EXPERIENCIA

Ellen Sanara Aita Fagundes’

Secretaria Municipal de Satide de Santa Maria-RS.

Objetivo da A¢do: Intervencio nutricional para evitar desnutrigio
proteico-calérica em paciente oncolégico.

Tipo de Acgdo realizada: Aconselhamento nutricional para trata-
mento de doencas e agravos.

Profissionais envolvidos na A¢io: Houve apenas atuac¢io da nutri-
cionista.

Publico-alvo da Ag¢io: Pessoas adultas.

Cenario da Ac¢do: Setor de Ostomias da Policlinica Municipal.

Articulagio Intersetorial: Servico de atendimento psicossocial.

Recursos Materiais: Para os aconselhamentos nutricionais foram
necessarios recursos como computador para o atendimento, balanca di-
gital para a aferi¢do do peso, estadidmetro portétil para aferi¢io da
altura e papel sulfite para anotar dados importantes de cada consulta e
orientacdes escritas entregues ao paciente.

Como a agio foi desenvolvida: A agio em vigildncia nutricional ba-
seou-se em uma primeira consulta onde foi realizada uma anamnese

detalhada do estado de satde do paciente, habitos alimentares e

" Nutricionista
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familiares, exames bioquimicos, além de informagoes que o paciente re-
latava e julgava importante durante o atendimento.

Ap6s foi realizada a avaliagdo nutricional, com afericio de peso e
altura para classificagdo do estado nutricional. Na sequéncia foi reali-
zado um recordatdrio 24hs e um questionario de frequéncia alimentar
para identificar o hdbito alimentar do paciente e possiveis a¢des de in-
tervencao.

Observou-se que o paciente estava realizando tratamento oncolé-
gico hd um certo tempo, sendo identificada a presenca de metastases de
cancer de intestino, por isso optou-se pelo uso da colostomia para pro-
pedéutica do tratamento médico.

A satide mental do paciente estava fragilizada, apresentando difi-
culdade de aceitagio quanto a utilizagio da colostomia e do diagndstico,
ainda por vezes ficava longos periodos sem alimentar-se, devido a rea-
lizagdo de quimioterapia quando apresentava episdédios de ndusea e
desconforto. Esse quadro contribuiu para o emagrecimento do paciente
com evolugdo para desnutri¢do proteico-calérica, aliado ao hipercata-
bolismo do cincer.

Diante desse diagnéstico, foi realizado encaminhamento do paci-
ente para atendimento psicossocial na rede municipal e o atendimento
registrado em prontuério fisico do nicleo da nutri¢do e em prontudrio
virtual também na forma de relato pelo Sistema Integrado de Gestdo de
Servigos de Satide (SIGSS).

Resultados: Apés o compartilhamento do cuidado do usuario com
arede psicossocial e a introdu¢do de uma proteina concentrada de soro
de leite, com orientagdo para uso didrio no lanche da tarde para com-

plementar o aporte caldrico e protéico da dieta, foi possivel identificar
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arecuperacgio de peso do paciente e melhora de seu estado geral, apés 2
meses.

Aspectos exitosos: A realizacio de uma intervengdo nutricional
precoce por meio de suplementagio proteica impedindo a deplegio do
paciente e melhora do estado geral do individuo incluindo a manuten-
¢do do peso, evolugio do bem-estar biopsicossocial e do quadro
depressivo, além do bom convivio familiar e da boa aceitagio do proto-
colo de tratamento da doenga.

Desafios e/ou limitagdes: Incentivar de uma forma humanizada e
acolhedora o usudrio a continuar realizando seu tratamento, é o pri-
meiro desafio, pois muitas vezes o profissional fica focado somente no
conhecimento cientifico, deixando de escutar o usudrio, suas angtstias,
medo, incertezas, direcionando para o cuidado curativista, seja devido
a formac3o do profissional ou pelo préprio sistema que obriga cumprir
uma agenda de atendimentos com dura¢do média de a 20 a 30 minutos.
Apés vencido esse primeiro desafio, o segundo desafio vem para des-
mistificar as crengas acerca da alimentacio e a suplementagio de
proteina.

Préximos passos: Manter o acompanhamento nutricional para

monitoramento do usudario e recidiva do cincer até a alta ambulatorial.
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NUTRICAO COMPORTAMENTAL NA SAUDE PUBLICA:
UM RELATO DE EXPERIENCIA

Eliza Sella Battisti’

Secretaria Municipal de Satide de Cerro Grande-RS.

Objetivo da Acdo: Relatar os resultados positivos de um acompa-
nhamento nutricional de um usudrio diagnosticado com Sindrome
Metabdlica (SM) durante 10 meses na APS.

Tipo de Ac¢do realizada: Aconselhamento nutricional para trata-
mento de doencgas e agravos.

Profissionais envolvidos na A¢io: Houve apenas atuagio da nutri-
cionista.

Publico-alvo da Ag¢io: Pessoas Idosas.

Cenario da Ac¢io: UBS.

Articulagio Intersetorial: N3o houve articulacio com setores ex-
ternos a satide.

Recursos materiais: Balan¢a com estadidémetro, fita métrica, com-
putador, internet, impressora, receitas e orientagdes nutricionais
impressas.

Como a acio foi desenvolvida: A a¢io de VAN foi realizada no dm-
bito individual na APS durante 10 meses de acompanhamento
quinzenal. O paciente foi encaminhado pelo médico da unidade devido

alteracdo dos niveis glicémicos e presenca de demais patologias. As

" Nutricionista
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consultas duravam em média 40 minutos, com abordagem nos habitos
alimentares, hidratagio, atividade fisica, sono, medicagées em uso, en-
tre outros aspectos relevantes.

Além disso, foi realizado um recordatdrio alimentar habitual para
esclarecer sobre os habitos que normalmente faziam parte da rotina
deste usudario. Apos a investigacdo dos habitos presentes, foi realizada
uma atividade de EAN por meio de desenhos explicativos. Por se tratar
de uma pessoa idosa, utilizar essa estratégia como a do prato saudéavel
ou tamanho de porg¢des utilizando formatos com as mios para melhor
identificar as quantidades, estreita o vinculo profissional/paciente e fa-
cilita a adesdo ao tratamento, visto que o entendimento da informacio
serd mais visual e o usudrio ndo necessitara ter listas gigantes do que
deve ou nio comer, esse recurso possui a finalidade em facilitar a com-
preensdo das informacdes apresentadas. Algumas teméticas abordadas
na EAN foram alimentag¢do saudével e diabetes mellitus, indice glicé-
mico dos alimentos, composi¢do do prato saudavel, entre outros, além
de ser entregue receitas e orientagdes impressas.

Logo ap6s foi estruturado junto com o usudrio as metas de mu-
danga de comportamento alimentar, que aconteceriam até a préxima
consulta que era realizada através de agendamento no e-SUS. Nesse
mesmo sistema de informacao, foram registrados os dados antropomé-
tricos e de EAN.

A tdltima etapa do atendimento era a avaliagdo nutricional através
de peso e altura (em todos os atendimentos) e circunferéncias (pantur-
rilha, brago, cintura, abdémen e quadril) em alguns atendimentos. J4 em
outros atendimentos também se considerou importante avaliar glice-
mia pds-prandial e pressdo arterial sistémica a fim de identificar um

melhor prognéstico para as patologias acometidas por esse paciente.
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Resultados: Desde a primeira consulta, o usudrio veio acompa-
nhado de sua esposa que o auxiliou em todo o seu processo de cuidado.
Neste primeiro momento, ela relatou que seu esposo nio gostava muito
de doce, mas que quando comia exagerava na quantidade. O usudrio re-
latou alguns sintomas como sentir-se sufocado, quando havia alteragio
nos niveis glicémicos.

Com as intervencdes foi identificada modificagdes nos habitos ali-
mentares como redu¢do no consumo de alimentos gordurosos; aumento
do consumo de frutas, legumes, verduras e do fracionamento da ali-
mentagio com inclusio do café da manhi e pequenos lanches saudaveis;
mastigacdo lenta e atenta, além de realizar caminhada diariamente por
30 minutos. Apés 4 meses através de exames laboratoriais foi verificada
reducio na glicemia, colesterol total, triglicerideos, creatinina, transa-
minase oxalacética (TGO) e transaminase pirtvica (TGP).

Através do acompanhamento das informagdes antropométricas foi
observada a reducio de 6 Kg de peso corporal e de medidas de circunfe-
réncias de abdémen, quadril, braco e aumento da circunferéncia da
panturrilha. Ainda, no inicio do acompanhamento o usudrio estava com
IMC de 31,55 Kg/m?, atualmente apresenta 29,40 Kg/m?, mais préximo
do ideal para a faixa etaria que é de 22 a 27 Kg/m?. Com relagio as taxas
glicémicas, hd manutenc¢do hd mais de 6 meses, permanecendo dentro
dos valores de referéncia das Diretrizes da Sociedade Brasileira de Dia-
betes 2022 (PITITTO et al., 2022).

Aspectos exitosos: Neste caso clinico é possivel notar importantes
melhoras no estado nutricional deste usudrio, bem como uma melhor
qualidade de vida através de habitos mais saudaveis. O controle das ta-

xas glicémicas, é sem duvida o resultado mais relevante, visto que
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favorece um melhor prognéstico e melhora nos sinais e sintomas da do-
enca a curto e a longo prazo.

Desafios e/ou limitac¢ées: Essa acdo apresentou poucos desafios,
no entanto um obstaculo foi a necessidade de realizar a aferi¢do do he-
moglico teste (HGT) p6s-prandial (2 horas apés consumo alimentar) nos
dias do atendimento nutricional, pois ndo coincidia com o hordrio da
triagem, essa situa¢io deixava o usudrio um pouco ansioso e nervoso.
Entdo, era necessario aguardar a disponibilidade de um técnico de en-
fermagem para fazer isso durante o atendimento e as vezes demorava
um pouco.

Outra dificuldade apontada pelo usudrio, era o tipo de agulha do
teste de HGT ser diferente do aparelho utilizado em sua residéncia, po-
rém, depois de um certo periodo o préprio usudrio comecgou a levar o
aparelho de HGT pessoal para fazer o teste.

Préximos passos: Esse paciente continuard o acompanhamento
nutricional com frequéncia bimestral para monitoramento dos habitos
e posterior alta nutricional, essa conduta é adotada, apds verificada a
autonomia do usudrio em gerir seu autocuidado e por isso é necessario
o contato menos frequente do paciente com o terapeuta nutricional,
ap6s uma andlise para verificar se o usudrio sozinho é capaz de manter
a mudanca de hébitos j4 conquistada. Porém em cada retorno é reavali-
ada a necessidade de um acompanhamento mais ou menos frequente do

usudrio.
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ATUACAO NUTRICIONAL NA ATENCAO
AO USUARIO ESTOMIZADO

Laura Kettermann Kretzmann'

Universidade Franciscana (UFN) - Santa Maria-RS.

Objetivo da A¢do: Descrever uma interveng¢io nutricional indivi-
dual em paciente estomizado.

Tipo de Acdo realizada: Aconselhamento nutricional para trata-
mento de doengas e agravos.

Profissionais envolvidos na A¢io: Houve apenas atuagdo da nutri-
cionista.

Piblico-alvo da Ag¢do: Pessoa idosa.

Cenadrio da Acio: Servico de nutri¢io, localizado no setor de esto-
mizados e incontinéncia urindria e fecal.

Articulagdo Intersetorial: Nio houve articulagio com setores ex-
ternos a satde.

Recursos materiais: Folha A4, prontudrio fisico e digital, compu-
tador, balanga e fita métrica.

Como a a¢do foi desenvolvida: Foi realizado atendimento nutrici-
onal individual direcionado a uma usudria idosa com sobrepeso;
colostomia ascendente; hipotireoidismo; sedentéria; intolerante a lac-
tose; hdabito intestinal irregular, apresentando frequentemente

episédios diarreicos com extravasamento de fezes por roupa e locais

" Nutricionista
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onde se encontrava; além de dificuldade respiratéria (ex-tabagista); dis-
tensio abdominal, referindo actimulo de gases frequentes,
incontinéncia urindria, algumas situa¢des foram verificadas no laudo
de encaminhamento e outras por meio da anamnese e a partir do relato
da usudria durante as consultas.

Durante o atendimento foi utilizada a Mini Avalia¢io Nutricional
(MAN) e recordatério alimentar de 24 horas, baseado no Multiple Pass
Method (HTET et al., 2019). Essa técnica consiste em estimular o entre-
vistado a recordar os alimentos consumidos no dia anterior através de
cinco etapas: 1- listagem rdpida dos alimentos e bebidas consumidos; 2-
questdes a respeito de alimentos que sio usualmente omitidos; 3- hora-
rio em que cada alimento foi consumido; 4- descri¢io detalhada dos
alimentos e respectivas quantidades, revendo as informagdes sobre ho-
rario e ocasiio do consumo; 5- revisio final das informacdes e
sondagem sobre alimentos que tenham sido consumidos e que n3o fo-
ram relatados.

Com isso, foi identificada a presenca de consumo aumentado de
refrigerantes e bebidas adocicadas; ingestio frequente de carboidratos
simples; baixo consumo de proteinas, fibras e dgua; ingestio de alimen-
tos a base de lactose com frequéncia.

Os atendimentos foram realizados quinzenalmente, ap6s definida
a intervencdo a ser adotada, foram realizadas orienta¢des nutricionais
por meio de educagio alimentar e nutricional de acordo com demanda
de cada consulta, prescricio de suplemento alimentar hiperprotéico,
entrega de plano alimentar e encaminhamento para setor de fisiotera-
pia para realizar fisioterapia respiratéria e de incontinéncia urinaria e

estomias.
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No que diz respeito as orientac¢des nutricionais gerais, foram rea-
lizadas com base na recomendac¢io dos 10 Passos para Alimentagio
Saudavel do Idoso (BRASIL, 2009). Para a EAN foi realizada promogio de
informacdes sobre os alimentos e seus beneficios no corpo humano, por
meio dos grupos alimentares, hibitos alimentares saudéveis e que au-
xiliam na ades3o as orienta¢des nutricionais, para tanto foi utilizada
imagens ladicas, além do plano alimentar calculado em aplicativo de
nutricdo para entrega de acordo com necessidade da usudria em cada
consulta, normalmente utilizando como referéncia o recordatério ali-
mentar da paciente para adaptar ao plano alimentar.

As informacées antropométricas e do recordatério de 24h foram
registradas em prontudrios fisicos e no sistema de satide do municipio
de Santa Maria: Consulfarma.

Resultados: Apds acompanhamento nutricional continuado, a
usudria apresentou uma vida mais ativa e de qualidade, com realizac¢do
de fisioterapia até duas vezes na semana; adaptagdo a conduta nutrici-
onal; com conhecimento adequado de macronutrientes e
micronutrientes, suas por¢des e fracionamentos; consumo eventual de
alimentos ultraprocessados e ricos em agticares e gorduras; ingestio
adequada de fibras (com variedade de saladas e frutas no decorrer do
dia e outras fibras) assim como consumo adequado de dgua e adaptag¢io
a consumo de alimentos zero lactose, além do uso de complemento a
dieta com psyllium e probiéticos.

Foi também identificada, perda de peso ponderal e reducgio de me-
didas; reducdo de distensio abdominal e gases; melhora geral de
sintomas gastrointestinais; melhora do transito intestinal e redugdo de

perda urindria, bem como melhora significativa no trato respiratério.
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Aspectos exitosos: A identificacio da educac¢io nutricional como
estratégia de cuidado durante o acompanhamento nutricional, possibi-
litando que a usudria utilize as orienta¢des para além da consulta no
ambulatério e consiga adaptar nas diferentes situagdes do seu dia a dia,
conhecendo suas limitagdes e adequando corretamente os alimentos a
sua rotina, aumentando assim o autocuidado e empoderamento sobre
suas decisdes alimentares.

A importancia do vinculo, o atendimento longitudinal e a boa co-
municacdo entre a rede de atendimento a saiide, mantém paciente
assistido e orientado quanto ao seu estado de saide, evitando novos
agravos a satide e melhor qualidade de vida.

Desafios e/ou limitagodes: Apresentou-se como desafios os tabus e
crengas iniciais da usudria quanto a uma alimentagio saudavel para pa-
cientes estomizados, pois a mesma tinha um certo receio na ingestao de
graos como fibras e feijio e no consumo de saladas cruas, verduras em
geral e de café com leite zero lactose.

Um fator limitante para a acdo foi a falta de acesso ao computador
na maioria das consultas para realizar a educag¢io nutricional, onde na
auséncia de imagens e videos, foi utilizado conhecimentos prévios da
usudria.

Ainda, outro obstaculo identificado foi o espago fisico adequado,
onde o mesmo era dividido com outros profissionais, resultando por ve-
zes atendimentos com maior espagamento de tempo por redugio de
carga horéria para agendamentos de usuirios ja em acompanhamento
nutricional.

Préximos passos: Devido ao encerramento do vinculo com a insti-

tuicdo, ndo sdo previstos préximos passos.
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PROMOCAO E PREVENCAO DA OBESIDADE INFANTIL

Gabriela Cericatto Tibola’

Secretaria Municipal da Satde de Lagoa Vermelha-RS.

Objetivo da Acdo: Contribuir para o enfrentamento da obesidade
infantil, por meio de a¢des de promocio e prevencio de obesidade dire-
cionado as criancas matriculadas na Educagdo Infantil e Ensino
Fundamental I.

Tipo de A¢do realizada: Coleta e anélise de dados de antropometria
e consumo alimentar, registro de informacdes e promoc¢io da alimenta-
¢do saudavel.

Profissionais envolvidos na A¢io: Nutricionista.

Publico-alvo da Ag¢io: Escolares.

Cendrio da Acdo: Escolas de Educagio Infantil e de Ensino Funda-
mental L.

Articulacido Intersetorial: A acdo foi desenvolvida no 4mbito do
Programa Crescer Saudavel e PSE, para tanto houve envolvimento das
Secretarias da Satdde e Educag¢io do municipio.

Recursos materiais: Foram necessarios equipamentos como ba-
langa, estadidémetro, fita métrica, folhas A4 para impressio de
questionarios com marcadores de consumo alimentar, além de trans-

porte para o acesso as escolas.

" Nutricionista.
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Como a acdo foi desenvolvida: As a¢des ocorreram em 19 escolas
de educacio infantil e de ensino fundamental, totalizando 1059 criangas
do municipio, para tanto, foi organizado previamente um cronograma
entre as Secretarias da Satide e Secretaria de Educagio.

As equipes eram compostas por nutricionista, dentista, auxiliar de
dentista, enfermeiro, agente de satide e agente de endemias, onde cada
profissional desenvolveu um tema referente a sua capacidade técnica.
Inicialmente foi realizada a apresentacio da equipe e no Ambito da agio
nutricional, houve explanacdo sobre alimentac¢do saudavel realizada
pela nutricionista, posteriormente, em um espacgo definido pela escola,
foi realizada a avalia¢do nutricional. O questionario de consumo ali-
mentar teve a sua aplicacdo realizada pelos ACS em outro momento.

No momento da avaliagdo nutricional, foi entregue uma cartilha,
material educativo adaptado para idade das criancas, que foi desenvol-
vida para abordar temas sobre alimenta¢io saudivel baseada nas
recomendacdes do Guia Alimentar para Populac¢do Brasileira (BRASIL,
2014) e do Ministério da Satde. Ao final da cartilha foram inseridas as
curvas de crescimento propostas pelo Ministério da Satide para classi-
ficacdo do estado nutricional das criangas, possibilitando dar um
retorno sobre o estado nutricional da crianca aos responsaveis. Ainda,
foram desenvolvidas outras a¢des de promocgio a alimentagio saudéavel
através de palestras que abordaram o incentivo do consumo de frutas.

As informacdes sobre as atividades de consumo alimentar e de da-
dos de antropometria foram registrados na forma de atividade coletiva
no Sistema de Informagio em Sadde para a Atengdo Bésica (SISAB) € o

registro do consumo alimentar foi realizado no sistema e-Gestor.
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Resultados: A¢do foi de suma importancia, pois a coleta desses da-
dos nio eram realizados no municipio e possibilitou a realiza¢io de
atendimento nutricional para estas criancas.

Foram identificadas 153 crian¢as com obesidade e realizado enca-
minhamento para a UBS de referéncia para realizar acompanhamento
nutricional individual das mesmas durante o ano, promovendo a inte-
gralidade do cuidado. As a¢des contribuiram para melhorar a tomada de
decisoes frente a obesidade infantil.

Aspectos exitosos: Identificar criancas com obesidade e proporci-
onar o acompanhamento nutricional, além da promocio de satide nas
escolas através do estimulo de habitos de vida saudavel.

0 destaque positivo e a visibilidade que a nutri¢do teve no munici-
pio, em relacdo a importancia de trabalhar nio sé a obesidade, mas
também a prevencio dela. Ainda, anteriormente a realizagio dessa ac3o,
nio havia registro no municipio sobre a realizagdo de atividades refe-
rentes ao Programa Crescer Saudivel ou outras atividades de promocgio
e prevencao de obesidade infantil. A primeira adesio foi no periodo de
2019/2020 e nio foi possivel realizar as atividades em razio da pande-
mia. A segunda pactuacio foi realizada para 2021/2022, na qual as a¢des
fazem parte desse relato.

Desafios e/ou limitagdes: A distincia das escolas localizadas na
drea rural, que aumenta principalmente o tempo de deslocamento do
local de trabalho até a escola, além das condig¢des climdticas que inter-
ferem na qualidade das estradas como excesso de chuva por exemplo;
pouco recurso financeiro disponivel para realizag¢io de a¢des e compra
de materiais.

Proximos passos: Manter as atividades de prevencio a obesidade

e realizar mais a¢des de educagdo nutricional nas escolas.
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ATIVIDADES INTERSETORIAIS NO AMBITO DE
VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NO
MUNICiPIO DE RONDA ALTA, RIO GRANDE DO SUL

Charlise dos Santos Viccari’
Carla Agostini’
Vanessa Carbonari Simon’

Secretaria Municipal da Educacdo de Ronda Alta-RS.

Objetivo da Acio: Identificar o estado nutricional dos escolares da
rede municipal e estadual do municipio de Ronda Alta para a tomada de
decisdes quanto as a¢des de satide a serem desenvolvidas neste munici-
pio e posterior encaminhamento para a gestio municipal para
conhecimento dos dados atuais da situac¢do nutricional desse piblico-
alvo.

Tipo de Acdo realizada: Avalia¢do nutricional (aferi¢io de peso e
estatura), coleta de dados dos marcadores de consumo alimentar, inser-
¢do dos dados no SISVAN e retorno para a comunidade escolar e
pais/responsaveis dos resultados.

Profissionais envolvidos na A¢do: Nutricionista da Secretaria Mu-
nicipal da Educacio e da Secretaria Municipal da Saude.

Publico-alvo da Agdo: Escolares.

Cendrio da Ag¢io: Escolas Municipais de Educagdo Infantil, Escolas

Municipais e Estaduais de Ensino Fundamental, Escola Estadual de

" Nutricionista
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Ensino Médio, Escola Estadual Indigena de Ensino Fundamental e de
Ensino Médio.

Articulacdo Intersetorial: Essa agdo é realizada de forma conjunta,
pois envolve o mesmo publico, que sio os escolares que fazem parte do
PNAE, PSE e Programa Crescer Saudivel. Como Ronda Alta possui duas
nutricionistas, uma na Secretaria Municipal de Educag¢io (SME) e uma
na SMS, dessa forma, a nutricionista da SME auxilia a da SMS na coleta
de dados nas escolas estaduais pactuadas no PSE/Crescer Sauddavel e a
nutricionista da SMS auxilia a nutricionista da SME na coleta de dados,
ainda as a¢des de educagio nutricional nas escolas também s3o realiza-
das de forma conjunta.

Porém, em func¢ido da pandemia de COVID-19, decretada pela Orga-
nizagio Mundial da Satide (OMS) em 11 de margo de 2020, essas agdes
nido foram realizadas nos anos de 2020 e 2021. Em 2022 foi iniciado o
planejamento além da coleta de dados nas escolas municipais e inser¢io
dos dados no SISVAN.

Recursos materiais: Balanca digital com estadidmetro e capaci-
dade até 200 Kg, balanca digital pediatrica com capacidade de até 25 Kg,
estadidmetro horizontal, fita métrica, lista impressa com a relagio de
alunos por turma e por escola, carro, combustivel, caneta, prancheta.

Como a acio foi desenvolvida: No inicio do ano letivo é realizado
contato com as dire¢des de todas as escolas para agendar a realizacgio
da coleta de dados para a avaliag¢do nutricional. Geralmente é reservado
um dia para cada escola, é organizada a agenda das nutricionistas da
educacio e saude para esses dias estar exclusivamente na escola reali-
zando essa atividade. Junto a direcdo, é solicitado um espago ou sala

para a coleta dos dados e por meio da lista de chamada é realizado o
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chamamento das turmas, geralmente por grupos de alunos, primeiro
meninas e depois meninos.

Apés é realizada a aferi¢io de peso e estatura de todos os escolares
da rede municipal e estadual de ensino de Ronda Alta, ja a coleta do
questiondrio dos marcadores de consumo alimentar foi realizada con-
forme os indicadores do PSE, sendo aplicado em 10% dos alunos de 0 a
10 anos de idade da pré-escola ao 5° ano.

Neste momento a a¢io se encontra na fase de tabulac¢io dos dados,
através do SISVAN, com a impressio do Relatério Individual de Avalia-
¢do Nutricional fornecido pelo préprio sistema. Cada aluno recebe o seu
relatério de avaliagido nutricional para levar para casa. A forma de en-
trega deste relatério é baseada em anos anteriores, sendo realizada de
forma diferenciada de acordo com a faixa-etdria.

Para os alunos que estdo vinculados as escolas de educagio infantil,
a distribuic3o é realizada pelas nutricionistas aos pais/responséveis no
momento da reuniio para entrega dos pareceres escolares, na oportu-
nidade é realizada uma explicagdo sobre o resultado da avaliagdo
utilizando os gréficos de crescimento, orientacdo nutricional verbal e
por escrito, e ainda, quando necesséario é realizado encaminhamento
para acompanhamento individual na Secretaria de Sauide.

Ja para os alunos que fazem parte de escolas de ensino fundamen-
tal e médio, esta entrega é realizada junto a uma atividade de Educagio
Nutricional em que as nutricionistas apresentam para a escola o resul-
tado da coleta de dados.

Além disto, é gerado o relatério de avaliagdo nutricional por escola
e este relatdrio é utilizado para o desenvolvimento de atividades de edu-
cacdo nutricional tanto para os escolares maiores como para o0s

pais/responsaveis, professores, funcionirios, onde sio trabalhados



96 e Acdes de alimentacdo e nutricdo na atencdo primaria & satide

diferentes assuntos por exemplo: “Incentivo ao consumo de Frutas e Le-
gumes”, através da caixa dos sentidos; “Sanduiche saudavel”, onde é
realizada uma fala e apds cada aluno prepara seu sanduiche, proporcio-
nando autonomia na hora da escolha”; “Visita a propriedade rural da
agricultura familiar”, demonstrando a produgéo e origem de alguns ali-
mentos servidos nas escolas, valorizando a agricultura familiar e a
producio local; e ainda s3o desenvolvidas atividades culindrias diversas,
para trabalhar a promocio do preparo de receitas saudéveis.

Utiliza-se normalmente dos espacos da agenda ja disponibilizados
pela escola para esses encontros com as familias e os alunos para inserir
o tema da alimentagdo e nutricio escolar, também para que a familia
"fale a mesma lingua" que a escola, promovendo bons héibitos alimen-
tares em seus filhos também em casa.

Este ano foi o primeiro em que foi realizada a coleta dos dados re-
ferentes aos marcadores de consumo alimentar.

Resultados: Com o passar dos anos percebeu-se que o espago da
nutricdo e do nutricionista esta sendo mais valorizado, por meio da pro-
cura por esse profissional tanto na educagdo, quanto na satde, além do
acolhimento dentro dos espagos educacionais, possibilitando que o tra-
balho realizado seja feito de forma mais exitosa, entendendo o
profissional nutricionista como parte do quadro funcional da escola e
ndo como um "agente fiscalizador".

Além disso, apés as atividades de educagio nutricional, observou-
se através da boa aceitacdo pelos alunos, a valorizacdo do cardapio da
alimentacdo escolar como, por exemplo, a diminuicdo da presenca de
lanches ultraprocessados no ambiente escolar, trazidos pelas criangas.

Com a pandemia de COVID-19, reconheceu-se a escola como um

ambiente promotor da alimentac¢io saudavel, atuando na prevencido da
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obesidade, além de ser um determinante social da satide, na garantia da
Seguranga Alimentar e Nutricional (SAN).

Ademais, verificou-se que as a¢des desenvolvidas pelo setor de ali-
mentacdo e nutricdo dentro das escolas, mesmo que, na maioria das
vezes, de forma qualitativa, apresentam efeito positivo, contribuindo
para a Promoc3o da Alimenta¢io Adequada e Saudavel (PAAS), pois, por
mais que ainda n3o tenhamos os relatdrios finais da avaliagdo nutricio-
nal realizada em 2022 para compararmos com os do ano de 2019 (dltima
coleta realizada), percebe-se visualmente que no periodo de pandemia
em que essas a¢des nio foram desenvolvidas, houve um aumento signi-
ficativo de alunos com sobrepeso e obesidade nos ambientes escolares,
em que a coleta ja foi realizada.

E importante destacar também, o fato desta acdo de VAN, permitir
ter dados sempre atualizados no SISVAN, ji que, é através da alimenta-
¢io deste sistema (de forma municipal, estadual, nacional), que obtém-
se dados que servem de base para planejar agdes de VAN, além de servir
de ferramenta para atividades nas diversas Institui¢cdes de Ensino do
Brasil.

Aspectos exitosos: Valoriza¢io do nutricionista; dados atualiza-
dos; identifica¢do da situag¢do nutricional por escola e dos casos de baixo
peso, sobrepeso e obesidade; parceria entre SME e SMS, que possibilita
dar seguimento desta atividade com o atendimento individual/ambula-
torial de nutrig¢io; além da participacio da comunidade escolar nas
acoes de PAAS o que possibilitou conscientizar sobre a importincia da
realizacdo de tais atividades na escola e de melhorar os habitos alimen-
tares para além do ambiente escolar.

Desafios e/ou limitagdes: Dificuldade em alimentar os dados cole-

tados no SISVAN, por instabilidade no sistema.
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Préximos passos: Realizar a avaliacio nutricional dos alunos das
escolas estaduais e a tabula¢io dos dados com impressio dos relatérios
de acompanhamento nutricional individual e por escola. Retorno aos
pais e desenvolvimento de atividades de EANI] com os alunos, baseados

nos dados obtidos.
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ALIMENTANDO CORACOES

Joana Maria Ten Caten Follmann’
Stefanie Cornejo Pontelli?

Secretaria Municipal de Satide de Mato Queimado-RS.

Objetivo da Acdo: Resgatar as receitas de familia contribuindo para
o preparo de refeicdes em casa com produtos locais e/ou cultivados pela
familia e fortalecer os vinculos familiares.

Tipo de Agdo realizada: Desenvolvimento de um livro na forma de
coletanea de receitas oriundas das familias de escolares das turmas de
Pré-B das escolas municipais.

Profissionais envolvidos na Ac¢3o: Profissional do Nucleo de Apoio
a Satide da Familia (NASF).

Piblico-alvo da Ag¢do: Alunos do Pré-B e suas familias.

Cendrio da Ag¢do: Escolas e casas dos escolares.

Articulacio Intersetorial: Secretaria Municipal de Educagio, por
meio do PSE.

Recursos materiais: Edi¢io e diagramacio (utilizou-se corel draw
e photoshop). Recursos financeiros do PSE para impressio.

Como a acdo foi desenvolvida: Foi identificado que os
pais/responsiveis dos escolares estavam enviando lanches pouco
saudaveis para as criangas do Pré-A e B e isto fazia com que eles deixassem

de comer o lanche saudével oferecido pela escola. Ainda, foi observada a

" Nutricionista

2 Farmacéutica
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comercializa¢do de produtos ultraprocessados para arrecadac¢io de fundos
para viagem e formatura das séries finais dentro das escolas. Estes fatos
corroboram também com os achados nos marcadores de consumo
alimentar respondido pelos alunos em outros momentos.

Como forma de enfrentar esse cendrio, de valorizar a producio do
municipio, que é predominantemente agricola, com destaque para a
producio de grios (soja, milho, trigo) e de leite e em menor proporgio
hé o cultivo familiar de hortas, pomares e derivados e incentivar o con-
sumo de alimentos produzidos em casa, de forma saudavel, reduzindo o
consumo de agticares, gorduras e produtos industrializados, foi desen-
volvido o presente projeto, que consistia em preparar uma receita
culindria com ingredientes produzidos localmente ou da época como
base para a escolha da receita.

Inicialmente, houve articulagio com as diretoras de trés escolas
municipais para apresentar o projeto. Apds, foi elaborado um bilhete
informativo direcionado aos pais/responséaveis dos alunos com orienta-
¢Oes sobre o desenvolvimento desta agdo, solicitando inclusive a
autorizagdo do uso de imagem.

Posteriormente, o projeto foi apresentado aos escolares do Pré-B,
que estdo na faixa-etdria dos 5 anos. Em seguida, cada um dos alunos
participou do sorteio do ingrediente (repolho, queijo, feijio, mel, carne
de gado/porco, brécolis, cenoura, magd, couve-flor, tomate, melado,
mandioca, banana, batata doce, frango, arroz, batata inglesa, polvilho)
que serviria de base para preparar a receita em suas casas. Buscou-se
também uma aproximacio com as familias dos escolares, por meio da
preparacio dos alimentos, resgatando receitas passadas através das ge-
racdes, utilizando o minimo de produtos industrializados e valorizando

as receitas produzidas pela prépria familia. Apds, foi estipulado um
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prazo para execucio e envio das informacgdes solicitadas. Mesmo com a
pandemia e sem a realiza¢do das aulas presenciais, o desenvolvimento
do livro aconteceu. O sorteio dos ingredientes e demais orientagdes fo-
ram enviados via WhatsApp®.

O setor de educagio, através dos professores, participou ativamente
auxiliando as familias com orientagdes, coletando as receitas, realizando o
encaminhamento das mesmas e das fotos das preparagdes dos alunos para
as responsaveis pelo livro. Apds o recebimento dos registros, as receitas
foram revisadas e as fotos editadas para entdo consolidar a coletdnea. Con-
siderando o tempo de edi¢do e impressdo do livro, foi agendada uma data
para lancamento na semana de comemorac¢io ao dia mundial da alimen-
tagdo. Os livros foram distribuidos para os alunos participantes,
professores das turmas, diretores, secretarios municipais de educagio e
sadde, prefeito e vice-prefeito municipal, além da equipe do PSE.

Foram utilizados recursos financeiros para custear as impressdes
do livro, ja a edicdo e diagramacao foi realizada na unidade de satide sob
a responsabilidade da farmacéutica que fazia parte da equipe de execu-
¢do do projeto.

Além desse projeto, ainda foi realizada outra atividade de educacio
alimentar e nutricional, através do incentivo ao consumo de alimentos
produzidos em casa no Ambito do PSE e Crescer Saudavel. A temdtica foi
desenvolvida por meio de palestra, teatro, contac¢io de histdrias e videos
incentivando também a ingest3do de frutas e vegetais.

Posteriormente essas a¢des foram registradas no Prontudrio Ele-
tronico do Cidadio (PEC) e-SUS como atividade coletiva — educagio em
saide - alimentagdo saudavel.

Resultados: A publicagio do livro servird como um documento

norteador para preparar alimentos mais sauddveis nas residéncias dos
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escolares e demais membros da comunidade, além de estimular as re-
feicdes realizadas em familia, reduzindo a aquisicio de produtos
alimenticios prontos e fast food. Embora a proposta fosse receitas sau-
daveis, visualizou-se a utilizagdo de itens industrializados, frituras e
processados.

Aspectos exitosos: Foi possivel identificar que as criancas se sen-
tem valorizadas por ter uma publicagio onde podem se encontrar nela.
Também despertou o interesse de reproduzir as receitas dos colegas.

Ainda, outro aspecto que chamou a atengdo foi o elo que os profes-
sores exercem entre a escola e a saide, com destaque para o fato
ocorrido na primeira edi¢io do livro, em que a familia de uma aluna nio
demonstrou interesse na participacio e a professora assumiu este pa-
pel: professora e aluna desenvolveram juntas uma prepara¢io na
cozinha da escola.

A participa¢do dos alunos nesse projeto estimulou o desenvolvi-
mento de habilidades culinidrias e o envolvimento dos pais nessa
iniciativa.

Desafios e/ou limitagdes: O grande desafio foi a ndo utilizagdo de
produtos industrializados no preparo das receitas. Outro fato, foi a li-
mitacio diante da forma de preparo, mesmo que a orientac¢io fosse de
alimentos saudéveis, com o minimo de agticar e produtos industrializa-
dos, ainda assim alguns pais escolheram preparac¢des pouco saudaveis
com a utilizac¢do de frituras e produtos ricos em agicares.

Proximos passos: Este ano serd lancada a 42 edi¢do do livro "Ali-
mentando Coragdes", refor¢cando a importancia de adotar preparagées
saudéveis na rotina alimentar das familias e com o propésito de que to-
dos os alunos a partir desta faixa etdria (5 anos) passem por esta

experiéncia e sejam capazes de fazer escolhas saudaveis.
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VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA REDE
DE EDUCACAO BASICA MUNICIPAL - A EXPERIENCIA
DE VILA NOVA DO SUL - RS

Andréia Silva de Oliveira’
Viviane Weber!

Secretaria Municipal de Satide de Vila Nova do Sul-RS.

Objetivo da A¢do: Promocio de Educagio Alimentar e Nutricional
aos alunos da rede municipal de educagdo basica do municipio de Vila
Nova do Sul-RS.

Tipo de Acido realizada: Avaliacdo nutricional de escolares, diag-
néstico nutricional coletivo e agdes de Educagio Alimentar e
Nutricional.

Profissionais envolvidos na A¢io: Nutricionista da Secretaria Mu-
nicipal de Educacio.

Piblico-alvo da Ag¢do: Criancas de 0 a 3 anos, criangas de 4 a 10
anos, adolescentes de 10 a 16 anos.

Cendrio da Agio: Escola Municipal de Educagdo Infantil (EMEI) e
Escola Municipal de Ensino Fundamental (EMEF).

Articulagio Intersetorial: Realizada articulagio com a Secretaria
Municipal de Educac¢io do Municipio. As ac¢des foram inseridas no Am-
bito do PSE, Programa Nacional de Suplementacio de Vitamina A

(PNSVA) e PNAE.

" Nutricionista
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Recursos materiais: Equipamentos antropométricos: balanca digi-
tal pedidtrica, balanca portétil digital, fita métrica, computador com
acesso a internet, documentos oficiais como os manuais do Ministério
da Satde e Ministério da Educagdo, Marco de Referéncia em VAN
(BRASIL, 2015), Norma Técnica SISVAN e Guia Alimentar para a Popula-
¢do Brasileira (BRASIL, 2014).

Como a acio foi desenvolvida: Em marco de 2019 as nutricionistas
do NASF (Secretaria Municipal de Saide) e do PNAE (Secretaria Munici-
pal de Educac¢io) reuniram-se nas dependéncias da UBS local, para
discussio acerca de agées de avaliagdo nutricional e EAN que deveriam
ser executadas nas escolas da rede municipal de ensino enquanto ac¢des
do PSE e PNAE.

Em margo e abril de 2019, as nutricionistas, com o apoio de direto-
res e professores apds reunido prévia para esclarecimentos da acio,
realizaram a avalia¢io antropométrica de todos os alunos matriculados
na EMEI e na EMEF do municipio. No total, foram coletados dados de
peso e altura de aproximadamente 80 crian¢as matriculadas na EMEI e
cerca de 400 criangas e adolescentes estudantes da EMEF.

Apos, as nutricionistas transferiram os dados nutricionais para o
SISVAN, os quais foram organizados por instituicdo escolar e turmas
especificas. Terminada esta etapa, as nutricionistas geraram relatérios
do SISVAN referentes aos seguintes indicadores: peso para a estatura e
IMC para a idade. O diagnéstico nutricional coletivo apontou indice pre-
ocupante de sobrepeso e obesidade entre os alunos. Os resultados foram
compartilhados com representantes das escolas e com o Conselho Mu-
nicipal de Alimentag3o Escolar (CAE).

Em posse desses resultados, as nutricionistas acordaram que as

acoes de EAN deveriam ter como foco a prevengio da obesidade infantil



Laura Virgili Claro; Vanessa Ramos Kirsten ® 105

nos ambientes escolares. Nesse sentido, as nutricionistas coordenaram
acdes especificas para as diferentes faixas etérias, tendo como foco a
promocdo do consumo de frutas e verduras e reducido do consumo de
alimentos ultraprocessados. Para tanto, foi realizada uma atividade la-
dica para a montagem de pratos nutritivos a partir de recortes de
figuras. As criancas selecionavam os alimentos e as nutricionistas e pro-
fessoras orientavam a crianca sobre o porqué de um alimento ser
incluido ou ndo no “prato saudavel”.

Essas ac¢des, foram executadas pelas nutricionistas e por dois pro-
fessores, identificados como multiplicadores de EAN, que de forma
voluntaria participaram da a¢io, para essa finalidade esses profissio-
nais receberam orientac¢des a respeito dos conceitos do Guia Alimentar
para a Populagio Brasileira (BRASIL, 2014).

Ainda, foram realizadas outras a¢des que também englobaram ofi-
cinas culinarias (inclusive para o pdblico da EMEI) desenvolvidas com
as turmas de 7°, 8° e 9° ano, com execuc¢io de duas receitas nutritivas
no refeitério da prépria escola, além de administracio de suplementos
de vitamina A (EMEI), gincana sobre alimentagio saudével, tendo como
plano de fundo o Guia Alimentar para a Populagio Brasileira (ptiblico
adolescente), teatro sobre frutas e verduras, articulagio junto as dire-
¢Oes pedagbgicas para a limitagio de alimentos fritos/agucarados/
ultraprocessados em comemorac¢des de aniversirios na escola, bem
como em relacdo a venda destes nos espagos escolares. As preparacdes
das oficinas culinérias (torta salgada integral, bolo de banana e aveia e
sanduiche de legumes) foram incluidas nos carddpio oficiais das escolas.

Resultados: Além da aprovag¢io de um cardédpio com a inclusio das
receitas desenvolvidas na ac3o, infelizmente, nio foi possivel observar

outros resultados de forma ampla.
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As acdes foram finalizadas em meados de novembro e muitos alu-
nos entraram em férias no inicio de dezembro. Em marco de 2020, as
criancgas e adolescentes retornaram as aulas, porém apds 2 semanas, an-
tes que as profissionais tivessem tempo habil para avaliar os resultados,
eclodiu a pandemia de Covid-19, e os estabelecimentos escolares foram
fechados. Em julho do mesmo ano, a nutricionista do NASF teve o con-
trato rescindido com o municipio.

Aspectos exitosos: O trabalho intersetorial foi bastante exitoso,
pois certamente potencializou conhecimentos para que as agdes fossem
aperfeigoadas e executadas com maior agilidade e auxiliou na ampliagio
na coleta de informacées antropométricas dessa populacgio.

Desafios e/ou limitagdes: Desafio: tempo limitado para a execugio
das agdes (as nutricionistas também estavam envolvidas com outras
intimeras atribui¢des especificas de seus programas).

Limita¢des: auséncia de antropdmetros pediatrico e adulto, balan-
cas digitais sem manutenc¢do adequada, dificuldade para incluir os pais
nas ac¢oes de EAN, devido a rotina de trabalho dos mesmos.

Préximos passos: Acdo finalizada devido a rescisdo de contrato.

REFERENCIAS
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ACOES DE EDUCACAO ALIMENTAR E NUTRICIONAL
NA COMUNIDADE ESCOLAR

Angela Cristina Dahmer’
Juliana Dal Forno Marques’
Vanessa Ramos Kirsten?

Secretaria Municipal de Satide de Palmeira das Missdes-RS.

Objetivo da Ac¢do: Ampliar a cobertura do estado nutricional e con-
sumo alimentar dos estudantes com foco no Programa Satde na Escola
e Crescer Saudavel.

Tipo de Acdo realizada: Coleta de dados antropomeétricos e de con-
sumo alimentar, educagio alimentar e nutricional.

Profissionais envolvidos na A¢io: Nutricionista da Secretaria Mu-
nicipal de Saide, Nutricionista da Secretaria Municipal de Educagio e
Professora Coordenadora do Curso de Nutricio da UFSM, Campus Pal-
meira das Missdes.

Publico-alve da A¢do: Alunos de escolas de educagio infantil, fun-
damental e ensino médio da rede municipal e estadual.

Cenario da Acio: As a¢des foram realizadas nas dependéncias das
escolas das redes municipais e estaduais.

Articulacido Intersetorial: A intersetorialidade se deu entre a Se-
cretaria Municipal de Saude, a Secretaria Municipal de Educagio e a

UFSM, Campus Palmeira das Missdes.

" Nutricionista

2 Professora Doutora da Universidade Federal de Santa Maria(UFSM)
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Recursos materiais: Balancas, estadiémetros, fita métrica fixada
na parede e esquadro, xerox para as fichas de Marcadores de Consumo
Alimentar e computadores com acesso a internet.

Como a acio foi desenvolvida: A organizac¢io das a¢des foram atra-
vés de reunibes intersetoriais entre a nutricionista da SMS,
nutricionista da SME e professora da UFSM, Campus Palmeira das Mis-
soes e coordenadora do Curso de Nutri¢cio com o objetivo de desenvolver
as atividades referente ao Programa Satide na Escola e Crescer Saudavel
com o foco na realizagdo da VAN dos alunos das escolas do Municipio.

Seguidamente em reuniio foi apresentado as enfermeiras respon-
saveis pelas ESFs do municipio as a¢des a serem desenvolvidas nas
escolas. Também foi realizado um cronograma no ano que antecedeu a
realizagio das atividades, definindo o més que a escola seria avaliada,
bem como quem seriam os responsaveis pela acdo. Posteriormente, em
conjunto, foi elaborado um oficio e encaminhado para as escolas das re-
des municipais e estaduais quanto as a¢des que seriam desenvolvidas
referente a estes Programas.

As coletas dos dados foram realizadas pelos alunos do curso de nu-
tricdo, estagidrio da secretaria municipal de satide e pela nutricionista
da secretaria municipal de satide. Os alunos auxiliaram na digita¢io dos
dados nos sistemas (e-SUS e SISVAN) e realizaram a anélise e interpre-
tagdo dos mesmos com o auxilio do Programa WHO AnthroPlus®. Nas
escolas, onde foram identificadas as turmas que tiveram maiores indi-
ces de obesidade grave, foram avaliados também os marcadores de
consumo alimentar e planejada uma acdo de educacdo alimentar e nu-
tricional com base no Guia Alimentar para Popula¢io Brasileira
(BRASIL, 2014) apresentando a rotulagem dos alimentos ultraprocessa-

dos e processados e a origem dos alimentos.
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Resultados: Os dados da Vigilancia Nutricional entre criancgas e
adolescentes em nosso municipio eram somente os que migravam do
Programa Auxilio Brasil. Pensando em ampliar essa cobertura, foi orga-
nizado ac¢des de VAN através dos Programas Satide na Escola e Crescer
Saudavel. Ainda estamos em andamento com as coletas de dados e ava-
liagdes e esta ampliacdo proporcionard identificar qual a real situacio
alimentar e nutricional das nossas criangas e auxiliar no planejamento
de agdes mais assertivas.

Aspectos exitosos: A parceria que se estabeleceu entre as escolas e
seus professores estd acontecendo de forma exitosa e muito colabora-
tiva, sendo receptiva as agbes que vém sendo desenvolvidas no
Programa Satide na Escola e Crescer Saudavel.

O resultado da execucdo dessa agdo é o inicio da VAN entre os es-
colares, o que possibilita um melhor planejamento das acgdes e
atividades a serem desempenhadas.

Desafios e/ou limitacdes: O grande desafio é alcancar a meta de
avaliar todos os alunos das redes municipais e estaduais durante o pe-
riodo deste ano de 2022, por ser uma grande demanda e ter um nimero
restrito de profissionais. Porém, contamos sempre com a parceria dos
professores e alunos do Curso de Nutri¢io da UFSM Campus de Palmeira
das Missbes para nos auxiliar neste trabalho, que acreditamos ser de
grande necessidade para identificarmos a real situagdo do estado nutri-
cional e consumo alimentar dos escolares no nosso municipio.

Préximos passos: Encaminhamentos dos alunos classificados em
obesidade grave para realizagdo de uma avaliagdo médica e de enferma-
gem na ESF de referéncia. Realizar atividades de educagido nutricional

nas escolas e propor aos professores que sejam inseridas atividade de
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educacgio nutricional nas disciplinas no seu planejamento anual. Tam-

bém serd inserido capacita¢io das equipes das ESFs para VAN.

REFERENCIAS

BRASIL. Ministério da Satde. Guia alimentar para a populacio brasileira. Brasilia, DF:

2014.
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ESTADO NUTRICIONAL DE CRIANCAS E
ADOLESCENTES EM UMA ESCOLA DE CAXIAS DO SUL

Ana Lucia Hoefel’
Sumatra Restano?
Raqueli Saraiva®

Maria Luisa Gregoletto’

Centro Universitario da Serra Gatcha-RS.

Objetivo da Ac¢do: Avaliagdo antropométrica de escolares de uma
escola vinculada a equipe de ESF da UBS de Caxias do Sul.

Tipo de Acio realizada: Coleta de dados e producio de informa-
coes.

Profissionais envolvidos na Acdo: Alunas e docentes de graduagdo
em Nutricdo.

Publico-alvo da Ag¢do: Criancas e adolescentes.

Cendrio da Agio: Escolas.

Articulacgio Intersetorial: Secretaria Municipal de Educagio.

Recursos materiais: Balanca, fita métrica, computador, materiais
de educagio alimentar e nutricional diversos baseados no Guia Alimen-
tar para a Populagio Brasileira (BRASIL, 2014).

Como a agdo foi desenvolvida: O trabalho fez parte das agdes do
PSE da UBS Tijuca em Caxias do Sul. No inicio do semestre letivo, ocor-

reu uma reunido entre a preceptora do estigio, a Gerente da UBS e a

' Professora Doutora

2 Aluna de Graduagdo em Nutricdo
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direcio da escola. Na ocasido, foi decidido os dias, horarios e as turmas
em que seriam desenvolvidas atividades de EAN ao longo do semestre.
A avaliagio antropométrica foi realizada com todos os alunos (do 1° ao
99 ano) do turno da manhj, e, posteriormente a avaliagio, optou-se por
trabalhar ag¢des educativas com o 4° e o 8° ano de uma escola de ensino
fundamental.

Para afericdo do peso, foi utilizado uma balanga digital de marca
Tech Line® com capacidade para 150 Kg e precisdo de 100 g. A crianca
foi posicionada sob a balan¢a com os pés juntos e bragos estendidos ao
longo do corpo, vestindo roupas leves e permanecendo im6vel até a afe-
ricio ser concluida. Para mensurar a altura foi utilizado uma fita
métrica (marca Cescorf®) com capacidade de até 2 m. A crianga descalga
foi posicionada no centro do equipamento, com a cabega livre de adere-
¢os, de pé e ereta, com os bragos estendidos ao longo do corpo, cabeca
erguida, olhando para um ponto fixo na altura dos olhos.

Peso e estatura foram anotados em uma planilha ao lado do nome
de cada crianca. Utilizou-se o IMC e o Indice Estatura/Idade por meio
do programa AnthroPlus®, de acordo com as curvas da OMS 2007, ex-
pressos em escores-Z do IMC de acordo com a classifica¢io preconizada
pelo SISVAN (BRASIL, 2011) e utilizou-se para a analise estatistica o pro-
grama Statistical Package for Social Sciences 25.

Resultados: Foram avaliadas 136 criangas, sendo 62 (45,6%) meni-
nas. Avaliando o IMC, 74 (54,4%) apresentavam eutrofia. No entanto, a
prevaléncia de sobrepeso (15,4%) e obesidade (24,3%) foram encontradas.
Foirealizado um teste de qui-quadrado de independéncia com o objetivo
de investigar se havia associa¢io entre estado nutricional (baixo peso,

eutrofia, sobrepeso e obesidade) com sexo e idade. N3o foi encontrada
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associacdo significativa entre as variaveis, sendo sexo p = 0,951 e idade
p = 0,451.

O peso em excesso tem indimeras consequéncias, como o aumento
de colesterol total, triglicerideos, lipoproteina de baixa densidade (LDL-
c), e a diminui¢io de lipoproteina de alta densidade (HDL-c) (ENES;
SILVA, 2018), também estd associado com a diabetes mellitus tipo 2, dis-
lipidemia, hipertensio arterial e a resisténcia a insulina que aumentam
o risco de doengas cardiovasculares na vida adulta (OLIVEIRA, 2021).

Podemos observar que as criancas/adolescentes tém como refe-
réncia o lar onde vivemn (SILVA et al., 2019). Isso significa dizer que as
influéncias familiares moldam a grande maioria dos padrdes que o in-
dividuo ira desenvolver e sustentar ao longo da sua vida, incluindo as
praticas alimentares e padrdes de atividades fisicas (OLIVEIRA;
OLIVEIRA, 2019). Ressaltando que segundo o Ministério da Saude (2019),
dos adolescentes acompanhados na APS, 31,9% tinham sobrepeso e 12%
obesidade. Em um estudo que foi realizado por Braga e Quintio (2012),
esses pesquisadores avaliaram o IMC dos adolescentes de 12 a 16 anos, €
observaram que 69,4% dos adolescentes estavam eutroéficos, 14,3% de
sobrepeso e 16,3% com obesidade.

O publico-alvo deste estudo é de uma regido vulneravel de Caxias
do Sul e devido a pandemia do COVID-19 e a crise socioecondmica atual,
também foi identificada 5,9% (n=8) de criangas e adolescentes com baixo
peso.

Foi possivel observar com os resultados encontrados a necessidade
de mudar os habitos alimentares das criangas e adolescentes, para di-
minuir os casos de sobrepeso e obesidade, que estio diretamente ligados
as varias patologias, que podem surgir na prépria infincia e adolescén-

cia, ou de forma tardia na fase adulta. Devem ser adotadas medidas
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educativas de conscientiza¢io nas escolas para incentivar uma alimen-
tacio mais sauddvel, também deve ser abordado o tema com os pais ou
cuidadores dos alunos, que tém um papel fundamental na mudanga des-
ses habitos alimentares.

Aspectos exitosos: Todas as atividades foram registradas em pla-
nilha de Excel® e enviadas para a gerente da UBS para digita¢io como
atividade do PSE, abastecendo o sistema e permitindo o monitoramento
da situagdo nutricional das criancas. Ainda, foi elaborado material com
o grafico de cada crianca e enviado para os pais. E, as criangas detecta-
das com excesso de peso, puderam receber atendimento pela equipe de
estagidrias que ficava na UBS, caso os pais tivessem interesse. Ao final,
5 das criangas detectadas com excesso de peso, foram até a UBS para
acompanhamento nutricional.

Desafios e/ou limitacdes: O maior desafio é a promocao de alimen-
tacio sauddvel, pois ela necessita envolver todos os segmentos da
sociedade, principalmente os pais.

Proximos passos: As acdes educativas continuaro a ocorrer na es-

cola, as quais ocorrem quinzenalmente com as estagiirias nas turmas.
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PROMOGCAO DE HABITOS DE VIDA SAUDAVEIS
JUNTO A ESCOLARES: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Leticia Bianca Petter’
Marcos Lamarque?
Moane Marchesan Krug?
Maristela Borin Busnello’

Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia da Universidade
Regional do Noroeste do Rio Grande do Sul (UNIJUI/FUMSAR - Funda-

¢30 Municipal de Satide de Santa Rosa-RS).

Objetivo da Ac¢do: Estimular mudangas nas escolhas alimentares e
incentivar praticas corporais em escolares.

Tipo de Ac¢io realizada: Educagdo Alimentar e Nutricional e prati-
cas corporais.

Profissionais envolvidos na Ac¢do: Nutricionista, Profissional de
Educacio Fisica e Coordenadora do Projeto Movimenta.

Publico-alvo da A¢do: Alunos entre 8 e 12 anos de 3 escolas muni-
cipais que aderiram

ao Projeto.

Cenario da A¢io: UNIJUI, Campus Santa Rosa, RS.

"Nutricionista
? Profissional de Educacéo Fisica

? Professora Doutora
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Articulacio Intersetorial: Projeto Movimenta e Laboratério de
Atividade Fisica e Promogio da Satide (LAFPS) da Unijui - Campus Santa
Rosa, RS.

Recursos materiais: Para a ag¢do foi utilizado folhas em EVA das
cores verde, amarelo e vermelho e embalagens de alimentos.

Como a acio foi desenvolvida: As atividades foram desenvolvidas
junto ao Projeto Movimenta, que é uma extensio do PSE, que visa a am-
pliacdo das a¢des em saiide aos escolares por meio da promocgio e da
prevencdo da sadde. O projeto acontece fora do ambiente escolar, no
contraturno. E uma parceria intersetorial do municipio de Santa Rosa,
constituida pela Funda¢io Municipal da Satde, Secretaria Municipal de
Educacio e UNIJUIL No turno da manh3, o projeto acontece nas tercas e
quintas-feiras, e no turno da tarde, nas segundas e quartas-feiras e
conta com a participacido de duas nutricionistas, dois profissionais de
educacio fisica que fazem parte da Residéncia Multiprofissional em Sa-
tde da Familia e dois bolsistas graduandos de educacio fisica. As a¢des
do projeto acontecem nas dependéncias da UNIJUI. Para o desloca-
mento, os alunos utilizam o transporte da Prefeitura. Além disso, ao
retornarem para a escola, recebem lanche.

A acdo foi realizada com 27 alunos de 8 a 12 anos em 3 escolas que
aderiram ao Projeto Movimenta. Quanto ao desenvolvimento da EAN, a
acdo foi baseada nas orientagées do Guia Alimentar para Populagio Bra-
sileira (BRASIL, 2014), no que diz respeito a classificagio dos alimentos.
As informagdes promovidas estavam relacionadas ao nivel de processa-
mento dos alimentos, sendo eles in natura ou minimamente
processados, processados e ultraprocessados. Foi enfatizado sobre as
caracteristicas de cada tipo de processamento utilizado na sua producio

e quais devem ser as preferéncias alimentares.
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Em um segundo momento, apds a explicacdo, para avaliar a efeti-
vidade da ag3o, foi utilizada a dinimica intitulada “Seméforo dos
Alimentos”, no qual os escolares deveriam se posicionar em uma das
cores do semaforo, sendo elas verde, amarelo ou vermelho, para julgar
a correta classificagido de acordo com o nivel de processamento dos ali-
mentos, em in natura ou minimamente processados, processados e
ultraprocessados, respectivamente. Caso o aluno nio realizasse a clas-
sificacdo correta do alimento na cor que correspondesse ao
processamento, os escolares realizavam alguma pratica corporal medi-
ada pelo Profissional de Educagio Fisica.

Os alimentos e produtos alimenticios utilizados foram: arroz, ba-
nana, bergamota, pera, chocolate, wafer, café, feijao, sopa instantanea,
leite, sardinha, macarrio instantaneo, mistura para bolo, lentilha, mi-
lho em conserva, leite condensado, beterraba, refrigerante de coca,
biscoito salgado, extrato de tomate.

Resultados: A agdo resultou em maior conhecimento dos escolares
acerca dos niveis de processamento dos alimentos, além do incentivo a
mudancas na escolha dos alimentos, ao passo que prefiram alimentos in
natura ou minimamente processados.

Antes da realiza¢io da intervencio, os escolares foram questiona-
dos sobre o assunto e foi possivel perceber que a maioria deles n3o sabia
ou nio tinha ouvido falar sobre a classificagdo dos alimentos. Logo op-
tou-se por realizar o semdiforo dos alimentos para avaliar o
conhecimento adquirido e o éxito da ago, de modo que os escolares in-
teragiram e auxiliaram uns aos outros nos exemplos, nas explicagdes e
nas classificagdes daqueles que tinham maior dificuldade.

Além disso, os escolares relataram que diminuiram consumo de al-

guns alimentos, em especial dos ultrapocessados, devido a entender os
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maleficios que podem acarretar, ademais aumentaram o consumo de
frutas, verduras e legumes. Percebeu-se que conseguiram classificar os
alimentos de acordo com os componentes da lista de ingredientes, den-
tre eles, aditivos, sal, acticar e gorduras. Ao final, a avaliacdo da
atividade foi positiva e os objetivos alcanc¢ados.

Aspectos exitosos: Promoc¢io do conhecimento sobre a classifica-
¢do dos alimentos, incentivo ao consumo de alimentos in natura ou
minimamente processados, bem como estimulo a ado¢io de mudancas
nos habitos alimentares e no estilo de vida por meio da realizacdo de
praticas corporais.

De maneira lidica, os escolares conseguiram entender e aprender
sobre os niveis de processamentos dos alimentos e quais sdo as prefe-
réncias alimentares que devem fazer parte de uma alimentagio
saudavel. Os escolares relataram que costumam repassar as informa-
¢Oes para as familias, o que contribui para mudangas nos habitos
alimentares e melhor qualidade de vida de todos.

Desafios e/ou limitagdes: Diferencas entre as idades dos partici-
pantes e escolares com dificuldade de acesso aos alimentos.

Préximos passos: As a¢des sobre alimentac¢io saudavel e praticas
corporais acontecem semanalmente no projeto. Para dar seguimento,
realizar-se-4 outras atividades de EAN de forma continuada, como por
exemplo: rotulagem dos alimentos, demonstracdo da quantidade de sal
e agtcar, Guia Alimentar para Populagio Brasileira (BRASIL, 2014), den-

tre outras.
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VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONALEA
ESCOLA: ESTRATEGIAS, ACOES E REFLEXOES

Ariane de Oliveira Botega’

Secretaria Municipal de Tupanciret3-RS.

Objetivo da A¢io: Demonstrar o espaco escolar como promotor de
Vigilancia Alimentar e Nutricional.

Tipo de Ac¢io realizada: Atengdo nutricional de escolares por meio
de coleta de dados, e producio de informac¢des em satde, registro dos
dados nos sistemas de informacio, analise dos dados antropométricos
e relatdrios dessas acgdes.

Profissionais envolvidos na A¢io: Nutricionista, Secretaria Muni-
cipal de Educacdo e Diretores das Escolas Municipais de Educagio
Infantil.

Piblico-alvo da A¢do: Escolares.

Cendrio da A¢do: Escolas Municipais de Educagio Infantil (EMEI) -
EMEI Carmem Fernandez Bopp; EMEI Cleusa Regina Barcelos; EMEI Dr.
Mario Lago; EMEI Glénio Fernandez Pinto; EMEI Noely Mardini; EMEI
Ondina Cérdova da Encarna¢io; EMEI Rosa Maria Chamum Bernandes.

Articulacio Intersetorial: SME e EMEI por meio de autorizagio
para realizacio das a¢bes de atengdo nutricional nos espagos escolares
e Setor de Imunizagdes através de notificagdes aos responséiveis famili-

ares e ao espago escolar sobre o calendario vacinal dos alunos.

" Nutricionista
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Recursos materiais: Xerox, balanca antropométrica portatil, ba-
lanca antropométrica pedidtrica, fita métrica, estadidmetro,
computador, canetas, impressora, telefone, transporte sanitario, cip-
sulas de vitamina A (200.000UL e 100.000UL), colheres descartdveis,
dlcool 70°, guardanapos descartéveis, tesoura, folhas de oficio.

Como a acio foi desenvolvida: Desde 2018, essa agdo é realizada
nas EMEIs. Anualmente, a Nutricionista da APS entra em contato com a
Secretaria Municipal de Educacio e posteriormente com as dire¢des das
EMEIs, com a finalidade de solicitar autoriza¢do para continuidade das
acdes de VAN no espago escolar e estabelecer o cronograma de agdes
propostas no ano.

Com a devida autorizacdo e programacio, inicia-se a execugdo das
acoes, desenvolvida de forma padronizada em todos os espagos escola-
res: inicialmente é realizada a coleta de peso e estatura de todos alunos
matriculados e que estejam frequentando a escola. O peso é verificado
através de balanca antropométrica portatil ou balanga antropométrica
pediatrica, conforme a faixa etdria da crianca e a estatura, avaliada por
meio de fita métrica ou estadidmetro, seguindo os paridmetros reco-
mendados pelo protocolo do SISVAN (BRASIL, 2008). A coleta dos dados
antropométricos, preferencialmente, é realizada em sala de aula, a fim
de manter a rotina dos alunos e a proximidade com os professores, se
necessario.

Previamente, com antecedéncia minima de 10 dias, a escola enca-
minha aos responsaveis familiares dos alunos uma autorizagio para
realizar a administracio de Vitamina A para menores de 1 ano
(100.000UL) e menores de 2 anos (200.000UL), através do uso de colher
descartivel. Somente ap6s o consentimento dos responsaveis familia-

res, é realizada a suplementacio.
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Em seguida, é realizado o registro na caderneta de vacinacdo dos
alunos a administra¢io de Vitamina A e dos dados antropométricos,
ainda, é verificado se o calendario vacinal da crianca estd atualizado.
Nos casos em que hd vacinas em atraso, a escola é informada assim
como o responsdavel familiar pela crianga.

Posterior ao desenvolvimento da ac¢io, os dados antropomeétricos
coletados sdo utilizados para célculo do IMC e classificagdo nutricional
da crianca, conforme pardmetros estabelecidos pelo protocolo do
SISVAN (BRASIL, 2008). Esses dados e a classificagdo nutricional s3o in-
seridos nas fichas de atividades coletivas do e-SUS (prontudrio
eletrdnico) para alimentar os programas Sadde na Escola, Crescer Sau-
davel, PROTEJA, Programa de Transferéncia de Renda Auxilio Brasil e
Sistema SISVAN Web. A administracdo de Suplementagdo de Vitamina
A é informada na base do e-Gestor: Micronutrientes Vitamina A.

Apés o registro das informagdes nos sistemas, sdo gerados relat6-
rios a partir dos dados antropométricos e classificagdo nutricional dos
alunos e, estes sdo entregues no espago escolar, com objetivo de infor-
mar 2 escola e os responsaveis familiares sobre a condi¢do nutricional
da crianga e o perfil nutricional dos alunos. Concomitante a esses rela-
térios e classificagGes nutricionais, é encaminhado orienta¢des
nutricionais para promocao da alimentacio e estilo de vida saudaveis,
para os alunos e escola, elaborada com base no Guia Alimentar para Po-
pulagdo Brasileira (BRASIL, 2014). A entrega dessas orientagdes aos
responsaveis familiares dos escolares é realizada pelos professores.

Em 2020, com a presenca da pandemia e o fechamento das escolas,
essa ac¢do foi mantida através de dispositivos eletrénicos como What-
sApp® por meio do encaminhamento de dicas de alimentag¢do saudavel

e informagdes sobre promog¢io de sauide, com periodicidade de envio
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mensal aos coordenadores pedagégicos das escolas e da Secretaria de
Educacio. Ressalta-se que, esta estratégia adotada foi expandida para
acesso dos escolares matriculados nas nove EMEF.

Resultados: Durante esses trés anos de realizagdo dessas agdes de
VAN no espago escolar, foi possivel verificar a ampliagdo da cobertura
de ateng¢do nutricional dessa faixa-etdria residente do municipio. O de-
senvolvimento da a¢3o iniciou em 2018 em trés EMEIs, com aumento
para oito escolas em 2019 e retomada da ag¢do presencial em seis escolas
em 2021.

Felizmente, observa-se maior interesse por parte de algumas es-
colas e profissionais com relacio a promocgio de agdes de vigilancia
alimentar e nutricional e de satide, neste espaco privilegiado de educa-
¢do. Ainda, ampliou-se os espagos para promogio de VAN, promogio e
prevencao de satde, além do fortalecimento da Politica de Alimentacdo
e Nutricido no municipio.

Aspectos exitosos: Ampliacdo da cobertura de estado nutricional
das criancgas residentes do municipio; manutencido e ampliagio de es-
pacgos escolares para promocdo de Vigilincia Alimentar e Nutricional e
praticas de saide; fortalecimentos das politicas e programas de saide
vinculados/envolvidos na ac3o.

Desafios e/ou limita¢des: Conquistar novos espagos para a reali-
zacdo de acgdes de VAN; sensibilizar gestores e profissionais para a
importancia do espago escolar para promoc¢io de priticas em satde.

Além do desinteresse e/ou falta de apoio de alguns profissionais
que compdem as equipes de satide no territério para realizagido de pra-
ticas de satide em espagos externos as unidades de sadde, instabilidade

das bases e sistemas de informacdes em saide utilizados e sistemas de
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informacdo em sadde limitados, o que gera retrabalho, exaustdo e mo-
rosidade ao profissional.

Proximos passos: Continuar buscando por apoio e profissionais de
saude parceiros para ampliar a cobertura de a¢des de promocgio e pre-
vencdo de satde nos espagos escolares, principalmente no que se refere
a praticas de VAN, bem como inserir nas a¢des propostas a aplicacio de
marcadores de consumo alimentar. Ainda, manter e tentar fortalecer,
os programas e politicas de satide envolvidos nas a¢des de atengdo nu-
tricional como Crescer Saudavel, PSE, PROTEJA, PAN, PNSVA, Auxilio
Brasil).

REFERENCIAS
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COMO A ALIMENTACAO INTERFERE NA VIDA
DOS ADOLESCENTES

Luciana Bonafé de Jesus'

Secretaria Municipal de Satide de Palmitinho-RS.

Objetivo da A¢do: Promover informagdes sobre alimenta¢io sau-
davel e pratica de atividade fisica nas escolas.

Tipo de Ac¢io realizada: Avaliagio Antropométrica e Educagio Ali-
mentar e Nutricional.

Profissionais envolvidos na Ag¢do: Nutricionista, profissional de
educacio fisica, ACS.

Piblico-alvo da A¢do: Escolares (criancas e adolescentes).

Cenadrio da Ac¢io: Refeitdrio e auditério de escolas municipais e es-
taduais.

Articulagio Intersetorial: SME.

Recursos materiais: Retroprojetor, planilhas para anotac¢des dos
resultados obtidos, folders, balanga, estadiémetro, bambolé, cordas, bo-
las, cones, baldo, giz.

Como a agio foi desenvolvida: Inicialmente foi organizado com as
escolas, datas e turnos possiveis para realizar a atividade, para melhor
organizac¢do e programacio da institui¢do. Ao chegar no espago escolar,
os alunos foram reunidos por turma no refeitério (com excecio da es-

cola estadual, onde as atividades foram realizadas no auditdrio), para

" Nutricionista
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realizar a coleta das informacdes de peso, altura e explicar sobre como
a atividade iria ser desenvolvida. As ACS auxiliaram anotando as infor-
magdes, que foram registradas no e-SUS pela nutricionista.

Posteriormente, foi realizada uma atividade ltdica, mostrando
através de slides, a diferenca de um organismo apresentando uma nu-
tricgio adequada e outro organismo apresentando um consumo
alimentar pouco saudével e que nio pratica atividade fisica.

No pétio da escola, foi organizada uma série de exercicios em for-
mato de circuito para as criangas vivenciarem na pratica as atividades,
sob a orientacdo da profissional de educacgio fisica.

Apoés a realizacdo de todas as atividades, foi estabelecido um desa-
fio aos alunos do 6° ao 9° ano: a realizacio de um workshop sobre
alimentagio, em que cada turma ficou responsével por um tema sobre
alimentac¢do para apresentar em outra data a ser combinada. Cada
turma ficou responséavel por um tema: importéincia da alimentag¢io sau-
davel;, importincia dos nutrientes e micronutrientes para o corpo
humano; direitos sobre uma alimentagio saudavel e reflexos da pande-
mia na satde dos adolescentes.

A equipe retornou na escola em um dia previamente agendado e os
alunos realizaram as apresentagdes, sendo que algumas turmas utiliza-
ram o teatro como metodologia para demonstrar os alimentos, outros
apontaram a eficicia dos alimentos no organismo e algumas turmas uti-
lizaram cartazes para abordar o tema.

Como a ac¢io foi realizada pelo PSE, houve a colaboracio dos pro-
fessores e funcionarios das escolas.

Resultados: Com a ac¢io, os profissionais proporcionaram conhe-

cimento e informagdes necessirias para que os escolares possam
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manter uma boa sadde através da alimentagdo juntamente com a ativi-
dade fisica.

Com o desafio do workshop, a agdo incentivou que os alunos pes-
quisassem e se aprofundassem sobre o assunto e por meio das
apresentacgdes, a equipe se surpreendeu com as formas que os alunos
escolheram para apresentar os temas.

Aspectos exitosos: Além da equipe multiplicar o seu conheci-
mento, os alunos também tiveram que estudar e promover informacgdes
para os profissionais da acdo e para os colegas de escola, que também
aprenderam com o Workshop da Alimentacio.

Foi possivel perceber que a alimentagio possui grande influéncia
na vida das pessoas e quanto mais se busca aprender mais se conhece
sobre a importancia de cada alimento em nosso organismo. Com cer-
teza, os alunos também conseguiram tirar esta conclusio.

Desafios e/ou limitagées: Durante o desenvolvimento da ag3o, foi
observado através de relatos informais que, a maioria dos alunos, possui
preferéncia por alimentos industrializados, mesmo os pais produzindo
seu préprio alimento, através do plantio de mandioca, batata, milho,
feijao, pois uma grande parte reside no interior da cidade. Logo, um dos
maiores desafios foi demonstrar a importancia de realizar esta troca,
em que descascar é muito mais saudavel do que desembalar.

Proximos passos: Ao realizar esta acio, foi identificada criancgas e
adolescentes acima e abaixo do peso. Nesse sentido, esses escolares se-

rio agendados para acompanhamentos nutricionais individualizados.
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ESTRATEGIA PARA AVALIACAO DOS ESCOLARES
DO MUNICiPIO DE MATO QUEIMADO

Joana Maria Ten Caten Follmann’

Secretaria Municipal de Satide de Mato Queimado-RS.

Objetivo da Acido: Realizar avaliacio antropométrica de escolares.

Tipo de Acio realizada: Coleta de dados e produgio de informacgao.

Profissionais envolvidos na A¢io: Nutricionista, médicos, profis-
sionais da enfermagem, dentista e farmacéutica.

Publico-alvo da Agio: Criancas e adolescentes.

Cenario da Ag¢do: UBS.

Articulacio Intersetorial: SME.

Recursos materiais: Balan¢a, antropdmetro/ estadidmetro, com-
putador, fita métrica.

Como a agio foi desenvolvida: A avaliacdo antropométrica ocorreu
junto a UBS em conjunto com as demais avaliagdes previstas no PSE.
Foram avaliados todos os alunos matriculados na rede de ensino do mu-
nicipio.

Foi organizado um cronograma de avalia¢des junto ao PSE e as es-
colas. Para tanto, no inicio do ano, é realizada uma reunifo com o espaco
escolar para definir quais datas e turnos cada escola ird utilizar para as

avalia¢des, os meses de marco e abril contam com datas reservadas para

" Nutricionista
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avaliacdo dos escolares. Os professores acompanham os alunos e cola-
boram na organizacio das agdes.

Para os alunos do interior é disponibilizado transporte escolar e os
alunos que sdo vinculados as escolas da cidade, devido a proximidade do
servico de satde, se deslocam a pé até a UBS. Como esta agdo ja estd
prevista no calendério, estes horarios sdo reservados para os alunos.
Quando hi demanda espontinea, um dos médicos atende os alunos e o
outro médico atende a demanda.

Na UBS, os alunos passaram por uma triagem inicial com verifica-
¢do da situagio vacinal, afericio de Pressio Arterial e HGT (para os
alunos do 6° ano). Em seguida, foi realizada a coleta dos dados de peso,
altura e das informagdes dos marcadores de consumo alimentar para os
alunos a partir do 3° ano. Apds, os alunos foram encaminhados para re-
alizar o teste de acuidade visual, avaliacio odontolégica e avaliacio
médica.

Resultados: Foram avaliados alunos de 5 escolas, sendo 3 munici-
pais e 2 estaduais, totalizando 264 alunos. Destes, 183 alunos (69%)
apresentam eutrofia, 42 alunos (16%) sobrepeso, 32 alunos (12%) obesi-
dade e 7 alunos (3%) baixo peso.

Em 2019, foram avaliados 303 alunos, destes, 220 alunos (73%) em
eutrofia, 47 alunos (15%) com sobrepeso, 28 alunos (9%) classificados em
obesidade e 8 alunos (3%) com baixo peso.

A partir desses resultados foi possivel perceber que a pandemia
nio proporcionou tantos impactos no estado nutricional dos alunos,
visto que o percentual de classificacdo do estado nutricional nio apre-
sentou variagao.

Os marcadores de consumo passaram a compor a lista de avaliagdo

mais eficaz no presente ano. Nos anos anteriores, era realizado em
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apenas uma amostra dos alunos. Porém, foi possivel observar poucas
mudancas nos habitos alimentares, predominando o elevado consumo
de alimentos industrializados, gordurosos e com elevada quantidade de
agucar.

Aspectos exitosos: Coleta de dados para avaliagdo antropométrica
e conhecimento do estado nutricional, além de encaminhamento para
atendimento individualizado através da identificacdo prévia de casos
que demandam maior atengdo da ESF.

Ao realizar a agdo, foi possivel perceber que o deslocamento dos
alunos até a UBS é uma forma de aproximar esse publico com os servigos
de satde, além de conhecerem o local e os servigos oferecidos. Ainda, a
execucdo da agdo no presente ano proporcionou a retomada das agGes
de promocio a saide que haviam sido paralisadas durante a pandemia
por COVID-19.

Desafios e/ou limitacdes: Como o e-SUS nio foi possui uma ferra-
menta que realiza a avaliagio do estado nutricional, durante a coleta de
dados antropométricos é necessaria a utilizacdo da avaliagio pelas cur-
vas de crescimento para menores de 10 anos, o que atrasa o fluxo de
andamento das outras atividades direcionadas aos escolares na UBS,
visto que é uma ac¢io que envolve outros procedimentos e profissionais.
Para os maiores de 10 anos a utilizagio da calculadora de IMC da Rede
Telessatide contribui com o resultado.

Outra questio se refere ao SISVAN inoperante e/ou muito lento,
pois as informagdes que poderiam ser inseridas no sistema no momento
da coleta de dados, sdo adiadas para registro posterior, o que interfere
no andamento do fluxo de trabalho do profissional que possui outras

demandas.
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Préoximos passos: Realizar acompanhamento individual dos casos
classificados com obesidade, desenvolver agdes de alimentagio e nutri-
¢do no ambiente escolar e formacio direcionada as merendeiras, além
de realizar reunides com diretores escolares para desenvolver demais
acdes pactuadas dentro dos programas PSE, Crescer Saudavel e

PROTEJA.
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REPRESENTACAO DO TEOR DE ACUCAR CONTIDO EM
ALIMENTOS ULTRAPROCESSADOS E ORIENTACOES
SOBRE ROTULAGEM NUTRICIONAL

Ivana Castilhos Aquino’
Mariana Ferreira de Menezes Sauceda’
Carla Pohl Sehn?

Secretaria Municipal de Satide de Uruguaiana-RS e Universidade

Federal do Pampa (Unipampa).

Objetivo da A¢do: Informar a quantidade de agiicar nos alimentos,
de forma lidica e com linguagem acessivel aos escolares que fazem
parte da rede publica de ensino do municipio de Uruguaiana.

Tipo de Ac¢do realizada: Promocio da Alimentacio Adequada e
Saudavel.

Profissionais envolvidos na Ac¢io: Nutricionistas e Professora do
Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde.

Piblico-alvo da A¢do: Escolares.

Cendrio da Ac¢do: Escolas municipais de educacio infantil.

Articulacio Intersetorial: SME.

Recursos materiais: Alimentos, balancas, xerox, mural de isopor,
TNT, folha colorida de EVA.

Como a acgio foi desenvolvida: As atividades realizadas fizeram

parte das a¢des do PSE do municipio, que contribui para integracio e
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articulacdo dos servicos de satide com a comunidade escolar por meio
de praticas de promoc3o, prevencio e atengio a saide.

A acdo foi realizada pela nutricionista residente do programa de
saide mental da Unipampa juntamente com os ACS de uma ESF do mu-
nicipio, responsavel pelo territério das duas escolas assistidas nas
atividades. Os ACS realizaram a primeira conversa com a escola para
identificar a demanda inicial. Essa ac¢do foi realizada com alunos entre
4 a 8 anos de idade.

Em um primeiro momento foi realizada uma conversa interativa
com os alunos, onde foi questionado se eles conheciam os alimentos ex-
postos no mural. Ao decorrer da conversa interativa, foi informado
sobre os impactos do excesso de ingestdo de agticar e indicadas estraté-
gias de como ir diminuindo aos poucos o consumo desse nutriente.

Foi elaborada também uma representacio do teor de agticar con-
tido em produtos alimenticios como balas acucaradas, refrigerantes,
biscoitos recheados e sucos industrializados. A quantidade de agucar foi
acondicionada em saquinhos plasticos transparentes para facilitar a vi-
sualizacdo do contelddo em cada embalagem.

Apés a conversa interativa, foi entregue uma folha com algumas
figuras de frutas para que os alunos pudessem colorir, e também ir co-
locando o nome das frutas. Foi uma alternativa para expor op¢des de
lanches saudaveis que eles poderiam carregar na lancheira.

Resultados: Além de promover a interagio entre escola e a APS, a
acdo possibilita que as criangas possam multiplicar a informag3o absor-
vida durante as conversas interativas, para suas familias, disseminando
conhecimento e possibilitando que todos tenham acesso a informacio,

principalmente para que possam fazer escolhas alimentares saudaveis.
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Aspectos exitosos: O desenvolvimento dessa a¢io possibilitou a re-
flexdo sobre a necessidade de aproximacio entre saide e educagio, visto
que essa articulacio propiciou além da troca de conhecimento, o incen-
tivo a adogdo de comportamentos alimentares saudaveis dos escolares.

Ainda, a presente ac¢do realizada no 4mbito do PSE possibilita de
forma lidica a educagdo nutricional no ambiente escolar, fomentando a
temética de alimentag¢do e nutri¢io como parte da rotina de vida dos
escolares.

Desafios e/ou limitagdes: O desafio principal foi atrair a atengio
das criancas dessa faixa-etdria para a temadtica abordada, oferecendo
uma comunicacio facilitada. Além da auséncia dos alunos que faltaram
por algum motivo no dia que foi realizada a a¢3o, que acabaram nio
tendo acesso as informagdes promovidas.

Proximos passos: Dar seguimento as a¢des com teméticas relacio-
nadas a alimentacio e nutri¢io e que possam contribuir para a
consolidacdo de habitos sauddveis com ampliagio para escola de outros

territérios adstritos a ESF.
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ATENCAO NUTRICIONAL E A COVID-19:
CENARIO E DESAFIOS DE UM MUNICIPIO
NO INTERIOR DO RIO GRANDE DO SUL

Ariane de Oliveira Botega:

Secretaria Municipal de Saide de Tupanciretd-RS.

Objetivo da Acdo: Realizacdo de Vigilancia Alimentar e Nutricional
de criangas e gestantes beneficidrias do Programa de Transferéncia de
Renda Auxilio Brasil, durante a pandemia da COVID-19.

Tipo de Agio realizada: Coleta de dados e produgio de informa-
¢Oes; registro dos dados nos sistemas de informagdes em satide.

Profissionais envolvidos na A¢io: Nutricionista e ACS.

Publico-alve da Agdo: Criangas e gestantes beneficidrias do Pro-
grama de Transferéncia de Renda Auxilio Brasil.

Cendrio da Acio: A acio foi desenvolvida nas ESF e UBS do muni-
cipio.

Articulacio Intersetorial: Setor de Imunizagdes; Centro de Refe-
réncia em Assisténcia Social - CREAS (orienta¢io e encaminhamento
dos usudrios ao setor para sanar dtvidas referentes ao cadastro tinico)
e CRAS.

Recursos materiais: Balan¢a antropométrica, estadiometro porta-

til, fita métrica, cdpsulas de vitamina A (concentragio 100.000 UL e
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200.000UL), colher descartdvel pequena, guardanapo de papel descarta-
vel, tesoura, computador.

Como a acio foi desenvolvida: Inicialmente foi estabelecido um
cronograma de datas para realizagdo da a¢do de VAN, sendo uma data
para cada um dos servicos de saide entre ESF e UBS, posteriormente o
cronograma foi compartilhado com os ACS e suas respectivas equipes
de saide, a fim de divulgar as a¢des no territdério adscrito, por meio de
contatos telefénicos, grupos de WhatsApp® do territério e através de
visitas domiciliares. Com isso foi realizada a aten¢do nutricional com as
criangas, mulheres e gestantes que compareceram nas unidades de sa-
ude, conforme as datas divulgadas.

A atencgio nutricional dos beneficidrios do Auxilio Brasil compre-
endeu: realizac¢do de avaliagio antropométrica (peso e estatura) de todos
os presentes, avaliacio das cadernetas vacinais a fim de identificar ca-
lendério de suplementac3o profildtica de vitamina A e descumprimento
das imunizagdes. Verificado atraso nos referidos calendirios, conside-
rando a faixa etdria, a crianca e responsdvel receberam uma
sensibilizagdo, orientacio e oferta do suplemento e/ou encaminha-
mento para sala de vacina do servico de saide, para uma avaliacio mais
rigorosa da caderneta de vacinacio.

Com relagio a suplementagio profildtica de Vitamina A, as crian-
cas que atendiam ao preconizado pelo PNSVA foram autorizadas pela
pessoa responsavel a receberem a administragio de capsula profilatica
de vitamina A, por intermédio do uso de colheres plasticas descartaveis.

Ap6s a realizacdo da atengdo nutricional, com a coleta dos dados
antropomeétricos e a administracio de suplementacio de vitamina A fo-
ram registrados nas cadernetas vacinais, no prontudrio eletrénico

privado (equivalente ao e-SUS) para posterior transmissio ao e-SUS,
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além de registrar nas plataformas SISVAN-Web, Programa de Gest3o do
Auxilio Brasil e no e-Gestor sistema de micronutrientes - Suplementa-
¢do de Vitamina A.

Além disso, na ocasido, as mulheres, gestantes e criangas foram in-
formadas com relagdo a sua classificagdo nutricional, com atencio
especial aos individuos com classificagio nutricional alterada, como
forma de proporcionar um alerta com relagdo aos habitos alimentares e
foi disponibilizado atendimento nutricional mediante agendamento de
consulta na UBS.

Em todos os servicos de sadde, as a¢des foram executadas pelo
mesmo profissional nutricionista e utilizando os mesmos métodos pro-
postos no planejamento.

Resultados: Considerando um cendrio de pandemia, que desobri-
gou o cumprimento da condicionalidade de satide para o publico foco
desta agdo e no qual os servicos de saude, escolas e demais servigos de
apoio do municipio mantinham restri¢des sanitarias de acesso hd mais
de um ano, as a¢des atingiram seu objetivo de promover atengdo nutri-
cional a beneficidrios do programa de transferéncia de renda Auxilio
Brasil, considerado piblico em maior vulnerabilidade.

Nas a¢des propostas, foram suplementadas com Vitamina A, 72 cri-
angas, na faixa etdria de 6 a 59 meses. Além disso, foram realizadas 254
avaliagdes antropométricas (peso e estatura) e classifica¢io nutricional,
para orientar a respeito de possiveis altera¢des nutricionais encontra-
das.

Ainda, foi avaliada cadernetas de vacinagio, orientado e encami-
nhado o referido publico para demais servigos, conforme sua

necessidade (sala de vacina e CRAS).
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Aspectos exitosos: Atencio nutricional para um puiblico em maior
vulnerabilidade, em um cenério critico de pandemia; administra¢io de
Suplementagio de Vitamina A (reforgo a caréncias nutricionais das cri-
ancas); presenga de lactentes em um primeiro contato com o servigo de
satde adscrito; agendamento e/ou realizagdo de imuniza¢des penden-
tes; manutencio e/ou resgate de programas de satide no municipio.

E importante ressaltar que com relacio a administragio de Vita-
mina A, até o presente momento da ag¢do, a procura pelo insumo no
servico de satide era pequena. J4 a situacgio vacinal, foi perceptivel que
a a¢do desencadeou uma demanda por atualizagio da caderneta (refor-
¢os, em sua maioria, fora de data).

Desafios e/ou limitagdes: Para a execugdo da a¢do foram identifi-
cadas algumas barreiras como a falta de mobilizagdo de colegas para a
execucao das acdes; sistemas de informacdo em satde instaveis; execu-
¢do das agdes por um unico profissional nutricionista; falta de adesio
das equipes de saide na proposta, planejamento e execugio das agdes;
além do cendrio critico da pandemia da COVID-19.

Préximos passos: Realizar uma avaliagido das agdes, com énfase
nos aspectos positivos, visualizada pelas equipes de satide e comparti-
lhada com o gestor municipal; além de articular a manutencio de agdes
de atengdo nutricional no municipio, com foco na ampliagio de espagos
e forgas de trabalho e cobertura da populagio; fortalecimento da VAN e

demais programas relacionados a alimentagdo e nutrigio.
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O PROFISSIONAL NUTRICIONISTA CONTRIBUINDO
PARA A FORMACAO DE UMA REDE INTEGRADA,
RESOLUTIVA, PARTICIPATIVA E HUMANIZADA DE
CUIDADOS COM OS BENEFICIARIOS DO PROGRAMA
AUXILIO BRASIL

Claudia Bridi’

Secretaria Municipal de Satide Dois Irm&os das MissGes-RS.

Objetivo da Acdo: Unificar os diferentes procedimentos de satide
como forma de qualificar o atendimento e facilitar o acesso aos servigos
de satide dos beneficiidrios de um Programa de Transferéncia de Renda.

Tipo de Acdo realizada: Coleta de dados e produgio de informa-
coes.

Profissionais envolvidos na Ag¢io: ACS, Médicos, Enfermeiros e
Técnicos de Enfermagem.

Piblico-alvo da Ag¢do: Beneficidrios do Programa Auxilio Brasil de
todas as fases do ciclo da vida.

Cenario da Ac¢io: UBS.

Articulacio Intersetorial: Intercimbio de informagdes sobre al-
guns beneficidrios com a Secretaria de Assisténcia Social e execugdo do
PSE e Crescer Saudével juntamente com a rede de educagio municipal e

estadual.
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Recursos materiais: Impressio de ficha de atendimento ambula-
torial, marcadores de consumo alimentar, mapa de acompanhamento
do Programa Auxilio Brasil para anotar as informag¢des manualmente,
além de balanca digital, fita métrica, computador, balanca pediatrica di-
gital.

Como a agio foi desenvolvida: Foi realizada uma reuniio com toda
a equipe diretiva das escolas municipais, onde também estava presente
a Secretaria de Educagdo e uma Enfermeira da UBS. Na ocasido foram
repassadas informacdes sobre o PSE e Crescer Saudavel, apds foi criado
um grupo no WattsApp® onde cada atividade realizada foi comparti-
lhada no grupo.

Foram realizadas ac¢Ges de aten¢do nutricional a partir da coleta de
informacdes para os marcadores de consumo alimentar conforme faixa
etdria e avaliacdo antropométrica a partir dos dados de peso e altura
para classificagdo nutricional. Os dados coletados foram registrados em
sistemas de informag3o como o e-SUS e e-Gestor (mddulo SISVAN, mi-
cronutrientes e Auxilio Brasil). Foi realizada andlise dos relatérios
semanalmente e ao final de cada vigéncia referente ao percentual de
beneficidrios atendidos.

A partir das informagdes coletadas e da informacio dos marcado-
res de consumo alimentar de cada usuério, foram realizadas orientagdes
nutricionais conforme necessidade individual e faixa etdria, bem como
foram realizadas a¢des de Promocio da Alimentagio Adequada e Sau-
davel e suplementac¢io de micronutrientes para prevencio de caréncias
nutricionais especificas (administra¢io de vitamina A).

Os beneficidrios que estavam com as vacinas atrasadas foram en-
caminhados para sala de vacina para verificacio e atualizacio do

esquema vacinal. Houve encaminhamento para a equipe médica das
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criancas avaliadas e classificadas com ma nutrigio, das gestantes bene-
ficidrias para realizar o pré-natal e dos beneficidrios com agravos
nutricionais relacionados a alimentacdo e ma nutri¢do. Os ACS realiza-
vam a entrega de encaminhamento com data e horario do atendimento.

A coleta de informagdes de consumo alimentar e de dados antro-
pométricos também foram realizados no 4mbito do Programa Crescer
Saudével e Saude na Escola, onde posteriormente foram desenvolvidas
orientagdes nutricionais por meio de Educagio Nutricional

Resultados: Anteriormente a realizacio dessas agdes os beneficia-
rios e usudrios que buscavam os atendimentos iam intimeras vezes a
Unidade Béasica de Saide e um pequeno percentual realizavam todas as
etapas e condicionalidades do Programa Auxilio Brasil. Ao unificar os
atendimentos diminuiu o tempo de espera e com o agendamento, os
atendimentos s3o qualificados.

Com a unificacio das a¢des, foi possivel identificar os usudrios que
precisavam realizar Suplementacio de Vitamina A e atualizag¢io do ca-
lendario vacinal, aumentando consideravelmente o nimero de pessoas
nesses procedimentos, ainda, por meio das orienta¢des nutricionais e
da qualifica¢io do cuidado e do atendimento, o servigo de sailde aumen-
tou sua abrangéncia trazendo intimeros beneficios aos usudrios e
profissionais envolvidos.

Aspectos exitosos: Aumento da qualidade do atendimento aos be-
neficidrios, obtengio de resultados mais amplos e concretos, satisfacio
dos usudrios e melhora significativa referente aos procedimentos rea-
lizados nesse tnico atendimento.

Contribuic¢io para o Programa de Imunizagdo, através do aumento
consideravel de aplicagio e regularizacio de vacinas em diferentes fai-

xas etdrias, além de avaliagdo antropométrica, classificagio nutricional
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e realizacido de orienta¢des nutricionais para os alunos matriculados na
Rede Municipal e Estadual que participam dos PSE e Crescer Saudavel.

Desafios e/ou limitac¢des: Ainda existe certa resisténcia de alguns
beneficidrios em ir até a UBS, pois durante a pandemia a orientac¢io era
de nio realizar os atendimentos.

A sala da Nutricionista possui pouco espago para um atendimento
de maior qualidade e principalmente existe uma enorme dificuldade em
registrar o atendimento no e-Gestor AB, pois o sistema é muito lento o
qual apresenta limita¢Ges e ndo permite atender mais pessoas.

Outro fator de suma importancia é de que a profissional nutricio-
nista deveria ser tnica e exclusivamente 4 horas semanais vinculada
somente aos programas da Secretaria de Satide para melhorar e ampliar
a qualidade do atendimento e atender mais pessoas.

Préximos passos: Dar seguimento nas reunides quinzenalmente
no més com os ACS, para pensar e elaborar as a¢des que serdo executa-
das, além de manter os encontros para trocas de experiéncias com as
equipes da Secretaria de Educagio e Assisténcia Social.

Devido o grande aumento de qualidade e satisfagdo dos usuéirios
durante os atendimentos identificados nas duas ultimas Vigéncias
(22/2021 e 12/2022), as a¢des serdo desenvolvidas novamente.

Continuar buscando aprimoramento e conhecimento através de

cursos, capacitagdes e trocas com outros profissionais.
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VIGILANCIA NUTRICIONAL NA PRATICA:
PERSPECTIVAS E DESAFIOS PARA O FUTURO

Kelli Destri’

152 Coordenadoria Regional de Saude do RS.

Objetivo da Ac¢do: Realizar o Dia D do Programa Auxilio Brasil em
todas as ESFs do municipio de Sarandi.

Tipo de Acio realizada: Avaliagdo nutricional e acompanhamento
vacinal dos beneficidrios do Programa Auxilio Brasil.

Profissionais envolvidos na Ag¢do: ACS, Enfermeiros, Nutricio-
nista, Profissionais que atuam no CRAS, Técnicos de Enfermagem.

Piblico-alvo da Ac¢do: Beneficidrios do Programa Auxilio Brasil.

Cendrio da A¢do: A acio foi descentralizada, sendo realizada em
cada uma das quatro ESF do municipio de Sarandi separadamente.

Articulacio Intersetorial: Para desenvolvimento da agio, foi rea-
lizada em parceria com o CRAS.

Recursos materiais: Balanca adulta e pediitrica, estadidmetro
adulto e pediatrico, vacinas que contemplam todas as imunizagdes obri-
gatoérias no calenddrio vacinal das criancas, papel e impressdo para os
mapas de acompanhamento, programa e-Gestor.

Como a acio foi desenvolvida: A agio foi realizada nas tdltimas se-
manas de Junho e inicio de Julho. O programa estava parado desde o

inicio da pandemia e somente nesses meses foi possivel realizar a coleta

" Nutricionista
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das informagdes devido a falta de gestores do programa e comunicagio
com as demais secretarias envolvidas.

Para operacionalizar a ag3o, primeiramente foi realizada uma reu-
nido presencial, com a chefe da atengdo bésica e todas as ACS da cidade
e do interior explicando sobre o programa e cronograma para realizagio
do acompanhamento nutricional e vacinacdo. Apds essa reunido todas
as ACS receberam os mapas das suas dreas de cobertura, como nome,
telefone e enderego dos beneficidrios presentes nos mapas. As ACS, en-
traram em contato via telefone ou pessoalmente para avisar sobre o dia
D, que também foi divulgado através das redes sociais uma semana an-
tes das avaliagOes e durante a semana das avaliagdes. Ainda, houve apoio
do gabinete de comunica¢io do municipio, além de grupos de What-
sApp® coordenados pelo CRAS.

Durante a realizacio do Dia D, foi realizada a coleta das informa-
¢Oes de peso e altura dos beneficidrios pela nutricionista com auxilio
das ACS e enfermeiras. A agdo foi desenvolvida em um local da ESF que
disponibilizasse balanca e estadidémetro para afericio dos dados antro-
pométricos de adultos e que tivesse um espago amplo, para que nio
houvesse aglomeracdo de pessoas. Nem todas as ESFs tinham balan¢a
pedidtrica e, portanto, a coleta do peso das criangas menores de 2 anos
foi no colo da mie ou responsavel, depois foi aferido o peso do adulto
sozinho e foi descontada a diferenca entre a primeira pesagem.

Também foi verificada a situagdo vacinal das criangas com o auxi-
lio das técnicas de enfermagem de cada ESF. As criangas somente
passavam para avaliagdo antropométrica apés mostrar que a carteira de
vacinacgdo tinha sido verificada através de um bilhete grampeado na

mesma com a data e nome da profissional que fez a verificagio.
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As informagoes antropométricas foram introduzidas no e-Gestor
por uma técnica de satide, um funcionédrio do CRAS e pela nutricionista,
bem como também foram inseridas em um documento Excel®, para re-
alizar futuras andlises em relagio aos dados de satide do municipio,
assim como para melhor organizar a préxima avalia¢io.

Resultados: O Dia D contribuiu para atualiza¢do das informacées
antropométricas e com o aumento da cobertura. Muitas familias com-
pareceram na ag¢do, mas nio estavam no sistema, apesar de estarem
recebendo o auxilio, no entanto muitas familias que constavam no sis-
tema, nio apareceram para avaliac3o.

Apoés a retomada dessa atividade, foi possivel observar que existem
muitos cadastros com informagdes incorretas, principalmente em rela-
¢do0 a 4rea de cobertura. As ESFs ndo possuem ACS suficientes para
cobrir todas as dreas do municipio e no sistema ainda estdo incluidos
ACS que ja ndo trabalham mais, ainda existe muito erro em relagdo a
atribui¢do das familias para cada ACS, no que diz respeito aos mapas
com familias que pertenciam a uma ACS e estavam com area de cober-
tura incorreta; mapas que tinham as familias corretamente incluidas,
mas a ACS ou nio atuava mais no municipio, ou era outra pessoa; fami-
lias que pararam de receber o auxilio, mas continuaram no sistema.

Aspectos exitosos: Foi possivel observar que houve engajamento
de vérios setores de trabalho atuando de forma multidisciplinar (CRAS,
nutricionista, chefe da atengo basica, ACS, técnica de satide e de enfer-
magem), identificacio de beneficidrios que nio estio incluidos no
sistema, mas recebem beneficio, além de grande participa¢do da popu-
lagdo e identificagio de criangas com vacinas obrigatérias muito

atrasadas que foram atualizadas no mesmo dia.
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Desafios e/ou limitacdes: Gerar os mapas de acompanhamento no
e-Gestor e identificar as pessoas nos mapas, pois sio muito confusos e
nio sdo apresentados em uma ordem especifica, seja por cédigo na fa-
milia ou por ordem alfabética, o que poderia facilitar a localizagido dos
beneficidrios e posterior registro de dados no e-Gestor.

O programa simplesmente ndo funciona, apresentando limitagdes,
pois ou nio abre ou leva muito tempo para inserir o acompanhamento
de um beneficidrio. H4 dificuldade em entrar em contato com os res-
ponsaveis para poder incluir mais técnicos no sistema para otimizar o
registro de dados e a resposta obtida é sempre a mesma, que: estdo ten-
tando fazer melhorias, mas nunca melhora de fato.

Muitas pessoas podem correr o risco de perder o beneficio, em vir-
tude da falta de entrada de dados no sistema e ndo porque nio foram
acompanhados. Houve a coleta de muitos dados, mas muitos vio ficar
de fora devido a lentiddo do sistema.

Proximos passos: Realizar articulacio das equipes de trabalho
multidisciplinar para que a coleta de dados antropométricos seja otimi-
zada, criar base de dados interna para localizar as familias e individuos
mais rapidamente e obter maior tempo para inserir dados no sistema,

de maneira mais consistente.
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AVALIACAO NUTRICIONAL DE CRIANCAS MENORES
DE 7 ANOS BENEFICIARIAS DO PROGRAMA AUXILIO
BRASIL

Lucimara dos Santos Marques'

Secretaria Municipal de Satide de Rio Grande-RS.

Objetivo da Ac¢do: Realizar avaliagdo nutricional através da coleta
dos dados de peso e altura das criangas de 0 a 7 anos beneficiadas pelo
Programa Auxilio Brasil.

Tipo de Ac¢do realizada: Avaliagdo nutricional.

Profissionais envolvidos na A¢do: Nutricionistas, ACS, Enfermei-
ros, Técnicos de Enfermagem, Estagiarios de Nutrig3o.

Piblico-alvo da Agio: Criancas até 7 anos de idade.

Cenario da Ac¢do: Foi realizada nas UBS.

Articulacgido Intersetorial: A acio foi desenvolvida somente através
da Secretaria de Satde.

Recursos materiais: Telefone, balanca antropométrica com estadio-
metro acoplado, impressdo das folhas com os mapas de acompanhamento,
computador para lancamento dos dados no e-gestor AB.

Como a acio foi desenvolvida: Inicialmente, foi realizado chama-
mento via telefone do titular do beneficio (mie) e agendada a data e
horério para coleta dos dados de peso e altura de todos os individuos ca-

dastrados, com o objetivo de evitar aglomeragdes nas unidades. As ligacdes

" Nutricionista
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foram realizadas pelos ACS em unidades de ESF, ja os enfermeiros, técni-
cos de enfermagem, nutricionistas e estagiirios de nutri¢io fizeram as
ligagdes em unidades onde nio hd ACS, o contato dos beneficiirios na mai-
oria dos casos sdo disponibilizados no mapa, caso ndo conste o mesmo,
pode ser identificado através de sistema préprio (GMUS).

Foram utilizadas as balan¢as antropométricas das unidades de sa-
tide para a coleta do peso e altura, que foram registrados nos mapas
fisicos de acompanhamento e apds os mesmos foram encaminhados ao
Setor de Nutri¢io paralangamento na plataforma. Paralelo a isso foi re-
alizada a avaliagdo nutricional, através das curvas de crescimento da
carteira de satide da crian¢a (menina e menino). Esses dados foram in-
seridos em uma planilha no Excel®, contemplando a Unidade de Satde
e Nutricionista de referéncia.

Para execucio dessa atividade, houve compartilhamento das agées,
onde a coleta dos dados de peso e altura e registro no mapa de acompa-
nhamento foi feito pelos ACS, enfermeiros, técnicos de enfermagem,
nutricionistas e estagiarios de nutricdo, ja o lancamento no e-Gestor,
insercdo de dados no Excel® e classificagdo nas curvas foi feito por nu-
tricionistas no setor de nutri¢do. A atividade foi realizada através do
periodo de vigéncia (3 meses) e em turnos alternados.

Resultados: De 35 unidades de satde do municipio, os resultados
da acdo contemplam a coleta de dados em 26 unidades de sadde, refe-
rentes a 2° vigéncia do Programa Auxilio Brasil no periodo de 2021.

Essa avaliacdo foi feita pela primeira vez no municipio. Tivemos
um total de 1253 criancas avaliadas, dessas 16,5% apresentaram sobre-
peso, 17% obesidade e 3% magreza acentuada.

Aspectos exitosos: Essa acio foi de suma importincia para conhe-

cermos a situagdo nutricional das criangas de 0 a 7 anos beneficiadas
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pelo Programa Auxilio Brasil, que fazem parte do territério das UBS,
fornecendo subsidios para estudar a¢des para atuar na intervengio pos-
teriormente.

A estratégia adotada para desenvolver essa acio demonstrou as-
pectos positivos, pois através da investigacio das informagdes
nutricionais, contribuiu para o aumento da cobertura do estado nutri-
cional das criangas de 0 a 7 anos do municipio, sendo realizada em 74%
das unidades de satide, evitando aglomeracao e proporcionando distan-
ciamento social.

Desafios e/ou limitagdes: Os desafios e limitagoes sdo de ampliar a
cobertura (coleta de dados); sensibilizar os demais profissionais com re-
lag3o a responsabilidade que cabe a todos os profissionais da unidade
pelo programa; preenchimento inadequado e/ou incompleto dos mapas
de acompanhamento; atuar na busca ativa desses beneficiirios evadidos
do servigo de satide; encaminhar os beneficidrios para acompanha-
mento nutricional nas unidades, além da quantidade insuficiente de
nutricionistas para conseguir atender essas demandas.

Proximos passos: Apés a realizagio dessa agido os préoximos passos
contemplam o encaminhamento a gestdo de um relatério do estado nu-
tricional; apresentar os resultados as unidades de satide para que seja
possivel articular um plano de agdo e monitorar por parte do programa
de alimentacdo e nutricio se as criangas que apresentaram alteragdo na
avalia¢do nutricional estdo sendo acompanhadas em seu territério.

Dialogar com os equipamentos socioassistenciais para orientar que
os beneficidrios procurem a sua unidade de satde para realizar o acom-

panhamento das condicionalidades de saiide do Programa Auxilio Brasil.
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MUVI - MUDANCA DE VIDA

Joana Maria Ten Caten Follmann’
Stefanie Cornejo Pontelli?
Clarissa Birck’

Secretaria Municipal de Satide de Mato Queimado-RS.

Objetivo da Acdo: Mudanca de hibitos por meio de reeducagio ali-
mentar, inclusio de exercicios fisicos no dia-a-dia e melhora da
qualidade de vida.

Tipo de A¢ido realizada: Antropometria, avaliagcdo e orientagio nu-
tricional, promog¢do de atividade fisica orientada e promocio de
informagoes pela equipe multidisciplinar.

Profissionais envolvidos na Ac¢do: Nutricionista, farmacéutica,
enfermeira, dentista, profissional de educacio fisica, psicéloga, fisiote-
rapeuta e médico.

Publico-alvo da A¢io: Adultos e pessoas idosas.

Cenario da A¢do: Centros comunitdrios que fazem parte do terri-
tério da zona rural e urbana, incluindo a academia de satde e as
academias ao ar livre.

Articulacio Intersetorial: Nicleo de Apoio a Satide da Familia e

Nicleo de Apoio a Atengdo Bésica.

" Nutricionista
2 Farmacéutica

* Profissional de Educagao Fisica
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Recursos materiais: Material esportivo (colchonetes, bolas, bas-
tdes, etc), transporte para o deslocamento dos profissionais, brindes
(camisetas, toalhas, garrafas).

Como a acio foi desenvolvida: O projeto MuVi surgiu da unido de
duas palavras: mudanca de vida, criado a partir da Linha de Cuidado de
Sobrepeso e Obesidade do Ministério da Saide, com vistas a Cirurgia
Bariatrica.

Inicialmente, houve uma pré-selecdo dos locais em que seriam de-
senvolvidas as atividades, como os centros comunitarios e as academias
ao ar livre, onde foi realizada reserva prévia de horario. A mesma orga-
nizagdo aconteceu com as agendas dos profissionais da equipe, sendo
reservado um espacgo para a realizagido da atividade semanalmente nas
segundas, quartas e quintas-feiras tanto na cidade quanto na zona ru-
ral.

Apés, os usudrios foram convidados para participar do projeto
através da divulgacdo em demais grupos de satide da unidade de satde,
nas escolas, além das redes sociais, grupos de WhatsApp® e na radio
local.

Para execucio do projeto, foi realizada a coleta de dados de peso e
altura para a realizagio da avaliacio antropométrica que ocorre de
forma individual e periddica, juntamente com a realiza¢do do recorda-
tério alimentar de 24h, marcadores de consumo alimentar, para
posterior realizacdo de orienta¢des nutricionais no Ambito coletivo di-
recionada a alimentacdo saudivel baseada no Guia Alimentar para
Populacio Brasileira, Cadernos de Ateng¢do Bisica que sdo desenvolvidas
por meio de dindmicas e atividades ltidicas e em casos especiais, os usu-

drios sdo encaminhados para acompanhamento individual.
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A equipe multidisciplinar realiza orienta¢des com temadticas diver-
sas abordando motivagio; persisténcia; consumo de dgua; higiene bucal;
interagio firmaco/nutriente; controle do estresse. Ainda, a profissional
de educacio fisica utiliza as academias ao ar livre para que os usudrios
possam realizar atividade fisica de forma orientada e hé o estimulo para
que essas atividades sejam desenvolvidas pelos usuarios em seus domi-
cilios, para tanto sio promovidas informac¢des sobre caminhadas
orientadas, uso de garrafas pet preenchidas com dgua/areia na substi-
tuicdo de halter, cabos de vassouras como bastdes, uso de cadeiras como
apoio, etc.

Para a equipe se deslocar até a zona rural, é disponibilizado trans-
porte pela Secretaria Municipal de Satdde e as ac¢Ges sdo registradas no
PEC e-SUS - atividade coletiva — préticas corporais e atividade fisica.

Resultados: Houve boa adesdo dos usudrios que moram na zona
rural e a realiza¢ido do projeto nesse cendrio facilitou o acesso de pes-
soas idosas, de baixa renda, com dificuldade de deslocamento para a
cidade, além de ofertar o servigo de forma equianime a todos os usuarios
do SUS.

Como a coleta de peso é realizada mensalmente, foi possivel iden-
tificar controle de peso dos usudrios e devido a participacdo dos
usudrios em outros grupos de satide, também foram verificados con-
trole dos niveis glicémicos e presséricos, além da melhora da resisténcia
fisica.

Aspectos exitosos: Promocio de integracio e diversio, proporcio-
nando impactos positivos na saiide mental dos usuarios, bem como a
adesdo e assiduidade dos participantes e o reconhecimento da equipe
envolvida no projeto, fortalecendo os lagos entre a comunidade e

equipe.
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Desafios e/ou limitacdes: O tempo insuficiente para programar e
planejar as atividades e avaliar os resultados. Ainda, a adesio insufici-
ente de alguns usuirios devido a necessidade pessoal de obterem
resultados imediatos, foi identificada como um obstdculo, nesse sentido
provocar a real mudanca de hbitos no individuo pode ser considerada
como um desafio.

Proximos passos: Continuar levando o projeto as comunidades,
proporcionando atividades diferenciadas para que os usudrios persis-
tam no grupo motivados e com isso aumentando a adesdo de novos

participantes.



29

ESTRATEGIAS DE EDUCACAO ALIMENTARE
NUTRICIONAL EM GRUPO NA APS DURANTE
A PANDEMIA DO COVID-19: UM RELATO DE
EXPERIENCIA

Rafaela Gongalves Ribeiro Lucas’
Fernanda Pons Madruga?
Mabel Nilson Alves?

Universidade Federal de Pelotas-RS.

Objetivo da A¢do: Descrever a experiéncia de um estigio em Nutri-
¢do e Saide Publica, em uma Estratégia Satide da Familia no interior do
Rio Grande do Sul, durante a pandemia do COVID-19.

Tipo de Acdo realizada: Promog¢io da Alimentacio Adequada e
Saudavel; Educagdo Alimentar e Nutricional; Orientacdes alimentares
para prevencio de doencas e agravos relacionados a ma alimentagao e
nutricdo.

Profissionais envolvidos na Acdo: Aluna de graduacdo em nutri-
¢do, nutricionistas, médicos, enfermeiras e assistente social.

Piblico-alvo da Ag¢do: Gestantes, adultos e pessoas idosas.

Cenadrio da Acdo: ESF, academia da associacido de moradores e As-
sociagdo Beneficente Luterana de Pelotas (ABELUPE).

Articulacio Intersetorial:

" Aluna de Graduagao em Nutrigao

2 Nutricionista
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Recursos materiais: Alimentos, documentos do Ministério da Sa-
uide, impressdes para os questiondrios de investigacio dos hébitos
alimentares.

Como a acio foi desenvolvida: A acio foi realizada na regido norte
da cidade de Pelotas - RS, na UBS da Vila Municipal, sendo localizada no
bairro Santos Dumont. Trata-se de uma comunidade periférica de pe-
queno porte, em constante situagio de risco, sem estrutura de
urbanizag¢io. Os moradores passam por necessidades, enfrentando difi-
culdades inerentes as péssimas condicdes de saneamento bdsico e
estrutura urbana, que nio atende as minimas condi¢des de uma vida
digna, que inclui ruas pavimentadas, moradia, iluminacdo publica, lim-
peza urbana, areas de lazer e saneamento basico. Ao conhecer a regiio,
seja caminhando pelo bairro ou nos atendimentos dos usudrios da érea,
se torna nitido que se trata de uma populac¢io em vulnerabilidade social.
E possivel identificar esgoto a céu aberto, lixo ao redor das casas, pes-
soas em situagdo de rua e moradias precdrias e muitas familias em
inseguranca alimentar. Vale ressaltar que dentro do préprio bairro ob-
serva-se grandes diferengas socioeconémicas entre os moradores.

Para auxiliar no enfrentamento desse cendrio, no que concerne a
alimentac3o e nutrigio, foi realizada a orientagio nutricional dos usua-
rios, através da verificacio dos hdbitos alimentares por meio de
descrigdo relatada da dieta habitual, da aplicagdo de marcadores de con-
sumo alimentar e também da utiliza¢io da Escala de Bristol para avaliar
o funcionamento intestinal, outros dois instrumentos utilizados foi o
Questiondrio de Alimenta¢io Adequada e Saudével (AAS) (GABE; JAIME,
2018), baseado nas recomendacdes do Guia Alimentar para a Populacio

Brasileira e o Three Factor Eating Questionnaire (TFEQ), que avalia trés
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dimensdes do comportamento alimentar do adulto, onde é observado o
descontrole alimentar, a restri¢io cognitiva e a alimenta¢io emocional.
Na prescri¢ido/orientacgio a nivel individual, foram recomendadas
metas e/ou plano alimentar de acordo com as necessidades, sempre le-
vando em consideragido os aspectos motivacionais para mudanca do
comportamento alimentar e dentro das possibilidades de cada um, con-
forme a situagdo socioecondmica e da realidade de vida do usudrio.

A nivel grupal, foram realizadas atividades de Educag¢io Alimentar
e Nutricional (EAN) com os usudrios e a populac¢io local. Baseada nas
diversas duvidas apresentadas pelas usudrias durante os atendimentos,
criou-se um um grupo de apoio para as gestantes atendidas, intitulado
“Gestando Saberes”. Uma vez por semana era realizada uma reuniio
presencial e trabalhado um tema de interesse das gestantes, como ama-
mentacdo, alimentacio complementar e tipos de partos.

Para o grupo Gestando Saberes, o principal objetivo foi prestar as-
sisténcia as gestantes e lactantes, retirando suas davidas e promovendo
educagdo em satude acerca de temas pertinentes a esta fase. Todas as
gestantes e lactantes atendidas pelo Servigo de Nutricdo da ESF foram
convidadas para participar da ag¢do. Foi criado um grupo de WhatsApp®
com aquelas que aceitaram o convite, sendo este um espago onde po-
diam enviar suas didvidas e que a equipe coordenadora do grupo
também divulgava informacdes referentes ao assunto durante os dias e
horérios de funcionamento da ESF. Foi combinado um encontro presen-
cial por semana, com dura¢io média de 1h.

Outro grupo teve como foco promover uma alimentacio e estilo de
vida mais saudavel para a comunidade, intitulado “Saberes e Sabores”
com a presenca de usudrios adultos e pessoas idosas de ambos os sexos.

Igualmente, desenvolveu-se um terceiro grupo de apoio, voltado para
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individuos portadores de Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), Diabe-
tes Mellitus (DM) e Doengas Crdnicas N3o Transmissiveis (DCNTSs),
intitulado “Hiper Ganho Satide”, onde foram abordadas teméticas que
envolveram a construcio coletiva dos conceitos de satide, alimentagido
saudével, diabetes, glicemia e seus fatores determinantes. Estes dois
grupos eram reunidos uma vez por semana para debater temas voltados
a sadde e nutrigio.

O grupo Saberes e Sabores foi originado do projeto que iniciou em
agosto (2021) e teve como objetivo promover a autonomia dos usuérios
na busca de qualidade de vida através de encontros presenciais para
compartilhamento de experiéncias entre os participantes, com vistas a
promocgdo da alimentacdo e estilo de vida mais saudavel para a popula-
¢do atendida pela UBS Vila Municipal. Foram realizados encontros
semanais com dura¢io de 60 minutos, com pequenos grupos (de 2 a 8
pessoas), nos quais a cada semana uma estagidria ficava responsavel
pela condugio do grupo, produgio do material informativo e preparagdo
de receita saudavel (torta de banana saudavel, bolo de banana saudavel,
cupcake saudével e pasta de grio de bico) que era entregue juntamente
com o modo de preparo para cada um dos participantes ao final do en-
contro. Assim, todos os usudrios atendidos pela equipe de Nutri¢io
foram previamente convidados a participar dos grupos, bem como qual-
quer outro individuo atendido pela ESF. Por meio da a¢do esperava-se
desenvolver a autonomia nas escolhas alimentares e estilo de vida mais
saudaveis, através da troca de conhecimento e de experiéncias entre os
participantes. Além de estimular a interacio e o estreitamento de lacos
afetivos entre usudrios e profissionais, através das atividades grupais

propostas.
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Para o grupo Hiper Ganho Satde, o projeto foi retomado depois de
ter sido interrompido em razio da pandemia do Covid-19. A intenc¢3o foi
promover educagio em satide para individuos portadores de HAS, DM e
DCNTSs, com o objetivo de que eles desenvolvam maior autonomia em
relagdo a alimentagio e cuidados gerais, troquem experiéncias e tirem
suas ddvidas. Para iniciar o projeto, uma estagiaria buscou nas anam-
neses de todos os pacientes atendidos desde junho (2021), aqueles que
eram portadores de HAS e/ou DM. Ao final foi elaborada uma lista, to-
talizando 63 individuos, que foram convidados via liga¢io de telefone a
cada semana, sendo possivel a inser¢io de novos membros nesta lista,
de acordo com a sua patologia. Também, o encontro foi programado
para ocorrer uma vez por semana, com dura¢io média de 1 hora. A acdo
foi registrada no e-SUS.

Para desenvolver a ac¢do foi necessario a utilizacdo de alguns arti-
gos, materiais governamentais, diretrizes e livros, tanto os materiais
disponibilizados para desenvolver o estigio, quanto os oferecidos na
prépria ESF foram essenciais para apoio, estudo, instrumentalizagdo e
orientagdo para o atendimento dos usudrios e nos grupos.

O material mais utilizado durante o estigio foi o Guia Alimentar
para a Populagio Brasileira, que foi norteador para os atendimentos e
atividades nos grupos de EAN. Este documento auxiliou a direcionar as
acoes, e sempre que possivel, era mencionado aos usudarios, sendo utili-
zado o guia fisico disponivel na ESF para consulta e para apresentar aos
usudrios que, na sua maioria, nio conheciam o documento. Apesar da
crescente e visivel dificuldade da maioria das familias terem acesso aos
alimentos, o Guia permitiu falar de alimenta¢io saudédvel baseada nos

alimentos in natura, que necessitam do manuseio, do preparo, dos
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costumes de familia e do conhecimento sobre a origem do alimento que
serd consumido.

O segundo material utilizado foi o Guia Alimentar para Criangas
Menores de Dois Anos, este documento foi referéncia para elaborar um
material instrutivo em relagdo a introdugio alimentar com leite ma-
terno (LM) e com leite de vaca (LV), que era utilizado nos atendimentos
de puericultura e também para o grupo Gestando Saberes.

Outros assuntos bastante abordados e utilizados foram os relacio-
nados a comportamentos alimentares, sendo realizada uma conversa
sobre nutri¢io sem modismos e mitos, de uma nutri¢io pautada nos ali-
mentos, na sustentabilidade, no individuo e em toda a sociedade.

Resultados: Promog¢io de maior autonomia por parte dos usudrios,
além de maior conhecimento a partir da educagio nutricional, para que
os ajude a enfrentar as fake news e desinformacdes relacionadas a ali-
mentagio e nutricdo, para que possam fazer escolhas mais saudéveis e
consequentemente mais beneficios para a satide. Foi nitida a diferenca
do antes e depois das reunides, pois os participantes relataram que es-
tavam se alimentando melhor, que estavam reduzindo o peso ou
diminuindo o uso de medicamentos como a insulina. A partir das reu-
nides foi estabelecido um elo entre os participantes, as estagidrias e as
nutricionistas responsaveis, permitindo que os pacientes manifestas-
sem seus medos, insegurancas e dividas relacionadas a Nutrigao.

Como foi a primeira experiéncia da autora com a realizag¢io de gru-
pos, a percepcio identificada é de que falando-se em APS, esta é uma
das melhores formas de trabalhar a prevencdo e promocio de sauide,
além de que, torna-se um espacgo para que o usudrio possa se abrir, falar,

expressar suas angustias e compartilhar suas vivéncias.
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Aspectos exitosos: A troca, entre o usudrio e o profissional, a
forma como aderiram as atividades e confiavam na conduta adotada foi
muito importante para melhorar o atendimento, além do mais, as nu-
tricionistas supervisoras sempre auxiliaram e proporcionaram muito
apoio para a execugdo das agoes.

Com toda certeza, as atividades desenvolvidas permitiram enxer-
gar a abrangéncia da atuacio do Nutricionista, o poder da EAN, podendo
proporcionar reais mudancgas na vida das pessoas. Muitas vezes, du-
rante a graduacio, o ensino é predominante voltado para a prescricio,
adequacdo de nutrientes e gramas de macronutrientes e o olhar sobre
comportamento alimentar as vezes é escasso, sobre como e por que as
pessoas comem.

Entender os determinantes da alimentac¢do e a complexidade do
ato de se alimentar é essencial para compreender o individuo que esta
sendo atendido. Muitas vezes na graduagio, ensinam a tratar doencas e
condigdes clinicas, mas pouco é ensinado sobre o usudrio, sobre como
atendé-lo, ouvir suas dores e queixas, e tentar correlacionar isso com a
alimentagio. E sabido que a alimentacio vai além das necessidades
energéticas, existem centenas de fatores que devem ser considerados e
que estdo associados ao ato de se alimentar.

Dessa forma, o estagio em Satide Piblica propiciou desenvolver ha-
bilidades nio meramente resumidas em fazer uma boa anamnese, mas
também foi observada muita empatia por parte dos usudrios, além do
aprendizado em priorizar metas, olhar o usudrio como um todo e nio
somente se ele conseguiu ou nio fazer a dieta.

Como o acesso durante a graduag¢io com a nutri¢io comportamen-
tal ainda é limitado, voltado para uma viso reducionista com contagem

de calorias e focada nos nutrientes. Por isso, foi uma grande felicidade
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poder experienciar outras formas de abordagem, como os atendimentos
utilizados na UBS Vila Municipal. Certamente, esses ensinamentos irdo
contribuir para a vida profissional. E claro que o nutriente, o cilculo e
até mesmo o peso do paciente sdo critérios importantes, mas também o
entendimento do contexto social em que ele esta inserido, os habitos, o
histérico, o estilo de vida que leva, entre outros fatores, também devem
ser considerados.

Ao final da graduagao, fica cada vez mais claro, que a nutricdo esta
totalmente ligada com questdes politicas e que a forma de producio dos
alimentos, distribui¢do, acesso e consequentes escolhas alimentares
nio estdo somente ligadas ao individuo. O estigio, o cendrio de atuacgio
e materiais disponibilizados auxiliaram a repensar e construir embasa-
mento acerca das atividades e formas de lidar com os usudrios.

Desafios e/ou limitagdes: A maior dificuldade foi o crescimento
exponencial da inseguranga alimentar e nutricional, associado com a
baixa condic¢do socioecondémica e o isolamento social que ocasionou im-
portantes mudangas na saide dos participantes dos grupos, inclusive
questdes de satide mental eram assuntos comuns das consultas em Nu-
tricdo.

Sabe-se que as causas nio sio apenas individuais, mas também
ambientais e sociais, sobre as quais o individuo, em muitas ocasides,
tem pouca capacidade de interferéncia.

Mudangas de hdbitos por si sé sdo desafiadoras, mas pertencer a
uma populacdo de menor nivel socioeconémico torna o processo de es-
colha alimentar mais complicado e complexo. Nesse sentido, todas as
atividades propostas tinham que ser pensadas em um contexto onde o
acesso de alimentos é limitado, além de que as acdes devem ser real-

mente factiveis para a realidade dos individuos.
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Préoximos passos: Com os resultados positivos que essas agodes
apresentaram, as nutricionistas e préoximas estagiarias seguirdo com os
grupos de EAN. Esses grupos proporcionam uma atividade diferenciada
aos novos estagidrios de Nutri¢do, permitindo o aprimoramento da
transmissio de conhecimentos de uma forma facilitada e acessivel para
toda a comunidade. Importante destacar a relevincia de incentivar a
busca constante de desenvolver a autonomia dos usudrios, para além do
atendimento nutricional, tendo como foco escolhas mais adequadas na

alimentacg3o e no estilo de vida.
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COMPARTILHANDO SABERES E SABORES:
RELATO DE EXPERIENCIA SOBRE O INCENTIVO A
PRATICAS ALIMENTARES MAIS SAUDAVEIS EM
GRUPO DE MULHERES PONTANESES

Jassana Moreira Floriano’
Juceli Muller?
Marilda Manica’

Secretaria Municipal de Satide de Pont3o-RS

Objetivo da A¢do: Incentivo a praticas alimentares mais saudéveis,
estimulo a autonomia alimentar e instruir a populacio quanto ao uso
seguro de plantas medicinais e fitoterapicos.

Tipo de Acdo realizada: Ac¢do de atengido nutricional com foco na
promocio de alimentacio adequada e saudavel.

Profissionais envolvidos na Acdo: Nutricionista, Engenheira
Agrdnoma (extensionista Emater/RS-Ascar) e Coordenadora da Farma-
cia Viva.

Publico-alvo da A¢io: Mulheres adultas moradoras de comunida-
des rurais.

Cenadrio da A¢3o: Espacos comunitérios.

Articulacdo Intersetorial: O grupo foi desenvolvido através da

proposta de implementacio do Programa Academia da Saide e em

"Nutricionista
2 Engenheira Agrénoma

* Coordenadora da Farmacia Viva
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parceria com o setor de Farmdcia Viva, a fim de levar informacgdes sobre
nutricdo, satide e praticas integrativas as comunidades rurais locais.

Recursos materiais: Transporte veicular, impressdes de materiais,
balanca e estadidometro portétil, fita métrica, material de auriculotera-
pia, materiais especificos para oficina de fitoterapicos (bacias, bandejas,
facas, pratos, mudas de plantas, dlcool para higienizag¢io).

Como a acdo foi desenvolvida: Devido a identificagio de um alto
indice de sobrepeso na populagio pontanense, apontado por dados do
SISVAN, em 2018, foi desenvolvido um roteiro de enfrentamento a esse
cenario.

Com o objetivo de promover informacdes sobre alimentagio e pra-
ticas de satide para as comunidades rurais, foi criado o Grupo Viva Mais
e Melhor, voltado para mulheres de trés comunidades rurais diferentes,
com encontros quinzenais tematicos e realizacio de diferentes ativida-
des. A escolha pela realizacdo nesses locais se justifica por serem as
comunidades mais populosas, com localizagdo geogrifica em proximi-
dade que facilite o acesso de residentes de outras localidades, bem como
interesse da populagido em receber as atividades.

As atividades foram desenvolvidas em espacos comunitirios que
fazem parte do territério das comunidades rurais, com a estrutura de
um ginasio esportivo, com copa, cozinha e banheiros, sendo este utili-
zado como centro de eventos da comunidade. Cada espago comunitério
conta com uma diretoria prépria responsavel pela organizagio e dispo-
nibilizacdo do espaco. O intermédio de contato com a diretoria era
realizado pela(o) Agente Comunitédria de Saide da localidade com ante-
cedéncia, para solicitar o local e agendar a atividade.

Foi realizado planejamento semanalmente para a realizagdo das

atividades na semana seguinte, para a organiza¢io do cronograma foi
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considerada as atividades e temas que as préprias participantes citaram
interesse. A mesma atividade era realizada nas diferentes comunidades.

O roteiro dos encontros era mantido com as seguintes agdes: re-
cep¢do das participantes, anamnese nutricional simplificada no
primeiro comparecimento da participante no grupo (dados de identifi-
cacdo e contato, expectativa da participante no grupo, patologias,
hébitos de vida, alguns habitos alimentares, medicamentos em uso, exa-
mes recentes), avaliacdo antropomeétrica (cada participante ganhava seu
cartio de controle de peso para acompanhamento), atividade do dia: as
atividades variavam entre roda de conversa sobre alimenta¢io com te-
mas relacionados ao Guia Alimentar da Populagdo Brasileira; Satide da
Mulher e Reeducagio Alimentar ou Oficina de Fitoterdpicos (produgio
de chas, hortas, horto medicinal), ao final do encontro era ofertado a
pratica de auriculoterapia as mulheres interessadas, que foi ofertada
pela nutricionista, que possui formagio especifica, bem como, registro
de habilitagio para o desenvolvimento dessa atividade. Todas as a¢des
realizadas no grupo foram registradas no e-SUS.

A Oficina de Fitoterdpicos tinha conscientiza¢io sobre uso e a uti-
lizacdo correta das ervas como principal objetivo, ja que é conhecido
pelo setor de satde a ampla utilizagio de chés pela populagio. As ofici-
nas abordavam a coleta, secagem e armazenamento correto das plantas
medicinais, além da divulgacdo sobre formas de uso. A coleta das plan-
tas medicinais partia do horto medicinal ou da produgio prépria das
participantes (de suas casas).

0 horto era muito utilizado para a correta identificagio das plan-
tas. Para a construgido do horto medicinal foi utilizado o modelo “Boneco
do Corpo Humano” em que se tem a seguinte formagio: Cabega - Camo-

mila; Es6fago - Gengibre; Coragdo - Alecrim; Pulmio - Orégano; Figado
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- Boldo; Estdmago - Horteld; Pele - Caléndula; Intestino - Tanchagem;
Bexiga - Malva; Rins - Quebra-pedra. As ervas foram plantadas préximo
a localizag3do desses 6rgdos no boneco.

O grupo contou com a participacdo de 68 mulheres inscritas fre-
quentantes. Como forma de contribuir para a disseminacio dos
contetdos compartilhados nos encontros dos grupos, foi elaborado um
livro de receitas intitulado “Compartilhando - Receitas por Mulheres
Pontanenses”, em que foi solicitado para que cada mulher descrevesse
uma receita saudavel que costumasse servir para a sua familia. Cada re-
ceita poderia ser autoral ou nio, o Gnico requisito era que fosse uma
refeicdo considerada saudédvel que é consumida pela familia. Foi deter-
minado um prazo para receber as receitas e para montagem do livro,
que foi impresso e distribuido as autoras em evento de encerramento
do ano. Vale ressaltar que esse encontro contou com o compartilha-
mento de pratos saudaveis feitos pelas préprias participantes.

Nesse encontro, os trés grupos foram reunidos na sede do munici-
pio, no campo municipal de esportes. Foi disponibilizado pela
prefeitura, transporte de 6nibus nas comunidades para que todas as
participantes pudessem comparecer. Os pratos foram pensados e con-
feccionados pelas préprias participantes, algumas fizeram pequenos
grupos para produzir seus lanches. Os pratos foram: empada de massa
integral com frango, bolo de aveia e banana (zero farinha e agtcar), bolo
de cacau 100%, sanduiche integral (pao integral, queijo, alface e tomate),
frutas, paté de ricota e ervas e torradinha integral, mamao com granola,
dgua aromatizada com frutas e ervas

Os livros contaram com 32 receitas de pratos desenvolvidos pelas
participantes, e cada receita recebeu o nome da autora, por exemplo,

“bolinho de espinafre salgado da Maria Inés”, “Suflé de Legumes da
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Lucimara”. Os livros foram distribuidos também nas comunidades e
unidades de satide, como forma de compartilhar habilidades culinérias
e disseminar praticas alimentares mais saudaveis.

Resultados: O grupo obteve alguns resultados bastante positivos
como a integracdo social das mulheres quanto grupo, melhoria no
acesso a informagdes quanto a alimentacgio e saide, acesso a atividades
praticas relacionadas aos fitoterdpicos e praticas integrativas.

Por meio do relato das participantes no grupo,foi identificada mo-
tivacdo para adogdo de praticas alimentares mais sauddveis a partir dos
conhecimentos adquiridos nos encontros, apoio e auxilio em desenvol-
ver as atividades em grupo, perda de peso em alguns casos e a
necessidade de pensamento critico sobre as escolhas realizadas na ali-
mentacdo que eram incentivadas e dadas como desafios nos encontros.

Aspectos exitosos: Essa foi a primeira vez que um grupo com essa
estrutura de trabalho foi desenvolvido com as comunidades rurais. O
engajamento e intera¢io das mulheres identificada a partir do aumento
do ntimero de participantes no grupo a cada semana, o que demonstrou
que o trabalho estava sendo apreciado e divulgado. O maior éxito é po-
der compartilhar informacdes as comunidades rurais, além de poder
ouvir delas e respeitar seus préprios saberes.

Com a realizagdo da agdo utilizando o horto medicinal, incentivou
a participacdo do municipio no edital de Farmdacias Vivas financiado
pelo Ministério da Satde, que foi contemplado no ano de 2020.

A auriculoterapia também foi um dos atrativos que gerou maior
engajamento e frequéncia das participantes ao grupo, que menciona-

ram melhora principalmente em sintomas de estresse e ansiedade.
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Desafios e/ou limitac¢ées: A maior limitagdo foi o acesso as comu-
nidades, pois demandava de veiculo, materiais portateis e estruturas
improvisadas para a realizacio das atividades.

Préximos passos: De acordo com a identificagio da grande parti-
cipagdo e engajamento das mulheres no processo, pretende-se dar
continuidade ao projeto do Grupo Viva Mais e Melhor, com o objetivo de
aumentar o campo de atuagio para outras comunidades mais distantes,
bem como para a populagio da drea urbana na sede do municipio a fim
de promover informagdes relacionadas a alimentagdo saudavel e prati-

cas integrativas.
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EDUCACAO ALIMENTAR E NUTRICIONAL EM
CRIANCAS ATENDIDAS POR UMA ONG EM
CAXIAS DO SUL

Ana Lucia Hoefel’

Maria Luisa de Oliveira Gregoletto’
Gabriela Pereira Dias?

Adriele Mendes de Oliveira?

Centro Universitario da Serra Gaticha-RS

Objetivo da Acdo: Promover atividades de educacio alimentar e
nutricional com criangas, a fim de conhecer os habitos alimentares e o
consumo de frutas e hortaligas.

Tipo de A¢do realizada: Atividade de educacdo alimentar com crian-
¢as de uma Organizagio N3o Governamental (ONG) na regido atendida
pelos profissionais de satide da UBS Rio Branco em Caxias do Sul.

Profissionais envolvidos na A¢io: Alunas e docentes de graduacio
em Nutricdo.

Publico-alve da Ac¢do: Criangas entre 7 a 10 anos de idade.

Cendrio da A¢do: ONG Crianca Feliz.

Articulacio Intersetorial: Programa Satide na Escola.

Recursos materiais: Materiais gerais (jogos, quizz, pinturas, mon-
tagem do prato sauddvel) para educagio alimentar e nutricional

baseadas no Guia Alimentar para a Populagio

' Professora Doutora

2 Aluna de Graduagdo em Nutri¢do
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Como a acio foi desenvolvida: A atividade foi realizada durante o
periodo de estagio curricular de Nutri¢io e Satide Coletiva, na Organi-
zagdo N3o Governamental na drea de abrangéncia da UBS. Antes de
iniciar o semestre, houve uma reunido entre responsavel pela escola,
geréncia da UBS e professora preceptora de estdgio, para defini¢io de
dias e hordrios para a realizacdo das atividades semanais. Os alunos ini-
ciaram o semestre realizando avalia¢cio antropométrica e diagndstico
nutricional por meio do escore-Z do IMC (Iindice de Massa Corporal) e
nas semanas seguintes trabalharam atividades educativas sobre ali-
mentacdo saudivel. Esse relato traz um resultado da atividade
educativa, todas as a¢des foram acompanhadas pelo professor precep-
tor e pelo professor responsavel pela turma na ONG.

Tendo em vista a seletividade das criancas nesta faixa etaria, a agdo
teve o propésito de realizar uma atividade de intervengio nos habitos
alimentares deste publico. Para tanto, foram realizadas atividades edu-
cativas de forma interativa e lddica, promovendo o estimulo ao
conhecimento e consumo de diferentes frutas e hortalicas, durante os
meses de margo a junho de 2022 na Associagdo Crianga Feliz da cidade
de Caxias do Sul - RS.

Realizou-se a atividade de educagio alimentar e nutricional na sala
de aula por meio de uma dindmica, onde as crian¢as com os olhos ven-
dados, tentavam descobrir pelo tato o alimento que estava escondido
dentro de uma caixa. Através das caracteristicas como textura, forma e
tamanho as criangas deveriam reconhecer diferentes frutas (kiwi, ba-
nana, mac3, laranja, uva, pera). E por meio do paladar as criangas
fizeram o reconhecimento das frutas em uma brincadeira de degustacio
as cegas e foram estimuladas a experimentar aquelas que n3o conhe-

ciam.



178 o Acoes de alimentacio e nutricio na atencéo priméria a satide

Em um momento de contac¢io de histéria, no qual utilizamos o li-
vro “Tudo vém da terra... até os tomates explosivos!”, (CASSOL; VIEIRA,
2017), as criangas fizeram a experimentag¢do do tomatinho (tomate ce-
reja) e realizamos o plantio do “tomate explosivo”, onde cada crianca
plantou suas sementinhas e coloriu sua plaquinha para fixar no copi-
nho.

Em outro momento trabalhamos com uma oficina de horta com
garrafa pet. Cada aluno fez o plantio do seu tempero (alface, ricula,
salsa e cebolinha verde). Foi explicado como deve ser o cuidado das plan-
tinhas, estimulando o cultivo em casa.

Alimentar-se de maneira saudavel é um comportamento que inicia
na infincia, pois uma alimentac¢io saudivel promove desenvolvimento
intelectual e crescimento adequado, prevenindo diversas patologias re-
lacionadas com a alimentacio (APARICIO, 2016). A crianca deve
aprender desde cedo com a familia a fazer escolhas de alimentos sauda-
veis, sendo estimulada a desenvolver bons habitos alimentares.

0 ambiente familiar tem papel determinante na saide das criancgas
(APARICIO, 2016). Para que seja criado o habito de uma alimentagio sau-
davel, é recomendado oferecer as criancas pratos bem coloridos. As
refei¢bes coloridas apresentam um visual bonito que estimula o apetite
e garante o consumo de todos os nutrientes necessarios.

Alimentos variados, com sabores, aromas, cores e texturas dife-
rentes agradam os sentidos (BRASIL, 2014). Deve ser oferecido
alimentos de todos os grupos alimentares, como feijoes, cereais, raizes,
legumes, verduras, frutas, leite e carnes e variar os alimentos. Uma di-
eta com consumo variado, com a presenga de todos os grupos

alimentares, garante uma nutricio adequada para o bom
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desenvolvimento do organismo, prevenindo deficiéncias e excessos nu-
tricionais (FILHA et al., 2012).

A alimentacdo dos pais costuma influenciar na formacgio do héabito
alimentar na infincia. Pesquisas tém demonstrado que criangas que
costumam fazer as principais refei¢des com seus pais tendem a ter uma
alimentac¢do mais saudavel, além de apresentar menos problemas de
comportamento e ter melhor rendimento escolar. As refei¢Ges realiza-
das em familia podem estar relacionadas com a promogio de habitos
alimentares sauddveis (BANDEIRA, 2015).

A falta de alimentos saudaveis adequados durante a primeira in-
fancia pode prejudicar a capacidade de concentracio e o bom
desempenho escolar, apresentando relagio com problemas comporta-
mentais e emocionais. As criancas em idade escolar estio em
crescimento e desenvolvimento intelectual e uma alimentacio ade-
quada auxilia na melhora do nivel educacional, evitando transtornos de
aprendizagem (CUNHA, 2014).

A mi alimentacdo pode também deixar as criangas predispostas a
doencgas como obesidade, diabetes e doencas cardiovasculares a longo
prazo. Uma alimentagdo balanceada e equilibrada em nutrientes for-
nece ao organismo mais disposicdo, resisténcia as enfermidades e é
essencial 3 manutengio da saide (CUNHA, 2014).

Resultados: A escola e os pais sdo os principais responsaveis pela
formac3o dos habitos alimentares na infancia. E a partir dos exemplos,
que a crianga aprende a comer adequadamente, ou seja, “se meu pai
come legumes e é grande e forte, eu também vou comer para ficar igual”.
Os pais sido os facilitadores para que a crian¢a aprenda a optar pelo que
é mais saudavel de forma natural. Assim, como a escola desempenha um

papel importante na formag¢io de habitos de vida das criancgas, sendo
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também responsavel pelo contetido educativo, inclusive do ponto de
vista nutricional.

Observou-se, ao longo do semestre, envolvimento crescente das
criangas com as atividades. Além disso, foi 0 1° semestre com atividades
presenciais na instituicdo, pois durante a pandemia foram realizadas
atividades online com as criangas, o que proporcionou maior engaja-
mento e participagdo das mesmas com as atividades.

Aspectos exitosos: A infincia é uma fase cujos resultados da reali-
zagdo de atividades de EAN sio visiveis, e, observamos, ao realizar a
atividade, o quanto as criangas se mostram envolvidas na atividade, de-
monstrando interesse e interioriza¢io dos conteidos. A realizacdo de
atividades mais praticas, como o plantio dos temperos e a degustacgio
das frutas promoveu grande engajamento por parte dos alunos.

Desafios e/ou limitagdes: Na infincia, a alimenta¢do da crianga
depende muito dos pais, assim, as estratégias de EAN deveriam inclui-
los, o que ainda nio foi possivel realizar, porém estd instituido como
tarefa para préximos semestres

Proximos passos: Realizar atividades de EAN que aproximem e en-

volvam também os pais e/ou responsaveis nessas agdes.
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ATENDIMENTO NUTRICIONAL NO MUNICIPIO
DE PASSO FUNDO/RS: AVANCOS E DESAFIOS

Kely Szymanski Aradjo’
Marilaine Holner!

Secretaria Municipal de Satide de Passo Fundo-RS.

Objetivo da Ac¢do: Realizar orienta¢do nutricional aos pacientes
atendidos na rede municipal de saide de Passo Fundo-RS.

Tipo de Ac¢do realizada: Orientagio nutricional.

Profissionais envolvidos na Ac¢io: Nutricionistas.

Piblico-alvo da Ag¢do: Usudrios de todos os ciclos da vida da rede
municipal de satde de Passo Fundo.

Cenario da A¢do: Ambulatério de Especialidades Dr. Alvério Folle.

Articulacgio Intersetorial:

Recursos materiais: Computador com acesso ao e-SUS, impressora
e orientacdes impressas.

Como a agio foi desenvolvida: Os usuarios do SUS da rede munici-
pal de satide de Passo Fundo sio oriundos de 38 unidades de saide
(estratégias de satde da familia, ambulatdrios e unidades basicas de sa-
ude) e quando possuem alguma patologia de base sio direcionados por
meio de encaminhamento aos atendimentos de nutricao.

De inicio, passam por um atendimento primdario nessas unidades,

com escuta inicial pela equipe de enfermagem onde € realizada a

" Nutricionista
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avaliagdo antropométrica (peso e altura), além de sinais vitais como
pressdo arterial e temperatura. Apés sdo direcionados para o atendi-
mento secundidrio para receber as orienta¢des nutricionais, para a
consulta de nutricdo onde é realizado toda a anamnese nutricional con-
tendo avaliagdo fisica, histérico alimentar, avaliacdo ou solicitacdo de
exames bioquimicos complementares e conduta ou plano inicial. As ori-
entagdes nutricionais que sdo realizadas abordam os alimentos que
devem ser consumidos e evitados, além de fornecer orienta¢des con-
forme quantidade de alimentos a serem consumidos (por¢des) como
também orientagdes gerais do Guia Alimentar para Popula¢io Brasi-
leira. Os retornos sdo determinados pela nutricionista conforme
necessidade, mas variam de semanais, quinzenais, mensais ou trimes-
trais.

Em média, sdo realizados 160 atendimentos por més no Ambulato6-
rio de Especialidades Dr. Alvario Folle. As patologias de base mais
frequentes no atendimento nutricional sio obesidade, diabetes tipo 1 e
tipo 2, hipertensio arterial sistémica e dislipidemias.

Resultados: E possivel observar que a maioria dos usuarios neces-
sitam de mais atendimentos nutricionais devido a complexidade das
patologias de base ou de alguma mudan¢a no comportamento alimen-
tar, além das condigGes socioeconémicas e o nivel de escolaridade, onde
foi identificado que quanto maior a presenca dos fatores sociais, maior
serd a periodicidade dos atendimentos .

Verifica-se que em média, 50% dos usudrios atendidos, realizam as
orientacdes informadas no acompanhamento nutricional, que também
se configura como um momento para verificar a adesdo as orientagdes,
além disso verificar controle de peso e dos niveis presséricos e glicémi-

cos. Os atendimentos sdo realizados para também tirar dividas sobre o
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consumo de alimentos de forma geral, bem como ajustes nas orienta-
¢Oes conforme necessidade. A partir dessas ag¢des, os usudarios
apresentaram maior conhecimento, por exemplo, sobre os alimentos e
rotulagem.

Aspectos exitosos: Maior conhecimento sobre alimentagdo e nu-
tricio por parte dos usudrios. Acesso ao nutricionista pela rede
municipal de satide e ganhos com a saiide da populagio que proporciona
melhor qualidade de vida, pois melhoram as condi¢ées croénicas como
pressdo arterial, controle de glicemia e de alteragdo no metabolismo li-
pidico, além de reducio de peso.

Desafios e/ou limitacées: Dificuldade de conhecimentos sobre os
alimentos e suas preparagdes, muitas vezes os usudrios nao conheciam
outros tipos de alimentos e foi necessario ilustrd-los com imagens ou
por demonstracio fisica. Essa situa¢io tem relagio com o poder aquisi-
tivo, pois em geral a populagio desconhece alimentos como frutas e
verduras, principalmente pois nio fazem parte do cotidiano ou que sdo
um pouco mais onerosos.

H4 dificuldade de acesso as consultas devido a alta demanda do se-
tor de nutricdo e pela localizacio do ambulatério ser fora do territério
dos usudrios, apesar do servigo ficar na drea central, porém muitas ve-
zes 0s usudrios sio de bairros mais afastados e ndo tem como se deslocar
ao atendimento.

Outras questdes se relacionam a falta de material especifico para
trabalhar acoes de alimentagdo e nutri¢io na unidade como jogos, ré-
plicas de alimentos in natura, amostras em geral de alimentos como
fibras alimentares (chia, linhaga, aveia em diferentes formas, sementes,
adocantes, etc), além da falta de espago especifico (sala) de atendimento,

pois nio ha consultdrio especifico para atendimento de nutri¢io, sem
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local para guardar materiais como jogos, alimentos e etc. Os consulté-
rios no ambulatério sdo divididos com os outros profissionais médicos,
apenas a enfermagem e a odontologia possuem consultério especifico.
Proximos passos: Melhorar a adesio dos usuarios ao tratamento
nutricional através de outras estratégias nutricionais como formacio
de grupos, aulas de culindrias, elaborar uma agenda junto ao legislativo
para criar politicas publicas para incentivar a¢des de alimentag¢io e nu-

tricdo no municipio.
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GRUPO DE CONTROLE DE PESO DA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE DE PALMEIRA DAS MISSOES

Elissandra Cristina dos Santos'
Carolina Lopes Hipp?

Larissa Giovana Thomaz?
Renata Amaral Scartazzini?

Secretaria Municipal de Satide de Palmeira das Missdes-RS.

Objetivo da Ac¢do: Desenvolver atividades de prevencao e tratamento
da obesidade, por meio de um grupo terapéutico de controle de peso.

Tipo de Acio realizada: Coleta de dados e producio de informa-
¢Oes, registro de dados nos sistemas de informacgao, agdes de Promogao
da Alimentagdo Adequada e Saudavel por meio de Educagio Alimentar
e Nutricional.

Profissionais envolvidos na A¢io: Nutricionista e Psicélogas.

Piblico-alvo da Ag¢do: Adultos e pessoas idosas.

Cendario da Ac¢do: Centro de Referéncia de Satde do Trabalhador
(CEREST), Centro de Cultura, CAmara de Vereadores, Igrejas e Saldes Co-
munitarios que disponibilizaram os locais para a realiza¢io dos encontros.

Articulacio Intersetorial: Secretaria Municipal de Assisténcia So-
cial, Secretaria Municipal de Educagio e midia local.

Recursos materiais: Como nio existe recurso especifico para a re-

alizacio de acgbes como essa, Grupo de Controle de Peso, foram

" Nutricionista

2 Psicéloga
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utilizados recursos advindos do incentivo Financeiro das Ac¢des de Ali-
mentacio e Nutricio (FAN).

Como a acgio foi desenvolvida: Os servicos de satide do municipio,
através dos atendimentos, identificaram uma demanda elevada de pes-
soas com excesso de peso, comorbidades associadas ou com risco para o
desenvolvimento de doencgas croénicas nio transmissiveis, mesmo com
estado nutricional classificado em eutrofia.

Diante desse cendrio, foi observado que alguns fatores como ali-
mentacdo, certos hdibitos de vida, sedentarismo e problemas
psicolégicos podiam estar associados ao perfil desses usudrios. Nesse
sentido, iniciou uma articulagio para realizar a oferta de informacdes
para mais pessoas por meio de um acolhimento adequado e a otimizagdo
do trabalho para melhorar esse contexto.

A nutricionista organizou uma reuniio com demais profissionais
da Secretaria Municipal de Satide para discutir a situagio atual, analisar
dados e relatdrios, além de investigar as a¢des que ja existiam. Diante
da escassez de ac¢des direcionadas para essa finalidade, foram debatidas
algumas ideias, sendo considerado o desenvolvimento de um grupo te-
rapéutico, como a melhor proposta custo-beneficio e apds foi
oficializada com a criac¢do do projeto pela nutricionista e pelas psicélo-
gas.

Para tanto, foi elaborado um projeto com nome, introducio e obje-
tivo pautado em estudos com dados tanto mundiais, nacionais e
municipais. Apés, foi definido o ptiblico-alvo, modos de acesso ao grupo,
metodologia, local, frequéncia e profissionais envolvidos. Inicialmente
foram convidados os usudrios que ja estavam em acompanhamento com

nutricionista, psicéloga e nas unidades de satde. Posteriormente, o
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grupo foi divulgado em jornais, emissoras de ridio e em eventos muni-
cipais a todos interessados em participar dos encontros.

S3o disponibilizados aos participantes do grupo, encontros quin-
zenais coletivos e atendimentos mensais individuais com nutricionista
e psicéloga. F realizada a coleta de informacgdes de dados antropométri-
cos, consumo alimentar, renda, estilo de vida juntamente com a conduta
adotada e os dados da atividade coletiva, sdo registrados em sistema de
informag3o préprio do municipio que nio compartilha os dados com o
SISVAN automaticamente.

A coleta dessas informagdes possibilitou o reconhecimento da si-
tuacdo alimentar e nutricional dos usudrios que frequentam o grupo e
que sdo adstritos aos servicos e as equipes da Atencio Primdéria a Sadde.
Diante disso, foram realizadas atividades que envolveram a discussio
sobre a regulacio da publicidade, praticas de marketing e comercializa-
¢io de alimentos; informagdes sobre a quantidade de acgudcares e
gorduras como parte das metas dos temas a serem abordados.

Outros assuntos dizem respeito ao planejamento para aquisicio,
higienizacdo e manutencio dos alimentos; economia; modo de preparo,
através da distribuicio de folders e compartilhamento de materiais no
grupo de WhatsApp®, além de outras a¢des de promogio da alimenta-
¢do adequada e saudivel por meio da divulgagio e utilizagdo do Guia
Alimentar para Populagdo Brasileira e dos Alimentos Regionais Brasi-
leiros, sempre relacionando a alimentagio e hdbitos de vida como meios
de prevencio, tratamento e controle de doencas, principalmente o so-
brepeso e obesidade e as doencas relacionadas a esses quadros.

Ainda, com a execugio dessa atividade, foi possivel inserir a Aca-
demia de Satide como suporte ao Grupo de Controle de Peso, por meio

do incentivo a prética da atividade fisica, sendo realizadas agdes
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juntamente com a universidade e outras secretarias e a psicéloga tam-
bém desenvolve dindmicas interativas, lidicas e palestras voltadas a
saide mental, autoestima e ansiedade.

Resultados: Com a realizagdo do grupo, é possivel identificar que
os participantes apresentam uma melhor compreensio sobre os moti-
vos que auxiliam no aumento do peso e apresentam maior facilidade em
modificar hdbitos alimentares e de vida, se tornam mais ativos, apre-
sentam melhora nas condigdes clinicas, fisicas e psicoldgicas.

Outro aspecto observado é que os participantes do grupo apresen-
tam maior autocuidado e aumento da auto-estima, com melhor controle
da ansiedade e da compulsio. Em compara¢io ao periodo em que nio
existia o grupo, a adesio as informacdes promovidas aumentou.

Aspectos exitosos: A realizacdo da agdo em formato coletivo apre-
sentou algumas vantagens como otimizac¢io do tempo, capacidade de
promover informagdes a mais pessoas em um tnico momento, bem
como incentivo a troca de experiéncias, onde os participantes se sentem
mais a vontade e se reconhecem nas atitudes do outro.

Ainda, o grupo apresentou alguns beneficios como o controle do
numero de pessoas com excesso de peso.

Desafios e/ou limitagdes: Burocratizagio na gestdo dos recursos
financeiros, local préprio para desenvolver o grupo e baixa quantidade
de materiais.

Préximos passos: Realizar os encontros em local préprio e criar

um grupo especifico de controle de peso para pacientes pds-bariatricos.
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AVALIACAO ANTROPOMETRICA DE ALUNOS
PRE-ESCOLARES E DO ENSINO FUNDAMENTAL:
PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA, SEBERI/RS

Pamela Capelari’

Juliana Piaia’

Gabriele Ferreira da Silva Costa?
Larissa Caroline Bernardi?

Secretaria Municipal de Satide de Seberi-RS.

Objetivo da Acdo: Realizar a avaliacdo nutricional dos alunos do
pré-escolar ao 5° ano de uma Escola Municipal de Ensino Fundamental
do municipio de Seberi/RS através do Programa Satde na Escola.

Tipo de Agdo realizada: Avaliacio Antropométrica.

Profissionais envolvidos na A¢io: Nutricionista e estagidrias em
nutricdo e enfermagem.

Piblico-alvo da Ag¢do: Escolares com idade entre 4 e 13 anos.

Cenario da Ag¢io: Escola Municipal de Ensino Fundamental.

Articulacio Intersetorial: Articulacdo entre as Secretarias Muni-
cipais de Saude e Educacgio, por meio do Programa Satide Escola.

Recursos materiais: Fita métrica inelastica de 150 cm e balanga di-

gital do tipo portatil.

" Nutricionista
2 Aluna de Graduagdo em Nutri¢cdo

* Aluna de Graduagao em Enfermagem. Secretaria Municipal de Satde de Seberi-RS
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Como a acgio foi desenvolvida: Para organizar a atividade, inicial-
mente foi realizada uma reunifo com os profissionais da Secretaria de
Educacdo, que repassaram as informagdes pactuadas as escolas.

Foi utilizada a biblioteca durante um dos turnos de funcionamento
da escola para coletar os dados. Os indices antropométricos avaliados
foram Estatura por Idade e Indice de Massa Corporal (IMC) por Idade,
dos escolares matriculados.

Os dados antropométricos aferidos consistiram em peso e estatura,
com o auxilio de uma fita métrica inelastica de 150 cm e balanga digital
do tipo portétil, com capacidade para 180 Kg e foram registrados no e-
SUS. A andlise dos dados antropométricos foi realizada com o apoio das
estagidrias e por intermédio do programa Anthroplus®, disponivel gra-
tuitamente no site da Organizagio Mundial da Satde (OMS) e visa
facilitar a aplicacdo das curvas de referéncia de crescimento da OMS.

A classificacdo do estado nutricional ocorreu por meio dos para-
metros disponiveis no manual de Orienta¢des para a coleta e andlise de
dados antropométricos em servicos de saide: Norma Técnica do Sis-
tema de Vigildncia Alimentar e Nutricional - SISVAN.

Resultados: Foram avaliados 54 alunos, sendo 51,8% do sexo femi-
nino (n=28). Sobre a avalia¢io de Estatura por Idade, 1,85% (n=1)
apresentou estatura muito baixa para sua idade. Na avaliagdo de IMC
por Idade, 7,4% (n=4) dos escolares se encontravam em obesidade grave,
16,66% (n=9) se encontravam em obesidade, 20,3% (n=11) com sobrepeso,
e 55,5% (n=30) se encontravam com um IMC adequado.

A partir dos resultados da avaliagdo antropométrica dos escolares
pode-se perceber que a grande maioria se encontra em altura adequada,
metade estava com IMC adequado para a idade, no entanto, houve ele-

vada prevaléncia de excesso de peso.
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Aspectos exitosos: Nio foi encontrado registro de execugdo desse
tipo de a¢do na presente escola, nesse caso o desenvolvimento dessa ati-
vidade proporcionou o conhecimento das informagdes antropométricas
dessa populagio, além da retomada da articulagio de agdes no ambiente
escolar apds o periodo pandémico, em que as atividades estavam para-
lisadas.

Desafios e/ou limitagdes: A auséncia de alunos frequentando a es-
cola de forma presencial, devido a pandemia de Covid-19 (periodo com
permissdo para ensino remoto). Além da insuficiéncia de nimero de
profissionais da saide e carga horéria de trabalho para desenvolver e
aplicar atividade do PSE e demais acdes.

Proximos passos: Iniciar o processo de planejamento de possiveis
acdes de educagio alimentar e nutricional no PSE voltadas para este pua-

blico, a fim de promover uma alimentacio adequada e saudavel.
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ATIVIDADE FiSICA, AVALIACAO NUTRICIONAL E
ALIMENTACAO SAUDAVEL COMO GRANDES
ALIADAS NA REDUCAO DOS iINDICES DE SOBREPESO
E OBESIDADE EM USUARIOS ADOLESCENTES E
ADULTOS DE PEJUCARA-RS

Angela Adam Martins’ Sandra Oberto Valandro*
Flaviana Brandemburg Basso? Daniela Oberto Cervi®
Eliana de Moura Lopez? Clarice Schuler®

Secretaria Municipal de Satide de Pejucara-RS.

Objetivo da A¢io: Desenvolver agdes de alimentagio e nutri¢do no
Grupo de Atividades Fisicas 100 Limites para reduzir os indices de so-
brepeso e obesidade na populagio adolescente e adulta do municipio de
Pejucara-RS.

Tipo de Acio realizada: Coleta de dados antropomeétricos e desen-
volvimentos de a¢des de educagio alimentar e nutricional.

Profissionais envolvidos na Acio:

Publico-alvo da Acdo: Adolescente e adultos.

Cenario da Ag¢do: Centro de Atividades Fisicas e no Setor de Nutri-
¢do da Secretaria Municipal de Sadde.

Articulacdo Intersetorial: O Grupo de Atividades Fisicas 100 Limi-

tes é uma articulacio entre a Administracio Municipal, através da

"' Nutricionista ° Coordenadora Pedagdgica da Secretaria de

? Prefeita Municipal Educacao

R
? Secretdria Municipal de Saude Treinadora

“Secretaria de Educagao
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Prefeita Municipal e Secretaria Municipal de Administracio, Secretaria
Municipal de Planejamento, Secretaria Municipal de Satide e Secretaria
Municipal de Educagio e Cultura.

Recursos materiais: Balanca antropométrica, balanc¢a de bioimpe-
dancia, fita métrica e recursos audiovisuais (folders).

Como a acio foi desenvolvida: A Administragio Municipal teve a
iniciativa de criar este Grupo que abrange todos os usuérios do munici-
pio contemplando as 2 ESFs.

O Projeto Cidade Ativa, uma parceria entre as Secretarias de Edu-
cacdo e Satide tem como objetivos promover a satide fisica e mental da
comunidade, através da oferta de atividades fisicas orientadas e gratui-
tas. Sdo ofertadas oficinas de treinos funcionais, corrida, caminhada,
bicicleta, pilates e de dang¢a organizadas pelas Secretaria Municipal de
Sadde e de Educagio da Prefeitura de Pejugara, de forma gratuita aos
usudrios da comunidade.

No Grupo 100 Limites sdo desenvolvidas atividades fisicas mais in-
tensas com corrida e treinos funcionais, com objetivo de melhorar a
qualidade de vida dos usudrios, juntamente com o cuidado nutricional.

Os participantes dos grupos sio avaliados através de um acompa-
nhamento nutricional, com verificagio mensal dos dados
antropométricos de peso, altura, circunferéncia abdominal e circunfe-
réncia do quadril, assim como, dados de bioimpedincia como
percentual de gordura corporal total, gordura abdominal, 4gua e mus-
culos corporais.

Aqueles que apresentarem excesso de peso (sobrepeso e obesidade)
com comorbidades associadas, sio encaminhados para atendimento nu-
tricional individualizado realizado quinzenalmente com entrega de

plano alimentar e orientagdes nutricionais para o controle do peso e
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para tratamento das comorbidades, bem como para tratamento psico-
légico quando necessario. Os dados sdo registrados em uma planilha
individual que faz parte do prontudrio fisico dos usuérios e apds sio
langados no sistema de informagao préprio do municipio que transmite
as informacdes para o SISVAN Web, e-SUS e Sisab.

As agoes de educagdo nutricional sdo desenvolvidas em horario es-
pecifico, geralmente a noite para ficar acessivel para quem trabalha no
prédio anexo da Secretaria de Satide, pois fica mais organizado e pro-
veitoso, ou através de divulgacdo de informacdes, imagens e videos via
redes sociais e no Grupo de WhatsApp®. As ac¢bes educativas estio vol-
tadas aos assuntos relacionados aos cuidados alimentares pré e pds-
treino, prevenc¢do ao excesso de peso e promoc¢io a alimentacgio sauda-
vel, que sido baseadas no Guia Alimentar para a Populac¢io Brasileira e
demais materiais informativos do Ministério da Sadde.

S3o realizadas reunifes mensais para planejamento das agdes,
onde participam representantes da Secretaria de Satide, Secretaria de
Governo e Secretaria de Educacio, em alguns momentos ha presenca da
Prefeita e Secretdria de Satide. Para discutir casos ou compartilhar o
cuidado, ocorre uma interacio entre os profissionais de satide, enfer-
meira e médico, onde sempre estio disponiveis para as demandas do
grupo. Ainda, ha o apoio de um médico cardiologista para orientagio e
esclarecimento de dividas frente aos usuarios que apresentam alguma
alteracio cardiaca.

Resultados: Com as ag¢des de alimentacdo e nutrigdo aliadas a ati-
vidade fisica ofertada a populagio, foram observadas uma significativa
reducio nos indices de excesso de peso e gordura corporal total e abdo-

minal, bem como na circunferéncia da cintura e do quadril.
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Observou-se também um aumento consideravel no percentual de
massa magra (musculos) entre os participantes. Tais dados vio de en-
contro aos objetivos propostos pela agdo que visa retroceder o avango
do excesso de peso e obesidade na populagdo adulta de Pejucara. Além
de contribuir para a prevencio e tratamento do excesso de peso, tais
indices sdo benéficos para a prevencio da hipertensio, diabetes e doen-
cas cardiovasculares.

O grupo possui representantes que participam de corridas de ruas
pelas cidades do estado, inclusive a préxima serd a Corrida do SESC em
Santa Maria, onde participardo 20 usudrias do grupo. A nutricionista
também participa das atividades fisicas e das competi¢des de corrida
com a usudrias, sendo uma excelente forma de incentivar a equipe a
cuidar de sua saide.

Aspectos exitosos: Desenvolvimento de a¢oes de alimentacio e nu-
tricdo, aliadas a prética de atividade fisica como fatores importantes na
melhora do estado nutricional dos usuérios.

A melhora no estado nutricional da populagido assistida vai de en-
contro as necessidades evidenciadas de acordo com o perfil
epidemioldgico observado principalmente na populagdo adulta de Peju-
¢ara/RS, que apresenta um total de 76,86% de excesso de peso, segundo
informacgdes do SISVAN.

Desafios e/ou limitagdes: Participagdo dos usudrios no monitora-
mento do estado nutricional, onde todos os usudrios participantes
foram avaliados no inicio e na sequéncia alguns participantes ndo rea-
lizaram as avalia¢des subsequentes, pois foi facultado para quem quiser
participar das avalia¢des. A equipe achou invasivo simplesmente querer
avaliar todo mundo, por isso ficou a critério de cada um, porém sera

refor¢ado sobre a importincia deste monitoramento.
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Préoximos passos: Com as a¢des propostas pretende-se reduzir a
ocorréncia (ntiimero de casos atuais) e a incidéncia (niimero de casos no-
vos), bem como a melhora do estado nutricional de sobrepeso e
obesidade, que hoje atinge 76,86% da populagdo adulta no municipio.

Além da redugido nos niveis de ansiedade e das Doengas Crénicas
N3o-transmissiveis (DCNT) associadas (hipertens3o, diabetes e doengas
cardiovasculares), também s3o esperados mediante a realizac3o das ati-
vidades que apresentam como principios a mudang¢a dos hiébitos
alimentares e o abandono do sedentarismo. Assim, espera-se que inves-
tindo nessas ag¢des, haja uma continuidade na melhora na satde e
qualidade de vida da populagdo, bem como na reducio de encaminha-
mentos para atendimentos em especialidades e nas internagdes
hospitalares, contribuindo também, para a redugdo dos gastos na saide
e em outras areas.

Outras a¢des estdo sendo planejadas como a realizagio de oficinas
culindrias juntamente com uma extensionista da Emater que também
participa das atividades fisicas e também estad sendo organizada uma
atividade educativa com o cardiologista explanando sobre a satide do

coracao.
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GRUPO DE REEDUCACAO ALIMENTAR ONLINE -
REEDUCAR: ATUACAO DO NUTRICIONISTA DURANTE
O DISTANCIAMENTO SOCIAL

Carolina Schdiffer’
Andriéli Carolina Schuster?
Vitéria Aparecida Allievi?

Secretaria Municipal de Satde de Dois Irmaos-RS.

Objetivo da A¢io: Promocio de Alimentagdo Saudavel durante o
periodo de pandemia por Covid-19.

Tipo de Acdo realizada: Coleta e anilise de dados, produgao de in-
formacgdes, promoc¢io da alimentacdo adequada e saudavel através da
educagio nutricional.

Profissionais envolvidos na Acio:

Piblico-alvo da A¢io: Adolescentes, adultos, pessoas idosas e pro-
fissionais de satde.

Cendrio da A¢do: A agio foi realizada de forma online, devido ao
periodo de pandemia por Covid-19.

Articulacido Intersetorial:

Recursos materiais: Aplicativo multiplataforma de mensagens
instantaneas e chamadas de voz para smartphones (WhatsApp®), celu-

lar, internet e formularios online (Google Forms®).

" Nutricionista

2 Aluna de graduacdo em Nutricao
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Como a acio foi desenvolvida: Para execucio da agdo, foi criado
um Grupo de Reeducag¢io Alimentar no WhatsApp® e os participantes
que faziam parte do territério de alguma ESF, foram convidados através
das redes sociais Facebook® e Instagram® da nutricionista responsdavel
pela agdo. Apds, foi elaborado um questionério online na plataforma Go-
ogle Forms® para ser preenchido pelos participantes, com perguntas
direcionadas a idade, nivel de instrugio, presenca de patologias, pratica
de atividade fisica, sentimentos sobre a alimentagio e sobre o interesse
em tematicas para ser abordado no grupo.

Com as informacgdes obtidas por meio do formulério, que inclui
também dados de peso e altura autorreferidos, foi possivel realizar a
andlise desses dados, que serviu de base para a elaborac¢io de contetidos
relacionados a alimentacdo e nutri¢do, reeducagdo alimentar, habitos
sauddveis, atividades fisicas, psicologia da alimentagdo. Algumas tema-
ticas foram baseadas no Guia Alimentar para a Populag¢io Brasileira e os
assuntos também foram indicados pelos participantes de acordo com a
sua curiosidade.

Semanalmente, conforme um cronograma elaborado pela equipe,
sdo discutidos diferentes temdticas e os contetdos sdo enviados no
grupo. Os participantes aproveitaram esse espacgo para solicitar infor-
macgdes referente as suas dudvidas, além de enviarem fotos de seus
pratos e receitas realizadas.

Resultados: Anteriormente a realizagio do presente grupo, foi
identificado a partir do questiondrio online e de alguns relatos, que os
participantes apresentavam muitas dividas quanto as melhores op¢oes
de alimentagio e desconhecimento sobre os grupos alimentares, no que

diz respeito ao seu consumo e importancia.
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Através do grupo online, a partir dos depoimentos dos usuarios, foi
possivel observar uma notdvel melhora das condi¢des de saide, adogdo
de hibitos saudaveis e perda ponderal de peso.

Aspectos exitosos: Com a realizagdo do grupo, os participantes de-
monstraram perda ponderal de peso, adogio e incorporagio de habitos
alimentares sauddveis, mudanca de comportamento alimentar, bem-
estar fisico e mental.

Arealizagio do grupo de forma online, possibilitou uma maior ade-
sdo dos usudrios, pois como a maioria trabalha, a participagio pode
ocorrer em um turno livre. Ainda, como o grupo foi realizado em um
cendrio de distanciamento social, além da promocg3o de informacées so-
bre alimentacdo, também proporcionou interacio entre os
participantes por meio de trocas de experiéncias e contribuiu com a sa-
ude mental desses usudrios.

Desafios e/ou limitagdes: O municipio de Dois Irm3os apresenta
uma cultura alimentar pautada em refeicdes baseadas em carboidratos
e gorduras, nesse sentido houve dificuldade de interpretagio e imple-
mentacdo das orientagdes pelos participantes.

Algumas pessoas idosas tiveram problemas em entender o funcio-
namento do WhatsApp, apresentando dificuldade em acessar o
contetido exposto. Outro fator foi a angustia de todos estarem vivendo
o momento de pandemia por Covid-19.

Préximos passos: Seguir com o projeto, buscando ampliar o pua-

blico-alvo em todo o municipio.
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GRUPO DE GESTANTES EM ESTRATEGIAS SAUDE
DA FAMILIA NO MUNICIPIO DE DOIS IRMAOS/RS

Carolina Schiffer’ Mdrcia Gregory?
Viviane Aparecida Stael? Denise Jacobsen?
Fernanda Machado? Teresinha Rigodanzo?
Viviane Teresinha Scherer? Andressa Bueno Weiler?

Secretaria Municipal de Dois Irm3os-RS.

Objetivo da Acdo: Educagdo em Satide direcionada as gestantes de
trés Estratégias de Satide da Familia do municipio de Dois Irm3os.

Tipo de Acido realizada: OrientacGes alimentares durante a gesta-
¢do e infincia e na presenca de Diabetes Mellitus Gestacional.

Profissionais envolvidos na A¢do: Nutricionista, Agentes Comuni-
tarios de Satde e Enfermeira.

Publico-alvo da A¢io: Gestantes e Puérperas.

Cenario da Ac¢do: Estratégias de Satiide da Familia Bela Vista, Pri-
mavera e Sio Miguel.

Articulacdo Intersetorial:

Recursos materiais: Computador, alimentos, xerox.

Como a ac¢io foi desenvolvida: Durante as consultas de Pré-Natal,
por meio de avaliagio dos exames laboratoriais (glicemia de jejum, he-
moglobina glicada), identificagio de ganho de peso excessivo e baixa

adesdo ao aleitamento materno foi observada algumas dificuldades no

"Nutricionista * Enfermeira

2 Agente Comunitario de Satde
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autocuidado das gestantes, baixo nivel de escolaridade, falta de experi-
éncia com cuidados de higiene e alimenta¢io, além de pouco
conhecimento sobre a importancia do Teste do Pezinho e Imunizagges,
diante desse contexto foi criado o projeto do Grupo de Gestantes, onde
foi organizada as etapas do funcionamento do grupo. Foram realizados
encontros presenciais mensais, desde o ano de 2015, em trés Unidades
de Satdde.

As gestantes foram convidadas nas consultas de pré-natal, através
do contato do WhatsApp® da ESF e também pelas Agentes Comunitarias
de Satde. O grupo é realizado antes das consultas de pré-natal com o
médico da ESF, sendo abordado um assunto diferente a cada encontro
relacionado a satide da gestante e do recém-nascido que incluem tema-
ticas sobre nutri¢do; odontologia; imunizacdes; teste do pezinho;
psicologia; cuidados com o recém-nascido; obstetricia. Durante a oca-
sido, a enfermeira participa auxiliando com informagdes adicionais
para esclarecer alguns questionamentos das gestantes, bem como de-
vido ao vinculo com as gestantes, as ACS também participam do grupo.

Os encontros eram ministrados na sala de reunides da ESF e sem-
pre com a presenca de algum profissional diferente, com apresentacdo
de videos, exposicdo de contetdos e entrega de materiais informativos
baseado nas publica¢des e manuais do Ministério da Saiidde como o Guia
Alimentar para a Populagio Brasileira e nos Cadernos de Atengio Ba-
sica.

Durante o grupo de gestantes, sio ofertados alguns lanches as par-
ticipantes como café, leite em pd, biscoitos integrais, torradas integrais,
bolos integrais que eram preparados pela equipe.

Em todos os encontros, as participantes possuem a oportunidade

de trocar experiéncias e adquirir novos conhecimentos por meio de uma
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roda de conversa. A acdo foi registrada em sistema préprio denominado
IPM e em todos encontros as participantes receberam atestado de com-
parecimento ao grupo.

Resultados: Inicialmente, muitas gestantes desconheciam a im-
portincia do cuidado pré-natal, seja por falta do cuidado em satde e
conhecimento, seja pelas praticas em satde inadequadas.

Com a atividade de educa¢ido em satide durante o pré-natal e pu-
erpério, a percep¢io das gestantes durante o grupo foi uninime,
apresentando afirmagdes como: "aprendi muito com os grupos”,
“aprendi li¢des de vida que ficarido para sempre". O retorno positivo so-
bre as a¢des e o reconhecimento da empatia foram uninimes.

Aspectos exitosos: A a¢do oportunizou a troca de experiéncias en-
tre as participantes com orientac¢io profissional, além de proporcionar
a equipe de execucdo dos grupos o conhecimento da realidade das fami-
lias e suas dificuldades para melhorar o entendimento de seus
determinantes de saide e desenvolver atividades direcionadas a reali-
dade das participantes.

Desafios e/ou limitagdes: H4 dificuldades com a freqiiéncia das
participantes no grupo, pois algumas gestantes trabalham no horario
do grupo e as faltas dessas mulheres ao trabalho se configuram como
um obstédculo para a agio, pois muitas empresas dificultam e/ou desco-
nhecem a educacdo em satide e por isso as gestantes demonstram
resisténcia em participar dos encontros.

Proximos passos: Manutenc¢io do grupo de gestantes, ampliando
as areas de conhecimento com a inclusdo de outros profissionais de sa-
tde para auxiliar na execuc¢io das agdes e tentar ampliar o nimero de

participantes nos encontros.



38

NUTRIGAO E SAUDE BUCAL - UMA PARCERIA
QUE DA CERTO!

Laura Kettermamann Kretzmann'

Secretaria Municipal de Satide de Agudo-RS.

Objetivo da A¢do: Demonstrar a importincia da atuagio do nutri-
cionista em equipes multiprofissionais na Ateng¢do Primdria 4 Satde
como forma de realizar atendimentos mais resolutivos.

Tipo de Acdo realizada: Coleta de dados e Promoc¢io da Alimenta-
¢do Adequada e Saudavel.

Profissionais envolvidos na A¢do: Nutricionistas da rede de satde.

Piblico-alvo da Ag¢do: Todos os ciclos da vida.

Cenadrio da Acio: Centro de Referéncia de Atendimento Odontol4-
gico.

Articulacio Intersetorial: Setor de odontologia.

Recursos materiais: Xerox, computador, internet, materiais ladi-
cos nutricionais fornecidos pelo municipio e elaborado especialmente
para atividades, balangas, fitas métricas e folder educativo.

Como a acdo foi desenvolvida: Foi realizado levantamento de
prontudrios eletrénicos do e-SUS de usudrios encaminhados para a
Campanha de Fila Zero da rede de Ateng¢o Bésica a Satde para trata-

mento odontolégico, com prioridade as pessoas com doencgas

" Nutricionista
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metabdlicas como hipertensos e diabéticos, assim como, para usudrias
gestantes.

Apés, foi programada uma atividade para ser realizada no Centro
de Referéncia de Atendimento Odontoldégico com envolvimento das nu-
tricionistas da rede de satide ptblica, onde foram realizadas orientagdes
nutricionais incluindo a coleta de dados antropométricos e realizado re-
cordatério alimentar (Sales et al., 2006) individuais, por uma das
nutricionistas durante atendimento multiprofissional com a equipe de
enfermagem no momento da triagem. Também foi realizado atendi-
mento nutricional para aqueles usudrios que nio podiam realizar os
procedimentos odontoldgicos devido as alteragdes dos niveis glicEmicos
e pressoricos.

Durante o tempo em que os usudrios aguardavam o atendimento
odontoldgico, foi realizada uma sala de espera. Para tanto, foi elaborado
um material educativo tendo como base o Guia Alimentar para a Popu-
lacio Brasileira e entregue na forma de folders abordando a
alimentacdo saudavel, durante a ocasido foi possivel esclarecer davidas
sobre tipos de alimentos e grupos alimentares.

Outra estratégia utilizada, foi o desenvolvimento de uma tenda
educativa com materiais lddicos direcionado para criangas e responséa-
veis familiares que se encontravam no local da atividade, nesse
momento todos que participaram da campanha odontolédgica tiveram
acesso a informacgdes sobre uma alimentacdo saudavel e equilibrada e
seu impacto na qualidade de vida das pessoas. A tenda ficou localizada
no espaco externo do Centro de Referéncia de Atendimento Odontold-
gico e foi armada com o auxilio do Exército. Junto a tenda, outras
atividades de orienta¢des foram disponibilizadas a todo ptiblico que

passava pelo local.
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Ainda, os profissionais de outras dreas da assisténcia a satide tam-
bém tiveram a oportunidade de sanar dividas e adquirir conhecimento
dos beneficios que a assisténcia nutricional pode auxiliar na qualidade
do atendimento realizado por outros colaboradores da satide. A a¢do du-
rou aproximadamente 6 meses, acontecendo no tltimo sidbado do més.

Resultados: Atendimentos resolutivos, promocio de satde pela
alimentagio sauddvel e menores indices de agravos das doencas.

Por meio do ambiente acolhedor que foi criado, os usudarios senti-
ram-se a vontade em esclarecer duvidas e através dessa acdo foi
promovida a integralidade do cuidado, além de outros aspectos impor-
tantes como transversalidade, universalidade, resolutividade e
acessibilidade.

Aspectos exitosos: Dentre os principais pontos positivos da ag3o,
pode-se indicar a resolutividade do atendimento e o reconhecimento da
importancia da promog3o de conhecimento da atuagdo do nutricionista
na rede de atengio a satide, nio somente pelos usudrios, mas também
por colaboradores de outras especialidades da satde e gestores.

Desafios e/ou limitacdes: Integrar diferentes dreas da saide em
um unico momento, por muitas vezes opta-se por realizar campanhas
de apenas uma especialidade, nido acolhendo diferentes demandas, di-
ferentemente como em eventos em que ha a presenca de diversas dreas
profissionais no mesmo local.

Préximos passos: Desenvolver e participar de mais eventos com
diferentes demandas da rede de satide para promover a¢des de educagio
e orientac¢do nutricional, prevenindo, tratando e evitando agravos a sa-

Ude através da alimentagdo saudivel.
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RELATO DE EXPERIENCIA - OFICINA DE
APROVEITAMENTO INTEGRAL DE ALIMENTOS

Jaquieli Gruhm Franco’
Gabriela Luciana Santos Bastos Teixeira’

Secretaria Municipal de Satide de Santa Maria-RS e Universidade

Federal de Santa Maria (UFSM).

Objetivo da Acido: Sensibilizar a comunidade escolar sobre o apro-
veitamento integral dos alimentos, promovendo educacido em saude
para a populagio com uma alternativa de alimentag¢io nutritiva e de
baixo custo, evitando o desperdicio, prevenindo a obesidade infantil e
assim incentivando a promocio da alimenta¢io adequada e da Segu-
rancga Alimentar e Nutricional.

Tipo de Acido realizada: Promog¢do da Alimentacdo Adequada e
Saudavel.

Profissionais envolvidos na Ac¢do: Nutricionista.

Publico-alvo da A¢do: Escolares, responsadveis familiares, profes-
sores e funcionarios de uma escola.

Cenario da Ag¢io: Escola Municipal de Ensino Fundamental.

Articulacio Intersetorial: Secretaria Municipal de Educacio.

Recursos materiais: Géneros pereciveis (bananas, ovos, leite, act-
car, farinha de trigo, 6leo, manteiga, fermento, canela, cebola, alho,

piment3o, tomates, lim3o e temperos); folhas de oficio; caneta; 1apis de

" Nutricionista
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cor; tesoura; cola; computador; impressora; utensilios de cozinha e ma-
teriais descartaveis, transporte para o local da ag3o.

Como a acio foi desenvolvida: A atividade educativa foi planejada
e proposta em conjunto com representantes da Estratégia Satide da Fa-
milia (ESF) Bela Unido e de gestores escolares visando atender o publico
infantil e colaborar para o atendimento da meta do Programa Saide na
Escola dentro da temética Promog3o da seguranca alimentar e nutrici-
onal e da alimentacdo saudével e prevencio da obesidade infantil. Nesse
sentido, foi estabelecido o desenvolvimento de uma Feira de Satide com
a¢des multiprofissionais e integrativas para atendimento desta popula-
¢ao.

As reunides para planejamento das a¢des ocorreram na escola e na
ESF para levantamento de necessidades e potencialidades e elaboracio
das atividades. Os ajustes da proposta final ocorreram em reunides de
Equipe (NASF e ESF). A Feira de Satide teve apoio do NASF pelos nicleos
de Psicologia, Fisioterapia, Terapia Ocupacional, Fonoaudiologia, Assis-
téncia Social e Nutrigdo, além do apoio de Instituicdes de Ensino
Superior, por meio de estagidrios e residentes. A proposta de atividade
do nicleo de Nutricio foi uma Oficina de Aproveitamento Integral de
Alimentos.

Para a tomada de decis3o sobre os alimentos propostos, houve uma
observagdo sobre quais tipos de receitas, alimentos utilizados e consu-
midos por aquela populagio poderiam ser empregados em uma
atividade de aproveitamento integral. Dos alimentos discutidos, foi se-
lecionado a banana, pelo seu amplo consumo e aceita¢io. A partir desta
informagdo foram elaboradas e testadas preparagdes com aproveita-
mento integral da banana (utilizando cascas e/ou polpa) entre a equipe

profissional. Foram selecionadas por palatabilidade, custo e facilidade
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de reproducio, duas preparacdes: um bolo com as cascas da banana e
uma preparacio salgada “carne louca de casca de banana”.

Visando promover esta pritica na escola e ndo ser apenas uma a¢io
pontual, elaborou-se uma cartilha com a contextualiza¢do da importan-
cia nutricional e social do aproveitamento integral dos alimentos e
orientagdes e preparacdes dietéticas com aproveitamento integral dos
alimentos para ser entregue a escola, aos gestores e funciondarios res-
ponséveis pela elaboragio da merenda, para que pudesse ser replicado
nos lanches e com a possibilidade de explorar outras preparagdes.

A realizagio da Feira de Saide foi em uma Escola Municipal de En-
sino Fundamental, pertencente ao territério de abrangéncia de uma
equipe de ESF apoiada pelo NASF. E um territério com grande vulnera-
bilidade social e de dificil acesso. A Feira contou com a presenga de cerca
de 100 pessoas (publico participante) e as a¢des de educacio e oficinas
de nutri¢io foram organizadas em uma das salas da escola onde promo-
vemos um “Varal de Bananas”, para explorar e destacar o alimento.
Estas bananas também foram ofertadas in natura as criangas/responsa-
veis familiares como parte de seu lanche.

Além do varal, uma roda de conversa e ac¢oes lidicas foram reali-
zadas em pequenos grupos por vez, para conversar, contextualizar e
inserir as criancas no contexto da consciéncia do consumo integral dos
alimentos, além de sua importincia e valor nutricional. As criancas ti-
veram acesso a desenhos e pinturas com destaque do tema, refor¢ando
a educagio nutricional, ainda, com o auxilio do “Sr. Banana” foi possivel
contar a histéria do aproveitamento integral de forma lidica para as
criancas.

Também foram disponibilizadas, principalmente aos pais e res-

ponsaveis familiares presentes, além da abordagem oral, questdes de
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higiene e cuidados na manipulac¢io e preparo dos alimentos, em forma
impressa com a reproducio dos insumos necessarios e modo de preparo
dos alimentos propostos. Em seguida, todos eram convidados a degustar
as preparagdes propostas, que foram levadas prontas. Nesse momento
interativo e de muitas trocas, foi identificado muitas criangas e famfilias
surpresas e bem dispostas a replicar as ideias de preparacio e felizes
por saber que uma parte dos alimentos doravante desperdi¢cados pode-
riam se transformar em preparagdes nutritivas e saudaveis para toda a
familia.

A acio foi registrada no Sistema de InformagZo de Satide do muni-
cipio como atividades coletivas de saide da equipe NASF e também
registrado como agdo de alimentac¢io saudavel e prevencio da obesidade
para o PSE.

Resultados: Durante a realizagdo da atividade observou-se grande
integracdo entre o publico, além de gerar curiosidade entre adultos e
criangas, uma vez que houve a experiéncia de saborear uma preparagio
utilizando integralmente um alimento, despertando assim, uma cons-
ciéncia sobre alimenta¢io mais sustentavel.

Durante a atividade houve discussdes sobre desperdicio de alimen-
tos, ocasionando reflexdes sobre atitudes didrias e sobre o pre¢o dos
alimentos. Estas discussdes instigaram a percepg¢io basica a respeito do
valor nutritivo e econémico dos alimentos.

Apés a degustagdo das preparagdes propostas, que obtiveram ex-
celente aceita¢do dos participantes, em que os mesmos demonstraram
interesse em reproduzir as receitas, o desenvolvimento da a¢do apontou
que este tipo de atividade é um instrumento fundamental para a pro-
mocdo de conhecimentos e educacio em saide na pratica. Além disso,

gestores e comunidade escolar também demonstraram grande
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interesse nas preparagdes e sentiram-se motivados a replicar individu-
almente e na escola.

Aspectos exitosos: A Feira de Saide em sua totalidade foi muito
bem recebida pela populagdo e muito exitosa em cumprir o planejado.

A proposta da a¢3o por meio da educagio nutricional, promoveu a
integracdo entre os participantes durante a atividade, a discussio entre
adultos e criangas sobre o aproveitamento integral dos alimentos, o des-
pertar da consciéncia para o novo e a boa aceitagio deles em
experimentar uma preparagio alternativa e nido convencional de ali-
mentacao.

Desafios e/ou limitacdes: Os desafios sio sempre presentes ao
propor o novo, quando envolve alimentos, sabores e ao trabalhar com
recursos financeiros limitados. Também foi um desafio conciliar tempo
para confecc¢do de materiais, producio de receitas e organizacdo da di-
nimica de atividades.

Proximos passos: Pretende-se reproduzir esta oficina em outros
espacos, grupos de satude, outras escolas, com outros profissionais da
drea da sadde, respeitando a caracteristica de cada territério.

Outras Feiras de Satide ji estio em planejamento para este fim.
Além disso, com a comunidade da ESF Bela UniZo, ha a proposta de re-
alizag3o de atividades especificas do nicleo de Nutrig¢do para as criangas
e treinamento de manipuladores de alimentos, direcionado as meren-
deiras, para a capacitagdo no manejo e preparo adequado de alimentos

seguros.
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GRUPO DE CONTROLE DE PESO: DO PRESENCIAL AO
ONLINE DURANTE A PANDEMIA POR COVID - 19

Elissandra Cristina dos Santos’

Secretaria Municipal de Satide de Palmeira das Missdes-RS.

Objetivo da Acdo: Relatar as agdes de um Grupo de Controle de Peso
realizado de forma online durante a Pandemia por Covid-19.

Tipo de Ac¢do realizada: Promocio da Alimentacio Adequada e
Saudavel.

Profissionais envolvidos na A¢ido: Nutricionista, psicéloga, alunos
do curso de nutri¢io da Universidade Federal de Santa Maria, Campus
Palmeira das Missdes.

Piblico-alvo da Ag¢do: Adultos e pessoas idosas.

Cenario da Ac¢do: Residéncia dos usudrios.

Articulacio Intersetorial: Universidade Federal de Santa Maria.

Recursos materiais: Internet, computador e telefone.

Como a ac¢io foi desenvolvida: O Grupo de Controle de Peso é um
grupo terapéutico que tem como objetivo principal a prevengio, con-
trole e tratamento da obesidade de adultos acima de 18 anos de ambos
0s sexos, através de encontros quinzenais presenciais e existe ha 15
anos. Os usudrios sdo inseridos no grupo por meio de demanda espon-
tinea. O grupo faz parte da Linha de Cuidado de Sobrepeso e Obesidade

e além das atividades coletivas, sio realizadas atividades fisicas na

" Nutricionista
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academia ao ar livre que fica localizada na praca do municipio, além de
atendimentos individuais com a nutricionista e psicéloga.

Devido a instalagdo da pandemia por Covid-19, os servigos de saide
considerados ndo essenciais foram suspensos por tempo indeterminado
e a realizacdo de grupos e algumas atividades de nutri¢do estavam in-
cluidos nestes servicos. No entanto, os participantes dessas agdes, como
pessoas com excesso de peso, hipertensio e diabetes, foram considera-
das como grupo de risco para contaminagio por Covid-19.

Os participantes ja possuiam um grupo no WhatsApp® e a partir da
insisténcia dos usudrios, foi decidido tentar realizar os encontros vir-
tualmente por meio de algum aplicativo, sendo inicialmente utilizado o
Team Link® e migrando posteriormente e definitivamente para o Google
Meet®. Os encontros foram agendados para o mesmo dia da semana e
horérios em que era realizado o grupo presencial, sendo realizada a
mesma dindmica.

Foi elaborado um cronograma para organizacio dos temas a serem
abordados e dos profissionais responsaveis por cada encontro. Foram
adotadas diversas estratégias como: gravacio de videos de profissionais
de educacio fisica da Academia da Sadde falando sobre a importancia
de realizar alguma atividade mesmo em casa, com demonstracdo de
exemplos de atividades; participac¢io de profissionais voluntarios como
psicdlogos, fisioterapeutas, estagiirios do curso de nutri¢io, professo-
res e alunos dos cursos de nutrigdo, enfermagem e biologia da
Universidade Federal de Santa Maria, preceptores e bolsistas do PET Sa-
ude Interprofissionalidade (2020) e PET Saide Gestdo e Assisténcia
(2022).

Nos encontros foi constantemente ressaltada a importincia de

manter habitos de vida e de alimenta¢io mais sauddveis durante o
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distanciamento social, pois devido a orienta¢do em ficar em casa para
evitar exposicdo ao virus, muitas pessoas acabavam preferindo comprar
alimentos industrializados, pois duravam mais tempo na despensa.

Durante os encontros, foram abordadas algumas tematicas sobre a
importincia de evitar o consumo de alimentos processados e limitar de
ultraprocessados, além de incluir questdes sobre higiene e manipulacdo
de alimentos; planejamento e organiza¢do dos alimentos para aquisi¢io
dos alimentos; preparo e armazenamento dos géneros alimenticios.

O foco do grupo sempre foi mais o peso, porém outros aspectos
também foram trabalhados como economia na aquisi¢io dos alimentos;
fatores emocionais; atividade fisica; doengas cronicas degenerativas;
préticas integrativas e complementares, além de promover um espago
de interagdo entre os participantes.

Os encontros foram registrados como atividade educativa em
grupo na atencio bésica no sistema operante na época , o Fly (porém
nio migrava para o e-SUS).

Resultados: Com a realizacdo do grupo em formato virtual, opor-
tunizou novas formas de acesso aos servigos de satide, avaliagio e
acompanhamento. Apds o retorno do grupo no formato presencial, foi
realizada investigacdo dos dados antropométricos e verificado redugio
de peso em alguns participantes, bem como controle dos niveis glicémi-
cos e pressoricos. Duas integrantes do grupo que estavam na fila para
cirurgia baridtrica, reduziram o peso, deixando de ser necessdria a ci-
rurgia.

Para desenvolver o grupo nesse formato, foi necessario se reinven-
tar. Por ser cada um em sua casa, muitas rotinas foram compartilhadas
ao vivo, foi possivel conhecer a familia dos usudrios, alguns familiares

se sentiram motivados e participaram dos encontros, inclusive em
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alguns momentos a presenca e a interacdo entre os participantes foi
maior que no modelo presencial.

Aspectos exitosos: Além da manutencio dos encontros, a realiza-
¢io da agdo possibilitou a continuidade do acompanhamento
multiprofissional, bem como espago para ingresso de novos participan-
tes e a promocgio de intera¢io entre os usudrios.

0 Grupo de Controle de Peso realizado no formato virtual, além de
ter oportunizado novos aprendizados, possibilitou o fortalecimento do
contato, vinculo e o tratamento de usudrios que ja faziam parte dessa
acio e estavam com receio de ficarem desamparados durante a pande-
mia.

A continuidade do grupo durante a pandemia também foi impor-
tante para os participantes que estavam aguardando na fila para a
realizagdo de cirurgia baridtrica, sendo uma das exigéncias do programa
a manutencdo do acompanhamento nutricional e psicolégico e sem o
grupo esses usudrios poderiam perder o vinculo com o programa, invi-
abilizando a realiza¢io do procedimento.

Desafios e/ou limitagées: Internet de qualidade e velocidade ade-
quada, computadores e celulares, conhecimento basico dos usudrios
sobre internet e o indice de analfabetismo no grupo.

Préximos passos: Continuar com o grupo no WhatsApp® e promo-

ver novas estratégias de cuidado.
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UM NOVO SISTEMA DE INFORMAGOES IMPLANTADO
NA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE NO MUNICiPIO DE

URUGUAIANA/RS E SEUS DESAFIOS: UM RELATO DE

EXPERIENCIA

Lauriane Romero de Almeida’

Secretaria Municipal de Satide de Uruguaiana-RS e Universidade

Federal do Pampa (UNIPAMPA).

Objetivo da Acio: Relatar a experiéncia com um novo sistema im-
plantado no municipio de Uruguaiana/RS, utilizado nas Estratégias
Satde da Familia em substitui¢do ao e-SUS e as principais dificuldades
enfrentadas para o planejamento e execugdo das agdes de VAN.

Tipo de Ac¢io realizada: Avaliac3o das agdes.

Profissionais envolvidos na Acio: Nutricionista residente na
Atencdo Bésica de Satde.

Piblico-alve da Ac¢do: Todos os ciclos da vida.

Cendrio da Acdo: Estratégia Satide da Familia.

Articulacio Intersetorial:

Recursos materiais: Computador com acesso ao sistema de regis-
tros de atendimentos das ESFs do municipio, balanga para avaliagdo do
peso corporal e estadidmetro (adulto e pediatrico) e marcadores de con-

sumo alimentar.

" Nutricionista
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Como a acio foi desenvolvida: Foi realizada anélise do modelo de
relatério e informacgdes geradas de um novo sistema implantado no mu-
nicipio de Uruguaiana/RS.

Este relato consiste na experiéncia de registros das atividades dia-
rias de avaliagio antropométrica e diagnéstico nutricional de uma
nutricionista residente atuando em uma Estratégia Saide da Familia
(ESF), por meio da andlise da acessibilidade de informagdes, compa-
rando com o sistema utilizado anteriormente.

A acdo ocorreu buscando os relatérios de produgdo gerados no sis-
tema utilizado até Maio/2021 (e-SUS) para comparacio com relatérios
gerados a partir do sistema utilizado no municipio atualmente GOVBR
Satde CELK Sistemas.

Resultados: Os atendimentos de acompanhamento nutricional
acontecem diariamente na ESF, durante os quais sio realizados afericio
do peso, altura e determinado o diagndstico nutricional através da clas-
sificacdo do Indice da Massa Corporal (IMC), isto para, todas as fases do
curso da vida (crianga, adolescente, adulto, gestante e pessoas idosas).

Estas informagdes sdo preenchidas no sistema em todos os atendi-
mentos nutricionais, porém ¢é importante ressaltar que estas
informagdes nio sdo obrigatdrias neste novo sistema, podendo-se con-
cluir atendimentos sem que estes dados sejam registrados. Ainda, estes
dados podem ser preenchidos por qualquer profissional com Classifica-
¢ido Brasileira de Ocupagdes (CBO) na drea da satide, atuando na ESF.

0 novo sistema foi implantado hi aproximadamente um ano e um
més no setor publico de saiilde do municipio, é pago e objetiva estruturar
as informagdes da Atengdo Primiria em nivel nacional, em substitui¢io

ao e-SUS.
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0 e-SUS gera dados de produgao e classificagdo do estado de saide
da populagdo atendida, individualmente por profissional, assim como
dados gerais de atendimentos da equipe. No tltimo relatério gerado no
e-SUS pela nutricionista residente com informagdes da sua produgio,
foi possivel coletar as seguintes informagdes: ntimero total de usuarios
atendidos; ntimero de usudrios por turno; sexo; faixa etdria; tipo de
atendimento (consulta no dia ou escuta inicial/orientagdo; local de
atendimento; aten¢do domiciliar; racionalidade em satide (Medicina
tradicional chinesa, Antroposofia aplicada a satide, Homeopatia, Fitote-
rapia, Ayurveda, Outra e Nio informado); crianga - aleitamento
materno; problemas/condi¢des avaliadas (Asma, Desnutri¢io, Diabetes
insulinodependente ou ndo, Doenca Pulmonar Obstrutiva Crdnica
(DPPOC), Hipertensio arterial, Obesidade, Pré-natal, Hipotireoidismo);
exames solicitado e avaliados; conduta/desfecho.

No novo sistema implantado, todos estes campos de informagdes
citados acima podem ser preenchidos, porém hd uma grande dificul-
dade em acessar e gerar relatdrios que avaliem estas condigdes de satde.
O relatério gerado atualmente pelo profissional nutricionista, apre-
senta apenas numero total de pessoas atendidas e o nimero total de
quantas avalia¢des antropométricas foram realizadas, podendo ser ob-
servado que ainda é um modelo de sistema engessado e que nio gera
informagdes que possam ser utilizados para o planejamento de a¢des de
VAN dentro da unidade.

O acesso as informagdes, principalmente ao que diz respeito as
condigdes de satide dos usuirios sio de uso dos Agentes Comunitarios
em Sadde (ACS) conforme a territorializagdo e cadastro desse usudrio
na unidade. Estas informagdes podem ser geradas pelos ACSs e gestor

responsavel e repassadas ao restante da equipe que solicitar.
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Aspectos exitosos: Sabe-se que a avaliagio antropométrica e diag-
néstico nutricional é uma a¢io de VAN, quando informacgdes
preenchidas corretamente informatizam o Ministério da Satide (infor-
matizando entre as trés esferas governamentais). Estas informagdes
epidemioldgicas geram dados que serdo utilizados para tomada de deci-
sdo por parte dos gestores, formulacio de politicas publicas,
diagndsticos descritivo e analitico da situa¢io alimentar e nutricional,
natureza e magnitude dos problemas nutricionais e diagnéstico precoce
de possiveis desvios nutricionais.

De resultados positivos desta andlise foi que, é de extrema impor-
tincia que o profissional atuante dentro da unidade de satide tenha
acesso a informagdes relacionadas ndo apenas ao nimero de usuarios
atendidos. O profissional necessita também do acesso a relatérios que
gerem as informacdes necessdrias para a formulacgio e realizacio de
ac¢des de VAN. Com tudo, se isto se tornar novamente um acesso direto,
seria possivel tornar os planejamentos de a¢gdes mais préticos e serem
executados com mais frequéncias, principalmente conseguindo acessar
0 maior nimero de usudrios a partir da indicagio de estado de satde
que eles se encontram.

Desafios e/ou limitacdes: Para esta andlise n3o foi possivel obser-
var limitacgdes, pois o acesso ao sistema € livre dentro das unidades.

Préximos passos: Comunicar a gestdo municipal de satide, princi-
palmente a coordenagdo das ESFs, sobre como a dificuldade ao acesso
destas informacdes pode estar afetando as acdes de VAN na unidade. A
partir disso, conseguir solicitar para que este acesso seja novamente au-

torizado para o profissional nutricionista atuando na ESF.
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INDISPONIBILIDADE DOS SISTEMAS DE INFORMACAO
EM SAUDE (SIS): UMA BARREIRA E DESAFIO DIARIO
DOS PROFISSIONAIS DA ATENGCAO PRIMARIA A
SAUDE PARA O PLANEJAMENTO DE AGOES DE
ALIMENTACAO E NUTRICAO

Eliza Sella Battisti’
Claudia Bridi’

Secretaria Municipal de Satide de Cerro Grande-RS e Secretaria

Municipal de Saude de Dois Irmaos das Missdes-RS.

Objetivo da Acdo: Descrever as dificuldades enfrentadas durante o
registro de dados dos beneficiirios do Programa Auxilio Brasil no sis-
tema do e-Gestor.

Tipo de Ac¢io realizada: Avaliacio das agdes.

Profissionais envolvidos na Ac¢io: Nutricionista.

Publico-alvo da Acido: Beneficidrios de Programas de Transferén-
cia de Renda (Programa Bolsa Familia/Auxilio Brasil).

Cenadrio da A¢do: Unidade Bésica de Satde.

Articulacio Intersetorial:

Recursos materiais: Computador e internet.

Como a acgio foi desenvolvida: O relato consiste na experiéncia de
duas nutricionistas vinculadas a 152 Coordenadoria Regional de Satde

(CRS), de dois municipios diferentes, porém que enfrentam a mesma

" Nutricionista
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dificuldade com o registro de dados no sistema vinculado ao Programa
Auxilio Brasil.

Ao longo de alguns meses, foi identificado uma certa dificuldade
no acesso e registro de dados no sistema, sem uma posigao efetiva de
nivel federal quanto a resolutividade do problema. Os beneficidrios do
Programa Auxilio Brasil possuem condicionalidades para a manutencio
do recurso socioecondmico e uma delas é o acompanhamento em satide
através da Vigilancia Alimentar e Nutricional.

Em cada municipio hd um responsavel pelo programa na satde e
geralmente este profissional é o nutricionista. Dessa forma, o governo
federal disponibiliza um prazo para registrar os dados referentes a 1° e
2° vigéncia do ano de 2022, com possibilidade de prorrogacdo da data.
As reclamagdes devido a indisponibilidade do sistema sdo constantes na
regido, visto que as nutricionistas da 152 CRS se comunicam através de
um grupo WhatsApp® e constantemente relatam nio conseguir acesso
durante um dia todo. Além de que, quando o sistema finalmente é aces-
sado, leva até um turno inteiro de trabalho para digitar os dados
referente a apenas um usudrio.

Resultados: Considerando a importincia dos dados antropométri-
cos de peso e altura para o acompanhamento longitudinal da populag¢do
atendida, é muito preocupante quando a coleta de dados acontece, mas
a etapa seguinte que seria o registro de informacdes é falha.

Sem o registro nio é possivel avancar e nem propor estratégias de
acdo para os agravos nutricionais detectados. Além disso, o tempo de
trabalho do nutricionista ndo é otimizado e os dados podem ser perdi-
dos neste processo. Como o0 nutricionista nio faz parte da equipe
minima de atuagio na Atengio Primdria a Satide, desta forma tém mu-

nicipios que n3o possuem este profissional, e em outros os
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nutricionistas possuem carga hordaria de trabalho além das necessida-
des e que nio condiz com a demanda existente. Neste sentido, a analise
dos dados e o planejamento de agdes, ficam prejudicados, sendo impe-
didos de serem realizados logo apés a coleta de dados, mascarando
resultados atuais e prejudicando um acompanhamento mais efetivo
desta populagio.

Aspectos exitosos: Houve a participacdo em capacita¢des promo-
vidas pela Secretaria Estadual de Saide, cujo tema central foi como
realizar o registro dos dados no sistema.

Em cada reuniio, foi demonstrado forte interesse em cumprir com
as responsabilidades como gestoras do programa, além de realizar es-
clarecimento de davidas quanto ao processo de migracio dos dados do
e-SUS para o Programa Auxilio Brasil.

Sabe-se que o registro destes dados podem impactar a curto e
longo prazo a situagio de satide da populagio assistida, tanto de forma
positiva quanto negativa. As informag¢des dos beneficidrios do Pro-
grama Auxilio Brasil quando nio registradas apresentam um impacto
ainda maior, devido a transferéncia de recursos socioeconémicos estar
associada ao registro destes dados, deixando as responsaveis por essa
acdo impotentes no cumprimento dessa responsabilidade.

Mesmo diante das dificuldades de acesso ao sistema, as responsa-
veis por essa atribuicdo continuam em busca de qualificagcio para o
fortalecimento da VAN e da Satide Publica e sio motivadas a sair da zona
de conforto e procurar outras estratégias para que o desenvolvimento
das ag¢des a qual se propdem possa ser efetivo.

Desafios e/ou limitagdes: Durante toda a 12 vigéncia de 2022, foi
identificado lentidio e dificuldade em acessar o e-Gestor, diante dessa

situagdo houve varias tentativas de contato com a equipe responsavel
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pelo sistema, através de inimeras ligacGes e e-mails, enviados pelas nu-
tricionistas e demais colegas, relatando as dificuldades encontradas,
porém nio foi possivel obter os esclarecimentos pelos responséveis.

A impossibilidade de registro se configura como um obstaculo para
o reconhecimento da situagio alimentar e nutricional desta populagio,
reducio da cobertura de estado nutricional e consumo alimentar, bem
como nio ha a inclusdo em dados regionais, estaduais e nacionais.

Proximos passos: Continuar buscando conhecimento e subsidios
pararealizar um trabalho cada dia mais potente apesar das dificuldades,
além de permanecer na lutra por melhores condi¢des de trabalho para

que de fato a saide seja de e para todos.
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