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1 INTRODUCAO

Foi promulgada em 2001 pelo Conselho Nacional de Educacao, as
Diretrizes Curriculares de Nutricdo (DCN), que visam alinhar a organizagao
curricular, bem como elencar os principios, fundamentos, condi¢cdes e

procedimentos da formacéo deste profissional.

Com a implantacdo das DCN fez-se necessario que o Curso de Nutricdo
se adaptasse as inovacdes propostas pela mesma, revisando o Projeto
Pedagogico do Curso, a Grade Curricular, as ementas e, até mesmo, a forma de
estruturacdo do curso, objetivando a adequacao a Politica vigente que trazia

modificagdes importantes e inovadoras.

No que refere ao Projeto Pedagoégico do Curso (PPC), as DCN instituem
que 0 mesmo seja construido de forma coletiva, tendo o aluno como sujeito da
aprendizagem e o professor como mediador do processo, visando assim a
formacdo integral do profissional através da articulacdo dos trés eixos: ensino,

pesquisa e extensao/assisténcia.

Com a publicacdo das Diretrizes Curriculares de Nutricdo, em 2001, foi
possibilitada uma vivéncia anterior a formacédo final dentro das habilidades e
competéncias das DCN, com essa delimitacdo legal, os atores do processo,
instituicdo, legislacdo, estudantes, professores e campos de estagio passaram a
ter uma vivéncia mais proximal e tangenciada, possibilitando a aplicacdo das

competéncias durante a formacao académica.

Cabe a instituicdo de ensino refletir e transformar essa avaliacdo da
pratica do estagio supervisionado de Nutricdo, a luz das DCN, revendo-a,
desvendando-a de forma constante, para que a mesma possa ser melhorada e
qguestionada, rompendo com as certezas, podendo, assim, langar novas

possibilidades ainda ndo testadas ou insuficientemente estudadas.

E preciso estudar e refletir sobre o avaliar um determinado momento ou
pratica, sendo um fendmeno complexo e que requer constantes estudos,
propiciar ferramentas avaliativas que ajudem nesse momento de avaliacao

tornando 0 mesmo mais agil e objetivo.



Pretende-se, nesse estudo, avaliar se as seis competéncias
estabelecidas em relagdo a pratica profissional do aluno em formagéo final de
Nutricdo: (a) atencdo a saude; (b) tomada de decisdo; (c) comunicacao; (d)
lideranca; (e) administracdo e gerenciamento; (f) educacdo permanente.

Para tanto propde-se o desenvolvimento de uma ferramenta avaliativa
que pretende avaliar estas habilidades e competéncias por meio de um
questionario estruturado, utilizando o conceito de escala de valores para a
apreciagéo dos conceitos, variando de 1 a 6, sendo 1 o de menor apreciacdo e
6 o0 de maior apreciagdo. Salienta-se a importancia ao fazé-lo, uma vez que o
tema ainda é pouco estudado e pesquisado em Curso de Graduacdo em
Nutricdo. Foi buscando preencher essa lacuna que o presente trabalho de
pesquisa se estruturou.

O problema em que a pesquisa se estruturou foi: Como avaliar as
habilidade e competéncias gerais determinadas pelas Diretrizes Curriculares
Nacionais desenvolvidas durante a pratica do estagio supervisionado de alunos
de Nutricao?

Com o intuito de responder a esse questionamento tracou-se o
objetivo geral (i) avaliar a insercdo das habilidades e competéncias gerais
estabelecidos pelas Diretrizes Curriculares Nacionais na pratica do Estagio
Supervisionado em Nutrig&o.

Acredita-se que a pesquisa tem sua importancia assegurada no aspecto
em que trabalha com a avaliacdo das diretrizes curriculares de Nutricdo, e a
efetividade na formacédo do aluno. Dado o perfil novo da referida politica e do
carater inovador da mesma, € necessario criar e validar instrumentos de
avaliacdo que possam auxiliar e assegurar a melhoria constante das DCN.

Quanto a mecanismos de avaliacdo, como 0 que essa pesquisa pretende
criar, hd no meio académico poucos relatos de instrumentos correlatos nesse
sentido, uma vez que 0s que existem complementam outros cursos da area da
saude, comprovando, assim, a importancia da criacdo da ferramenta avaliativa

da presente pesquisa.



2 SUSTENTACAO TEORICA

2.1 CURRICULO

Refletir sobre os determinantes emanados pela educacéo brasileira no
que tange a estruturacdo curricular de um curso de graduacao é também pensar
em mudancas, em agregar conhecimento em torno dos ditames estabelecidos
pela sociedade. Assim ao elaborar a proposta de uma metodologia avaliativa
para analise do estagio supervisionado necessario se torna necessario
estabelecer padrdes estruturais que venham atender os determinantes da

legislacdo em vigor, bem como buscar entendimento sobre curriculo.

Ao pensar curriculo Moreira e Candau (2007, p.21) preconizam sua
intencdo educativa, “Curriculo associa-se, assim, ao conjunto de esforcos
pedagogicos desenvolvidos, com inten¢cdes educativas, nas instituicées
escolares. [...] E por intermédio do curriculo que as “coisas” acontecem na

escola”.

O curriculo possui uma intencdo, um objetivo, um alvo a ser alcancado,
uma meta a ser superada, o curriculo € a soma dos esforcos pedagdgicos, e se
concretiza em e na sala de aula, dentro da riqueza e da diversidade desse meio

cultural e social,

Ao falar sobre curriculo Silva (2007) argumenta a necessidade do
conhecimento formal, um curriculo ndo se delimita aos conhecimentos do
cotidiano do aluno, pois facilmente se esgota, mas deve ser reconfigurado como

conhecimento formal na medida que evolui como desenvolvimento humano.

Construir um curriculo € respeitar os conhecimentos tacitos, porém
objetivando formar cidaddos com um potencial de conhecimento formal que
possa evoluir para um desenvolvimento superior ao que o educando possua
nagquele momento, o curriculo deve estar situado historicamente, sem, contudo,

perder a capacidade de transformacao.

Silva (2007, p.15) pensa que “um curriculo para a formagdo humana
precisa ser situado historicamente, [...] 0s instrumentos culturais que sao
utilizados na mediacdo do desenvolvimento [...] se modificam com o avanco

tecnoldgico e cientifico”



Os avancos tecnologicos e cientificos devem estar contemplados no
curriculo, na medida, que o mesmo possa se flexibilizar para entender e atender
esses avancgos, e enriquecer o curriculo com conhecimentos novos, curriculo é

a soma dos esfor¢des escolares.

No que tange ao curriculo de Nutricdo, pressupde-se que 0 objetivo do
atual curriculo ndo é excluir o que se tem, e que foi construido historicamente,
mas sim agregar a esses conceitos valores humanos e sociais, que privilegiem

as relacdes sociais, assim como apregoa as DCN e os RCN.

Moreira e Candau (2007, p.21) ao retomarem o tema, lembram da
pluralidade presente nos espagos sociais “é também inegavel a pluralidade
cultural do mundo em que vivemos que se manifesta, de forma impetuosa, em

todos os espacos sociais, inclusive nas escolas e nas salas de aula”.

Junto com essa pluralidade tém-se divergéncias, afastamentos,
desajustes, e, também, multiplicidade de visbes, diferenciacdo de solucdes,

devido a riqueza cultural.

Os curriculos além da coesado, da multiplicidade de visbes, devem
respeitar o espaco social em que estdo inseridos, orientados culturalmente para

a populacao escolar, abordando e trabalhando esses topicos dentro do curriculo.

A diversidade cultural, dentro de um pais continental como o Brasil,
precisa ser trabalhada de forma regional, pois a riqueza cultural é diferenciada e
regionalizada, por diferenciacbes de colonizagbes, miscigenac¢des, formando

uma diversidade cultural continental que precisa ser respeitada.

Moreira e Candau (2007) sugerem que se procure, no curriculo,
reescrever o conhecimento escolar usual, tendo-se em mente as diferentes

raizes étnicas e os diferentes pontos de vista envolvidos em sua producao.

2.1.2. Curriculo e DCN

A Lei de Diretrizes e Bases da Educacédo Nacional-LDBEN (Lei N° 9.394,
1996) trata a educacdo como um processo formativo amplo, incluindo as
instituicbes de ensino superior (IES), podendo, também, educar em ambientes
informais como a familia, trabalho, nas relagBes sociais, nas interacdes com o

meio. A educacéo pode ser mediada pelas relagbes com o meio e com o outro,



simbolicamente sustentada por relagcdes formais de educacédo ou ndao, como
prevé a LDBEN.

A Lei 9394 (1996), em seu Art. 43° coloca como finalidade da educacéao
superior:

(i) estimular a criacéo cultural e o desenvolvimento do espirito cientifico
e do pensamento reflexivo enquanto o Parecer CNE/CES N° 1.113/2001 e a
Resolucdo CNE/CES N°5/2001 em relag&o ao curso de Nutricdo coadunam com
a LDBEN, acrescentando o carater critico e humanistico.

(ii) formar diplomados nas diferentes areas de conhecimento, aptos para
a insercédo em setores profissionais, para a participacdo no desenvolvimento da
sociedade brasileira e colaborar na sua formacao continua vai ao encontro da
CNE/CES N©°5/2001, Art. 1°, Paragrafo 1°, que preconiza que o nutricionista

deve,

Atuar em todas as &reas do conhecimento em que a alimentacdo e a
nutricdo se apresentem fundamentais para a promoc¢do, manutencao e
recuperacao da saude e para a prevencao de doengas de individuos
ou grupos populacionais, contribuindo para a melhoria na qualidade de
vida.

(i) incentivar o trabalho de pesquisa e investigacao cientifica, visando o
desenvolvimento da ciéncia e da tecnologia e da criacao e difusdo da cultura, e,
desse modo, desenvolver o entendimento do homem e do meio em que vive.
Esse tépico €, também, citado nas DCN do Curso de Nutricdo (CNE/CES
N°5/2001), em seu Art. 15°, Paragrafo XVI cita a necessidade de “integrar grupos
de pesquisa na area de alimentagao e nutricao”.

(iv) promover a divulgacdo de conhecimentos culturais, cientificos e
técnicos que constituem patrimdénio da humanidade e comunicar o saber através
do ensino, de publicacbes ou de outras formas de comunicacdo. Este topico
também incentivado pelas DCN de Nutricdo (CNE/CES N©°5/2001), em seu Art.
14°, Paragrafo I, cita



A articulacdo entre o ensino, pesquisa e extensao/assisténcia.
Garantindo um ensino critico, reflexivo e criativo, que leve a construcéo
do perfil almejado, estimulando a realizacdo de experimentos e/ou
projetos de pesquisa; socializando o conhecimento produzido, levando
em conta a evolucdo epistemolédgica dos modelos explicativos do
processo salide-doenca.

(v) suscitar o desejo permanente de aperfeicoamento cultural e
profissional e possibilitar a correspondente concretizacdo, integrando o0s
conhecimentos que vao sendo adquiridos numa estrutura intelectual
sistematizadora do conhecimento de cada geragédo. Em seu Art. 6°, inciso 2°, as
DCN de Nutricdo salientam que a concepc¢ao de suas competéncias, através de
suas seis habilidades e competéncias gerais, devem promover no nutricionista a
capacidade de desenvolvimento intelectual e profissional autbnomo e
permanente. (CNE/CES N°5/2001,)

(vi) estimular o conhecimento dos problemas do mundo presente, em
particular 0os nacionais e regionais, prestar servicos especializados a
comunidade e estabelecer com esta uma relacdo de reciprocidade. As DCN
tratam dessa tematica de forma detalhada, tanto no que tange ao Curriculo [...]
“Este curriculo devera contribuir, também, para a compreensao, interpretacao,
preservacao, reforco, fomento e difusdo das culturas nacionais e regionais,
internacionais e histéricas, em um contexto de pluralismo e diversidade cultural.
Como nas questbes na flexibilidade individual de estudos e requerimentos,
demandas e expectativas de desenvolvimento do setor saude na regido”.
(CNE/CES N©°5/2001, Art. 10°)

(vii) promover a extensédo, aberta a participacdo da populacédo, visando
a difusdo das conquistas e beneficios resultantes da criacdo cultural e da
pesquisa cientifica e tecnologica geradas na instituicdo, no Art. 9° desta
Resolucao, onde relata que a extenséo/assisténcia deve ser articulada para a
formacéao integral do profissional, porém nédo especifica sua operacionalizacao.
(CNE/CES N°5/2001)

As Diretrizes Curriculares Nacionais de Nutricdo (CNE/CNE N°5/2001)
estabelecem alguns principios basicos tais como: liberdade para as IES compor
sua carga horaria, ementas e curriculo, bem como a programacdo da carga
horaria para os estagios curriculares, incentiva agdes ativas do discente como

pratica de estudo independente, autonomia intelectual, reconhecimento de
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habilidades e competéncias adquiridas fora do ambiente da IES. Preconiza o
fortalecimento do vinculo tedrico e pratico, valorizando a pesquisa. E, finalmente,
a utilizacdo de instrumentos variados para as avaliagdes, que possam orientar o
processo ensino-aprendizagem para todos os envolvidos: instituicdes docentes
e discentes, a fim de que o0 mesmo seja aprimorado.

Essa politica publica implementada no inicio do século XX, ano 2011,
leva a formacéo de um profissional que reflita sobre a sua realidade econémica,
politica, social e cultural, para tanto as competéncias gerais que se espera que
0 mesmo adquira e aprimore ao longo do curso, nos momentos tedéricos e
praticos, sdo as habilidades e competéncias das DCN, que deverdo ser
mensurados durante todo o processo de ensino-aprendizagem para que 0O
egresso possua essas competéncias requeridas.

Ao elaborar a tematica das politicas publicas Rodrigues et al. (2013, p.

183), indica a questao da formacgéo dos trabalhadores,

[...] Entende-se que o cenario das politicas publicas no campo da
salde ndo pode ser discutido sem o devido destaque para a questado
da formacé&o dos seus trabalhadores, representando assim, um tema
instigante pelos questionamentos e conflitos que suscita e pelas
transformacgdes que requer para a consolidacdo do SUS.

Toda politica publica precisa estar apoiada com a préatica dos
mecanismos de ensino, mecanismos institucionais, docentes e discentes, para
gue a mesma seja implantada e renovada, fazendo uma nova leitura mediante
as necessidades do mundo do trabalho, e na constante renovacédo das Politicas
Publicas de modo que as mesmas atendam as necessidades do Curriculo
voltado aos anseios ao mundo do trabalho.

A Resolucdo CNE/CES n° 1.133 (2001, p.14), preconiza que a formacao
do nutricionista deve se “critica, generalista e reflexiva, abordando questbes de
promocao, prevencdo da saude em todas as areas que envolvam alimentos e
nutricdo”. Para tanto, o referido profissional devera ser dotado das habilidades e

competéncias citadas anteriormente.

Partindo desse pressuposto a reestruturacao das DCN em 2001, Soares
e Aguiar (2010, p. 897) comentam
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[...] o texto das DCN chama atencéo por sua conformacao diferenciada
em relacdo ao extinto curriculo minimo. O conteddo principal ndo esta
mais centrado em matérias, duracdo e carga horaria, mas no
delineamento do perfil profissional, dos principios que devem reger a
pratica do nutricionista, bem como na discriminacéo das competéncias
e habilidades requeridas. Inclui elementos que direcionam uma
estruturacdo mais qualitativa do curso, voltada para tornar o aluno mais
apto para compreender e atuar diante das necessidades de saude da
populacao.

Com as DCN de Nutricdo de 2001, o estagio passa a ter o minimo de
20% da carga horaria do curso, sendo que o mesmo deve estar distribuido
igualmente nas trés areas de Nutricao: clinica, social e unidades de alimentacao
e nutricdo. Estabelecem também a possibilidade de o aluno preencher o seu
curriculo por meio de atividades complementares, contemplando atividades
diversas como estagios, monitorias, iniciacao cientifica, cursos em outras areas

e estudos complementares, propiciando a diversidade do curriculo.

As DCN de Nutricao enfatizam a necessidade da construgéo coletiva do
projeto pedagogico do curso, enfatizando o aluno como sujeito e o professor
como mediador do processo de ensino-aprendizagem, tornando a mesma

articulada e significativa.

Trazem em perspectiva a mudanca no foco das avaliacdes dos alunos e
egressos, incluindo habilidades, competéncias e conteddo, sendo que o
Curriculo pode ainda incluir aspectos complementares no que tange a

habilidades, competéncias, conteudos, flexibilidade individual de estudos.

Soares e Aguiar (2010, p. 899) relatam “[...] repensar mudangas no
ensino da nutricdo, a partir da reflexdo sobre a concepcdo da formacao
generalista, pode significar investir no desenvolvimento de competéncias gerais,
varias delas destacadas nas DCN.” As DCN trouxeram mudancas no curriculo
anterior, mudancas desde a estruturacdo do curso, na concepc¢ao do curriculo,
na organizacao de contetdo, na construcdo do projeto pedagodgico do curso.

O CNE/CES N°5 (2001) em seu Artigo 10° determina que, o curriculo
“deve contribuir para compreensao, interpretacao, preservagao, reforco, fomento
e difusdo das culturas nacionais e regionais, internacionais e histéricas, em um

contexto de pluralismo e diversidade cultural.”
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As DCN mudam o cerne do curriculo de Nutricdo na medida em que
colocam parametros bem delimitados para momentos como atividades
complementares, estagios, avaliages, habilidades, competéncias e conteudo,
fazendo com o que mesmo seja construido, através de seu PPC de modo a

atingir as habilidades, competéncias e conteudos por ele proposto.

Na Resolucdo CNE/CES N°5 (2001) as competéncias e habilidades
gerais (i) atencdo a saude (ii) tomada de decisao (iii) comunicacéao (iv) lideranca
(v) administracdo e gerenciamento e (vi) educacdes permanentes devem ser
alcangadas dentro dos conteudos essenciais, 0S mesmos devem contemplar os
conteudos de (a) ciéncias bioldgicas e da saude (b) ciéncias sociais, humanas e

econdmicas, (c) ciéncias da alimentacédo e nutricdo, (d) ciéncia dos alimentos.

Os contetdos essenciais sdo um caminho para o alcance das
habilidades e competéncias gerais previstas nas DCN de Nutricdo, bem como
objetivam alcancar o individuo na sua integralidade, ensinando o académico e/ou
egresso a atender todo o processo saude-doenca, assim como prevé o Sistema
Unico de Saude (SUS), fazendo assim um cuidado integral em nutri¢cao, porém
deixa alguns pontos ndo mencionados, tais como: politicas publicas de combate
a pobreza e desigualdade social, métodos de pesquisa, Direito Humano a
Alimentacédo Adequada (DHAA).

Soares e Aguiar (2010, p. 903) comentam “[...] a omissao de alguns
contetdos-chave e certo descompasso entre o discurso e a realidade do
mercado de trabalho sugerem limitacdes e desafios para o alcance da formacao

do profissional almejado para o egresso de nutricdo.”

A prépria DCN traz consigo a possiblidade de ajustes e auto avaliagdes,
relatando que a mesma deve ser permanentemente avaliada, ajustada,
aperfeicoada, tornado possivel a constante melhoria do curriculo e sua constante
atualizacdo e melhoria. Sendo que o processo de avaliacdo de ensino-
aprendizagem dos Cursos, podem ser usados para avaliar as DCN, desde que
usem como critérios de avaliacdo competéncias, habilidades e conteddos

curriculares.

As DCN determinam o estagio como um momento de desenvolver a
autonomia profissional, sob supervisdo de outro nutricionista, bem como a sua

orientacdo deve estar voltada para o cerne das questdes das competéncias
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descritas na referida legislacdo. Conforme previsto pela CNE/CES N°5/2001, em
seu Art. 7° “A formagao do nutricionista deve garantir o desenvolvimento de
estagios curriculares, sob supervisdo docente [...]"

O curriculo deve abarcar o estagio como um momento de autonomia
profissional, respaldando nas DCN para o desenvolvimento das habilidades e
competéncias para a terminalidade da formagdo profissional. Neste sentido o
perfil do nutricionista deve ser de acordo com o Parecer 1.113/2001, deve ser:

Nutricionista, com formacdo generalista, humanista e critica.

Capacitado a atuar, visando a seguranca alimentar e a atencédo
dietética, em todas as &reas do conhecimento em que a alimentacéo e
a nutricdo se apresentem fundamentais para a promog¢ao, manutencao
e recuperacado da salde e para a prevenc¢do de doencas de individuos
ou grupos populacionais, contribuindo para a melhoria da qualidade de
vida, pautado em principios éticos, com reflexdo sobre a realidade
econdmica, politica, social e cultural. Nutricionista com Licenciatura em
Nutricdo capacitado para atuar na Educacédo Bésica e na Educacéo
Profissional em Nutricao.

Por fim, ao efetivar sua formacdo o perfil do nutricionista deve ser
respaldado em um perfil critico, generalista e humanista, voltado para acdes de
saude, os contetudos dos curriculos devem levar o nutricionista para a formacao

do profissional prevista na Legislagao.

Atencéo a saude;
Tomada de deciséo;
Comunicacgéo;
Lideranca;

Administracdo e gerenciamento;

o a0k~ w0 N PE

Educacao permanente.

Essas seis habilidades e competéncias sdo abrangentes, de dificlil
avaliacdo e mesmo delimitacdo, o desafio é formar profissionais com a estrutura
cognitiva e comportamental que a legislacdo recomenda. Para que a IES tenha
conhecimento se o objetivo foi alcangado é necessario medir essas habilidades
e competéncias quando o profissional estd em sua formacao final, para tanto, o

uso de instrumentos confidveis de mensuragéo é recomendado.
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Depois do estabelecimento das DCN, em 2001, varios cursos de saude
estabeleceram discussdes, féruns, oficinas com o intuito de consolidar a
implantacdo das diretrizes em sua integralidade nos Projetos Politicos
Pedagogicos (PPC), porém pouco material foi produzido em relacdo a avaliacao
da efetividade dessas mesmas DCN no Curso ou hos egressos.

A Resolugdo CNE/CES N° 5/2011, Art.6°, inciso 1° “[...] enfatiza que as
competéncias e a habilidades adquiridas pelo nutricionista devem conferir-lhe
terminalidade e capacidade profissional” [...]. Essa mesma Resolugao, em seu
Art. 15° inciso 1° define que as avalicbes devem ser baseadas nas
competéncias, habilidades [...] tendo como referéncia as Diretrizes Curriculares.

Portanto, a Resolucdo estabelece que tanto a competéncia quanto a
habilidade a serem adquiridas pelo profissional devem ser baseadas nas DCN e
a efetividade do processo também deve ser avaliada pelo mesmo parametro,
fechando o ciclo, exigindo um amplo esforco por parte dos docentes e do
Curriculo do Curso.

A Resolucdo CNE/CES N°5/2001 estabelece as Diretrizes Curriculares
Nacionais para a Graduacdo de Nutricdo, bem como as competéncias e
habilidades gerais, sendo elas: (i) atencdo a saude; (ii) tomada de decisao; (iii)
comunicacao; (iv) lideranca; (v) administracao e gerenciamento e; (vi) educacao
permanente preconizados pelo Conselho Nacional de Saude.

O primeiro eixo - de atencado a saude, preconizado no Art.4°, estabelece

que:

Os profissionais de saude, dentro de seu ambito profissional, devem
estar aptos a desenvolver a¢des de prevencgdo, promocao, protecdo e
reabilitagdo da saude, tanto em nivel individual quanto coletivo. Cada
profissional deve assegurar que sua pratica seja realizada de forma
integrada e continua com as demais instancias do sistema de saude
[...] de analisar os problemas da sociedade e de procurar solugdes para
0S Mesmos.

Este eixo esta voltado para as ac¢des de prevengdo, promocao, protecdo
e reabilitacdo da saude, em todos os niveis, que devem ser realizados pelo
profissional de forma coletiva e integralizada com as demais areas de saude.
Para tanto, o profissional deve dominar, relacionar-se e conhecer todo o sistema

e 0 processo de atencédo a saude.
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A area de atuacdo clinica prevé a atuacdo em hospitais, situacdo em que
0 paciente chega para o atendimento em que a acdo de saude faz-se na forma
de reabilitacdo de saude. Sendo que as demais, prevencdo, promocao e
reabilitacdo, nesse momento hospitalar, ndo sédo foco do tratamento do paciente
ou nao sao viaveis, no atual modelo de saude. A continuidade da prética de
forma integrada com as demais instancias do sistema prevé a integralizacao do
mesmo, fato que ainda, pouco se percebe, na pratica, no pais, carecendo de
maiores suportes tecnolégicos.

Supbe-se justificar a aplicacdo das DCN nos projetos pedagogicos dos
cursos e suas diretrizes como mecanismos de dotar o profissional com
habilidades e competéncias especificas para a gestdo de problemas complexos.

O segundo eixo — tomada de deciséo, Art. 4° prevé que,

O trabalho dos profissionais de salde deve estar fundamentado na
capacidade de tomar decisdes visando o uso apropriado, eficacia e
custo-efetividade, da forca de trabalho, de medicamentos, de
procedimentos e de praticas. Para este fim, os mesmos devem possuir
competéncias e habilidades para avaliar, sistematizar e decidir as
condutas mais adequadas, baseadas em evidéncias cientificas.

Essa competéncia conduz o profissional a tomar decisoes,
especialmente focado na efetividade da forca de trabalho, de medicamentos,
procedimentos e préticas, ou seja, todos os itens que implicam em custos e
produtividade do sistema, portanto o profissional deve estar preparado para
tomar decisbes que visem elevar a produtividade dos recursos e maximizar os
recursos disponiveis, sempre parametrizadas em evidéncias cientificas,
remetendo a necessidade de estudos constantes.

Baseado nas areas de atuagdo do nutricionista, verifica-se que as DCN
sdo aplicadas integralmente durante o estagio supervisionado, podendo o
profissional fazer um momento de reflexdo da sua teoria e pratica nesse eixo nas
trés grandes areas.

O terceiro eixo - comunicagao, traz como competéncia necessaria ao

nutricionista,
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No trabalho em equipe multiprofissional, os profissionais de saude
deverao estar aptos a assumirem posicdes de lideranca, sempre tendo
em vista o bem-estar da comunidade. A lideranca envolve
compromisso, responsabilidade, empatia, habilidade para tomada de
decisdes, comunicacao e gerenciamento de forma efetiva e eficaz.

Este eixo também atende todas as areas da Nutricdo, possivelmente
pelo carater multiprofissional das areas de atuacao do profissional e o carater de
bem-estar da categoria que também coaduna com as DCN.

O eixo comunicagédo traz consigo a tematica lideranca e trabalho em
equipe, competéncias que sao incentivadas nas DCN pelo uso constante da
busca da propria aprendizagem, tendo o aluno como o sujeito da aprendizagem
e o professor como facilitador e promotor, articulando esse processo.

Além disso, as DCN decretam que a formacao do egresso e do aluno
deve ser capaz de dar ao mesmo autonomia intelectual e profissional, de forma
permanente, caracteristicas correlatas ao perfil de lideranca.

O quarto eixo - lideranca, preconiza em seu Art. 4°,

No trabalho em equipe multiprofissional, os profissionais de salde
deverdo estar aptos a assumirem posicdes de lideranca, sempre tendo
em vista o bem-estar da comunidade. A lideranca envolve
compromisso, responsabilidade, empatia, habilidade para tomada de
decisdes, comunicacéo e gerenciamento de forma efetiva e eficaz.

O eixo lideranca destaca o trabalho em equipe, bem como a necessidade
de assumir posicdes de lideranga, visando o bem-estar da comunidade em que
atua, sendo os requisitos da lideranga: compromisso, gerenciamento e ser capaz
de decidir quando necessario.

O quinto eixo das DCN em Nutricdo, Administracdo e Gerenciamento,

Art. 4°, relata que,

Os profissionais devem estar aptos a tomar iniciativas, fazer o
gerenciamento e administracdo tanto da forca de trabalho, dos
recursos fisicos e materiais e de informacdo, da mesma forma que
devem estar aptos a serem empreendedores, gestores, empregadores
ou liderancas na equipe de salde.
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Esse eixo assegura que os profissionais devem ter iniciativa, sendo
capazes de fazer gestédo de recursos financeiros humanos, financeiros, forca de
trabalho, informagé&o, materiais e informacdes. Deve ser um profissional capaz
de gerir todo o sistema produtivo em qualquer area da Nutricdo e em qualquer
nivel de complexidade, sendo capaz de atividades como empreendedorismo,
lideranca de equipe e empregadores.

O ultimo eixo das DCN é a educagao permanente, Art. 4° que define que,

Profissionais devem ser capazes de aprender continuamente, tanto na
sua formacao, quanto na sua pratica. Desta forma, os profissionais de
salude devem aprender a aprender e ter responsabilidade e
compromisso com a sua educacdo e o treinamento/estadgios das
futuras geracdes de profissionais, mas proporcionando condi¢des para
gue haja beneficios mutuos entre futuros profissionais e o0s
profissionais dos servigos [...]

Esse eixo, educacdo permanente, diz respeito a capacidade do
profissional em aprender sempre, alimentando o ciclo de autoaprendizagem,
sendo ele mesmo o0 responsavel pela sua aprendizagem constante, sua
reciclagem permanente e tendo, como parte disso, a responsabilidade de treinar
estagiarios e futuras geracdes de profissionais, propiciando beneficios mutuos
entre ambos, a integracao entre a geracao em formacao e os profissionais ja
formados, sendo possivel, ambos serem educados.

As DCN preveem a aplicacdo desse eixo, educacdo permanente, em
todas as areas da Nutricdo: Clinica, Social e Unidades de Alimentacdo e
Nutricao.

As DCN determinam a aplicacéo das seis habilidades e competéncias
gerais em todo o momento de aprendizagem do aluno e, posteriormente, do
egresso. Estes quesitos sdo essenciais para a formacédo do profissional dotado
de conhecimentos minimos requeridos, a fim de desempenhar a profisséo
escolhida com autonomia e terminalidade.

Dessa forma, pode-se observar que as DCN de Nutricdo determinam
gue o académico e/ou profissional desenvolva as habilidades e competéncias
diversas, sendo que as areas de atuacdo levam ao desenvolvimento das

mesmas de forma variada, devido a caracteristica multifacetada das areas de
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atuacao do nutricionista e, consequentemente, das habilidades requeridas pelo

mundo do trabalho. Como pensa Pereira e Lages (2013, p.325)

E possivel considerar que as DCN representam a ag&o institucional
mais expressiva e abrangente a respeito da proposicdo de mudancas
no cenario da formacéo profissional em salde, o que evidencia a
centralidade que as mudancgas curriculares tém apresentado no que
diz respeito as criticas e as politicas sobre o trabalho e a formacao
profissional em salde.

As DCN de Nutricdo determinam uma formacao generalista, humanista
e critica do profissional dotando o mesmo de habilidades para a atuacdo
profissional em todas as areas do conhecimento em que alimentacdo e nutricdo
estejam postas como essenciais, contribuindo, deste modo, para o bem-estar da

populacao e para a melhoria da qualidade da vida da populacao.
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2.2 O ESTAGIO SUPERVISIONADO

Ao considerar o estigio supervisionado como um ato educativo,
permeado de amparos legais, exigéncias especificas de seus o6rgdos de
fiscalizacdo, bem como de apurado rigor pedagdgico, entende-se que o0 mesmo
seja um momento de pleno aprendizado para o académico, face que leva-o a
articular teoria e préatica nos seus afazeres diarios, testando desta maneira suas
habilidades e competéncias adquiridas ao longo da sua graduacao.

De acordo com os determinantes do Parecer CNE/CP 28/2001 (2001,
p.19), relacionado ao estdgio supervisionado entende-se como componente

curricular o seguinte:

E preciso considerar um outro componente curricular obrigatorio
integrado a proposta pedagodgica: estagio curricular supervisionado de
ensino entendido como o tempo de aprendizagem que, através de um
periodo de permanéncia, alguém se demora em algum lugar ou oficio
para aprender a pratica do mesmo e depois poder exercer uma
profissdo ou oficio. Assim, o estagio curricular supervisionado supde
uma relacdo pedagdgica entre alguém que ja € um profissional
reconhecido em um ambiente institucional de trabalho e um aluno
estagiario. Por isso é que este momento se chama estagio curricular
supervisionado.

Ao abordar sobre o estagio supervisionado Franca (2012, p.51), destaca

gue este € um espaco de reflexdo privilegiado, aponta que:

O estagio supervisionado pode ser compreendido como ponto e
contraponto de uma mesma realidade, pois apesar de integrar-se a um
modelo tradicional de educagédo que resiste as mudancas sociais e
trabalha com valores anacrénicos, na maioria das vezes fortificando e
reproduzindo o ideério de que ‘a teoria na pratica € outra’; ndo se deve
perder de vista que o estagio, apesar de ndo ser o Unico, € um espaco
de reflex&o privilegiado para se trabalhar com as relagfes e as tensdes
gue se estabelecem entre teoria e pratica, dentro de um contexto que
leva em conta a realidade social e educacional da época vivida.

Entretanto, por vezes, a realidade social encontrada no campo é
diferente da realidade social vivenciada pelo estagiario o que pode gerar conflitos

e lutas internas, dificultando o processo de aceitacdo e acomodacgao ao estagio
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supervisionado, levando ao ndo reconhecimento desse momento como algo
importante e marcante em sua vida académica.

Corroborando com este pensamento Almeida Junior (2013) declara que
0 estagio deve ser considerado como um espaco pedagoégico que seja frutifero
em perguntas, ndo, necessariamente, local de todas as respostas, mas que seja
espaco para o aprendizado, escuta e emancipac¢éo do sujeito.

E nesse espaco de emancipacao e de reflexdo que o futuro profissional,
agui poderiamos pensar no académico de Nutricdo, podera, de forma mais
proxima, colocar em pratica os conhecimentos, habilidades e competéncias
adquiridas ao longo de sua graduacao, tendo assim a oportunidade de testar em
sua prética os conhecimentos tedricos relacionando-os com a prética de maneira
supervisionada, dentro do processo de ensino-aprendizagem.

Ao apresentar sua visdo sobre o papel do aluno no estagio

supervisionado, Buriolla (2001, p.36) diz:

[...] € o locus apropriado onde o aluno estagiario treina seu papel
profissional, devendo caracterizar-se, portanto, numa dimensdo de
ensino-aprendizagem operacional, dindmica, criativa, que proporcione
oportunidades educativas que levem a reflexdo dos modos de agéo
profissional e de sua intencionalidade, tornando o estagiario consciente
de sua acéo.

Sendo o0 estagio supervisionado esse percurso de tomada de
consciéncia da acao, de local de treinamento da acao profissional, reflexdo do
processo de ensino-aprendizagem, necessario se torna compreender a sua
trajetéria vinculada as politicas publicas, e quais foram os caminhos percorridos
para que a atual conjuntura fosse possivel.

Para que os determinantes legais sobre o estagio supervisionado
estejam mais claramente reconhecidos nesse trabalho, serd analisada a sua

conjuntura desde o ano de 1977, até a legislacdo do ano de 2008.

2.2.1 Estagio Supervisionado em Nutricdo

Na andlise das legislagdes em vigor, CFN N°380/2005, sera dado énfase

a: areas de atuacdo do nutricionista representada pela nutricdo clinica, nutricdo
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social e nutricdo em unidades de alimentacdo e nutricdo, a carga horéaria
destinada para o cumprimento do estagio supervisionado, e ao
acompanhamento supervisionado.

No que diz respeito as areas de atuacao relacionados ao campo de
estagio sera avaliado nesse estudo, os trés momentos distintos e que serdo 0s
grandes focos de atuacdo do futuro profissional, os grandes campos de
empregabilidade da categoria.

Em Nutricdo Clinica considera-se dessa area os campos de hospitais,
clinicas em geral, SPA, banco de leite humano, lactario e centrais de terapia
nutricional, bem como as Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI),
podendo o aluno completar os seus estagios em um desse campos de atuacao

do profissional.

Em relacdo a &rea de Nutricao Clinica tem-se que:

Compete ao Nutricionista, no exercicio de suas atribuicdes em Nutricao
Clinica, prestar assisténcia dietética e promover educacao nutricional
a individuos, sadios ou enfermos, em nivel hospitalar, ambulatorial,
domiciliar e em consultérios de nutricdo e dietética, visando a
promoc¢ao, manutencéo e recuperagdo da saude (p.17)

No estagio supervisionado esta acdo é bastante abrangente, e pode se
relacionar diretamente com as seis habilidades e competéncias das DCN de

7

Nutricdo, pois como o campo de atuacdo dessa area € muito amplo, o
profissional deve ser atuante, desenvolvendo desde a assisténcia hospitalar até
a domiciliar, fazendo acdes complexas como o atendimento a pacientes com
suporte nutricional até a promocéo de saude em clinicas, momento em que o
paciente esta ativo e consciente.

No tocante a area de Nutricdo Social, abarca que,

Compete ao Nutricionista, no exercicio de suas atribuicdes na area de
Salde Coletiva, prestar assisténcia e educacdo nutricional a
coletividades ou individuos sadios, ou enfermos, em instituicdes
publicas ou privadas e em consultério de nutricdo e dietética, através
de acbes, programas, pesquisas e eventos, direta ou indiretamente

relacionados a alimentacdo e nutricdo, visando a prevencdo de
doengas, promocao, manutencao e recuperacdo da saude (p.23)
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Na area de Nutricdo Social, o aluno podera desenvolver acdes com
amostras populacionais mais significativas, além de ter a oportunidade de
trabalhar em equipe, desenvolvendo essa habilidade de forma mais
preponderante, as agdes que envolvem programas sao macro acdes e envolvem
grandes publicos, de populacéo de risco nutricional.

E em relacdo a area em Unidades de Alimentac&o e Nutricdo, a referida
Resolucao determina que,

Compete ao Nutricionista, no exercicio de suas atribuicbes em
Unidades de Alimentacdo e Nutricdo, planejar, organizar, dirigir,
supervisionar e avaliar os servigos de alimentacao e nutricdo. Realizar
assisténcia e educacéo nutricional a coletividade ou individuos sadios
ou enfermos em instituicdes publicas e privadas (p. 11)

Nesta area, englobam-se os as Unidades de Alimentacao e Nutricdo, as
Unidades Escolares Privadas e Publicas, os Programas de Alimentacdo do
Trabalhador, e os Servicos de Hotelaria em geral entre outros, a atuacdo do
profissional além de técnica precisa ser gerencial e administrativa, pois as
habilidades de gerenciamento sdo requeridas nessa area de forma sistemética,
competéncia que sera exercitada durante o estagio.

As trés grandes areas de atuacdo do profissional de Nutricdo e,
consequentemente, as areas de estagio, sao importantes e devem mostrar ao
futuro profissional uma visao geral da nutricdo, desenvolvendo suas habilidades
e competéncias gerais, como prevé as DCN de Nutricdo, correlacionando-as

diretamente.

Em relacdo a carga horéria destinada ao estagio supervisionado a

Resolucdo determina através do seu Artigo 7° Paragrafo Unico que a mesma

[...] A carga horaria minima do estagio curricular supervisionado devera
atingir 20% (vinte por cento) da carga horaria total do Curso [...] devera
ser distribuida equitativamente em pelo menos trés areas de atuacao:
nutricdo clinica, nutricao social e nutricdo em unidades de alimentacéo
e nutricdo. Estas atividades devem ser eminentemente praticas e sua
carga horaria tedrica ndo podera ser superior a 20% (vinte por cento)
do total por estagio.
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O Curso de Nutricdo tem uma carga horaria de 3200 horas (CNE/CES
N° 329/2004), portanto, 20% desse montante deve ser destinado a pratica efetiva
do estagio supervisionado, momento em que o aluno devera ter a vivéncia com
as areas de atuacdo e com os profissionais de sua futura profissdo. Em um
estudo conduzido por Medeiros et al, (2013) ha relato de criticas da carga horaria
do curso, por se tratar de uma das menores cargas horérias (CH) da area de
saude, existe um consenso entre a Categoria e entre os Conselhos que a CH
meédia deva se equiparar com 0s outros cursos da saude, ficando em 4000 horas,
porém atualmente sdo 3200 horas.

Portanto, cerca de 640 horas do Curso devem ser destinadas ao Estagio
Supervisionado, sendo igualmente distribuidos nas trés areas: clinica, social e
unidades de alimentacdo e nutricdo, para que 0 aluno tenha uma visdo da
profissdo, sendo a teoria do estagio ndo excedente a 20%.

No desenrolar dos estagios de Nutri¢cdo, as DCN de Nutricdo preconizam
abordar seus aspectos legais e na legislacdo prépria do estagio supervisionado,
bem como no Projeto Pedagogico do Curso (PPC). Cabe ressaltar, que o estagio
supervisionado obrigatorio devera estar previsto no PPC, sendo que nela estara
estabelecido o percentual de sua carga horaria e as areas de abrangéncia
obrigatérias.

Outro fator preponderante desta legislacdo diz respeito ao
acompanhamento supervisionado que dever ser feito obrigatoriamente por um
nutricionista, bem como a sua orientacdo deve estar voltada para o cerne das
guestbes das competéncias descritas na referida legislacdo. Esta determinacgéo
encontra-se descrita no Art. 7° conforme segue: “A formacgao do nutricionista
deve garantir o desenvolvimento de estagios curriculares, sob supervisao
docente [...]"

Entende-se que nesse contexto, o estagiario, tem uma situacao
privilegiada de desenvolver praticas de aproximagdes e relacdes entre teoria e
pratica, contribuindo para a formacdo de habilidades e competéncias, e
oportuniza a capacidade de aprender o comportamento profissional por meio da
vivéncia com outro nutricionista.

Nesse relacionamento de troca entre o profissional formado e o aluno
estagiario que o mesmo deve buscar a reflexdo sobre o seu fazer, o seu ser

enquanto futuro profissional, formando profissionais generalistas, criticos e
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reflexivos. Enfatiza-se que o estagio supervisionado considerado como espaco
de articulagdo de teoria e pratica, em que o aluno podera desenvolver as seis
habilidades e competéncias gerais, bem como observar sua capacidade de
autonomia e aprendizagem permanente, situado historica e socialmente.

Dessa forma, pode-se observar que os determinantes sobre o estagio
supervisionado indicam que o aluno desenvolva as habilidades e competéncias
diversas, sendo que as areas de atuacdo levam ao desenvolvimento das
mesmas de forma variada, devido a caracteristica multifacetada das areas de
atuacao do nutricionista e, consequentemente, das habilidades requeridas pelo
mundo do trabalho.

Ao se considerar as DCN uma proposicéo de mudanca para a formacao
do profissional de saude, Pereira e Lages (2013, p.325), refletem sobre as

mudancas curriculares

E possivel considerar que as DCN representam a agéo institucional
mais expressiva e abrangente a respeito da proposi¢cao de mudancas
no cenario da formacéo profissional em salde, o que evidencia a
centralidade que as mudancas curriculares tém apresentado no que
diz respeito as criticas e as politicas sobre o trabalho e a formacao
profissional em saude.

As DCN de Nutricdo determinam uma formacéo generalista, humanista
e critica do profissional dotando o mesmo de habilidades para a atuacéo
profissional em todas as areas do conhecimento em que alimentacao e nutricao
estejam postas como essenciais, contribuindo, deste modo, para o bem-estar da
populacao e para a melhoria da qualidade da vida da mesma.

Nesses tempos complexos, é preciso ter aprendizagens concretas e
igualmente complexas, capazes de integrar, € a0 mesmo tempo criar nos
estudantes a capacidade de questionar as verdades absolutas.

Assim como acredita Thiesen (2008, p.558), ao refletir sobre o papel da

escola
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Por certo as aprendizagens mais necessarias para estudantes e
educadores, neste tempo de complexidade e inteligéncia
interdisciplinar, sejam as de integrar o que foi dicotomizado, religar o
que foi desconectado, problematizar o que foi dogmatizado e
guestionar o que foi imposto como verdade absoluta. Essas séo
possivelmente as maiores tarefas da escola nesse movimento.

O estagio supervisionado em Nutricdo deve servir para formar o
individuo em todas as suas complexidades, e em todas as complexidades que
serdo impostas ao longo da carreira: 0 ensinar a pensar, o ensinar a fazer, o
ensinar a aprender e o ensinar a ser, praticas divulgadas pela Organizacao
Mundial da Saude (OMS), e que, ainda sdo um desafio constante na pratica
docente e na vivéncia profissional.

Ao se referir a natureza dos saberes resultantes da aprendizagem,
Carvalho et al (2013) destaca que pode-se considerar os de natureza
procedimental, que tém relagdo com o saber-fazer, e os de natureza semantica
ou declarativa, pelos quais o aluno aprende ou apreende um determinado objeto,
revelado no conhecimento que a sociedade ja conseguiu disponibilizar sobre ele.

Na medida, em que lida com a pluralidade de seus alunos, as
discrepancias entre o aprendido e o requerido, 0 estagio supervisionado como
momento de teoria e pratica unidos, € um espaco privilegiado de escuta e
aprendizagem para o aluno, um reflexo da sua futura atuacéo profissional.

Entende-se assim, que o0 estagio supervisionado em nutricdo deve
propiciar instrumentos e ferramentas de avaliacdo que consigam diminuir o
espaco entre esses dois universos, avaliando o momento atual e o momento de
aprendizado passado, ou seja, o que foi aprendido e o que esta sendo aprendido,
captado, reconfigurado.

Salienta-se que a DCN de Nutrigdo CNE/CES N°5, 2001, Art. 15°, Inciso
1°, que as praticas avaliativas devam ser direcionadas em que “as avaliacdes
dos alunos deverdo basear-se nas competéncias, habilidades e conteudos
curriculares, desenvolvidos tendo como referéncia as Diretrizes Curriculares”

As préaticas avaliativas tém a intencdo de mostrar um caminho para tal
acdo: problematizar e construir um conhecimento j& sendo desconstruido.
Parece que as DCN apontam o caminho e a dire¢cdo para onde se caminha e
aonde se pretende chegar, dando a chance de se corrigir rotas ao longo do

processo, baseados nos PPC e seu interacionamento com as DCN.
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As praticas avaliativas é um assunto amplamente discutido, Hoffmann
(1994) sustenta a necessidade de avaliacdo mediadora, que seja suportada por
acompanhamento e dialogo, por meio de uma relacdo epistemol6égica com o
aluno, estabelecendo uma conexao que seja fruto de reflexdes permanentes.

Essa autora entende o didlogo como o retorno constante em que o
professor e ou supervisor deve dar as atividades desenvolvidas pelos alunos, no
decorrer do processo, fato que ocorre no estagio, onde o retorno € no ato do
processo, haja vista, que o acompanhamento é constante, e as devolutivas
formais das atividades, em geral, ocorrem semanalmente ou quinzenalmente.

No quesito acompanhamento, o0 estagio respalda-se da presenca do
supervisor de campo, do professor, que séo figuras que fardo o requerido no
sentido de apontar o melhor caminho, corrigir as rotas, 0s erros, retornar ao
roteiro, sugerir leituras, enfim, esse momento torna-se essencial para que o
momento avaliativo possa ser conduzido, como preconiza a autora.

O estagio € o momento do inesperado, exige disponibilidade para
eventualidades como todo processo conforme aponta Dias (2011, p.274), em

seu relato,

Para assumir o estagio supervisionado como uma dire¢do politica, &
necessario cartografar sua direcdo metodoloégica num contexto
transdisciplinar atravessado em uma politica de cogni¢édo. Isto nos
compromete com uma analise de processos em curso,
acompanhando-os, porque habitamos um territério existencial e
aprendemos num contexto vivo e intenso, adotando uma atitude, um
ethos no estagio. Habitar o territorio da formacéo e da escola ndo é
apenas buscar solugbes para problemas prévios, nem tampouco forjar
novas tarefas para serem aplicadas na escola, mas envolve
disponibilidade e abertura para o encontro com o inesperado, 0 que
significa alterar prioridades e, eventualmente, redesenhar o préprio
problema do aprender e do ensinar.

O autor aponta a contexto vivo que 0 momento do estagio se insere e a
necessidade que o mesmo seja avaliado, estudado de forma processual,
mudando rotas, refazendo planejamentos, se necesséario, modificando o ensino-
aprendizagem, portanto, o momento estdgio exige um pensamento
transdisciplinar.

Quanto ao académico, ele também tem uma imagem e paradigmas ja

estabelecidos em relagdo ao estagio supervisionado, um cenario mental
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estereotipado. Esse rompimento de novos caminhos avaliativos, pode ser uma
zona de desconforto que o leve, a principio, a rejeitar o processo e o professor,
avaliando de forma imprecisa.

Ao propor a aprendizagem por meio das competéncias, como prevé as
DCN de Nutricdo, o aluno passa a ser dotado de habilidades para fazer a gestéao
deste cenario complexo que serd o estagio supervisionado, pois ao aplicar 0s
eixos das DCN também séo direcionados os conteudos pertinentes, capacitando
o aluno para o futuro momento profissional de sua vida académica e profissional.

O campo de estagio, de igual modo possui uma imagem pré-concebida
do processo de estagio supervisionado, tem em suas memoérias a funcdo do
estagiario, o que ele é, o que deve fazer, o que ele ndo pode realizar, qual € 0
produto final que se espera dele ao final do processo, bem como o procedimento
metodoldgico padrdo em relacdo aos instrumentos avaliativos.

E necesséario que o supervisor do campo de estagio entenda essa
politica vigente, que sdo as DCN, bem como sua aplicacado, funcédo, conteudos
e sua aprendizagem voltada para habilidades e competéncias, a fim de facilitar
a implantacdo das mesmas em todos 0os momentos do processo de ensino-
aprendizagem.

Portanto, a correlagdo com os eixos e as areas de atuacao, pode ser um
paradigma que se estabeleca em relagdo ao momento vivenciado pelos atores
no estagio, mas que parecem deixar mais claros os objetivos a serem
alcancados, bem como as habilidades e competéncias a serem adquiridas ao
longo desse processo.

Caso seja possivel, fazer uma ligacdo, entre as seis competéncias e
habilidades das Diretrizes Curriculares e as areas de atuacdo obrigatorias,
Clinica, Social e Unidades de Alimentacao e Nutricdo e 0 momento de pratica do
profissional, assim, fechar-se-4& um ciclo proposto nas DCN que é o
desenvolvimento profissional autbnomo e permanente.

As DCN determinam, também, que o perfil dessas habilidades e
competéncias estejam relacionadas ao curriculo do curso, bem como a liberdade
de estudos individuais, respeitando a caracteristica individual de cada regiéo,
sendo as DCN um norteador do curriculo para um parametro de egresso
desejado, um perfil segundo as habilidades e competéncias requeridas pelas
DCN.
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Dentro das DCN e, consequentemente, dentro das habilidades e
competéncias por ela apregoados, o profissional deve ter uma construgdo como
um sujeito de aprendizagem, sendo o professor ou qualquer outro sujeito
responsavel por sua aprendizagem, um mediador ou facilitador, sendo ele
mesmo, o responsavel por ela, pois pelas DCN de Nutricdo o profissional € o

responsavel por sua educacado permanente.
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2.3 DIRETRIZES CURRICULARES DE NUTRICAO (DCN)

Dentro das DCN e, consequentemente, dentro das habilidades e
competéncias por ela apregoados, o profissional de NutricAo deve ter uma
construcdo como um sujeito de aprendizagem, sendo o professor ou qualquer
outro sujeito responsavel por sua aprendizagem, um mediador ou facilitador,
sendo ele mesmo, o responsavel por ela, pois pelas DCN de Nutricdo ele € o
responsavel por sua educacao permanente.

As DCN de Nutricdo, trazem esses saberes em sua esséncia na medida
em que preconizam as habilidades, competéncias e conteldos essenciais como
parte de sua Politica de formacédo do educando, deixando a questao dos saberes
atrelada as competéncias.

Perrenoud (2000, p.31) ao pensar competéncia acrescenta “a
competéncia ao mesmo tempo em que mobiliza a lembranca das experiéncias
passadas, livra-se delas para sair da repeticéo, para inventar solugdes originais,
gue respondem, na medida do possivel, a singularidade da situagao presente”.

A Resolugdao CNE/CES N° 5/2011, Art.6°, inciso 1° “[...] enfatiza que as
competéncias e a habilidades adquiridas pelo nutricionista devem conferir-lhe
terminalidade e capacidade profissional” [...]. Essa mesma Resolucdo, em seu
Art. 15° inciso 1° define que as avalicbes devem ser baseadas nas
competéncias, habilidades [...] tendo como referéncia as Diretrizes Curriculares.

Portanto, a Resolucdo estabelece que tanto a competéncia quanto a
habilidade a serem adquiridas pelo profissional devem ser baseadas nas DCN e
a efetividade do processo também deve ser avaliada pelo mesmo parametro,
fechando o ciclo, exigindo um amplo esforco por parte dos docentes e do
Curriculo do Curso.

Zarifian (2001, p.67) ao definir competéncia colocar que “a competéncia
€ realmente a competéncia de um individuo [...] a competéncia sé se manifesta
na atividade prética, € dessa atividade que poderd decorrer a avaliacdo das
competéncias nela utilizadas”

As DCN de Nutricdo determinam uma formacéo generalista, humanista
e critica do profissional dotando o mesmo de habilidades para a atuacao

profissional em todas as areas do conhecimento em que alimentacao e nutricdo
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estejam postas como essenciais, contribuindo, deste modo, para o bem-estar da
populacao e para a melhoria da qualidade da vida da populacéo.

Nesses tempos complexos, é preciso ter aprendizagens concretas e
igualmente complexas, capazes de integrar, € a0 mesmo tempo criar nos
estudantes a capacidade de questionar as verdades absolutas.

As praticas avaliativas tém a intencdo de mostrar um caminho para tal
acdo: problematizar e construir um conhecimento ja& sendo desconstruido.
Parece que as DCN apontam o caminho e a dire¢cdo para onde se caminha e
aonde se pretende chegar, dando a chance de se corrigir rotas ao longo do
processo, baseados nos Projetos Pedagdgicos dos Cursos (PPC) e sua
interagcdo com as DCN.

Ao propor a aprendizagem através das competéncias, como prevé as
DCN, o aluno passa a ser dotado de habilidades para fazer a gestdo deste
cenario complexo que serd o estagio supervisionado, pois ao aplicar 0s eixos
das DCN também sé&o direcionados 0s conteudos pertinentes, capacitando o
aluno para o futuro momento profissional de sua vida académica e profissional.

O estagio supervisionado em NutricAo deve servir para formar o
individuo em todas as suas complexidades, e em todas as complexidades que
serdo impostas ao longo da carreira: 0 ensinar a pensar, o ensinar a fazer, o
ensinar a aprender e o ensinar a ser, praticas divulgadas pela Organizacdo
Mundial da Saude (OMS), e que, ainda sdo um desafio constante na pratica

docente e na vivéncia profissional.
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3 PRODUTO EDUCACIONAL

O produto educacional estabelecido, doravante denominado de ANALISE
METODOLOGICA DAS COMPETENCIAS DOS FORMANDO DO CURSO DE
NUTRICAO (AMCFCN), refere-se a uma proposta avaliativa no tocante as

habilidades e competéncias gerais, do Curso de Nutricdo.

Quanto da elaboracao questdes optou-se por estabelecer trés questbes
por areas, com seis assertivas por questdo, totalizando 09 questbes no
instrumento, com 54 assertivas, atendendo a ordem prioritaria para as acoes a
serem tomadas em cada situacdo, variando de 1 a 6, que sdo o numero de
questdes e também o numero de habilidades e competéncias das DCN.

Para elaboracédo deste instrumento metodoldgico de avaliacdo tomou-se
como parametro a Resolugcdo CNE/CES N°5 (2001), a qual discorre sobre as
Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacdo em Nutricao,
principalmente no que tange as habilidades e competéncias gerais determinadas
no Art. 4°.

3.1 COLETA DE DADOS PARA ELABORACAO DO INSTRUMENTO

A coleta de dados visando a elaboracao do produto educacional centrou-
se na analise documental, para tanto foi priorizado os determinantes legais
vinculados ao Curso de Nutricdo, tais como: Resolu¢cdo CNE/CES N°5 (2001) a
qual discorre sobre as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacéo
em Nutricdo, analise da Resolucdo 380/2005, tendo como material
complementar a Lei 9394/1996.

3.2 METODOLOGIA PARA ELABORACAO DO PRODUTO EDUCACIONAL
Para a elaboragédo da metodologia de avaliacdo das competéncias dos
formandos do Cursos de Nutricdo, seguiu-se 0s passos abaixo, a fim de tracar
um percorrer metodoldgico para o delineamento do produto:
1. Revisdo das DCN de Nutricio CNE/CES N°5 (2001),

especificamente do item habilidades e competéncias gerais. As seis
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habilidades e competéncias gerais das DCN foram contempladas
em todas as questdes, sendo elas: (1) atencdo a saude (2) tomada
de deciséo; (3) comunicacao; (4) lideranca; (5) administracédo e
gerenciamento; (6) educacao permanente. Como o intuito é avaliar
habilidades e competéncias, a metodologia foi elaborada no sentido
de colocar a ordem prioritaria para as acdes a serem tomadas em
cada situacgdo, variando de 1 a 6, que sdo o0 numero de questdes e
também o nimero de habilidades e competéncias das DCN. As DCN
formam o profissional voltado para o Sistema Unico de Satde (SUS),
portanto, o perfil de alguns sujeitos do instrumento devem ser o0s
tipicamente atendimento pelas politicas publicas do SUS: gestantes,
idosos, fumantes, a fim de perceber o conhecimento dos formandos
nessas Politicas Publicas.

2. Revisdo da Resolucdo CFN 380/2005, e das trés grandes areas de
atuacdo do nutricionista: Nutricdo Clinica, Nutricdo Social e
Alimentacéo Coletiva, sendo elas contempladas na metodologia.

3. Nas trés grandes areas foram criados casos de alta, média e baixa
complexidade, iniciando pela baixa e terminando pela alta
complexidade, levando o respondente a tracar pensamentos mais

complexos no decorrer do desenvolver da metodologia.

Exemplo:
(2) — Ordem prioritaria
Realizar a anamnese e verificar peso e altura atuais, para acompanhar a perda

ou manutencao do peso

(Administracdo e gerenciamento) —Habilidade e competéncia

Com a disponibilidade do produto com gabarito e a habilidade e
competéncia que cada questao se refere, € possivel que o mesmo seja utilizado
para analise das competéncias, como o realizado na presente pesquisa. Porém,
o mesmo foi uma sugestdo, podendo ser criados novos de acordo com a
realidade de cada localidade e publico-alvo, haja vista, que a metodologia se

aplica de forma uniforme.
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ANALISE METODOLOGICA DAS COMPETENCIAS DOS FORMANDO DO
CURSO DE NUTRICAO (AMCFCN)

Prezado Participante

Vocé esta recebendo um material com 09 questdes, sdo situagcdes complexas
gue devem avaliadas e depois coloque a atitude que vocé tomaria, numa ordem
de prioridade de 1 a 6, sendo a 1 de maior prioridade e 6 a de menor prioridade.

Preencha as lacunas ao lado das questfes. Obrigada.

3.3 ANALISE METODOLOGICA DAS COMPETENCIAS DOS FORMANDO DO
CURSO DE NUTRICAO (AMCFCN)

3.3.1 Instrumento com gabarito

1) Fumar é um comportamento extremamente reforcado diariamente. A
abordagem tendo por base o modelo cognitivo comportamental é a
técnica recomendada para o tratamento do tabagista, tendo como
premissa basica o entendimento de que o ato de fumar €& um
comportamento aprendido, desencadeado e mantido por determinadas
situacdes e emocdes, que leva a dependéncia devido as propriedades
psicoativas da nicotina. (INCA, 2011). Pedro 55 anos, fumante desde os
13 anos, foi encaminhado ao nutricionista devido ao baixo peso, baixa
imunidade, inapeténcia. Nos ultimos 03 meses o paciente perdeu 08
quilos e encontra-se em desnutricdo, IMC 17 Kg/m?. O mesmo é
pedreiro.

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacéo de 1

a 6 nos espacos indicados:
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(2) Realizar a anamnese e verificar peso e altura atuais, para acompanhar a

perda ou manutencao do peso. (Administracéo e gerenciamento)

(3) Solicitar ao paciente que reduza ou até mesmo cesse 0 consumo de tabaco,
indicar os Programas Governamentais como a Politica Nacional de Controle de
Tabaco do SUS, explicar que a inapeténcia esta ligada ao habito de fumar.

(Tomada de decisao)

(1) Sugerir uma dieta hipercaldrica, fracionada, equilibrada nos macronutrientes
e micronutrientes, dando especial atencdo ao aumento no consumo de vegetais,
frutas e a ingestado hidrica até atingir 08 copos por dia. Reduzir consumo de sal,

café, bebidas alcodlicas, goma de mascar. (Atencéo a saude)

(5) Orientar o paciente dos riscos comprovados cientificamente de DCNT que

sdo aumentados com o uso do tabaco como o Cancer. (Educacédo Permanente)

(4) Informar ao paciente que faca todas as refeicdes no dia e procure néo fazer
atividades fisicas extenuantes, devido ao processo de desnutricdo, procurando
poupar o organismo para rapida recuperagdo. (Comunicacao)

(6) Explicar que a nicotina € uma droga psicoativa que provoca diminuicdo do
apetite e que alguns estudos apontam que pacientes fumantes tém 10% menos
peso que nao fumantes e até mesmo sua taxa de metabolismo basal aumentada
devido a esse habito, portanto, ao parar de fumar o ganho de peso sera natural,

em sua grande maioria, pois a vontade de comer serd maior. (Lideranca)

2 ) Marlene moradora do Bairro Santa Ménica dirigiu-se a Unidade Basica
de Saude (UBS) queixando-se de fortes dores abdominais difusas,
nauseas, tonturas e mal-estar geral. Foi encaminhado ao nutricionista pela
Equipe de Saude para tratamento da constipacdo. ApOs a realizacdo da
anamnese constatou-se que a mesma esta gestante, na oitava semana de
gestacéao, fazendo uso de sulfato ferroso via oral, ingere hortaligas e frutas
abaixo do recomendado. E faz ingestao hidrica de 1 litro/dia. Paciente faz
uso de agua de poco. Mediante o quadro exposto qual a conduta

nutricional?

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacao de 1

a 6 nos espacos indicados:
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(1) Recomendar a ingestéo de 03 por¢des de hortalicas dia, bem como o uso de
03 frutas, 01 porcdo de leguminosas/dia, aumentar a ingestédo hidrica. (Tomada

de deciséo)

(2) Encaminhar a paciente ao farmacéutico a fim de orientar quanto a posologia
do sulfato ferroso, pois 0 medicamento € uma das causas de sua constipacgao.
(Lideranca)

(3) Arealizacédo de exames parasitologicos de fezes, pois a paciente relatou ndo
fazer a desinfeccdo de alimentos corretamente e faz uso de agua de poco.

(Administracéo e gerenciamento)

(4) Recomendar que a paciente realize uma atividade fisica moderada, como

caminhar e fazer afazeres domeésticos. (Atencéo a saude)

(5) Solicitar que a paciente participe do pré-natal e venha nas palestras de salde

da mulher da UBS. (Comunicacéo)

(6) Orientar a ingestao de 03 por¢cdes de hortalicas dia, bem como o uso de 03
frutas, aumentar a ingestdo hidrica, solicitar a realizacdo de exames
parasitologicos de fezes, incluir leguminosas na dieta diaria da paciente.

(Educacao permanente)

3) Pesquisas que utilizaram educacao nutricional com criancas como
estratégias de intervencdo citaram melhora em relacdo as atitudes e
comportamento alimentar, influenciando também nos habitos alimentares
da familia (GABRIEL; SANTOS; VASCONCELOS, 2008; KOCK; LEITE, 2014)
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Figura 1: Preferéncias alimentares de pré-escolares.
Fonte: Santos e Leite (2014)

Observando a Figura 1, onde sdo expressas as preferéncias alimentares de
pré-escolares em relagcdo a diferentes alimentos encontrados no seu
cotidiano, qual a estratégia que vocé usaria para melhorar a ingestao de
alimentos saudaveis a fim de atingir a recomendacédo para essa faixa
etaria?

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacdo de 1

a 6 nos espacos indicados:

(3) Orientacao conforme a Piramide Alimentar Infantil para essa faixa etaria para

0S pais ou responsaveis. (Educacao pemanente)

(1) A educacdo nutricional é a ferramenta mais eficiente para atingir essa
recomendacdo, a mesma deve ser realizada em todos os eixos de insercédo do
pré-escolar como: escola, familia, amigos e comunidade de relacionamento

proxima. (Administracdo e gerenciamento)

(5) A promocao do consumo de hortalicas e cereais integrais podem ser
estimuladas na primeira infancia, uma vez que o paladar pode ser educado e

educado nesse momento de desenvolvimento da vida. (Atencdo a saude)

(2) A escola é um importante eixo de interagéo da crianca, devendo ser usado
para a educacédo nutricional, para tanto, o nutricionista deve estar inserido na

Nutricdo Escolar a fim de promover a educagdo em saude. (Tomada de deciséo)
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4) Os pais e /ou responsaveis podem envolvidos nessa educacao nutricional

através de palestras, oficinas, conversas individuais, materiais educacionais,

enfim, eles sdo importantes no processo de adeséo da crianca a bons hébitos

alimentares, pois nessa faixa etaria a crianca ira aprender através da imitacao

da familia. (Lideranca)

(6) Promover atitudes positivas em relacdo aos alimentos saudaveis e orientar

guantos aos maleficios dos carboidratos simples, tdo comuns nessa faixa etaria

como: agucar, bolochas e demais. (Comunicagao)

1) O indice de Massa Corporal (IMC) trata-se de uma avaliagido simples,

porém eficaz para classificacdo do estado nutricional do individuo,
utilizado para coletividades por seu aspecto néo invasivo, baixo custo,
mensuracao rapida e calculo simples. Sendo necessario dividir o peso

em quilogramas (kg) pela estatura elevada ao quadrado (A?), expressas

em kg/m?-

IMC- Indice de Massa corporal

i Confeitaria M Rotisseria M Lanchonete

60%

43,75%
40%

41,66% 40%

0%

8,33%

0%.0%

2
12,50
0%

H Operadora de caixa

18,75%

. 0% 0% 0%

Normal Pré-obesidade Obesidade 1 Obesidade 2

Desnutricao

Figura 2: indice de Massa Corporal (IMC) dos funcionarios de uma Unidade de Alimentacéo e

Nutricdo.
Fonte: Neves e Leite (2012).

Baseado na situacao encontrado na Figura 2, coloque a sua conduta como

profissional a fim de tratar os diferentes perfis nutricionais encontrados.
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Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacédo de 1

a 6 nos espacos indicados:

(1) O maior indice de pré-obesidade encontra-se no setor de lanchonete, a
obesidade grau | na rotisseria, a obesidade grau Il nos operadores de caixa e a
desnutricdo na confeitaria, sendo necessario, nesse momento, uma acao
especifica com esses grupos em especial, direcionadas para o excesso ou o

déficit de peso, a fim de melhorar o perfil nutricional. (Tomada de decisao)

(5) Na confeitaria também é onde se encontra 0 maior niumero de eutrofico,
sendo necessario, um estudo mais especifico, para apurar o perfil desse publico.
(Comunicacao)

(2) Todo os setores estdo com um percentual elevado de excesso de peso,
sendo necessario uma intervencao nutricional a curto, médio e longo prazo na

clientela atendida. (Atencao a saude)

(3) E necessario investigar se a UAN atendida esta dentro do Programa de
Alimentacdo do Trabalhador (PAT) e fazer calculos apurados dos cardapios, a
fim de apurar se as calorias oferecidas nas refeicdes sédo as preconizadas pelo

programa. (Educacéo permanente)

(4) Envolver a Equipe de Saude da empresa a fim de promover um Programa de
Qualidade de Vida, com outros profissionais da Unidade, a fim de estabelecer
uma relacéo entre excesso de peso e as Doencas Crbénicos Nao-Transmissiveis
(DCNT) como diabetes, hipertensao, dislipidemias, e suas consequéncias para

a saude do trabalhador. (Lideranca)

(6) Estabelecer a relacdo entre a relagédo da saude do trabalhador, qualidade de
vida e produtividade no trabalho, estabelecendo assim condi¢des financeiras
para viabilizar uma sistematica de prevencdo, promocdo de cuidados com

alimentacao e saude. (Administracdo e gerenciamento)

1) Restaurantes Populares s&o estabelecimentos administrados pelo
poder publico e se caracterizam pela comercializagcdo de refeicdes
prontas, nutricionalmente balanceadas, originadas de processos

seguros, preponderantemente com produtos regionais, a pregos
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acessiveis, servidas em locais apropriados e confortaveis, de forma a

garantir a dignidade ao ato de se alimentar (BRASIL, 2004).

R$4,50 - B Valor de
R$4,00 - produgdo
R$3,50 -
|
R$3,00 - Valor de
venda
R$2,50 -
R$2,00 - Custo
R$1,50 - beneficio
R$1,00 -
R$0,50 -
RS-
12 bE 3a 42 5a
Semana Semana Semana Semana Semana
Valor de produgdo R$4,26 RS$3,84 R$4,14 R$4,22 R$3,57
Valor de venda R$1,00 R$1,00 R$1,00 R$1,00 R$1,00
Custo beneficio R$3,26 2,84 3,14 3,22 2,57

Figura 3: Custo-beneficio de um Restaurante Popular do Estado do Parana.
Fonte: Pitwak, Leite, Batistel (2013)

Observando, a Figura 3, pode-se notar que o valor de producéao é variavel,
porém o valor de venda é fixo, portanto o usuério desse servi¢co tem um
custo-beneficio também flexibilizado. Baseado nesses dados pode-se

afirmar:

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacdo de 1

a 6 nos espacos indicados:

(3) O usuario do Restaurante Popular (RP) tem um custo-beneficio maior sempre
gue o valor de produc¢éo é maior, portanto, demonstra que o valor desembolsado
pelo Poder Publico também é maior, devido ao subsidio, devendo isso ser

comunicado aos usuarios do servico. (Comunicagao)

(1) A Figura 3, demonstra o valor de producédo, o custo-beneficio e o valor de
venda, referentes a aproximadamente 01 més de um RP, sendo um dado
satisfatorio para a média de custo da unidade e devido a caracteristica do
Programa os dados podem ser replicados para os RP com o intuito de

aprendizagem e pesquisa. (Educacao permanente)
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(4) O usuario que se alimentou os 25 dias no sistema RP, na verdade,
economizou na primeira semana R$21,30, na segunda semana R$19,20, na
terceira semana R$20,70, na quarta semana R$21,10, na quinta semana
R$17,85, totalizando uma economia mensal de R$100,15. Sendo esse valor
retirado de seu orcamento mensal, ou seja, 0 usuario poupou esse valor,
portanto, essa evidéncia deveria ser mensalmente comunicada a ele e a

sociedade. (Tomada de decisao)

(2) E necessario avaliar os fornecedores, as sobras, 0s restos, as fichas técnicas,
a fim de que o valor de producdo seja o menor possivel para o Poder Publico,
dessa forma fazendo o melhor uso dos recursos fisicos, humanos e materiais

disponiveis. (Administracdo e gerenciamento)

(6) Programas como o RP s&o programas de distribuicdo de renda e devem ser
amplamente divulgados para os usuarios e para a sociedade, especialmente o
retorno que dele derivam, a fim de seus beneficios sejam amplamente
conhecidos, é dever dos profissional nutricionista ajudar nesse processo.(

Lideranca)

(5) Como acdo de prevencdo da inseguranca alimentar esta o acesso do
individuo ao alimento, sendo o RP uma das formas de dar ao cidadao esse

direito. (Atencédo a saude)

2) A implantacdo do Manual de Boas Praticas, envolve vérias etapas,
como higiene pessoal, ambiental e manipulacédo, desde o recebimento da
matéria-prima até sua distribuicéo, oferecendo ao responséavel técnico da

unidade um controle higiénico sanitario das refeicdes (BRASIL, 2004).
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Figura 4: Percentual de conformidade da Unidade de Alimentacéo e Nutricao avaliada.
Fonte: Hilbert e Leite (2011)

Observando a Figura 4, o percentual de conformidades da Unidade de
Alimentacdo e Nutricdo € bastante variavel. Como profissional quais as

medidas a serem tomadas para melhoria desse quadro?

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacéo de 1

a 6 nos espacos indicados:

(4) Dos cincos itens avaliados, quatro encontram-se abaixo de 70% de
adequacdo, necessitando de medidas de intervencdo, 0s itens mais
preocupantes sdo manipuladores e documentagcdo, com 13% e 21% de
adequacao, respectivamente. (Administracao e gerenciamento)

(1) Para se reverter um quadro de ndo-conformidade, como exposto na Figura
4, a principal ferramenta de gestdo utilizada € o treinamento constante,

sistematico e dindmico. (Educacdo permanente)

(3) A equipe de trabalho, bem como todos os envolvidos no processo, devem ser
comunicados oficialmente de auditorias realizadas em Unidades de Alimentagéo
e Nutricdo, para que possam contribuir para a melhoria do processo, em
aspectos estruturas, ambientais, fisicos e financeiros. (Comunicacao)

(6) Cabe ao nutricionista da Unidade de Alimentacdo e Nutrigdo, como lider da
mesma, contribuir para que todos 0s processos técnicos sejam rigorosamente
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seguidos, mesmos quando dependem de outros parceiros, utilizando para tanto
de seu poder de lideranca e persuasdo para informar a necessidade da
observancia da legislacdo em vigor. (Lideranca)

(2) Baseado nas evidéncias da Figura 4, os itens que primeiro deverdo ser
trabalhados sdo documentacdo, manipuladores, producéo e transporte, devido

ao baixo percentual de adequacéao a legislacéo vigente. (Tomada de deciséo)

(5) Manter os resultados das conformidades dentro do esperado, ou seja, acima
de 70% €é uma maneira segura de protecdo da saude do usuario, devendo ser

uma preocupacao constante do nutricionista. (Atencéo a saude)

1- Dona Maria Cecilia, aposentada, vilva, 83 anos, internou com Histéria
Médica Atual (HMA) de fratura de quadril e algia, com Histéria Médica
Pregressa (HMP): hipertensdo, asma e enfisema pulmonar. Os exames
laboratoriais realizados no momento do internamento apontam anemia e
infeccéo.
Dados antropométricos: Peso atual: 40,7 kg

Altura: 1,42 cm

Peso usual/habitual: 55 kg

Circunferéncia de pulso: 13 cm

Circunferéncia de brago: 20 cm
Realize o diagnostico e a conduta nutricional para a paciente.

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacéo de 1

a 6 nos espacos indicados:

(2) A paciente necessita de um Valor Energético Total (VET) de 1320 Kcal/dia.
E de uma ingestéo hidrica de 1221 ml/kg/dia, ou seja, 30 ml de agua por kg de
peso. (Atencdo a saude)

(1) O tipo de dieta para a paciente é normoglidica (50 a 60% de CHO),
hiperproteica (10 a 35% de proteina) e normolipidica (25 a 30% de lipideos).
Consisténcia pastosa. Volume diminuido. Fracionamento e temperatura normais.
Vitamina C 75 mg. Célcio 1200 mg/dia. Ferro 8 mg/dia.Fibra 21/dia. Sodio 2g/dia.
Liquidos 1221 ml/kg/dia. VET 1320 Kcal/dia. (Tomada de deciséo)
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(5) A paciente segundo o indice de Massa Corporal encontra-se classificada
como eutréfica, porém pela classificacdo da CB e ASG encontra-se em
desnutricdo grave, com perda de gordura subcutanea e masculo estriado, sendo

necessario encaminhar ao Servico de Nutricdo. (Lideranca)

(3) A paciente deveria ingerir um cardapio com boas fontes proteicas para ajudar
na cicatrizacdo, como carnes, leite e derivados. E boas fontes de calcio e
vitamina D como leite e derivados e vegetais verdes. Complementando com
fontes de vitamina C para prevenir a osteoporose como laranja, goiaba, kiwi,

limdo e maméao. (Administracao e gerenciamento)

(4) O acompanhante foi orientado sobre necessidade do ganho de peso da
paciente, bem como o aumento da ingestao hidrica. (Comunicacao)

(6) Como orientacao para a alta a paciente foi orientada a preferir alimentos ricos
em vitaminas K, C, D para ajudar na cicatrizagao. Ingerir alimentos de cor verde
escuro. Aumentar o consumo de frutas e hortalicas de 3 a 5 por¢cdes ao dia.
Preferir alimentos integrais e temperos naturais. Fazer exposi¢cao ao sol de meia

ao dia. (Educacao permanente)

2- Dona Maria da Silva, 44 anos, internou-se com ICC descompensada.
Peso usual/habitual: 69 kg. Altural: 1,56 cm. Peso atual:79,1 kg. Peso com
desconto de edema (anasarca): 69 kg. Os exames bioquimicos apontam

ureia elevada.
Realize a conduta nutricional para a paciente.

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacédo de 1

a 6 nos espacos indicados:

(6) A paciente segundo o Indice de Massa Corporal encontra-se pré-obesa,
porém com o desconto do edema esta eutrofica e sem risco nutricional.
(Lideranca)

(5) A familia foi orientada sobre a baixa ingestao de fibras, e recomendou-se
gue a mesma seja estimulada a consumir frutas, verduras e legumes frescos.

(Comunicacao)
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(2) Como orientacéo de alta individualizada foi sugerido que a paciente faca 03
refeicbes ao dia e 02 lanches. Prefira alimentos in natura e minimamente
processados. Utilize 6leos, gorduras, sal e acucar em pequenas quantidades.
Pratique atividade fisica leve. Consuma agua com moderacdo. Consuma fibras.

Evite o sal de adic&o no alimento pronto. Evite o alcool. (Educacao permanente)

(3) O cardapio deveria conter boas fonte de fibras, como vegetais e cereais
integrais, reduzir a ingestdo de sodio nos alimentos, como por exemplo,

utilizando o sal de ervas. (Adminstracao e gerenciamento)

(4) A paciente necessita de um valor calorico diario de 1600 kcal, utilizando como

base o peso ideal. (Aten¢éo a saude)

(1) O tipo de dieta para a patologia da paciente é hipossoddica, consisténcia
normal, fracionamento normal, temperatura quente. Normoglicidica (54%),
normolipidica (30%), normoproteica (16%). Liquidos 2,3 litros/dia. (Tomada de

decisao)

3- Sr. Méario da Silva chegou ao hospital municipal queixando-se de
dificuldade respiratoéria, apds avaliacdo optou-se pelo internamento. Sexo
masculino, 86 anos, separado, diagnostico de pielonefrite obstrutiva e
cirrose. O recordatério 24 horas aponta um Valor Energético Total de 832
Kcall/dia.

Mediante o diagnostico apresentado, faca os passos para a conduta

nutricional.

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacédo de 1

a 6 nos espacos indicados:

(2) O cardapio do dia a dia do paciente deve ser hipossédico, com boa ingestédo
de liquidos e proteinas. (Administracao e gerenciamento)

(3) Como recomendagbes nutricionais gerais foi orientado que o paciente
consuma alimentos ricos em folato e vitamina B12. Realize todas as refeigdes
principais, use carboidratos complexos e consuma verduras escuras.
(Comunicacao)

(5) Na orientac&o nutricional de alta foi sugerido que ele faca 03 refeicoes ao dia

(café da manha, almoco e jantar) e 02 lanches nos intervalos das refei¢cdes



45

principais. Coma diariamente 03 porc¢des de legumes e verduras. Consumir fonte
de proteina vegetal (feijao, lentilha, quinoa, gréo de bico, ervilha). Consumir
diariamente frutas. Beber 1llitro de &gua por dia. Substituir os carboidratos
simples por complexos. Consumir alimentos ricos em fibras. Retirar o alcool.
Adicionar alimentos ricos em folato e vitamina B12. (Educacao permanente)

(1) O tipo de dieta para o paciente é de consisténcia normal, com temperatura
normal, com uma distribuicdo de 45% de carboidratos, 10-35% de proteinas, 20-
35% de lipideos. (Tomada de decisdo)

(4) O paciente precisa de um valor calorico diario de 1519,32 Kcal, utilizando
como base o peso ideal. (Atencao a saude)

(6) Segundo a avaliacdo antropométrica 0 mesmo encontra-se com desnutricdo
grave, dados justificados pelos achados clinicos como olhos ictéricos, unhas
quebradicas, pele flacida e desidratada e edema. A avaliagcdo Subjetiva Global
(ASG>22 pontos) aponta desnutricdo moderada, portanto com risco nutricional.
O paciente dever4 ser encaminhado ao Servico de Saude proximo a sua

residéncia para acompanhamento. (Lideranca)

ANALISE METODOLOGICA DAS COMPETENCIAS DOS FORMANDO DO
CURSO DE NUTRICAO (AMCFCN)

Prezado Participante

Vocé esta recebendo um material com 09 questfes, sao situacdes complexas
gue devem avaliadas e depois cologue a atitude que vocé tomaria, numa ordem
de prioridade de 1 a 6, sendo a 1 de maior prioridade e 6 a de menor prioridade.

Preencha as lacunas ao lado das questdes. Obrigada.

3.3.2 Instrumento para aplicagdo (sem gabarito)

2) Fumar é um comportamento extremamente reforcado diariamente. A
abordagem tendo por base o modelo cognitivo comportamental é a
técnica recomendada para o tratamento do tabagista, tendo como

premissa basica o entendimento de que o ato de fumar €& um
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comportamento aprendido, desencadeado e mantido por determinadas
situacbes e emocgdes, que leva a dependéncia devido as propriedades
psicoativas da nicotina. (INCA, 2011). Pedro 55 anos, fumante desde os
13 anos, foi encaminhado ao nutricionista devido ao baixo peso, baixa
imunidade, inapeténcia. Nos ultimos 03 meses 0 paciente perdeu 08
quilos e encontra-se em desnutricdo, IMC 17 Kg/m?. O mesmo é
pedreiro.

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacédo de 1

a 6 nos espacos indicados:

Realizar a anamnese e verificar peso e altura atuais, para acompanhar

a perda ou manutencao do peso.

Solicitar ao paciente que reduza ou até mesmo cesse 0 consumo de

tabaco, indicar os Programas Governamentais como a Politica Nacional de
Controle de Tabaco do SUS, explicar que a inapeténcia esté ligada ao habito

de fumar.

Sugerir uma dieta hipercal6rica, fracionada, equilibrada nos

macronutrientes e micronutrientes, dando especial atengcdo ao aumento no
consumo de vegetais, frutas e a ingestao hidrica até atingir 08 copos por dia.

Reduzir consumo de sal, café, bebidas alcodlicas, goma de mascar.

Orientar o paciente dos riscos comprovados cientificamente de DCNT

gue sdo aumentados com o uso do tabaco como o Cancer.

Informar ao paciente que faca todas as refeicbes no dia e procure nao

fazer atividades fisicas extenuantes, devido ao processo de desnutri¢céo,

procurando poupar o organismo para rapida recuperacgao.

Explicar que a nicotina € uma droga psicoativa que provoca diminuicdo

do apetite e que alguns estudos apontam que pacientes fumantes tém 10%
menos peso que ndo fumantes e até mesmo sua taxa de metabolismo basal
aumentada devido a esse habito, portanto, ao parar de fumar o ganho de
peso sera natural, em sua grande maioria, pois a vontade de comer sera

maior.
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3) Marlene moradora do Bairro Santa Moénica dirigiu-se a Unidade Basica
de Saude (UBS) queixando-se de fortes dores abdominais difusas,
nauseas, tonturas e mal-estar geral. Foi encaminhado ao nutricionista
pela Equipe de Salude para tratamento da constipacdo. Apds a
realizacdo da anamnese constatou-se que a mesma esta gestante, na
oitava semana de gestacédo, fazendo uso de sulfato ferroso via oral,
ingere hortalicas e frutas abaixo do recomendado. E faz ingestéo hidrica
de 1 litro/dia. Paciente faz uso de agua de poco. Mediante o quadro

exposto qual a conduta nutricional?

Marque a ordem prioritaria dos seus passos pararesolver orientacdo de

1 a6 nos espagos indicados:

Recomendar a ingestdo de 03 por¢des de hortalicas dia, bem como o

uso de 03 frutas, 01 porcdo de leguminosas/dia, aumentar a ingestéo hidrica.

Encaminhar a paciente ao farmacéutico a fim de orientar quanto a
posologia do sulfato ferroso, pois o medicamento € uma das causas de sua

constipacéao.

A realizacdo de exames parasitoldgicos de fezes, pois a paciente

relatou ndo fazer a desinfeccao de alimentos corretamente e faz uso de agua

de poco.

Recomendar que a paciente realize uma atividade fisica moderada,

como caminhar e fazer afazeres domésticos.

Solicitar que a paciente participe do pré-natal e venha nas palestras de

salde da mulher da UBS.

Orientar a ingestéo de 03 porc¢des de hortalicas dia, bem como 0 uso

de 03 frutas, aumentar a ingestéo hidrica, solicitar a realizacdo de exames

parasitologicos de fezes, incluir leguminosas na dieta diaria da paciente
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3) Pesquisas que utilizaram educacao nutricional com criancas como
estratégias de intervencdo citaram melhora em relagcdo as atitudes e
comportamento alimentar, influenciando também nos habitos alimentares
da familia (GABRIEL; SANTOS; VASCONCELOQOS, 2008; KOCK; LEITE, 2014)
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Figura 1: Preferéncias alimentares de pré-escolares.
Fonte: Santos e Leite (2014)

Observando a Figura 1, onde séo expressas as preferéncias alimentares de
pré-escolares em relacdo a diferentes alimentos encontrados no seu
cotidiano, qual a estratégia que vocé usaria para melhorar a ingestao de
alimentos saudéaveis a fim de atingir a recomendacdo para essa faixa
etaria?

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacéo de 1

a 6 nos espacos indicados:

Orientagcd@o conforme a Piramide Alimentar Infantil para essa faixa etéria

para 0s pais ou responsaveis.

A educacdo nutricional € a ferramenta mais eficiente para atingir essa
recomendacado, a mesma deve ser realizada em todos os eixos de insergéo
do pré-escolar como: escola, familia, amigos e comunidade de

relacionamento proxima.



49

A promogédo do consumo de hortalicas e cereais integrais podem ser

estimuladas na primeira infancia, uma vez que o paladar pode ser educado e

educado nesse momento de desenvolvimento da vida.

A escola é um importante eixo de interacdo da crian¢a, devendo ser

usado para a educacao nutricional, para tanto, o nutricionista deve estar

inserido na Nutricdo Escolar a fim de promover a educacdo em saude.

Os pais e /ou responsaveis podem envolvidos nessa educacdo

nutricional através de palestras, oficinas, conversas individuais, materiais

educacionais, enfim, eles sado importantes no processo de adesao da crianca

IMC- Indice de Massa corporal

m Confeitaria M Rotisseria M Lanchonete M Operadora de caixa

60%

41,66% 40%

20% 18,75%
12,50
8,33%
0% 0% . 0% . 0% 0% 0%
Normal Pré-obesidade Obesidade 1 Obesidade 2 Desnutri¢do

a bons habitos alimentares, pois nessa faixa etaria a crianca ir4 aprender

através da imitacdo da familia.

Promover atitudes positivas em relacdo aos alimentos saudaveis e
orientar quantos aos maleficios dos carboidratos simples, tdo comuns nessa

faixa etéria, como: acucar, bolachas e demais.

4) O indice de Massa Corporal (IMC) trata-se de uma avaliacdo simples,
porém eficaz para classificagdo do estado nutricional do individuo,

utilizado para coletividades por seu aspecto néo invasivo, baixo custo,
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mensuracao rapida e calculo simples. Sendo necessario dividir o peso em
quilogramas (kg) pela estatura elevada ao quadrado (A?), expressas em
kg/m?-

Baseado na situagdo encontrado na Figura 2, coloque a sua conduta como

profissional a fim de tratar os diferentes perfis nutricionais encontrados.

Figura 2: indice de Massa Corporal (IMC) dos funcionarios de uma Unidade de Alimentac&o e
Nutricdo. Fonte: Neves e Leite (2012).

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacédo de 1

a 6 nos espacos indicados:

O maior indice de pré-obesidade encontra-se no setor de lanchonete, a

besidade grau | na rotisseria, a obesidade grau Il nos operadores de caixa
e a desnutricdo na confeitaria, sendo necessario, nesse momento, uma agao
especifica com esses grupos em especial, direcionadas para 0 excesso ou 0
déficit de peso, a fim de melhorar o perfil nutricional.

Na confeitaria também é onde se encontra o maior niumero de eutréfico,

sendo necessario, um estudo mais especifico, para apurar o perfil desse publico.

Todo os setores estdo com um percentual elevado de excesso de peso,
sendo necessario uma intervencao nutricional a curto, médio e longo prazo na

clientela atendida.

E necessario investigar se a UAN atendida esta dentro do Programa de
Alimentacdo do Trabalhador (PAT) e fazer calculos apurados dos cardapios, a
fim de apurar se as calorias oferecidas nas refeicfes sdo as preconizadas pelo

programa.

Envolver a Equipe de Saude da empresa a fim de promover um Programa
de Qualidade de Vida, com outros profissionais da Unidade, a fim de estabelecer
uma relacéo entre excesso de peso e as Doencas Cronicos Nao-Transmissiveis
(DCNT) como diabetes, hipertensao, dislipidemias, e suas consequéncias para

a saude do trabalhador.



51

Estabelecer a relacdo entre a relagdo da saude do trabalhador, qualidade
de vida e produtividade no trabalho, estabelecendo assim condic¢des financeiras
para viabilizar uma sistemética de prevencdo, promocao de cuidados com
alimentacao e saude.

5) Restaurantes Populares s&o estabelecimentos administrados pelo poder
publico e se caracterizam pela comercializacdo de refeigcdes prontas,
nutricionalmente balanceadas, originadas de processos seguros,
preponderantemente com produtos regionais, a precos acessiveis,
servidas em locais apropriados e confortaveis, de forma a garantir a
dignidade ao ato de se alimentar (BRASIL, 2004).

R$4,50 - m Valor de
R$4,00 - produgdo
R$3,50 -
| ]
R$3,00 - Valor de
venda
R$2,50 -
R$2,00 - Custo
R$1,50 - beneficio
R$1,00 -
R$0,50 -
RS-
12 22 32 43 5a
Semana Semana Semana Semana Semana
Valor de produgio R$4,26 RS$3,84 R$4,14 R$4,22 R$3,57
Valor de venda R$1,00 R$1,00 R$1,00 RS$1,00 R$1,00
Custo beneficio RS$3,26 2,84 3,14 3,22 2,57

Figura 3: Custo-beneficio de um Restaurante Popular do Estado do Parana.
Fonte: Pitwak, Leite, Batistel (2013)

Observando, a Figura 3, pode-se notar que o valor de producdao é variavel,
porém o valor de venda é fixo, portanto o usuério desse servi¢co tem um
custo-beneficio também flexibilizado. Baseado nesses dados pode-se

afirmar:

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacéo de 1

a 6 nos espacos indicados:
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O usuério do Restaurante Popular (RP) tem um custo-beneficio maior
sempre que o valor de producdo € maior, portanto, demonstra que o valor
desembolsado pelo Poder Publico também € maior, devido ao subsidio, devendo

isso ser comunicado aos usuarios do servico.

A Figura 3, demonstra o valor de producéo, o custo-beneficio e o valor de

venda, referentes a aproximadamente 01 més de um RP, sendo um dado
satisfatorio para a média de custo da unidade e devido a caracteristica do
Programa os dados podem ser replicados para os RP com o intuito de

aprendizagem e pesquisa.

O usuario que se alimentou os 25 dias no sistema RP, na verdade,

economizou na primeira semana R$21,30, na segunda semana R$19,20, na
terceira semana R$20,70, na quarta semana R$21,10, na quinta semana
R$17,85, totalizando uma economia mensal de R$100,15. Sendo esse valor
retirado de seu orcamento mensal, ou seja, 0 usuario poupou esse valor,
portanto, essa evidéncia deveria ser mensalmente comunicada a ele e a

sociedade.

E necessario avaliar os fornecedores, as sobras, os restos, as fichas
técnicas, a fim de que o valor de producao seja o menor possivel para o Poder
Publico, dessa forma fazendo o melhor uso dos recursos fisicos, humanos e

materiais disponiveis.

Programas como o RP séo programas de distribuicdo de renda e devem
ser amplamente divulgados para os usuarios e para a sociedade, especialmente
o retorno que dele derivam, a fim de seus beneficios sejam amplamente

conhecidos, € dever dos profissional nutricionista ajudar nesse processo.

Como acédo de prevencdo da inseguranca alimentar esta o acesso do

marviduo ao alimento, sendo o RP uma das formas de dar ao cidaddo esse

direito.
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6) A implantacdo do Manual de Boas Praticas, envolve varias etapas, como
higiene pessoal, ambiental e manipulagdo, desde o recebimento da
matéria-prima até sua distribuicdo, oferecendo ao responsavel técnico da

unidade um controle higiénico sanitario das refeicbes (BRASIL, 2004).

70%

m Edificagdo e Instalagdes

B Equip., Moveis e Utensilios

= Manipuladores

Producgdo e Transporte

B Documentacao

Grupos Avaliados

Figura 4: Percentual de conformidade da Unidade de Alimentag&o e Nutricdo avaliada.
Fonte: Hilbert e Leite (2011)

Observando a Figura 4, o percentual de conformidades da Unidade de
Alimentacdo e Nutricdo € bastante variavel. Como profissional quais as

medidas a serem tomadas para melhoria desse quadro?

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacéo de 1

a 6 nos espacos indicados:

Dos cincos itens avaliados, quatro encontram-se abaixo de 70% de
adequacdo, necessitando de medidas de intervencdo, os itens mais
preocupantes sao manipuladores e documentacdo, com 13% e 21% de

adequacao, respectivamente.
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Para se reverter um quadro de ndo-conformidade, como exposto na Figura

4, a principal ferramenta de gestdo utilizada é o treinamento constante,

sistemaético e dinamico.

A equipe de trabalho, bem como todos os envolvidos no processo, devem
ser comunicados oficialmente de auditorias realizadas em Unidades de
Alimentacdo e Nutricdo, para que possam contribuir para a melhoria do

processo, em aspectos estruturas, ambientais, fisicos e financeiros.

Cabe ao nutricionista da Unidade de Alimentacdo e Nutricdo, como lider da
mesma, contribuir para que todos 0s processos técnicos sejam rigorosamente
seguidos, mesmos quando dependem de outros parceiros, utilizando para tanto
de seu poder de lideranca e persuasdo para informar a necessidade da

observancia da legislagdo em vigor.

Baseado nas evidéncias da Figura 4, os itens que primeiro deverao ser
trabalhados sdo documentacdo, manipuladores, producéo e transporte, devido

ao baixo percentual de adequacéo a legislacao vigente.

Manter os resultados das conformidades dentro do esperado, ou seja,
acima de 70% é uma maneira segura de protecdo da saude do usuério, devendo

ser uma preocupacao constante do nutricionista.

7) Dona Maria Cecilia, aposentada, vilva, 83 anos, internou com Histéria
Médica Atual (HMA) de fratura de quadril e algia, com Hist6ria Médica
Pregressa (HMP): hipertensdo, asma e enfisema pulmonar. Os exames
laboratoriais realizados no momento do internamento apontam anemia e
infeccéo.
Dados antropométricos: Peso atual: 40,7 kg

Altura:1,42 cm

Peso usual/habitual: 55 kg

Circunferéncia de pulso: 13 cm
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Circunferéncia de braco: 20 cm

Realize o diagnostico e a conduta nutricional para a paciente.

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacédo de 1

a 6 nos espacos indicados:

A paciente necessita de um Valor Energético Total (VET) de 1320 Kcal/dia.
E de uma ingestéo hidrica de 1221 ml/kg/dia, ou seja, 30 ml de agua por kg de

peso.

O tipo de dieta para a paciente é normoglidica (50 a 60% de CHO),
hiperproteica (10 a 35% de proteina) e normolipidica (25 a 30% de lipideos).
Consisténcia pastosa. Volume diminuido. Fracionamento e temperatura normais.
Vitamina C 75 mg. Calcio 1200 mg/dia. Ferro 8 mg/dia.Fibra 21/dia. Sodio 2g/dia.
Ligquidos 1221 ml/kg/dia. VET 1320 Kcal/dia.

A paciente segundo o indice de Massa Corporal encontra-se classificada
como eutréfica, porém pela classificacdo da CB e ASG encontra-se em
desnutricdo grave, com perda de gordura subcutanea e muasculo estriado, sendo
necessario encaminhar ao Servigo de Nutrigdo.

A paciente deveria ingerir um cardapio com boas fontes proteicas para
ajudar na cicatrizacdo, como carnes, leite e derivados. E boas fontes de calcio e
vitamina D como leite e derivados e vegetais verdes. Complementando com
fontes de vitamina C para prevenir a osteoporose como laranja, goiaba, kiwi,

limao e mamao.

O acompanhante foi orientado sobre necessidade do ganho de peso da

paciente, bem como o aumento da ingestao hidrica.

Como orientagcao para a alta a paciente foi orientada a preferir alimentos
ricos em vitaminas K, C, D para ajudar na cicatrizag&o. Ingerir alimentos de cor

verde escuro. Aumentar o consumo de frutas e hortalicas de 3 a 5 porc¢des ao
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dia. Preferir alimentos integrais e temperos naturais. Fazer exposi¢cao ao sol de

meia ao dia.

8) Dona Maria da Silva, 44 anos, internou-se com ICC descompensada.
Peso usual/habitual: 69 kg. Altura: 1,56 cm. Peso atual:79,1 kg. Peso com
desconto de edema (anasarca): 69 kg. Os exames bioquimicos apontam

ureia elevada.

Realize a conduta nutricional para a paciente.

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacédo de 1

a 6 nos espacos indicados:

A paciente segundo o indice de Massa Corporal encontra-se pré-obesa,

porém com o desconto do edema esté eutrofica e sem risco nutricional.

A familia foi orientada sobre a baixa ingestéo de fibras, e recomendou-se

gue a mesma seja estimulada a consumir frutas, verduras e legumes frescos.

Como orientacdo de alta individualizada foi sugerido que a paciente faca
03 refeicbes ao dia e 02 lanches. Prefira alimentos in natura e minimamente
processados. Utilize 6leos, gorduras, sal e acucar em pequenas quantidades.
Pratique atividade fisica leve. Consuma agua com moderacdo. Consuma fibras.

Evite o sal de adicdo no alimento pronto. Evite o alcool.

O cardapio deveria conter boas fonte de fibras, como vegetais e cereais
integrais, reduzir a ingestdo de sodio nos alimentos, como por exemplo,

utilizando o sal de ervas.
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A paciente necessita de um valor calorico diario de 1600 kcal, utilizando

como base o0 peso ideal.

O tipo de dieta para a patologia da paciente € hipossodica, consisténcia

normal, fracionamento normal, temperatura quente. Normoglicidica (54%),

normolipidica (30%), normoproteica (16%). Liquidos 2,3 litros/dia.

9) Sr. Méario da Silva chegou ao hospital municipal queixando-se de
dificuldade respiratdria, apos avaliagcdo optou-se pelo internamento. Sexo
masculino, 86 anos, separado, diagnostico de pielonefrite obstrutiva e
cirrose. O recordatorio 24 horas aponta um Valor Energético Total de 832
Kcal/dia.

Mediante o diagnostico apresentado, faca os passos para a conduta

nutricional.

Marque a ordem prioritaria dos seus passos para resolver orientacéo de 1

a 6 nos espacos indicados:

O cardapio do dia a dia do paciente deve ser hipossédico, com boa ingestédo

de liquidos e proteinas.

Como recomendag¢des nutricionais gerais foi orientado que o paciente

consuma alimentos ricos em folato e vitamina B12. Realize todas as refeicbes

principais, use carboidratos complexos e consuma verduras escuras.

Na orientacao nutricional de alta foi sugerido que ele faca 03 refeicbes ao

dia (café da manhd, almoco e jantar) e 02 lanches nos intervalos das refei¢cdes
principais. Coma diariamente 03 porc¢des de legumes e verduras. Consumir fonte
de proteina vegetal (feijao, lentilha, quinoa, grédo de bico, ervilha). Consumir
diariamente frutas. Beber 1litro de agua por dia. Substituir os carboidratos
simples por complexos. Consumir alimentos ricos em fibras. Retirar o alcool.

Adicionar alimentos ricos em folato e vitamina B12.
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O tipo de dieta para o paciente € de consisténcia nhormal, com temperatura
normal, com uma distribuicdo de 45% de carboidratos, 10-35% de proteinas, 20-
35% de lipideos.

O paciente precisa de um valor caldrico diario de 1519,32 Kcal, utilizando

como base o peso ideal.

Segundo a avaliacdo antropométrica 0 mesmo encontra-se com

desnutricdo grave, dados justificados pelos achados clinicos como olhos
ictéricos, unhas quebradicas, pele flacida e desidratada e edema. A avaliacao
Subjetiva Global (ASG>22 pontos) aponta desnutricdo moderada, portanto com
risco nutricional. O paciente devera ser encaminhado ao Servico de Saude

proximo a sua residéncia para acompanhamento.
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4 ANALISE E APRESENTACAO DOS DADOS

Para proceder a andlise e discussdo dos dados da ANALISE
METODOLOGICA DAS COMPETENCIAS DOS FORMANDO DO CURSO DE
NUTRICAO (AMCFCN) aplicado junto aos académicos (as) matriculados no
sétimo e oitavo periodos do Curso de Nutricdo, utilizou-se como gabaritou o
estabelecido pela pesquisadora, onde foi adotado o seguinte critério de
prioridade: sendo de 1 a 6 0s passos a serem seguidos na conduta de cada
questdo. Salienta-se a inexisténcia de questdes incorretas, tratando-se de
condutas complementares que deveriam ser paulatinamente implementados
junto a situacao ou ao paciente.

Para fins de organizacéo, a analise de dados, seguird a mesma ordem
do instrumento. Primeiramente, serdo avaliadas as questfes referentes a area
de Nutricdo Social, Unidades de Alimentagdo e Nutrigdo e posteriormente
Nutricdo Clinica.

Os pesquisados, em namero de 20, foram aleatoriamente denominados
de P1, P2, ... P20, para que fosse possivel tabular e organizar os dados da
pesquisa, resguardando o sigilo e a confidencialidade dos dados.

Com o intuito de relacionar a habilidade e competéncia gerais das DCN
de Nutricdo com as assertivas foi tracado um paralelo entre a resposta prioritaria
de cada pesquisado, com a respectiva habilidade e competéncia determinada no
instrumento teste.

Ao analisar os dados apresentados, optou-se por apresentar aqueles

gue tiveram mais que uma marcacao.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Nesse estudo objetivou-se buscar responder ao problema: Como avaliar
as habilidade e competéncias gerais determinadas pelas Diretrizes Curriculares
Nacionais desenvolvidas durante a pratica do estagio supervisionado de alunos
de Nutricao?

Para tanto, avaliou-se as competéncias estabelecidas em relacédo a
pratica profissional do aluno em formacao final de Nutricdo, com avaliagdo das
competéncias e habilidades gerais das DCN: (a) atencao a saude; (b) tomada de
deciséo; (c) comunicacéao; (d) lideranca; (e) administracdo e gerenciamento; (f)
educacao permanente.

Para que isso fosse possivel, elaborou-se uma metodologia para avaliar
essas competéncias e habilidades, com o intuito de testa-la foi formulado um
instrumento teste.

Os sujeitos de pesquisa foram 20 participantes, do sétimo e oitavo
periodos do Curso de Nutricdo concluintes da graduacdo, e matriculados na
disciplina no Estagio Supervisionado.

Os resultados analisados demonstram que a metodologia elaborada foi
suficiente para avaliar as competéncias e habilidades das DCN de Nutricéo,
sendo possivel observar através do instrumento.

A metodologia, baseado na analise dos dados, e no uso do gabarito, foi
capaz de tracar o perfil de habilidades e competéncias individuais de todos os
pesquisados que responderam ao instrumento teste.

Conclui-se que a pesquisa atingiu aos objetivos propostos inicialmente
nesse estudo.

Os resultados encontrados nessa pesquisa poderdo subsidiar o Projeto
Pedagogico do Curso do Curso no qual a ferramenta teste foi aplicada, bem
como podera ser alinhado outros PPCs de outros cursos, nos quais a
metodologia seja aplicada, sendo uma metodologia auxiliar para tal objetivo.

A metodologia foi capaz de avaliar as habilidades e competéncias dos
concluintes, porém demonstrou que algumas delas ndo foram desenvolvidas nos
mesmos, fornecendo subsidios para o diagndstico dos pesquisados avaliados,

assim sendo, do alcance dos objetivos do curriculo do Curso frente as DCN.
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Sendo possivel, a médio e longo prazo, realizar ajustes no mesmo para que
todas as habilidades e competéncias sejam plenamente desenvolvidas, assim
como preconizam as DCN.

O estudo foi limitado pela auséncia de modelos de metodologias de
avaliacdo de competéncias e habilidades, sendo a mesma criada a partir de
bases tedricas, sem o apoio de modelos.

Para pesquisas futuras, sugere-se que a metodologia seja aplicada a
singulares perfis de pesquisados, com o intuito de tracar diferentes habilidades

e competéncias gerais das DCN em concluintes de diferentes graduacgdes.
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