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RESUMO

D

Os desvios nutricionais na infancia e adolescéncia incluem a subnutricdo
obesidade. Entre criancas e adolescentes, a alimentacdo inadequada

pY

é
caracterizada pelo consumo excessivo de alimentos processados e
ultraprocessados, associada a ingestdo insuficiente de alimentos in natura e
minimamente processados. A promocdo de acdes educativas em nutricdo
representa estratégia eficiente para conducdo de melhores praticas e
comportamentos alimentares. O trabalho tem como objetivos: estabelecer
impressoes, reflexdes e consideracbes sobre as ac¢des educativas em nutricdo
prestadas pelo CREN (Centro de Recuperacdo e Educacédo Nutricional); mostrar a
relevancia da Educacéo Alimentar e Nutricional (EAN) para a prética profissional do
nutricionista e, se possivel, contribuir para outros estudos e vivéncias de
pesquisadores em Nutricdo. Observou-se que as acdes educativas em nutricao
favoreceram a troca de ideias e experiéncias; promoveram interacao e diversao;
incentivaram a préatica de atividades fisicas e aproximaram os participantes de
alimentos novos. O servico mostrou uma assisténcia humanizada ao paciente
voltada para o cuidado, recuperacdo e promocdo da saude, contribuindo para a

construcdo e fortalecimento de vinculos.

Descritores: desnutricdo infantil, obesidade infantil, Educacdo Alimentar e

Nutricional (EAN), a¢cbes educativas em nutricao.
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1. INTRODUCAO
1.1 DESVIOS NUTRICIONAIS NA INFANCIA E ADOLESCENCIA

A subnutricdo € uma doenca de natureza clinico-social multifatorial. Na
infancia, ela pode ser decorrente do baixo peso ao nascer; da interrup¢do precoce
do aleitamento materno exclusivo e da alimentacdo complementar inadequada nos
primeiros dois anos de vida. Est4 associada, muitas vezes, a privacao alimentar ao
longo da vida e a ocorréncia de repetidos episddios de doencas infecciosas
respiratorias. Outros fatores de risco ligados a subnutricdo infanto-juvenil sdo a
situacao socioecondmica da familia e o precario conhecimento dos responsaveis em
relacdo a alimentacdo, a higiene e aos cuidados com a saude da crian¢ca pequena
(BRASIL, 2005). A subnutricdo infanto-juvenil implica perda de peso; crescimento
deficiente; baixa imunidade; danos na mucosa gastrointestinal; aumento da
incidéncia, da gravidade e da duracdo de doencas; perda de apetite; perda de
nutrientes; ma absorcdo do alimento e alteracfes importantes no metabolismo
(SAWAYA, 2006).

Os déficits de altura por idade (A/l) representam o panorama epidemiolégico
mais relevante da subnutricdo infanto-juvenil no Brasil e nos paises de baixa e média
renda, revelando um predominio de quadros prolongados de privacdo alimentar e
elevada ocorréncia de morbidades (BRASIL, 2009; ONIS e BRANCA, 2016). No
mundo, 160 milhdes de criancas abaixo de cinco anos tém baixa estatura e 50
milhdes de criangas n&o pesam o suficiente para a sua altura (UNICEF, 2015).

A obesidade é considerada uma doenca cronica de origem multifatorial, sendo
resultado da interacdo entre fatores ambientais, comportamentais, culturais,
socioecondmicos e genéticos, que influenciam nas respostas individuais a atividade
fisica (estilo de vida sedentario ou pouco ativo) e a dieta (aquisicdo e consumo de
alimentos prontos, auséncia de rotina alimentar e habito de consumir lanches e
alimentos de alta densidade calorica, por exemplo, alimentos processados e
ultraprocessados) (ZHAO e GRANT, 2011; SABIN e KIESS, 2015). A obesidade
infanto-juvenil é a principal causa de problemas de salde em paises desenvolvidos
e em desenvolvimento como doencas cardiovasculares; diabetes melito tipo 2;

complicacbes pulmonares, hepaticas, renais e musculoesqueléticas. Além disso,
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piora a qualidade de vida, trazendo estados emocionais negativos (tristeza, solidéao e
ansiedade) e eleva a probabilidade de envolvimento em comportamentos de risco
(ferimentos auto infligidos e consumo de substancias) (WATERS et al., 2011).

A prevaléncia mundial da obesidade infanto-juvenil entre 1990 e 2010
aumentou de 4,2% para 6,2% (ONIS, BLOSSNER e BORGHI, 2010). A POF 2008-
2009 apontou 16,6% de meninos obesos e 11,8% de meninas obesas, na faixa
etaria entre cinco e nove anos, dados seis vezes superiores aos de 1974-1975. Em
relacdo aos adolescentes, 5,9% dos meninos e 4,0% das meninas estavam obesos
(BRASIL, 2010).

Segundo o SISVAN (2014), 20 milhdes de criancas e adolescentes e 60% dos
jovens em comunidades de baixa renda apresentam desvios nutricionais (BRASIL,
2010). Ambas a subnutricdo e obesidade infanto-juvenil diminuem em oito anos a
expectativa de vida; reduzem a capacidade de aprendizado, trabalho e renda
familiar; e impactam em US$ 3,5 trilhdes/ano (ONU, 2015).

Ao mesmo tempo em que se assiste a reducdo continua dos casos de
subnutricdo infanto-juvenil e aumento nas taxas de obesidade infanto-juvenil,
verifica-se, em paralelo, uma situacdo paradoxal marcada pelo aumento de
caréncias nutricionais por déficit de micronutrientes, a chamada “fome oculta”
(CAPANEMA, 2017). A “fome oculta” é caracterizada por uma caréncia silenciosa,
nao manifesta, de um ou mais micronutrientes no organismo. Ela ocorre quando a
gualidade dos alimentos consumidos se apresenta deficiente em micronutrientes,
vitaminas e minerais, que atuam nas vias metabdlicas e funcfes fisiolégicas do
organismo, requisitos estes necessarios ao pleno crescimento e desenvolvimento
das criancas. Criancas obesas, em particular, merecem um olhar especial em
relagcao a alta prevaléncia de “fome oculta”, sendo consideradas um grupo de muita
vulnerabilidade ao problema. A realidade vivenciada pelos obesos, marcada pelo
excesso de oferta caldrica na dieta, frequentemente traz consigo uma falsa imagem
de uma crianga bem nutrida, dificultando a sua abordagem precoce (CAPANEMA,
2017).

A pobreza e a desigualdade socioecondmica continuam sendo grandes
dificuldades para alcancar a Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN) e o Direito
Humano a Alimentacdo Adequada (DHAA). A limitagdo do poder aquisitivo pode

diminuir a quantidade e também afetar a qualidade dos alimentos consumidos.



Segundo uma andlise realizada em 18 paises da regido da América Latina e Caribe
(FAO, 2015) pode-se observar uma correlagcdo positiva entre extrema pobreza e
subalimentacéo (83%), e entre extrema pobreza e subnutricdo cronica (65%), em
uma relacdo em que, quanto maior a taxa de extrema pobreza, maiores séo as taxas
de subalimentacdo e maior é a subnutricdo cronica. No Brasil, a extrema pobreza
aumentou 11% entre 2016 e 2017 (RASELLA et al., 2018).

Conforme o novo Guia Alimentar para Populacédo Brasileira (BRASIL, 2014),
alimentos in natura sdo aqueles obtidos diretamente de plantas ou de animais e
adquiridos para consumo sem que tenham sofrido qualquer alteracao apos deixarem
a natureza, por exemplo: legumes, verduras, frutas, ovos, leite. Alimentos
minimamente processados s&do alimentos in natura que, antes de sua aquisicao,
foram submetidos a alteragcdes minimas, por exemplo: farinhas, raizes e tubérculos
lavados, cortes de carne resfriados ou congelados e leite pasteurizado. Alimentos
processados sao produtos fabricados essencialmente com a adicdo de sal, agUcar,
0leo ou vinagre, por exemplo: conservas de alimentos inteiros preservados em
salmoura ou em solucdo de sal e vinagre, frutas inteiras preservadas em acucar,
varios tipos de carne adicionada de sal, queijos feitos de leite e sal e paes feitos de
farinha de trigo, 4gua e sal. Alimentos ultraprocessados sdo produtos fabricados
inteiramente ou majoritariamente de Oleos, gorduras e acgucar de rapida absorcéo,
pobres em fibras, por exemplo: guloseimas, bebidas adocadas, embutidos, produtos
congelados prontos para aquecer, salgadinhos “de pacote”, cereais matinais, barras
de cereal, bebidas energéticas.

Uma alimentagdo saudavel consiste em fazer de alimentos in natura ou
minimamente processados a base da alimentac&do, limitando o consumo de
alimentos processados e evitando o de ultraprocessados (BRASIL, 2014). O
consumo alimentar, de acordo com dados da POF 2008-2009, é principalmente
constituido de alimentos de alto teor energético e apresenta baixa quantidade de
nutrientes, configurando uma dieta de risco para déficits em importantes nutrientes,
obesidade e para muitas doencgas cronicas ndo transmissiveis (BRASIL, 2010). Entre
as criancas e adolescentes, a alimentacdo inadequada € caracterizada pelo
consumo excessivo de acgucares simples e gorduras presentes nos alimentos
processados e ultraprocessados, associada a ingestdo insuficiente de frutas e

hortalicas (alimentos in natura), contribuindo diretamente para o ganho de peso e



maior prevaléncia de doencas crénicas ndo transmissiveis, podendo o consumo de
dietas de m& qualidade retardar potencialmente o crescimento e maturacdo sexual
nesse grupo populacional (URBANO et al., 2002; ENES e SLATER, 2010).

Os habitos alimentares estabelecem-se durante os primeiros anos de vida,
além de formados, sdo consolidados na chamada fase pré-escolar (2 a 6 anos).
Estes podem colocar em risco o crescimento e desenvolvimento, quando pouco
saudaveis, como também causar o surgimento de anemia ferropriva, obesidade,
subnutricdo, entre outros (VALENTE, HECKTHEUER e BRASIL, 2010). A formacao
de habitos alimentares errbneos e o sedentarismo da crianca moderna tém levado
ao crescimento da obesidade infanto-juvenil. A fase pré-escolar é um periodo
decisivo na formacédo de habitos alimentares, que tendem a continuar na vida adulta,
devido a isso, torna-se importante estimular o consumo de uma alimentacao variada
e equilibrada (BERNART e ZANARDO, 2011).

Os adolescentes tém algumas peculiaridades em relacdo aos habitos que
influenciam as préticas e preferéncias alimentares nesse periodo da vida. O habito
dos adolescentes é imediatista e isso faz com que a sua atitude em relacdo a
alimentacdo seja satisfatoria no presente, ndo se interessando se a qualidade dos
alimentos que consome possa vir a ser prejudicial na vida futura. Logo, neste grupo
etario, muitas vezes os habitos alimentares sdo pouco saudaveis (TORAL, CONTI e
SLATER., 2009). Sua ligacdo com os grupos de pares com guem se identifica acaba
por fazé-lo adquirir o mesmo padrdo de consumo com supressdo do almoco,
consumo de “fast food”, alimentacdo fora de casa, preferéncia por lanches e
restricdo alimentar de alguns grupos de alimentos, ou seja, a dieta adotada é
usualmente rica em gorduras, acgucares e so6dio, com uma pequena participacao de
frutas e hortalicas. Os adolescentes também sofrem influéncia dos meios de
comunicagdo e podem restringir as suas necessidades dietéticas em deferimento de
um “corpo ideal” simbolizado pela magreza (MONTEIRO e JUNIOR, 2007).



1.2 PROMOCAO DE ACOES EDUCATIVAS EM NUTRICAO

Considerando o contexto atual de crescimento das doencas crbnicas nao
transmissiveis e de seus fatores de risco, como a inatividade fisica e a alimentacao
inadequada, € indiscutivel a necessidade da realizacdo de acdes de promocao da
saude pautadas na autonomia e no empoderamento (ABREU et al., 2016). A
educacdo em saulude permite a transformacdo da realidade por meio da
conscientizacédo critica dos individuos. Entende-se que, em um processo continuo de
interagdo, a postura de “escuta atenta” e abertura ao saber do outro garante a
possibilidade de uma construcdo compartilhada do conhecimento e de formas de
cuidado diferenciadas a partir dessa construcdo. A atuacdo em praticas educativas
de saude é uma ferramenta e instrumento de grande valia para promocdo e
prevencao em todos os niveis de atencdo (OLIVEIRA e SANTOS, 2011; ANDRADE
e SORATTO, 2013).

A educacdo em saude com énfase na promocdo humana, valorizando o ser
humano em sua individualidade e considerando a coletividade, representa a pratica
da assisténcia humanizada (BEZERRA et al.,, 2015). O cuidado humanizado
pressupBe uma habilidade técnica do profissional de saude no exercicio de suas
funcdes, além de competéncia pessoal evidenciada na capacidade de perceber e
compreender 0 ser paciente em sua experiéncia existencial, visando satisfazer as
suas necessidades intrinsecas, favorecer um enfrentamento positivo do momento
vivido e preservar a sua autonomia, o direito de decidir quanto ao que deseja para si,
para sua saude e seu corpo (MORAIS et al., 2009). Esse novo modelo assistencial
contrapde o modelo tradicional biomédico, o qual enfatizava o individuo
indiferenciado; acgOes curativas; tratamento das doencas, lesbes e danos; e
medicalizacdo (FERTONANI et al., 2015).

O campo da educacdo em saude especificamente voltado para a alimentacéo
e nutricdo é denominado Educacgéo Alimentar e Nutricional (EAN). Segundo BRASIL
(2012), “...] Educacao Alimentar e Nutricional, no contexto da realizagdo do Direito
Humano a Alimentacdo Adequada (DHAA) e da garantia da Seguranca Alimentar e
Nutricional (SAN), € um campo de conhecimento e de pratica continua e

permanente, transdisciplinar, intersetorial e multiprofissional que visa promover a
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pratica autbnoma e voluntaria de habitos alimentares saudaveis. A pratica da EAN
deve fazer uso de abordagens e recursos educacionais problematizadores e ativos
que favorecam o dialogo junto a individuos e grupos populacionais, considerando
todas as fases do curso da vida, etapas do sistema alimentar e as interagcbes e
significados que compdem o comportamento alimentar [...]". A EAN propicia a
construcdo coletiva do conhecimento e envolve a equipe de salde, crianca e familia.
Além disso, ha a importancia de que ocorra de maneira integrada entre praticas,
crencas, saberes e vivéncias das criancas, e ndo, dissociada em praticas
pedagogicas exclusivamente tedricas (BRASIL, 2012). Logo, a familia tem papel
importante para que o aprendizado das criangas nas agdes educativas torne-se um
habito, e para que esse habito seja praticado, em algumas atividades, é necessario
gue a familia participe, sinta-se importante e contribua de forma positiva para que a
pratica seja executada (MARIZ et al., 2015).

O ensino sobre questdes alimentares sdo articulados por intermédio da
educacéo nutricional. Esta atua de maneira a ampliar o conhecimento alimentar dos
individuos para que possam escolher alimentos mais saudaveis para sua
alimentacdo. As criancas e adolescentes, por estarem iniciando um processo de
afirmacao da sua identidade alimentar representam um grupo avido por informacdes,
dentre elas, as que tém relacdo com a Nutricdo. Assim, o oferecimento de novas
informacdes sobre alimentacdo e nutricdo auxilia na promocdo da ampliacdo do
conhecimento individual que podera resultar em melhorias no comportamento
alimentar, favorecendo ndo s6 a manutencdo como a recuperacdo do estado
nutricional (TORAL, CONTI e SLATER, 2009; SILVA et al., 2013).

Nas intervencbes coletivas, h4 um espaco cooperativo para troca de
conhecimentos entre usuarios e profissionais de sociabilidade, reflexdo sobre a
realidade vivenciada e criacdo de vinculo. No grupo, o participante atua como
suporte para outros membros, facilitando a expressdo das necessidades,
expectativas e angustias, favorecendo a abordagem integral das condi¢cdes de
saude e dos modos de viver dos participantes (SOARES e FERRAZ, 2007; DIAS,
SILVEIRA e WITT, 2009; FERREIRA NETO e KIND, 2010).

Para abordagem coletiva de EAN ha o método de oficinas culinarias, oficinas
de texturas e sabores, jogos ludicos, entre outros. A promo¢do dessas e demais

acOes educativas em nutricdo pode ser um meio viavel para abordagem de temas
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como a alimentacdo e nutricdo, podendo assim representar uma boa oportunidade
para conducao de melhores praticas e comportamentos alimentares entre criangas e
adolescentes (RODRIGUES e BOOG, 2006).

1.3 JUSTIFICATIVA E OBJETIVOS

A subnutricdo e obesidade infanto-juvenil ttm sido associadas ao aumento da
morbidade e mortalidade em adultos. Para enfrentar os desvios nutricionais na
infancia e adolescéncia, a promocdo de acdes educativas em nutricdo vem
constituindo uma das estratégias mais importantes. Dessa maneira, optou-se por
desenvolver um trabalho descritivo a partir de uma andlise critica de relato de
experiéncia no Centro de Recuperacdo e Educacdo Nutricional (CREN) que tera
como propositos descrever as a¢des educativas em nutricdo prestadas pelo CREN e
analisar a sua importancia para criancas e adolescentes com desvios nutricionais.

O presente estudo terd como objetivos:

e Estabelecer impressbes, reflexbes e consideracbes sobre as acoes
educativas em nutricdo prestadas pelo CREN.

e Mostrar a relevancia da Educacao Alimentar e Nutricdo (EAN) para a pratica
profissional do nutricionista;

e Se possivel, contribuir para outros estudos e vivéncias de pesquisadores em

Nutricao.
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2. DESCRICAO
2.1 O CREN

A primeira unidade, inaugurada em 1993, foi a sede CREN Vila Mariana,
localizada na Rua das Azaléas, 244, Mirandopolis, Sdo Paulo. O CREN é uma
associacao privada, sem fins econdmicos ou lucrativos. Trata-se de um centro de
referéncia sustentavel no diagnéstico, tratamento, pesquisa e ensino relativo aos
desvios nutricionais na infancia e adolescéncia, com foco na populacéo
socioeconomicamente vulneravel. O servico tem como objetivos: 1 - promover 0s
direitos sociais, a partir do desenvolvimento de atividades de relevancia publica e
social nas areas de saude, assisténcia social, educagdo e cultura; 2 - prestar
servicos voltados a promocéo da Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN), mediante
a prevencao e tratamento de criancas e adolescentes com desvios nutricionais e 0
desenvolvimento de atividades de educagdo nutricional, que propiciem a
manutencdo do bem-estar fisico e mudanga efetiva dos habitos alimentares; 3 -
identificar vulnerabilidades sociais, principalmente entre criancas, adolescentes e
suas familias, a fim de promover intervencdes socioeducativas que possibilitem o
crescimento cognitivo, afetivo-emocional, social e espiritual. Mediante a retidao,
respeito a pessoa, adequacédo a realidade e valorizacdo do repertorio, a missao do
CREN é enfrentar os desvios nutricionais na infancia e adolescéncia, nutrindo corpo,
mente e relacdes para o desenvolvimento integral da pessoa e familia (CREN 2017).

A instituicdo realiza servigos de recuperacéo e educacao nutricional por meio
de atendimento ambulatorial, na comunidade e em hospital dia, irradiando préticas
adequadas e multiplicando seu campo de acdo. Os servigos associam o tratamento
a educacado da crianga e assisténcia da familia, procurando sempre envolvé-la no
tratamento e assisti-la, providenciando atendimento social a mae e/ou responsavel,
oficinas educativas, visita domiciliar, abordagem da rede social; oferecendo-lhes
capacitacdes e, quando necessario, apoio psicologico. As criancas, adolescentes e
suas familias sdo acompanhados através de diversas atividades, incluindo consultas
(com nutricionista, pediatra, psicélogo e educador fisico), oficinas culinarias, jogos
ludicos, horta comunitaria, rodas de conversa, grupos, palestras, etc., tudo

agendado previamente com a crianca/adolescente e sua familia. Quando atendidos
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na propria comunidade, em parceria com os profissionais da Estratégia Salde da
Familia ou outros profissionais da salde, a crianca ou adolescente que apresentar
guadros de subnutricdo primaria ou obesidade exdgena, € encaminhado para
atendimento em ambulatério no CREN (CREN, 2017).

A baixa estatura, subnutricdo e obesidade s&o critérios para o ingresso das
criancas e adolescentes no servico. Os pacientes sédo encaminhados pelos servigos
de saude, geralmente Unidades Basicas de Saude (UBSs). Eles tém sua primeira
consulta com a nutricionista; os retornos sdo marcados com este e demais
profissionais, quando necesséario. Em 2017, 3.574 criancas e adolescentes foram
atendidos com 1.452 oficinas realizadas (CREN, 2017).

2.2 O ATENDIMENTO NUTRICIONAL AMBULATORIAL

O atendimento nutricional em ambulatério compreende a primeira consulta,
consultas de retorno e acfes educativas em nutricdo em grupo.

Durante a primeira consulta, a nutricionista realiza o acolhimento do paciente
e seu responsavel; conhece a dinamica familiar; realiza a avaliagdo antropométrica e
diagndstico nutricional do paciente; e explica a forma de tratamento. Ao final da
consulta, a profissional convida o paciente e seu responsavel para participarem do
grupo denominado “Passo inicial’”, uma atividade realizada pela psicéloga. Essa
atividade aborda a exibicdo de videos/trechos de documentarios sobre o cenario
atual da subnutricdo e obesidade e, através de uma roda de conversa, esses
videos/trechos de documentarios séo discutidos e o0 servico é apresentado com o
intuito de fazer desta uma atividade prazerosa, incentivando 0s pacientes e seus
responsaveis a participarem dos grupos.

Nas consultas de retorno, a nutricionista relembra junto com a
crianga/adolescente e seu responsavel o que havia sido discutido; faz um
recordatorio alimentar do paciente; retoma os combinados; resgata informacdes
sobre a alimentacdo e rotinas da crianca/adolescente; e/ou elabora combinados
novos junto com o paciente e seu responsavel. A partir dessas consultas, a
profissional convida a crianga/adolescente e seu responsavel para a¢ées educativas
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em nutricdo (oficinas culindrias, atividades envolvendo as areas de Psicologia,

Nutricdo e Educacéo Fisica, vivéncia culinéria e/ou oficina de texturas e sabores).

2.3 AS ACOES EDUCATIVAS EM NUTRICAO

As ac¢les educativas em nutricdo caracterizam uma das principais frentes de
trabalho no ambulatério. Elas abordam aspectos de alimentagdo, estilo de vida,
atividade fisica e protagonismo juvenil. Os encontros coletivos mostram-se uma
estratégia eficiente para a educacéo nutricional e compreenséao da rotina e dinamica
familiar do paciente.

Os grupos educativos em nutricdo incentivam o protagonismo juvenil por meio
da socializacéo, identificagdo com outros adolescentes e promocao de experiéncias
inéditas, conhecendo locais e pessoas novas. Sao também grupos para 0s
pais/responsaveis compartilharem suas experiéncias de vida (CREN, 2017).

Além desses grupos, o CREN incentiva a pratica de atividade fisica por meio
de acdes que exploram brincadeiras, envolvendo movimento corporal e associacao
entre atividade fisica e praticas alimentares saudaveis. (CREN, 2017).

As acles educativas em nutricdo ndo separam os participantes por perfil. As
criancas/adolescentes com subnutricdo e obesidade participam dos mesmos grupos,
uma vez que o tratamento por meio da educagao nutricional promove a recuperagao

do estado nutricional de ambas.

2.3.1 Oficinas Culinarias

As oficinas culinarias, denominadas “Eca ou Eba”, tem o objetivo de melhorar
os habitos alimentares das criancas/adolescentes, resgatando a culinaria e cultura
alimentar; promovendo e incentivando a alimentacdo saudavel; estimulando o

consumo de alimentos in natura e minimamente processados; trabalhando o
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julgamento, autonomia, aproximac¢do e memoria afetiva na cozinha; e incentivando a
cooperacao.

As oficinas culinarias ocorrem quatro vezes por més. Para cada uma é
elaborado um material educativo (folder) contendo uma breve explicacdo sobre o
tema e duas receitas. As escolhidas sdo compostas por alimentos in natura e
minimamente processados; preparacdes de geladeira, de forno, de baixo custo; e
sdo adequadas a lanches ou refeicbes saudaveis. As receitas sao preparadas pelas
criancas/adolescentes e seus responsaveis.

No inicio da atividade, os participantes sdo encaminhados para um espaco
onde acontece uma dindmica de apresentagdo realizada pela psicologa, na qual
cada um se apresenta, fala sua idade, o que gosta e ndo gosta de fazer, e, em
seguida, a atividade desenvolvida no grupo € explicada por algum integrante que ja
havia participado da oficina culinaria anterior ou pela nutricionista. Ap0s esse
momento, sdo conduzidos a cozinha experimental; procedem a vestimenta de uma
touca descartavel, recebem uma breve explicacdo sobre higienizacdo das maos,
com o uso de sabonete liquido; e posicionam-se nas bancadas. Em seguida, inicia-
se a oficina: com os ingredientes disponibilizados nas bancadas, é realizada uma
dindmica de percepcao de sentidos com as criangcas/adolescentes e pergunta-se se
eles tém alguma sugestéo de quais receitas serdo preparadas naguele dia. Todos os
ingredientes sdo apresentados, contados e separados. As receitas sdo anunciadas,
lidas e verbalizadas. Enquanto as prepara¢des culinarias nao ficam prontas, um jogo
lidico é realizado. Finalizando cada intervencdo procede-se a degustacdo das
preparacdes elaboradas. Os participantes da oficina culinaria avaliam as
preparacdes a partir das expressdoes “Eca’, caso nao gostem ou “Eba”, caso

aprovem a receita.
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Figura 01 - Apresentacéo dos ingredientes
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Fonte: Acervo Centro de Recuperacgdo e Educacao Nutricional, 2018

Figura 02 - Leitura das receitas

Fonte: Acervo Centro de Recuperacéo e Educacao Nutricional, 2018.

2.3.2 Jogos Didaticos

Os jogos didaticos tém como objetivo facilitar o processo de ensino-
aprendizagem de hébitos alimentares saudaveis. Durante o periodo de estagio, foi
aplicado o jogo de tabuleiro denominado “Na Trilha da Alimentacdo Saudavel”’, que

17



trabalha com as criancas/adolescentes a consciéncia sobre o consumo de alimentos
in natura, minimamente processados, processados e ultraprocessados. O jogo
baseia-se no novo Guia Alimentar para Populacédo Brasileira (BRASIL, 2014), uma
vez que este apoia e incentiva praticas alimentares saudaveis, protegendo e
promovendo a saude e a Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN) da populacdo. O
jogo foi criado por estagiarias que passaram um periodo no CREN e é composto por
tabuleiro e dado. O tabuleiro compde uma trilha que possui trinta casas. Vence o
jogo o primeiro participante que conseguir chegar ao final da trilha. Para jogar, sdo
divididos em grupos e um mediador é responséavel por conduzir o jogo: explicar as
regras e realizar a leitura das cartas-pergunta e cartas-atitude. Em algumas casas €
necessario que o participante resolva uma charada (relacionada com alimentos

saudaveis) ou conhega uma atitude.

Figura 03 - O tabuleiro

Fonte: Acervo Centro de Recuperacgdo e Educacao Nutricional, 2018
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2.3.3 Atividades “PsicoNutriAcéo”

As atividades envolvendo as &reas de Psicologia, Nutricdo e Educacao Fisica
abordam o trabalho multiprofissional nos grupos e tém o nome de “PsicoNutriAgao”.
O objetivo dessas atividades € envolver a atuacdo conjunta dos profissionais;
incentivar atividades fisicas; e conhecer, experimentar alimentos novos através dos
sentidos (tato, olfato e paladar). A psicologa, nutricionista e educador fisico;
estudantes de Nutricdo, Psicologia e Pediatria; e criancas/adolescentes participam

dessa atividade. As atividades “PsicoNutriA¢do” ocorrem duas vezes por més.

Figura 04 - Jogo de queimada

Fonte: Acervo Centro de Recuperagdo e Educacao Nutricional, 2018.

Figura 05 - Dindmica de percepcédo de sentidos




Fonte: Acervo Centro de Recuperacédo e Educacao Nutricional, 2018

2.3.4 Vivéncias Culinarias

As vivéncias culinarias ocorrem ocasionalmente com o objetivo de aproximar
as criancas/adolescentes da cozinha, aumentar o vinculo com a instituicdo e
promover o conhecimento da dinamica familiar. As preparacdes a serem realizadas
pelos responsaveis ou criancas/adolescentes sdo escolhidas pela nutricionista e
estagiaria de Nutricdo. Os responsaveis e criangas/adolescentes sdo encaminhados
para a copa e procedem a vestimenta de uma touca descartavel. Em seguida, é
iniciada a vivéncia: com os alimentos ja disponibilizados na pia, os participantes
comecam a prepara-los com o auxilio da nutricionista. Durante a atividade, a
nutricionista e psicologa conversam com 0s responsaveis sobre os habitos
alimentares da familia. A intervencao é finalizada com a montagem dos alimentos no

prato e sua degustacao.

2.3.5 Oficinas de Texturas e Sabores

As oficinas de texturas e sabores ocorrem esporadicamente com o intuito de
trabalhar a percepcdo dos sentidos (visdo, olfato, paladar, audicdo e tato) das
criangas de zero a dois anos através do contato com frutas, legumes e/ou verduras.
A atividade é dividida em cinco etapas: identificacdo, exploracdo, descoberta,
conhecimento e aceitacdo do alimento, as quais tém como objetivo: ampliar o
conhecimento alimentar das criancas através da Educacdo Alimentar e Nutricional
(EAN). Na primeira etapa, o alimento é dado para as criangas com a casca (inteira)
para que elas observem a cor e formato dele, e sintam a textura do mesmo. O nome
do alimento é mencionado vérias vezes para que as criangas associem este primeiro
contato com o som que emite 0 nome. Na segunda etapa, as criancas abrem e
descascam o alimento. Na terceira etapa, as criancas sao estimuladas pelos
profissionais a sentir o cheiro e, principalmente, o sabor do alimento. Na quarta e na
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tltima etapa, observam-se o vinculo que se forma entre a crianca e o alimento e a

aceitacao deste pela crianca.

Figura 06 - Identificacé@o e exploragdo do alimento

Fonte: Acervo Centro de Recuperacéo e Educacado Nutricional, 2018

Figura 07 - Descoberta, conhecimento e aceitagédo do alimento

Fonte: Acervo Centro de Recuperacéo e Educacédo Nutricional, 2018
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3. LICOES APRENDIDAS
3.1 ANALISE DAS ACOES EDUCATIVAS EM NUTRICAO

3.1.1 Oficinas Culinarias “Eca ou Eba”

Foram realizadas quatro oficinas culinarias durante o periodo de estagio.
Essas atividades abordaram os temas: “Aproveitamento integral dos alimentos”,
“Lanches para levar para a escola”, “Copa do mundo” e “Festa junina”. Folders com
as receitas culinarias podem ser localizados no Anexo 01.

A primeira teve como tema “Aproveitamento integral dos alimentos” e propés
0 preparo de receitas utilizando partes dos alimentos comumente descartadas
(casca, semente, etc...), uma vez que diversos nutrientes estdo presentes nessas
porcdes. A oficina salientou a importancia de reduzir o desperdicio de alimentos.
Considerando que o CREN tem foco na populacdo socioeconomicamente
vulneravel, a atividade proporcionou importante aprendizado aos participantes, uma
vez que sugeriu maneiras de aproveitar o alimento como um todo. O preparo
inadequado pode gerar perdas quantitativas e qualitativas dos alimentos. Durante a
oficina, foi possivel notar a forma cuidadosa como os profissionais do servico
orientaram as criancas/adolescentes e seus responsaveis e conduziram as
preparacdes culinarias para evitar o desperdicio dos alimentos, facilitando o
aprendizado e interesse dos participantes.

DIAS e CARRETA (2010) afirmam que, com a realizacdo dessas oficinas,
pode-se verificar a importancia da atividade préatica na conscientizagdo das pessoas
sobre o valor de se utilizar cada parte de um alimento, contribuindo, assim, para a
diminuicdo de residuos soélidos no ambiente. O aproveitamento integral dos
alimentos no dia a dia da populacdo reduz o custo das preparacdes, possibilitando
sua maior frequéncia nas refei¢des, propiciando a redugéo da subnutricdo, caréncias
nutricionais, obesidade ou doencas decorrentes da ingestdo insuficiente desses
alimentos (MONTEIRO, 2010).
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Figura 08 - Preparacédo das receitas

Fonte: Acervo Centro de Recuperacéo e Educacéo Nutricional, 2018

A segunda teve como tema “Lanches para levar para a escola” e ofereceu
opcOes de preparagcdes como substituicdo de alimentos ultraprocessados, que
frequentemente sdo ofertados nas lancheiras. Durante a oficina, observou-se que o
contato direto entre as criangas/adolescentes e alimentos permitiu a valorizacao da
sua autonomia na preparac¢ao do préprio lanche, incentivando sua participacao ativa
na cozinha. Esse contato passou a ser espontaneo com o decorrer da preparagao
culinéria, ajudando os patrticipantes a se familiarizar com alimentos novos e passar a
aceita-los melhor.

Segundo CASTRO et al. (2007), a atividade culinaria oferece um ambiente
favoravel a transmisséo de informacdes e a sua proposta envolve convivio social na
elaboracdo do sanduiche saudavel, estimulacdo sensorial e visual, e
consequentemente maior facilidade para modificar os habitos alimentares. As
oficinas culinarias, que promovem a preparacdo de saladas, sopas, sanduiches
naturais e sucos mistos de vegetais e frutas, sdo estratégias muito eficazes para
promover melhoria a aceitabilidade desses alimentos, os quais, embora muito

nutritivos, costumam ser campedes de rejeicio (MAGALHAES, 2003).
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Figura 09 - Preparacédo das receitas

Fonte: Acervo Centro de Recuperacao e Educacao Nutricional, 2018

A terceira teve como tema “Copa do Mundo” e explorou novas formas de
preparar os alimentos, incentivando o consumo de frutas, legumes e verduras
(alimentos in natura) através de preparacfes saudaveis e coloridas. A aversao por
alimentos novos é bastante frequente entre criancas/adolescentes, entretanto,
durante a oficina, notou-se que esses alimentos, apresentados em cores variadas e
formando desenhos atrairam a atencdo dos participantes. A utilizacdo de verduras,
legumes e frutas facilitou o trabalho com formas ladicas e coloridas, oferecendo
muitas possibilidades de preparacdes culinarias. A atividade culinaria pode ser
aplicada de forma ludica entre as criancas, ao apresentar um prato com desenhos
conhecidos, com formatos divertidos e atraentes, contribuindo para que alimentos
mais rejeitados ou aqueles pouco aceitos se tornem agradaveis ao paladar das
criancas (TAVARES et al., 2012).

A quarta teve como tema “Festa junina”, trabalhou com alimentos in natura e
minimamente processados; e permitiu o reconhecimento de um prato tipico de festa
junina. Durante a oficina, foi observado que os profissionais do servigo fizeram uso
das informagdes contidas no novo Guia Alimentar para Populagdo Brasileira
(BRASIL, 2014) que fala sobre o consumo de alimentos in natura e minimamente
processados para uma alimentacdo nutricionalmente balanceada, saborosa e
culturalmente apropriada. Foi possivel perceber que os alimentos resgataram
elementos de uma festa popular, trazendo preparacdes culinarias referentes a varias

regides do nosso pais.
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A pratica que integra a culinaria e o trabalho com temas que retratam
aspectos culturais brasileiros desperta a curiosidade e aguca os sentidos das
criancas/adolescentes (ROSSATO e ROSSI, 2010). Resgatar a cultura alimentar &
combater o dominio da industria sobre as praticas alimentares da populacao,
resistindo a padronizagdo alimentar contemporanea; fortalecer a alimentacéo
regional e agir em prol da saude, incentivando o consumo de comidas mais

saudaveis (SILVA e DA SILVA, 2016).

Figura 10 - Preparacédo das receitas

Fonte: Acervo Centro de Recuperacao e Educacao Nutricional, 2018

Os patrticipantes das oficinas viram que o alimento iniciou a preparacdo com
um aspecto visual, olfativo e tatil e se transformou em outro produto totalmente
diferente. A estratégia utilizada pelos profissionais do servigo de evitar entregar 0s
folders para os participantes antes da preparacdo das receitas permitiu a realizacao
de uma dindmica de percepcédo de sentidos com eles, utilizando os ingredientes
disponibilizados nas bancadas da cozinha experimental, e perguntar se eles sabiam
quais receitas seriam preparadas naquele dia. E essa estratégia promoveu um maior
envolvimento com a execucdo das preparacdes e despertou mais interesse para o
consumo do produto final.
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Segundo TOMAZONI et al. (2013), comer melhor, conhecer os alimentos
através de receitas culinarias e modos de preparo desperta curiosidade, lembra
sempre algo ja vivido e provoca o desejo de provar. A atividade culinaria pode
permitir um canal para mudancas no comportamento como um todo, visto que essa
atividade pode ser pensada como a materializacdo da acao/relagédo do ser humano
com o ambiente, do qual também € parte, criando-se a possibilidade de ser efetivada
como “uma festa para os cinco sentidos”, onde permanentemente se permita

“cheirar, ver, ouvir, tocar e comer [...] e muito mais”. (SILVA, 2010).

Figura 11 - Degustacao das preparagoes culinarias

2

Fonte: Acervo Centro de Recuperacédo e Educacdo Nutricional, 2018

O compartilhamento de experiéncias entre os profissionais envolvidos na
atividade, criancas/adolescentes e seus responsaveis foi observado durante todas
as oficinas. E essa troca aconteceu quando 0s responsaveis se propuseram a ajudar
as criancas/adolescentes a cortar, porcionar e misturar os ingredientes, ensinando-
as como segurar e utilizar os utensilios; ou como formar uma massa ideal para o
bolo, por exemplo. Considerando que o0s participantes ndo conheciam alguns
alimentos utilizados como ingredientes nas preparacdes culinérias, foi possivel notar

gue a atividade culinéria permitiu o reconhecimento dos alimentos.
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A culinaria é uma préatica social que agrega o conhecimento tradicional e
também é inovada com informacdes advindas de outras vivéncias, apresentando-se
como um espaco apropriado e promissor para intervengdes que visem promover a
troca de experiéncias e um aprendizado holistico sobre alimentacdo e nutricao.
Saber preparar o préprio alimento com técnicas apropriadas, conhecendo o que é
cada alimento, gera autonomia, permite praticar as informacdes recebidas e amplia o
conjunto de possibilidades dos individuos. A atividade desenvolvida em grupo e,
emergindo nela, a discussdo sobre o papel de cozinhar em familia como uma
oportunidade de convivio entre seus membros reforcam o papel que a culinaria tem
de agregar pessoas. Incentivar a distribuicdo desta tarefa na familia certamente é
uma estratégia facilitadora para a incorporacao de alimentos mais saudaveis na sua
rotina (GARCIA e CASTRO, 2011).

Durante a preparagao das receitas, algumas das criangas/adolescentes nao
gostaram de alguns ingredientes, contudo, a forma de preparo deles proporcionou
melhor aceitacdo desses alimentos. Dessa maneira, ressalta-se a importancia de
preparar o alimento de varias formas diferentes e de experimenti-los. Em um
trabalho realizado por BARON, SILVA e OLIVEIRA (2005), por meio de oficinas
culinarias com alunos da 42 série de uma escola publica de Floriandpolis,
preparacdes foram elaboradas com ingredientes ndo apreciados pelos alunos. Apés
aplicarem a técnica correta e combinarem sabiamente os sabores dos alimentos, 0s
alunos puderam apreciar novos pratos. Essa atividade demonstrou ter sucesso em
relacdo a rejeicdo de alguns alimentos nutritivos que geralmente sdo rejeitados por
criancas. Ela coincidiu com a forma como a promocao da alimentacdo saudavel foi

trabalhada durante as oficinas culinarias “Eca ou Eba”.
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Figura 12 - Degustacao das preparagoes culinarias

'

Fonte: Acervo Centro de Recuperacédo e Educacéo Nutricional, 2018

Durante a degustacdo das preparacfes, 0s participantes relacionaram-nas
com preparacdes ja conhecidas, feitas em casa, por exemplo, uma receita de
familia. Eles relacionaram os alimentos utilizados como ingredientes com alimentos
ja conhecidos, por exemplo, o inhame com batata doce. Assim, as oficinas
promoveram o resgate de toques, cheiros e sabores conhecidos trazendo a tona a
memoria afetiva relacionada aos alimentos.

A alimentacdo retrata a transformacdo do cru ao cozido, articulando a
dualidade entre o estado natural e o cultural, onde se situa. Os aromas sugerem
acontecimentos, relembram histérias, narrativas e receitas presentes no ambito
familiar ao longo do tempo (SACRAMENTO, 2009). Na relagéo sutil entre o sensorial
e o temporal enfatiza-se que aromas nos reportam a vivéncias no decorrer da vida e
gue sao arquivados na memoéria associados com alimentos e preparacdes de forma
eterna (MENDONCA et al., 2014).

As oficinas culinarias desenvolvidas no CREN propuseram uma maneira
cooperativa e divertida de desenvolver atividades em grupo. Elas favoreceram a
troca de ideias e experiéncias entre as criancas/adolescentes, responsaveis e
profissionais envolvidos. A partir do momento em que 0s participantes puderam

ajudar a preparar as receitas, aconteceram muitas mudancas, principalmente com
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agueles que ja haviam participado da atividade culinéria. Eles eram os primeiros a
oferecer ajuda para descascar, ralar, picar os alimentos, quebrar os ovos e até
mesmo colocar a mao na massa e preparar bolos e bolinhos. Além da ajuda na
preparacdo das receitas, as criancas/adolescentes ajudaram na limpeza dos
utensilios e da cozinha, montar a mesa e servir cada participante, representando um
cenario promotor e facilitador para o incentivo a cooperacdo, autonomia e

empoderamento na cozinha.

3.1.2 Jogo Didatico “Na Trilha da Alimentagdo Saudavel’

Foi realizado um jogo didatico que abordou o tema: “Na trilha da alimentacéo
saudavel’. A partir da participagdo no jogo proposto, as criancas/adolescentes e
seus responsaveis puderam vivenciar um momento de interacdo, competicdo e troca

de conhecimentos.

Figura 13 - Realizacdo do jogo ludico

Fonte: Acervo Centro de Recuperacédo e Educacédo Nutricional, 2018

A utilizacdo de cartas-pergunta e cartas-atitude serviu como importante
ferramenta para trabalhar com os participantes conceitos relacionados com a
alimentacao, de acordo com a demanda observada nas consultas. As cartas-atitude
sugeriram condutas saudaveis, as quais 0s participantes poderiam seguir no dia a
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dia. Os temas mais abordados foram: importancia de realizar o café da manha com
alimentos saudaveis e de diversificar os alimentos; a pratica de brincar ativamente,
como correr, pular, dancar, entre outros; evitar guloseimas e substituir por frutas nas
lancheiras; substituir alimentos gordurosos por assados/grelhados; e funcdo da agua
No NOSso organismo. As cartas-pergunta permitiram uma brincadeira de charadas
relacionadas com a alimentagdo. Algumas atitudes e charadas podem ser

localizadas no Anexo 02.

Figura 14 - Realizacéo do jogo ludico

Fonte: Acervo Centro de Recuperacao e Educacao Nutricional, 2018

Y

As atividades ludicas proporcionaram a criangca descobrir, conhecer e
valorizar habitos saudaveis que podem permanecer ao longo da vida. Nesse tipo de
ferramenta o aprendizado se da pela aproximacéo das criancas/adolescentes com o
conhecimento através de uma metodologia que consiste em um processo ativo e
interativo, que contém atividades como dinamicas e jogos educativos (LANES et al.,
2012). A possibilidade do CREN de proporcionar essa atividade, na qual as
criangas/adolescentes e seus responsaveis puderam trabalhar em grupos, promoveu
interacdo e diversdo, atuando como intermediadora na construcdo do conhecimento

para conducao de habitos alimentares mais saudaveis.
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3.1.3 Atividades “PsicoNutriAgcao”

Foram realizadas duas atividades “PsicoNutriA¢ao” sob responsabilidade dos
profissionais da Nutricdo, que tiveram como proposta o reconhecimento de um
alimento através dos sentidos (tato, olfato e paladar).

A primeira teve como tema “Conhecendo os sentidos através de uma fruta”.
Ela aconteceu em uma praca e quadra localizadas préximas ao CREN. Durante a
atividade, foi proposto o reconhecimento de arvores frutiferas da regido; caca ao
tesouro e jogo de queimada; e foi realizada a dinamica de percepcéo de sentidos
com uma fruta pouco conhecida pela maior parte dos participantes, a atemoia. A
segunda apresentou como tema: “Conhecendo os sentidos através de um legume”.
Ela aconteceu em um local ao ar livre no CREN. Durante o grupo, os participantes
jogaram bola, brincaram com corda e fizeram a dindmica de percepcao de sentidos

com um legume de sabor ardido, o rabanete.

Figura 15 - Outras brincadeiras
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Fonte: Acervo Centro de Recuperacao e Educacao Nutricional, 2018

Considerando a importancia da pratica de atividades fisicas na infancia e
adolescéncia para que o esporte se torne prazeroso desde cedo e ajude em um
crescimento saudavel, durante as atividades, foi observado que os profissionais do

servico propuseram brincadeiras que promoveram desenvolvimento motor e
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cognitivo, trabalhando a socializagcdo e lideranga dos participantes nos grupos.
Nessas atividades, as criangcas/adolescentes puderam lidar com regras, trabalho em
equipe e convivéncia com outras criancas, aprendendo ensinamentos que levaréo
para a vida toda. O contato com movimentos basicos de correr, saltar, chutar,
empurrar ou agarrar em forma de brincadeira pode fazer com que os participantes
escolham involuntariamente as atividades fisicas que gostam.

Os jogos e brincadeiras ludicas destacam-se como importantes intervencdes
facilitadoras e incentivadoras para a promoc¢ao de atividades fisicamente ativas. Os
jogos assumem importancia vital em todas as fases da vida humana, pois propiciam
desenvolvimento da motricidade, das emocdes, da inteligéncia e da sociabilidade
(HUIZINGA, 2007).

Figura 16 - DinAmica de percepcao de sentidos

Fonte: Acervo Centro de Recuperacao e Educacao Nutricional, 2018

Trés latas foram usadas para representar os sentidos (tato, olfato e paladar)
na dinamica de percepcdo de sentidos. As criancas/adolescentes e alguns
profissionais foram vendados e tiveram que usar esses sentidos para identificar o
alimento que estava dentro da lata. A atividade permitiu o resgate da memoria
afetiva dos participantes. O sabor, cheiro e textura dos alimentos fizeram com que as

criancas/adolescentes estimulassem a curiosidade e agucassem o0s sentidos com
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brincadeiras de adivinhagdo. O contato com 0s aspectos sensoriais dos alimentos
possibilitou que os participantes experimentassem alimentos novos e a partir do
momento em que eles puderam vivenciar esta experiéncia, se permitiram a aprender
a gostar de novos sabores.

A dinamica de percepcao de sentidos traz sabores, texturas, cheiros e cores
de alimentos que podem renovar e reinventar alternativas ao consumo diario de
alimentos frescos, integrais e mais nutritivos. As criancas/adolescentes sdo grupos
potenciais a difusdo de novidades e, as atividades educativas se mostram efetivas e
de boa aceitacdo entre esses individuos (REZENDE e NEGRI, 2015). Segundo
CANABRAVA et al. (2006) as informacdes captadas pela audicdo, tato, paladar,
visdo e olfato lancam mensagens ao cérebro que estimulam reacfes/respostas,
como, por exemplo, o apetite, prazer, nojo e enjdéo, entre outros. As trocas de
informacdes, peculiares a cada individuo, estao sujeitas as lembrancas e gostos de
cada um, isto é, séo resultado da memoria.

As atividades envolvendo as areas de Psicologia, Nutricdo e Educacéao Fisica
desenvolvidas em grupo estimularam os participantes a se aproximarem de
alimentos (desconhecidos, na maioria das vezes); a experimentar alimentos novos a
partir da concepcdo, ndo s6 do paladar, como também do olfato e tato; e a se
movimentarem, representando um ambiente promotor e facilitador para alimentacéo

saudavel e prética de atividades fisicas.

3.1.4 Vivéncia Culinaria: “Cuidando da bebé H.”

Foi realizada uma vivéncia culinaria, na qual foi trabalhado o tema
alimentacdo complementar da crianga. Durante a atividade, aconteceu a preparagao
de alimentos pertencentes aos grupos alimentares (cereais, leguminosas, carnes,
verduras/legumes) com o intuito de montar os alimentos no prato da bebé, oferta-los
na colher em quantidade e textura adequadas, e promover a aceitacéo de alimentos
novos para a crianga. Para a vivéncia foi elaborado um material educativo contendo
uma breve explicacdo sobre “Aleitamento Materno” e ‘“Introducdo Alimentar”,
localizado no Anexo 03.
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Considerando que a exposicao precoce de alimentos ultraprocessados e
acucares e a oferta de papas misturadas ou liquidificadas ndo favorecem o processo
de cognicdo com os alimentos, durante a atividade, foi observado a importancia da
nutricionista orientar os responsaveis sobre a alimentacdo complementar. Essa
alimentacao inadequada nos primeiros dois anos de vida repercute posteriormente
na seletividade alimentar e desvios nutricionais. Os pacientes que chegam ao
servico caracterizam esse quadro, mostrando como é importante trabalhar esse
tema com 0s responsaveis nas vivéncias culinarias para proporcionar recuperacao
mais rapida da crianca.

A bebé H. chegou ao CREN com quatro meses de vida e diagnéstico
nutricional de subnutricdo. A mae alimentava a crianca com o leite materno, mas ja
tinha sido aconselhada a introduzir outros alimentos. A responsavel iria comecar a
trabalhar e procurou o servico em busca de orientagbes para a transicdo entre o
aleitamento materno e alimentagéo complementar.

Os alimentos novos foram apresentados para a criancga, contribuindo para a
descoberta de algumas preferéncias alimentares como, por exemplo, o gosto pela
lentilha e ovo cozido. A exposicdo a alimentos complementares ao leite materno
repete e acrescenta experiéncias sensoriais (paladares, aromas e texturas) que,
desta forma, vao contribuir para modelar as preferéncias alimentares. O consumo de
alimentos novos esta associado a apreciacdo gustativa favoravel dos sabores por
parte de criancas, adolescentes e adultos jovens (DE BOURDEAUDHUIJ et al.,
2008; LARSON et al., 2008).

A atividade estimulou habitos alimentares mais saudaveis para a familia, visto
gue a bebé vai comer a mesma comida da casa, s6 que com textura adequada a
sua faixa etaria. Essa mudangca é importante, pois se sabe que as praticas
alimentares da crianga sofrem uma forte influéncia do ambiente familiar. Isso pode
ser visto, por exemplo, através de crencas e tabus maternos que prejudicam a
gualidade nutricional e alimentar da crianca por limitarem o uso de alimentos, os
gquais sado importantes para o seu desenvolvimento e crescimento (MARTINS;
HAACK, 2012). O profissional nutricionista deve ser protagonista na orientacdo do
seguimento das recomendac¢fes nutricionais desta fase da vida (VIEIRA et al.,
2009).
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3.1.5 Oficina de Texturas e Sabores

Essa oficina foi realizada uma vez. Os alimentos escolhidos para esse grupo
foram: abacate e brécolis. Estes foram apresentados em sua forma integra, visando
agucar os sentidos (paladar, olfato, tato, audicdo e visdo) em criangcas menores de
cinco anos.

Durante a oficina, foi possivel observar o contato direto entre as criangas e
alimento, por meio de toques, cheiros, barulhos, entre outros. A atividade tornou-se
um espago onde os participantes exploraram o alimento de uma maneira diferente,
rompendo a ideia negativa que as maes passam para os filhos de que nao se pode
brincar com a comida, de que se deve comer sem fazer bagunca. Segundo DIAS
(2014), é fundamental que a crianca seja exposta e introduzida a diferentes
experiéncias alimentares, veiculando divertimento e prazer na hora das refeigcoes,
fazendo com que ela se sinta bem ao comer alimentos saudaveis. Privilegiando a
interacdo entre o objeto e a crianca, ainda que por vezes mediado por pais, avos, e
tutores, pretendemos que esta brinque e aprenda. O brincar torna-se, portanto, uma

estratégia fundamental para a aprendizagem.

Figura 17 - Identificacdo e exploracéo do alimento

Fonte: Acervo Centro de Recuperacao e Educacédo Nutricional, 2018
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A escolha de alimentos diferentes facilitou o trabalho com os sentidos e
tornou a oficina muito mais prazerosa, divertida e positiva. O abacate por apresentar
textura pastosa permitiu maior aproximacdo dos participantes; ja o brocolis ao
apresentar textura solida e em ramos possibilitou que as criancas se divertissem
com o barulho que este alimento fazia ao ser mordido e pudessem usar sua
imaginac&o, associando-o com a figura de uma arvore. Segundo VERISSIMO et al.
(2017), o imaginario da crianca misturado as relagdes que se estabelecem durante o
ato de comer, seja com guem a auxilia neste momento, como também a escolha de
guem ficard perto, para conversarem e interagirem, cria as relacdes de afeto e
amizade. Além de todo esse desenvolvimento que é trabalhado neste momento,
existem alguns conceitos como cores (dos alimentos), quantidades e inclusive de

relacées.

Figura 18 - Descoberta, conhecimento e aceitagdo do alimento

Fonte: Acervo Centro de Recuperacgéo e Educacgdo Nutricional, 2018
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4. CONCLUSOES, PROXIMOS PASSOS E CONSIDERACOES
FINAIS

Com base na experiéncia analisada, foi possivel perceber que as acbes
educativas em nutricdo prestadas pelo CREN estdo diretamente relacionadas ao
enfrentamento da subnutricdo e obesidade na infancia e adolescéncia.

Por intermédio das impressfes, reflexdes e consideracdes estabelecidas
observou-se que as atividades em grupo no ambito da Educacdo Alimentar e
Nutricional (EAN) trabalharam com as criangas/adolescentes e seus responsaveis a
consciéncia do consumo de alimentos in natura, minimamente processados,
processados e ultraprocessados; a reducdo do desperdicio de alimentos; a
preparagdo de lanches mais saudaveis; a descoberta de novas formas de preparo
dos alimentos; o contato e degustacdo de alimentos regionais,
novos/desconhecidos; entre outros, permitindo mudancas positivas nos habitos
alimentares dos participantes.

A partir da experiéncia examinada, evidenciou-se que a troca de ideias,
experiéncias e informacdes; a interacdo e diversdo; e a dindmica de percepcéo de
sentidos foram as estratégias mais utilizadas pelos profissionais do servico para
promover a alimentagdo saudéavel, coincidindo com as abordagens e recursos
guando se comenta em EAN.

Vale ressaltar que a analise das agfes educativas em nutricdo trouxe como
significado uma assisténcia mais humanizada do servico, em virtude de fornecer
uma atencdo ndo apenas voltada para o cuidado, mas também na prevencédo e
promogéao da saude. Isso contribuiu para a construcdo e fortalecimento de vinculos,
promovendo o autocuidado em saude, através de um olhar mais amplo e humano.

Apesar de todas as descobertas, ha que se considerar a necessidade de
acompanhar por mais tempo as acbes educativas em nutricAo prestadas pelo
servico, ja que a experiéncia no CREN né&o foi suficiente para a coleta de dados
guantitativos que trouxessem o impacto dessas ac¢des na alimentagéo de criangas e
adolescentes com subnutricdo ou obesidade. Além disso, ndo foi possivel observar
melhora do ponto de vista antropométrico dos participantes. Sendo assim, seria

interessante a realizacdo de um trabalho que pudesse estudar esses objetivos.
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5. IMPLICACOES PARA A PRATICA NO CAMPO DE ATUACAO

O contexto atual da subnutricdo e obesidade na infancia e adolescéncia
requer do nutricionista uma assisténcia mais abrangente, voltada para o cuidado,
prevencdo e promocdo da saude. A alimentacdo inadequada e inatividade fisica
infanto-juvenil tém se mostrado praticas relevantes e preocupantes, as quais devem

ser alvo de atencéao e reflexdo para o nutricionista e demais profissionais de saude.

A atuagdo do nutricionista em conjunto com uma equipe multiprofissional
visando o campo da Educacdo em saude, principalmente, a EAN, é essencial para a
pratica dessa assisténcia humanizada e adocdo de habitos mais saudaveis,
constituindo uma das estratégias mais importantes para o enfrentamento dos

desvios nutricionais na infancia e adolescéncia.

O exercicio profissional do nutricionista através da promocdo de acbes
educativas em nutricdo precisa ser realizado com mais empenho e frequéncia nao
apenas em servicos como o CREN, mas também em escolas, creches, entre outros,
ou seja, locais onde a crianca e adolescente estdo inseridos, visando a qualidade de
vida, SAN e DHAA.
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ANEXO 01

Figura 19 - Folder “Aproveitamento integral dos alimentos”

Vocé sabe o que € o
aproveitamento integral dos
alimentos?

E quando utilizamos cascas,
talos, sementes e outras

partes gue geralmente
jogamos fora. Sabia que essas
partes podem ser utilizadas
para preparar pratos deliciosos
e sauddveis? Venha aprender
um pouco com a gente!

Anotacoes:

Fale conosco:3218-2410

sALUS K3

Oficina
Culinaria

Culinaria

Aproveitamento Integral
dos Alimentos

DICAS PARAO

MACARRAO COLORIDO

TAMENTO
INTEGRAL

1. Compre bem
Evit comprar =m grandes guantidades;
escolbends slimentos ds épocs.

2. Higienize bem

Lavands um 8 um em &gus comente,
exfragands pars retirar todss ax sujeiras.

3. Conserve bem

Embrube = srmazsre na geladeirs por até
dois diss.

4. Prepare bem

Aprovete o5 slimentos inteiros ou uliize a:
cazcas, talos, folhes = sementes em outre:
prparagies.

Vamos por isso em pratica?

1 Pacote de macarrlo
1 Mago gz espinatre
1 Cenoura

1 Cebols

1 Abobrinha

1 Tomate

2 Aihos

Temperos Sverses

Modo de Preparo

abobrinha crus. Quando © macamdo estiver

regue com o azsite = tempers como prefent

Cozinhe © macamo com um pouco de sal. Corte
'a cebols, o aiho =0 sspinafre. Rale s cercurs e 2

‘cozido, misture o3 ingreGientes em um recipiente,

BOLO DE MACA

Ingredientes

"2 xicars O= hd de manteigs

1 xicars gz chd d= sgicar refinade

3 oves intsiros

'3 magls médias (cortadss =m cubinhos)

1 xicars de chd d= sveis em fiocos finos

11/2 xicara Ge ché Ge farinhs de tige

1 colher gz <hd 0= cansls =m pb

1 colber de sops G fermento quimico =m pé
Modo de Preparo

1. Bats = margarine com o agicar até obler um
reme, aticions oz oves inteiros = a2 mags
ortadas em cubinhos, misture bem. Adicone 3
sveis = 2 farinhs, continus & misturar até obter
ums massa espessa. Acrescents 3 canels = o
2rments =m pb, misture = finslize = masza.

2. Unte = forms = cologus = masza, reserve.

3. Lave 30 fomo pré-aguecido, & temperatura
imédia de 180°C por sproximadamente 25
minutes, pars szzar.

4. Espets com um paiit pars verficar == 2
masss estd sssads, quands o paiite sair
mequinho estd pronto.

5. Espere esfriar um pouce = desenforme © boko
= vire-o, para que 2 casguinhs ficar pars cima.

Fonte: Acervo Centro de Recuperacédo e Educacédo Nutricional, 2018
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Figura 20 - Folder “Lanches para levar para a escola”

sALus €%

Vocé sabia que o lanche da |
tarde pode ser mais gostoss &
sauddvel, quando & prev-aradne

am casa’?

Oficina
Culinaria

EBA! Ecai

gl

Culinéria

Lanches para levar para
a escola

‘minimamente processados, processado MORANGO
& ultraprocessados?
Ingredientes
- IN MATURA OU MINIMAMENTE 1inhame
PROCESSADOS: sicara de chi leke 4merangos
cal btk d

2 ovas Adoce » goite (& mederamente)
-ue:zuuz lanjtu:L::hn:pla? “

olhenes JOpa decw & verde pice

Tomata Madao de Prepare

sicara de Brico e picade i 1. lebull & cazinkis mhmi“melﬂ{.

nde sofrem nenbum tips de alteragho, ou sofram
alteragdes minimad coma limpesa secagem ¢ |
embalagem. Devemos fazer deles a basede

nossa alimantagio. b Cenoura ) ) i i a ique bem macio. Espere
) colbhemes de chiferments smpé i exbriar e du:uquo Reserae,
Exemplo: Frutas. legumen, carnes svo, arroz. qostn 1 2. If':‘p':“ marangas ¢ retire o5 cabinhg
.

Moda de Prepare i 3. Em seguida, bata me liquidificadar ¢

- PROCESSADOS: Ferva o brécaks, cozinhe o arroz e reserve. | inhama cazido, junta com o5 moran
Sicalimentosque paEampor processes Lave ¢ coloque emsolugio de hipoderitode | o agucar, até que a mistura figue
i dustrisn pavs qub b duremimai, coms Bac, sédio @ cencumm o tomate, a salinhae a ::r;!;:};': pracisar. adicions
sxemploa adigio de agicar sal ou dlea. fadelha. plaun o tamatsem cubss e | 4 E st O nho de inhame
Devemes et consumie am pequena pi qhwl‘::twetr\éaﬁ,uolﬂhl.v . PrORLY parE Bef servide.

ol

quantidade.
Exemplo: Queijo. mitho em |ats, peize
conservadoem sal

Teomnirt s wvet:owil o s v o bt
wvin, Farmants, 5] & com ai ingredentsl
picados e ralados. Misture até formar uma
massa homoginea.

olinhas com as mies o cologee lm
uma assaderauntads com azeite.

Leve para assar emfarmo pri-agueckdo por
13 minutos ow otk doume i

= ULTRAPROCESSADOS

Sdio alimentos que passampor indmeros
P , tendo adicknads a oles
agdicar, gendura. ConsunanteL Corantes e
aromatizantes emexcesic. Devemosevitar o
mixime esses produtas

Exemplo: Biscoits recheads, salgadicho de

Fonte: Acervo Centro de Recuperacao e Educacao Nutricional, 2018
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Figura 21 - Folder “Copa do mundo”

t RUSSIA
2018

Anotagoes:

Fale conosco: 3218-2410

ssssssREEEERERREREEn
SALUS K3

Oficina
Culinaria

EBA! E(_:‘_F\J
8 A

s

Copa do mundo
2018

Vocé sabia?

- & Copa do Mundo do México (1570) foi &
primeira a ter as partidas transmitidas pelz
televisdo.

- 0 jogadormais velhoa disputar um jogo da
Copa do Mundo foi o goleiro da Coldmbia Farye
Mandragdrl Na Copa de 2014, ele disputau
jogo de sua selecdo contra o Japdo com 43
anos e 2 dias.

- Brasil e Alemanhasdo os maiores finalistas
de todos os tempas. Os brasileiros chegaram 7,
ezese os alem3es em 8 finaic de Copas d

Mundo.
- Em todas as Copas do Mundo, até 2014,
foram marcados 2,379 gals.

Data da préxima Oficina Culinria
27 de junho

14:00 as 16:00

Bolo masclado de cenoura com espinafre
Ingredientes:

- 3 cenouras pequenas cortadas em rodelas
- 2 xicaras de chi de éleo

- 6 ovos

- 4 xicaras de chi de farinha de trige

- 2 xicaras de chi de agiicar

- 1 mago de espinafre

-2 colheres de sopa de fermento em pé

Modo de preparo:

Pré-agueca o forno 3 180°C.

Bata na liguidificader as cenouras cortadas
em rodelascom 1xicarade dleo e 3 ovos.
Emum recipiente 3 parte misture 2 xicaras
de farinha de trigo & 1 xicara de agicar &
acrescente os ingredientes batides n

liquidificador, resarve.

8ata na liquidificader o maco de espinafre
com 1xicara de dleo e 3 ovos.

» Em um recipiente misture 2 xicaras de
farinha de trige e 1 xicara de agicar &
acrescente os ingredientes batidas n

liguidificadar, resarve.

Depais de prontas as duas massas,
acrescents em cada umadelasuma colhe
de sopa de fermento em pé & mexa
delicadamente.

Unte umafarma commanteiga e farinha &
coloque a massa de cenoura. Por cima
despeje a massa de espinafre.

Asse por 40 minutos.

Ché de abacaxi cor horteld
Ingredientes:

- Casca de 1 abacaxi
- 1,5 litros de dgua
- 4 folhas de hortel3

Modo de preparo:

= Lave bem o abacaxi, descarte a coroa,
descasque e guarde a polpa nal
geladeira.
= Corte as cascas em pedacos grandes,
coloque em uma panela, cubrz com
dgua e leve o foga alta.
= Assim que ferver, diminua o foge para;
médio & deixe cozinhar por 20 minutas,
com atampa entreaberta.
® Lave bem as folhas de horteld
Desligue o fogo e acrescente a hortel3.!
Tampe 3 panela & deixe em infusdo po
5 minutos.

Fonte: Acervo Centro de Recuperacao e Educacao Nutricional, 2018
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Figura 22 - Folder “Festa junina”

Anotacoes:

{ Que tal uma recelta nova para |

| entrar na clima de Festa Juni

Mios na mazsa!

Fale conosco: 3218-2410

SALUS EF

Oficina
Culinaria

AN (b
e 2l
Festa Junina

BOLO CAIPIRA DE MANDIOCA

INGREDIENTES

~ 4 Unidade de ovo

~ 2 xicaras (chs) de agicar

- 1kg de madioca crua, ralada
- 1009 de coco ralade

VOCE SABIA?

= A mandiocatambém pode ser conhecida
kom o nome de AIPIM e MACAXEIRA

~ Ela @ nativa da Américado Sul e &

~ % icara (cha) de leite morno
‘ultivada em todo o Brasil - 100g de margarina derretida
= 1 colher (chid) de sal

/n A ~ 1 colher (sopa) de fermento quimico em pé

MODO DE PREPARO
1. Bataas claras em neve ¢ adicione as;
gemas,uma a uma.
w 7 :
& ';\ 2. Acrescente o agucar, a mandioca, o
e r’\: coco ralade, o leite & misture
delicadamente.
. Junte 3 margarina, o sal, o fermente

« misture delicadamente.

-

»

., Coloque em uma forma média untada
« asse em forno. pré aquecide. a
1800C por carca de 30 minutos.

Datas das Préximas Oficinas
Culindrias:
12/07
25/07

Horérios:
9:00 s 11:00
14:00 35 16:00

Fique atento as datas e horarios
e venham participar!

Fonte: Acervo Centro de Recuperacao e Educacao Nutricional, 2018
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ANEXO 02

Figura 23 - Cartas-atitude

*+ ATITUDE 1

Para comegar bem o dia ¢ com bastante energa, basta consumsr um café da manhi sauddvel Avance §
casas!

* ATITUDE 2

Ter uma alimentagio colonda nio significa comer um pacote de yuyubavbalav/confertos de uma 6 vez!
Procure varar os almentos que vocé come. Expermmente levar frutas no lanche da escola. Volte 5 casas
faga uma visita a fewra

* ATITUDE 3

O 00350 COMPO PrEcisa estar em moVIMento para termos mas satde! Vocéd pula, comre, damica e sempre
que pode estd se mexendo, Parabéns! Com tanta enefgia a5sun VOCE meTece JOZa MAals 1Hma Vez.

* ATITUDE 4

Assim como 0 smal vermelhio serve como alerta paa 05 motonstas no trinsito, o alimentos gorduroses
também exigem atengdo e podem ser substinzidos por alumentos grelhados /on assados. Muito bem! Vocd
Segun 25 mstnucdes ¢ somou mass alguns pontos para uma vida saudivel Avance até acasa 23 i

Fonte: Acervo Centro de Recuperacgdo e Educacao Nutricional, 2018

Figura 24 - Cartas-pergunta

Fonte: Acervo Centro de Recuperacédo e Educacédo Nutricional, 2018
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ANEXO 03

Figura 25 - Material educativo

Centro de Recuperagdo e Educagdo Nutricional

CUIDANDO DA BEBE H.

Material Educative para uma Alimentagde Segura e

Sauddvel

P @f’
y | L V@ 5
'1_;\&"';"“‘3: Q@@

Leite materno (ordenha) Alimentagio complementar

validade de 12 horas. Armazene o leite

orderhade dentro da geladeira. Néo coloque na
porta da geladeira.

C. ALIMENTACAO
COMPLEMENTAR

Introdugdo adequada de outros alimentos
complementares, mantendo o leite maternoaté os 2.
anos de idade.

Herérios (4 a 5 meses):

Inicic da manhd Leite materne

Lanche da manhd Fruta

Final da manhd Almogo

Meio da tarde Fruta/ Leite materno
Final da tarde Leite materne

Antes de dormir Leite materno

A. ORDENHA E
ARMAZENAMENTO DO LEITE

1. Esterilizar os frascos de ~ ——

vidro (sem rétulos) e as -_—_.
€@ ~

tampas de pldstico (sem
» lavar as mdos e, em seguida, os frascos e

papeldo sob):

as tampas com dgua e sabdo;

mergulhar os frascos e as tampas em uma
panela com dgua, deixande-os totalmente
submersos. Colocar em fogo alto. Quande
a dgua comegar a ferver, contar 10
minutos e desligar o fogo:

retirar os frascos e as tampas com o
auxilio de um pegador (pinga de cozinha)
esterilizado. Coloque-os sob papel toalha

Quantidade: 2a 3 colheres de sopa ™
Consizténeia: Alimentos bem amassados (papas
ou purés)

Heréries (& a 7 meses):

Inicio da manhd Leite materno
Lanche da manhd Fruta

Final da manha Almogo

Meio da tarde Fruta/ Leite materno
Final da tarde Jantar

Antes de dormir Leite materno

Quantidade: 4a 5 colheres de sopa ™
Consisténcia: Alimentos bem amassados (papas
ou purés)

Horérios (8 a 11 meses):

Inicio da manhd Leite materno
Lanche da manha Fruta
Final da manh& Almogo

Fonte: Acervo Centro de Recuperacao e Educacao Nutricional, 2018
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