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Existem outros métodos como o BLW (Baby-Led Weaning), que
visa a oferta de alimentos in natura ao bebé, com cortes especifi-

cos para que ele possa ter autonomia de segurar com as proprias

maos sentindo a textura dos alimentos e levar até a boca. Este mé-
todo tem alguns problemas como a falta de ganho de peso do bebé
quando ele ndo consome tudo que é ofertado. Alguns profissionais
sugerem a mescla dos 2 métodos de introducdo alimentar o BLW e
as papinhas para que a crianga tenha o melhor das 2 experiéncias.
Durante a introdugdo de novos alimentos é importante que
ndo oferte ao bebé alimentos como refrigerantes, frituras, doces

em geral e produtos ultraprocessados, para que esta crianga ndo te-

nha aumento excessivo e outras doengas como colesterol alterado,
alteragdo nas taxas de agucar no sangue.

Mesmo com a introdugao de novos alimentos é importante
lembrar que o aleitamento materno deve continuar, até os 2 anos
ou mais.

A adolescéncia é uma das fases de desenvolvimento humano,
onde ocorrem intensas transformacdes fisicas, sociais e psicologicas
que irdo interferir diretamente no comportamento alimentar deste
jovem.

A adolescéncia é dividida em fases de desenvolvimento, a pu-
berdade, o estirdo puberal e o desenvolvimento gonadal. A puber-

dade é a fase de mudangas bioldgicas resultantes de mecanismos

neuro-hormonais, como por exemplo hormdnios gonadotrdficos,
tireoidianos e adrenais, nos testiculos ocorre a produgdo de an-
dréogenos e estrégenos, ja os ovdrios produzem progesterona. A
producgdo destes hormonios estd relacionada com a maturagao dos
6rgdos reprodutores e outras caracteristicas sexuais, a puberdade
chega ao fim com o crescimento completo dos ossos, fusdo das epi-
fises dsseas e o estabelecimento da ovulagdo e espermatogénese.
A fase do estirdo é caracterizada por uma acera¢do no cresci-

mento e maturagdo dos ossos deste jovem, estd etapa ocorre em 4

fases a pré-aceleragdo, a acelera¢do, a maxima aceleragdo o desa-
celeramento e o crescimento final.

Outra etapa que faz parte do desenvolvimento dos adolescen-
tes é o desenvolvimento gonodal também conhecido como ma-
turagdo sexual, nesta fase o jovem passa pela fase da menarca (a
primeira menstruagdo) para as meninas e a espermarca (produgao
de espermas) que resultard para os meninos em ejaculagdes de es-
permas ativos.

Avaliagdo nutricional do adolescente

Na pratica nutricional temos diversos métodos para realizar
uma avaliagdo nutricional, para os adolescentes o melhor método
é a antropometria. Por ser um método nao invasivo, acessivel e de
baixo custo é o que mais apresenta vantagens, mas como todos os
métodos também tém a sua desvantagem que neste caso é a ndo
identificacdo de excesso ou falta de algum nutriente especifico.

Quando vamos avaliar um adolescente utilizamos indices ou
combinagbes de medidas como altura para idade, peso para idade
e peso para altura que sdo expressos em escores - Z ou percen-
tis. Outras medidas como IMC (indice de Massa Corpdrea), dobras
cutaneas tricipital , subescapular e suprailiaca sdo outras medidas
que podemos utilizar, bioimpedancia e questionarios alimentares
também podem ser utilizados. Como nutricionistas também pode-
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

mos pedir alguns exames bioquimicos para detec¢do de diabetes,
triglicerideos, colesterol total e fragdes (HDL-c, LDL- ¢, VLDL-c),
anemia, creatinina, TGP (transaminase oxalacética ou AST) e TGO
(transaminase glutdmico oxalacética ) enzimas produzidas pelo fi-
gado; e claro podemos pedir exames para quantificar a dosagem de
vitaminas e minerais.

Necessidades nutricionais na adolescéncia

Como vimos anteriormente, esta é uma fase da vida caracteri-
zada por grandes mudangas fisicas e mentais, uma fase de cresci-
mento intenso é uma fase onde as necessidades nutricionais deste
individuo devem ser observadas e supridas de acordo com cada
individuo.

A necessidade energética na adolescéncia pode ser estimada
levando em conta fatores como idade, sexo, peso, altura e ativida-
des desenvolvidas no decorrer do dia. Podemos também fazer o
calculo das necessidades energéticas através da equacdo de taxa
metabdlica basal (TMB).

Os carboidratos sdo a principal fonte de energia para os ado-
lescentes, em torno 55% da ingestdo caldrica do dia deve ser com-
posta por carboidratos. Este nutriente estd presente em diversos
alimentos desde o pdo até as frutas por exemplo, uma alimentac¢do
equilibrada deve ter diversas fontes de carboidratos evitando os
que derivam de alimentos como refrigerantes por exemplo que em
excesso podem levar este jovem a um quadro de obesidade.

Quando se trata de proteinas, as necessidades ficam mais au-
mentadas na fase do estirdo, podendo ser estimada entre 12-15%
do valor caldrico para as meninas e 15-20% para 0os meninos.

Os lipideos possuem uma importancia fundamental nessa fase
da vida, auxiliam nesse processo de crescimento além de serem ve-
iculo para as vitaminas lipossoltveis. O recomendado é que as gor-
duras supram 30% das necessidades deste adolescente. Como dito
acima as gorduras sdao bem importantes, mas o abuso no consumo
de alimentos ricos em gorduras saturadas e trans como salgadi-
nhos, biscoitos recheados por exemplo pode levar este jovem a ter
problemas como aumento do LDL-c e VLDL-c podendo levar a ate-
rosclerose (acumulo de placas de colesterol na parede das artérias).

Minerais e vitaminas, sdo muito importantes nesta etapa do
desenvolvimento. A necessidade de minerais duplica nesta fase,
principalmente os minerais ferro, zinco e calcio, este mineral é res-
ponsavel pela mineralizagdo éssea 97% do célcio no corpo humano
esta depositado nos 0ssos, com o estirdo ha um aumento significa-
tivo na quantidade de cdlcio que este adolescente vai precisar para
ndo ter prejuizos como problemas no crescimento ou problemas

. 6sseos no futuro; cerca de 20 a 30% do calcio ingerido é absorvido

por isso a atengdo com as fontes deste mineral deve ser cuidadosa
para que ndo haja déficit. O ferro também é um mineral importan-
te, ja que também participa de processo de crescimento e volume
sanguineo, sua deficiéncia pode acarretar diversos problemas o
mais comum é a anemia ferropriva principalmente nas meninas
que estdo tendo suas primeiras menstruagées onde o fluxo ainda
nao estd bem regulado e a perda de ferro pode ser mais acentuada.
O zinco esta associado ao crescimento 6sseo, de cabelos e unhas,

. a deficiéncia deste mineral pode causar retardo de crescimento,

perda de cabelo, hipogonadismo e diminui¢do do paladar; em ca-
S0s como gestagdo, anorexia e atletas pode haver a necessidade de
suplementagdo.

As vitaminas também tém seu gasto aumentado nesta fase, no
estirdo as vitaminas A, C, D e do complexo B sdo importantes para o
desenvolvimento celular e dsseo.
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para determinar o indice de massa corporal (IMC), que relaciona o
peso com a altura e é utilizado para classificar o peso corporal em
categorias, como subnutrigdo, normal, sobrepeso ou obesidade.

—Altura: a altura é uma medidaimportante para a determinacgdo
do IMC e para avaliar o crescimento em criangas. Pode ser medida
com precisdo usando um estadiometro ou um sistema de medi¢do
apropriado.

— Circunferéncia da Cintura: a medicdo da circunferéncia da
cintura é utilizada para avaliar a distribuigdo de gordura no corpo.
Ela é especialmente relevante na identificacdo do risco de doengas
cardiovasculares e sindrome metabdlica.

— Circunferéncia do Quadril: a medi¢do da circunferéncia
do quadril é frequentemente realizada em conjunto com a
circunferéncia da cintura para calcular a razao cintura-quadril, que
€ um indicador da distribuigdo de gordura no corpo.

— Dobras Cutaneas: a técnica das dobras cutaneas envolve a
medic¢do da espessura das camadas de gordura em areas especificas
do corpo, como a coxa, o triceps e o abddomen. Essas medi¢des sdo
usadas para estimar a porcentagem de gordura corporal.

— Perimetros Corporais: além da circunferéncia da cintura e :

do quadril, outros perimetros corporais, como o brago, a coxa e a
panturrilha, podem ser medidos para avaliar a massa muscular ou a
distribuicdo de gordura em diferentes areas do corpo.

— Comprimentos Corporais: medidas de comprimento
corporal, como a altura do joelho ao calcanhar ou a distancia
entre a crista iliaca e o tornozelo, podem ser usadas para avaliar
o desenvolvimento em criangas ou identificar desproporg¢des no
crescimento.

— Avalia¢do do estado e situacdo nutricional da populagdo

A avaliagdo do estado e situagao nutricional da populagdo é um
processo critico para entender as condigdes de salde nutricional
de uma comunidade ou de um pais. Esse tipo de avaliagdo é
fundamental para planejar e implementar politicas de saude
publica, programas de intervencgdo e estratégias de promogdo da
saude. Aqui estdo os principais componentes e métodos envolvidos
na avaliagdo do estado e situagao nutricional da populagdo:

— Coleta de Dados Demograficos e Socioeconémicos: o
primeiro passo é obter informagGes demograficas, como tamanho
da populagdo, faixa etaria, género e distribuicdo geografica. Dados
socioeconOmicos, como niveis de renda, educacdo e acesso a
servicos de salide, também sdo fundamentais.

— Avaliacdo Antropométrica, Avaliagdo Dietética, Avaliagao
Bioquimica e Avaliagdo Clinica.

- Avaliagdo de Politicas e Programas de Nutri¢do: é importante

analisar as politicas e programas de nutricdo em vigor e avaliar sua
eficacia na melhoria da saude nutricional da populagdo. Isso inclui
0 acesso a servigos de saude, programas de educagdo alimentar e
nutricional, e regulamentagdes relacionadas a seguranga alimentar.

— Anidlise de Dados e Relatdrio: apds a coleta de dados, os
resultados devem ser analisados e interpretados. Essas informacoes
sdo entdo apresentadas em relatérios que fornecem uma visdo

geral da situagdo nutricional da populagdo, identificando problemas

e dreas que precisam de atengdo.

ol
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METODOS DE ASSISTENCIA AMBULATORIAL EM NUTRI-
CAO

A assisténcia ambulatorial em nutricdo compreende uma série
de métodos e abordagens para fornecer orientagdo e cuidados
nutricionais a individuos fora do ambiente hospitalar.

Os métodos de assisténcia nutricional sdo desenvolvidos para
ajudar as pessoas a alcangarem seus objetivos de saude e nutrigdo,
prevenir doencas relacionadas a dieta e promover um estilo de vida
saudavel.

Abaixo alguns dos principais métodos de assisténcia
ambulatorial em nutricdo:
— Consulta individualizada: a consulta individual é uma

abordagem personalizada na qual um nutricionista trabalha
diretamente com o cliente para avaliar suas necessidades
nutricionais, estabelecer metas especificas e desenvolver um plano
de alimentagdo personalizado.

—Avaliagdo nutricional: a avaliagdo nutricional envolve a analise
detalhada da ingestdo alimentar, estado nutricional, composigdo
corporal e habitos alimentares do individuo. Isso pode incluir
medi¢des antropométricas, questiondrios dietéticos e avaliagdo
bioquimica, conforme necessario.

— Educagdo nutricional: a educagdo nutricional é uma parte
essencial da assisténcia ambulatorial em nutricdo, que envolve

- fornecer informagdes sobre escolhas alimentares saudaveis, leitura

de rétulos nutricionais, planejamento de refei¢des e estratégias
para alcancgar objetivos especificos de saude.

— Aconselhamento comportamental: o aconselhamento
comportamental visa ajudar os individuos a identificar e superar
obstaculos comportamentais que possam estar interferindo em
seus habitos alimentares e estilo de vida sauddvel. Isso pode
incluir estratégias para lidar com emocdes, estresse, compulsdes
alimentares e outros fatores psicolégicos relacionados a

- alimentacso.

— Monitoramento e Acompanhamento: o acompanhamento
regular é essencial para garantir o progresso do cliente em diregao
as metas estabelecidas e para ajustar o plano de alimentagdo
conforme necessario. Isso pode ser feito por meio de consultas de
acompanhamento regulares, comunicagdo por telefone ou e-mail
e uso de aplicativos ou ferramentas online para rastreamento de
alimentos e atividades.

— IntervengBes em grupos: além das consultas individuais, as
intervengdes em grupo podem ser uma maneira eficaz de fornecer
assisténcia ambulatorial em nutricdo a um grande nimero de
pessoas. Isso pode incluir programas de educagdo em salde,
workshops de culindria saudavel, grupos de apoio para perda de
peso e outras atividades em grupo relacionadas a nutricdo e ao
estilo de vida saudavel.

— Telemedicina: com o avang¢o da tecnologia, a telemedicina
estd se tornando uma opcdo viavel e legal para a assisténcia
ambulatorial em nutri¢do, permitindo consultas remotas por meio
de videoconferéncia, chamadas telefnicas e troca de mensagens
eletrdnicas.
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J4 em questdo global, a ma alimentagdo é uma das principais
causas de doencgas.

Em 2019, um estudo verificou que 63% das pessoas acompa- :

nhadas pela Aten¢do Primaria @ Saude, estavam em excesso de
peso, e destes cerca de 28% eram obesas, o que representa uma
fatia de mais de 11 milhdes de pessoas com sobrepeso e obesidade
no Brasil.

O grafico abaixo representa por regido a porcentagem de pes-
soas com excesso de peso, declarado pelo SISVAM (Sistema de Vigi-
lancia Alimentar e Nutricional) em 2019.

Outras doengas de saude publica do Brasil sdo: desnutrigdo ‘

energético-proteica, anemia ferropriva, bdcio, hipovitaminose A e
carie.

Nutri¢do e Infec¢Oes

A nutricdo tem como um dos seus papéis o processo de recupe-
racdo da saude, e as infecgdes tém causas diversas, mas podem ser
prevenidas através de habitos como:

e Higienizagdo correta dos alimentos;

¢ Aleitamento Materno nos primeiros meses de vida, sendo im-
portante para evitar as infec¢des respiratdrias agudas;

e Consumo de alguns alimentos com fungdo anti-inflamatéria,
antiviral, antifungica, bactericida e que protege de varias infecgGes,
como a cebola e o alho, o gengibre e os alimentos ricos em vitamina
G

e Assim, como outros ali mentos ricos em éleos essenciais e
outros minerais que aumentam a imunidade.

Vigilancia Nutricional

A vigilancia alimentar e nutricional visa aplicar ferramentas que
busca observar, coletar e analisar informagdes descrevem as condi-
¢Oes alimentares e nutricionais de uma populagdo. Traz como ob-
jetivo elencar assuntos e temas para as ag¢Ges politicas, auxiliando
no planejamento, monitoramento e gerenciamento de programas e
atividades favorecendo melhoria do habito e padrdo alimentar e do
estado nutricional do povo.

Sua principal estratégia e verificar o estado de nutricional nas
fases da vida, principalmente criangas e gestantes e populagdo de
baixa renda que estdo mais propensos a condi¢des nutricionais pro-
blematicas.

Atividades de nutricdo em Programas integrados de saude
publica

A presenca de politica e programas de nutricdo em saude pu-

blica visa promover o direito igualitadrio de todos a alimentac¢do de
qualidade, promovendo em si praticas de promogdo 4 saude atra-
vés do acesso a alimentagdo saudavel. Entre os programas atuais
encontram-se:

e Politica Nacional de Alimentagdo e Nutri¢do (PNAN);

e Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN)

e Sistema Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional (SI-
SAN);

¢ Bolsa Familia;

* Programa de Alimentacgdo do Trabalhador (PAT);

¢ Programa Nacional de Alimentagdo Escolar (PNAE).

O PNAN principalmente, como politica nacional consolida em
suas 9 abordagens em sua pratica, que sdo: Organizagdo da Atengdo
Nutricional, Promogdo da Alimentacdo Adequada e Saudavel, Vigi-
lancia Alimentar e Nutricional, Gestdo das A¢des de Alimentacgdo e

ol

 habitos saudaveis

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Nutri¢cdo, Participagdo e Controle Social, Qualificagdo da Forga de
Trabalho, Controle e Regulagdo dos Alimentos, Pesquisa, Inovagao e
Conhecimento em Alimentacao e Nutricdo e Cooperagdo e articula-
¢do para a Segurancga Alimentar e Nutricional.

E dentro destes programas, o papel do nutricionista é promo-
ver a saude em suas fases de vido, do nascer ao envelhecer, favore-
cendo e auxiliando nas escolhas alimentares promovendo alimen-
tagdo e seguranga alimentar e do estado nutricional do individuo
ou coletividade.

EDUCAGAO ALIMENTAR E NUTRICIONAL H

— Conceitos

A Educacdo Alimentar e Nutricional (EAN) trata de uma drea de
conhecimento, entendimento e de pratica continua permanente,
sendo transdisciplinar, intersetorial e multiprofissional, para assim
promover e desenvolver a autonomia de habitos alimentares mais

¢ sauddveis, contribuindo e assegurando o Direito a Alimentagdo

Adequada e Sauddvel para toda populagao.

A EAN busca auxiliar seus clientes na busca da compreensdo
sobre uma alimentacdo mais adequada e sauddvel, sendo
um direito humano bdsico, que envolve a garantia ao acesso
permanente, regular e justo a uma alimentacdo e refeicdo adequada
biologicamente e socialmente para cada pessoa, incluindo as
necessidades alimentares especiais, a cultura de cada um e levando

i em consideragdo o fisico e financeiro, trabalhando de forma que

a cada pessoa chegue refeicGes harmdnicas em quantidade e
qualidade, assim como uma variedade de alimentos, trazendo o
equilibrio, a moderacdo e o prazer em comer. Educagdo Alimentar
e Nutricional busca promover e proteger a alimenta¢do adequada
e saudavel de todos.

— Objetivos
Dar suporte e trazer entendimento a toda populagdo sobre
e comportamentos alimentares, gerando
autonomia nas escolhas e orientando sobre as mudangas para
aderéncia de uma refeicdo mais saudavel, variada em seus
alimentos, completa nutricionalmente e agraddvel ao consumo.
Com isso, a melhora da saude, fisicos, clinicos e dietéticos, este
trabalho pode ser executado individualmente ou em grupos.

Além disso, contribuir para a realizagdo do direito humano
a alimentagdo adequada e garantia da seguranga alimentar e
nutricional, valorizar a cultura alimentar in natura ou minimamente
processada.

— Metodologias e aspectos sociais

A educagdo nutricional é uma atividade presente nas diretrizes
da Politica Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional (PNSAN),
sendo uma das estratégias utilizadas para a diminuicdo da ma
nutricdo e alimentagdo no Brasil, levando a reflexdo de toda
cadeia alimentar do nosso pais, como: producdo, abastecimento

. e acesso a alimentos adequados e saudaveis. Esse acesso muitas

vezes, desinformado e exacerbado em alimentos processados e
ultraprocessados geram desnutrigdo, entre outras problematicas
cada vez mais crescente, o excesso de peso e obesidade.

Alguns métodos para a ampliagdo da educagdo nutricional
estdo diretamente relacionados as redes de assisténcia social, de
salde e de educacgdo, redes de apoio do SUS, como a Atengdo
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e Vitamina D, auxilia na absorgao de célcio e fésforo.
Caréncia: raquitismo e osteomaldcia;

Excesso: hipercalemia, fraqueza, constipagdo, anorexia e vomi- :

tos.
Fontes: gema de ovo, manteiga, figado e peixes gordurosos.

e Vitamina E ou Tocoferol, age como antioxidante e auxilia na
prevencdo de algumas doengas cardiovasculares e alguns tipos de
cancer.

Caréncia: disturbios neuroldgicos e neuropatias.

Excesso: raro.

Fontes: Oleos vegetais e de sementes e em menor quantidade

em frutas, verduras, legumes e gorduras de origem animal.

¢ Vitamina K ou Quinona, presente no sistema de coagulagao
e protombina.

Caréncia: raro.

Excesso: Anemia hemolitica e ictericia em recém-nascidos.

Fontes: Vegetais verdes folhosos, figado, feijao, ervilha e ce-
noura.

Vitaminas Hidrossoltveis:

Vitaminas do Complexo B

e Vitamina B1 ou Tiamina, atua na transformagdo de energia
proveniente dos carboidratos, proteinas e gorduras.

Caréncia: Beribéri.

Excesso: Raro

Fontes: Gérmen de trigo e carne de porco sdo fontes principais.

¢ Vitamina B2 ou Riboflavina, participa da produgdo de ener-
gia através dos alimentos, crescimento e manutengao dos tecidos.

Caréncia: Queilose, glossite, fotofobia, e dermatite seborreica.

Excesso: Raro.

Fontes: leite e derivados, carnes, leveduras, verduras verdes-
-escuros e paes enriquecidos.

e Vitamina B3 ou Niacina, participa da produgdo de energia
dentro das células e nas agBes das coenzimas no metabolismo.

Caréncia: Fraqueza muscular, pelagra, anorexia, indigestdo,
erupgles cutaneas, deméncia, dermatite e diarreia.

Excesso: Raro em ingestdo alimentar, presente em super suple-
mentagdo através de terapias medicamentosas.

Fontes: Amendoim e pasta de amendoim, leite e ovos, levedu-
ra de cerveja e carnes.

e Vitamina B5 ou Acido Pantoténico, presente no metabolis-
mo das células, da producdo de energia através das gorduras e car-
boidratos, e produgdo de hormonios e acidos graxos ou colesterol.

Caréncia: Raro.

Excesso: Diarreia.

Fontes: Rim, figado, ovo, brdcolis e carnes de vaca.

e Vitamina B6 ou Piridoxina, atua no metabolismo do triptofa-

no, no sistema nervoso central, no metabolismo dos lipidios, e no :

carreamento de aminoacidos pela membrana celular.
Caréncia: Insdnia, anemia, irritabilidade e convulsdes.
Excesso: Ataxia e insOnia
Fontes: Batata, banana, aveia, leguminosas, carne de porco e
visceras.

ol
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¢ Vitamina B8 ou Biotina, participa da produc¢do de gliconeo-
génese, na sintese de gorduras e excre¢do da degradagao de pro-
teinas.

Caréncia: AlteracGes de pele.

Excesso: Raro.

Fontes: Gema de ovo, figado, rim, feijdo, soja, nozes e peixes.

e Vitamina B9 ou Acido Félico, presentes na sintese de DNA e
RNA, também atua na producdo de hemdcias e leucdcitos e atua no
metabolismo dos carboidratos.

Caréncia: Anemia megaloblastica, glossite, defeitos do tubo
neural na formagdo do feto e disturbios intestinais.

Fontes: Verduras verde-escuras, figado, feijdo, brdcolis, aspar-
gos, carnes bovinas e preparagdes enriquecidas.

e Vitamina B12 ou Cobalamina, Atua como coenzima no meta-
bolismo dos aminoacidos e na formagdo da porgdo heme da hemo-
globina; essencial para a sintese de DNA e RNA; participa na forma-
¢do de células vermelhas do sangue.

Caréncia: Perda de Apetite, anemia perniciosa, disturbios neu-
rolégicos, fraqueza e formigamento nos membros inferiores princi-
palmente pés.

Excesso: Raro.

Fontes: Proteinas de origem animal.

e Vitamina C ou Acido Ascérbico, antioxidante, atua na cicatri-
zacdo de feridas, contra infecgGes e na absorgdo do ferro.
Caréncia: Sangramento de gengivas, escorbuto, falta de apetite

e fraqueza.

Excesso: Calculos renais.
Fontes: Frutas citricas e Verduras Cruas.

Minerais

Obtidos através da alimentac¢do, os minerais participam do pro-
cesso de produgdo de energia, de reagdes organicas, da contragdo
muscular e do equilibrio de fluidos corporais no nosso organismo.

Entre os mais importantes, estao:

e Ferro, auxilia na formagao da hemoglobina e certas enzimas,
e no fornecimento de oxigénio as células.

Caréncia: predispde a fadiga crbnica, por causa de quantidade
reduzida de oxigénio para os tecidos, o que é chamado de anemia.

Excesso: é téxico em grandes quantidades; provoca disturbios
gastrointestinais.

Fontes: carnes, miudos, gema de ovo, leguminosas e verduras

. verdes-escuras.

e Calcio, mineral presente na formagdo dos ossos e dentes,
na regulagdo da pressdo arterial, coagulagdo sanguinea, contragao
muscular, secre¢dao hormonal, transmissdo nervosa e para a absor-
¢do do calcio, é necessario a presenca da vitamina D.

Caréncia: deformagdo 6ssea, osteoporose, fraturas, fraqueza
muscular.

Excesso: calculo renal, insuficiéncia renal.

Fontes: leites e derivados, vegetais verde-escuros, soja, maris-
cos e ostras.

e Fésforo, auxilia na construgdo de ossos e dentes, presente na
estrutura das células, reagdes bioquimicas.
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e refeitdrio (o espaco é da empresa contratante, porém o servigo e

material é da empresa contratada), restaurantes conveniados, vale

alimentacdo ou refei¢do e/ ou cestas bdsicas.

Dentro destas modalidades, os servicos podem ser divididos
em: a la carte, menu pré-fixado ou menu do dia, self-service ou car-
dapio institucional (quando em cozinhas industriais — uan).

CARDAPIOS PARA COLETIVIDADES SADIAS E DOENTES M

Ao desenvolver cardapios para coletividades, é essencial
considerar as necessidades especificas de saude e nutricdo dos
individuos, tanto daqueles saudaveis quanto dos doentes.

— Cardapio para coletividades saudaveis

—Variedade de alimentos: ofereca uma variedade de alimentos
de todos os grupos alimentares, incluindo frutas, legumes, cereais
integrais, proteinas magras e laticinios com baixo teor de gordura.

— Equilibrio Nutricional: garanta um equilibrio adequado de

nutrientes em todas as refei¢des, incluindo carboidratos, proteinas,
gorduras saudaveis, vitaminas e minerais.

— Reducgdo de gorduras e aglcares adicionados: limite o uso
de gorduras saturadas, gorduras trans e agUcares adicionados,
optando por métodos de preparo mais sauddveis, como assar,
grelhar e cozinhar no vapor.

— Controle de Porgdes: sirva porgGes adequadas para evitar o
excesso de calorias e promover a manutengdo de um peso saudavel.

—Inclusdo de Opc¢Ges Vegetarianas: ofereca op¢des vegetarianas
em todas as refeicBes para atender as preferéncias alimentares e
promover uma alimentagdo mais sustentavel.

— Cardapio para coletividades doentes

—Adaptagdo as condigdes de saude: ajuste o cardapio de acordo
com as necessidades nutricionais especificas de cada condi¢do de
saude, como diabetes, doencas cardiacas, doencas renais, entre
outras.

— Restricdo de Nutrientes: reduza ou restrinja nutrientes
especificos conforme necessdrio, como sddio, agucar, gorduras
saturadas ou colesterol, dependendo da condi¢do de saude do
individuo.

— Incentivo a alimentos funcionais: inclua alimentos ricos em
nutrientes benéficos para a condi¢do de saude do individuo, como
fibras para diabetes ou 6mega-3 para doengas cardiacas.

— Monitoramento de interagdes medicamentosas: evite
alimentos que possam interagir negativamente com os
medicamentos prescritos pelo individuo, conforme orientagdo
médica.

— Texturas e consisténcias adequadas: ofereca opgbes de
alimentos com texturas e consisténcias apropriadas para individuos
com dificuldades de mastigagdo ou degluticdo, como dietas pastosas
ou liquidas espessadas.

Eimportante garantir que os cardapios atendam as necessidades

especificas dos individuos saudaveis e doentes, proporcionando
uma alimentagdo equilibrada e adequada para a promogdo da
saulde e o tratamento de condi¢Ges médicas.

ol
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CUSTOS E AVALIACAO H

i desempenho operacional

No servigo de nutri¢do, os custos e a avaliagcdo sdo importantes
para garantir a eficiéncia, a qualidade e o sucesso geral do servigo.

Custos
— Matéria-Prima e ingredientes: os custos dos alimentos e
ingredientes sdo uma parte significativa do orgamento de um servigo

. de nutricdo. E essencial encontrar um equilibrio entre a qualidade

dos alimentos e os custos associados, buscando fornecedores
confidveis e negociando precos competitivos.

— Ma3@o de obra: os salarios e beneficios dos funcionarios,
incluindo nutricionistas, cozinheiros, ajudantes de cozinha e
pessoal de limpeza, representam outra parte importante dos
custos. O dimensionamento adequado da equipe e a otimizagdo
dos processos de trabalho podem ajudar a controlar esses custos.

— Equipamentos e infraestrutura: investimentos em
equipamentos de cozinha, mdveis, utensilios e infraestrutura sdo
necessarios para o funcionamento eficiente do servigo de nutrigao.
E importante considerar os custos de manuteng3o e substituicdo ao
longo do tempo.

— Treinamento e Desenvolvimento: os custos associados
ao treinamento e desenvolvimento da equipe sdo essenciais
para garantir que todos os funcionarios tenham as habilidades
necessarias para desempenhar suas fungbes de forma eficaz e

‘ segura.

— Controle de Qualidade e Seguranga Alimentar: investimentos
em programas de controle de qualidade e seguranga alimentar sdo
fundamentais para garantir a conformidade com asregulamentacdes
sanitdrias e a prevengdo de doengas transmitidas por alimentos.

Avaliagao
— Avaliagdo nutricional: a avaliagdo nutricional é essencial para
determinar as necessidades alimentares e nutricionais dos clientes

© ou pacientes atendidos pelo servico de nutrigdo. Isso pode incluir

andlise da ingestdo alimentar, estado nutricional, composi¢cdo
corporal e necessidades dietéticas especificas.

— Avaliagdo de satisfacdo do cliente: a coleta de feedback
dos clientes sobre a qualidade e a satisfagdo com os servigos de
nutricdo € importante para identificar areas de melhoria e garantir
a prestagdo de um servico de alta qualidade.

— Avaliagdo de desempenho operacional: a avaliagdo do
do servico de nutricdo, incluindo
eficiéncia dos processos, utilizagdo de recursos e conformidade com
padrdes de qualidade e seguranca alimentar, é fundamental para
identificar oportunidades de otimizacdo e eficiéncia.

— Avaliacdo de custos e orgamento: a analise regular dos custos
operacionais e a compara¢do com o or¢gamento planejado ajudam
a garantir o controle financeiro e a identificar dreas onde os custos
podem ser reduzidos ou realocados de forma mais eficaz.

— Avaliagdo de resultados em saude: a avaliagdo do impacto
dos servigos de nutricdo na saude e bem-estar dos clientes ou
pacientes é importante para demonstrar o valor do servico e fazer
ajustes conforme necessario para melhorar os resultados de saude.
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A vigilancia e a legislagdo sanitaria sdo essenciais para garantir
a seguranga e a qualidade dos produtos e servigos relacionados a
saude. E importante que os profissionais que atuam nessas areas
estejam capacitados e atualizados para atuar de forma eficiente e
produtiva, garantindo a saude e o bem-estar da populagdo.

— Controle higiénico sanitario dos alimentos

O controle higiénico sanitdrio dos alimentos é uma area funda-
mental para garantir a seguranga alimentar da populagdo. O obje-
tivo desse controle é garantir que os alimentos sejam produzidos,
manipulados e comercializados de forma segura e higiénica, evitan-
do a contaminagdo por micro-organismos e substancias quimicas
nocivas a saude.

Para garantir a seguranga alimentar, é necessario que toda a
cadeia de produgdo, desde a matéria-prima até o consumidor fi-
nal, esteja sujeita a rigorosos controles higiénico sanitarios. Esses
controles incluem a implementagdo de boas praticas de fabricagdo,
a adogdo de medidas de higiene na manipulagdo de alimentos, a
analise microbioldgica dos alimentos, entre outras atividades.

Entre as medidas de higiene adotadas na manipulagdo de ali-
mentos, estdo a limpeza e a desinfec¢do dos equipamentos e insta-
lagBes, o uso de utensilios e equipamentos adequados, a adogdo de
medidas de protecdo individual pelos manipuladores de alimentos,
entre outras.

Além disso, é necessario que os alimentos sejam rotulados de
forma clara e objetiva, contendo informagdes sobre ingredientes,
data de validade e modo de armazenamento, por exemplo. Isso per-
mite que o consumidor possa fazer escolhas informadas e seguras.

O controle higiénico sanitario dos alimentos é uma area de
grande importancia para a satide publica. E essencial que os profis-
sionais envolvidos nesse controle estejam capacitados e atualizados
para atuar de forma eficiente e produtiva, garantindo a seguranga
alimentar da populagdo.

— Analise de perigos e pontos criticos de controle (APPCC)

A Andlise de Perigos e Pontos Criticos de Controle (APPCC) é
uma metodologia que tem como objetivo garantir a seguranga ali-
mentar, identificando e controlando os riscos em todas as etapas do
processo produtivo. Essa analise é fundamental para minimizar ou
eliminar os perigos associados aos alimentos, como a contaminagao
microbioldgica, fisica ou quimica.

O APPCC é uma ferramenta sistemdtica que se baseia na iden-
tificagdo de perigos e pontos criticos de controle, ou seja, etapas do
processo em que é possivel controlar ou minimizar os riscos iden-
tificados. Dessa forma, é possivel garantir que os alimentos sejam
produzidos de forma segura, evitando a ocorréncia de doengas e
problemas de saude relacionados a alimentacao.

O processo de implementa¢do do APPCC envolve a identifica-
¢do de perigos associados aos alimentos, a determinagao dos pon-
tos criticos de controle, a defini¢cdo de limites criticos para esses
pontos, a adogdo de medidas preventivas e corretivas, a monitori-
zacdo dos pontos criticos de controle e a documentacgdo e registro
do processo.

Além disso, é importante que os profissionais envolvidos na
implementagdo do APPCC estejam capacitados e treinados para
identificar e controlar os riscos associados aos alimentos. A imple-
mentacdo do APPCC é obrigatdria para empresas que produzem,
processam ou comercializam alimentos, sendo uma exigéncia da
legislagdo sanitaria.
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A implementagdo do APPCC é uma medida fundamental para
garantir a seguranga alimentar, minimizando os riscos associados
aos alimentos. E importante que as empresas estejam atentas a ne-
cessidade de implementar o APPCC em seus processos produtivos,
garantindo a qualidade e a seguranca dos alimentos oferecidos a
populagdo.

— Implantagdo do Manual de Boas Praticas para Servigos de
Alimentagao

A implantacdo do Manual de Boas Praticas para Servicos de
Alimentacdo é uma medida essencial para garantir a qualidade e
a seguranca dos alimentos oferecidos a populagdo. Esse manual é
um conjunto de normas e procedimentos que devem ser seguidos
pelos servigos de alimentagao, como restaurantes, lanchonetes, pa-
darias, entre outros.

O objetivo do Manual de Boas Praticas é garantir que os alimen-
tos sejam produzidos, armazenados e comercializados de forma se-
gura e higiénica, evitando a contaminagdo por micro-organismos e
substancias quimicas nocivas a saude. Para isso, o manual define
uma série de diretrizes que devem ser seguidas pelos profissionais
envolvidos na produgdo, manipulagdo e venda de alimentos.

Entre as normas e procedimentos definidos pelo Manual de
Boas Praticas estdo a ado¢do de medidas de higiene, como a lim-
peza e desinfec¢do de equipamentos e instalagGes, a utilizagdo de
utensilios e equipamentos adequados, a adogdo de medidas de pro-
tecdo individual pelos manipuladores de alimentos, entre outras.

Além disso, o manual também define normas para o armaze-
namento e transporte de alimentos, como a necessidade de manter
os alimentos em temperaturas adequadas e a utilizagdo de emba-
lagens adequadas.

A implantagdao do Manual de Boas Praticas é obrigatéria para
servigos de alimentag¢do, sendo uma exigéncia da legislagdo sanita-
ria. Para a implantagdo do manual, é necessario que os profissionais
envolvidos no processo estejam capacitados e treinados para seguir
as normas e procedimentos estabelecidos.

A implanta¢do do Manual de Boas Praticas € uma medida fun-
damental para garantir a qualidade e a seguranc¢a dos alimentos
oferecidos a populagdo. E importante que os servicos de alimen-
tagdo estejam atentos a necessidade de seguir as normas e proce-
dimentos estabelecidos, garantindo a qualidade e a seguranga dos
alimentos oferecidos.

APPCC H

O APPCC - Analise de Perigos e Pontos Criticos de Controle, é
um sistema preventivo de controle de seguranca alimentar utilizado
na industria de alimentos e em servicos de alimentagdo para
identificar, avaliar e controlar os perigos significativos que podem
afetar a seguranga dos alimentos.

APPCC, o que é?

— Analise de Perigos: é o processo de identificagdo de perigos
potenciais que podem afetar a seguranca dos alimentos, como
contaminagdo microbioldgica, quimica ou fisica.

— Pontos Criticos de Controle (PCC): sdo etapas especificas
no processo de producdo onde medidas de controle podem ser
aplicadas para prevenir, eliminar ou reduzir os perigos identificados
a niveis aceitaveis.
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Assinale a alternativa que indica todas as afirmativas corretas.
(A)Sao corretas apenas as afirmativas 1, 2 e 4.

(B)Sdo corretas apenas as afirmativas 2, 3 e 4.

(C)Sao corretas apenas as afirmativas 3, 4 e 5.

(D)S3o corretas apenas as afirmativas 1,2, 4 e 5.

(E)S3o corretas apenas as afirmativas 2, 3, 4 e 5.

26.SELECON - 2021

O lactério é a unidade destinada ao preparo e a distribuicdo
de férmulas lacteas e complementares seguras, do ponto de vista
microbioldgico e nutricional, garantindo a promogédo da satde e/ou
recuperagao dos recém-nascidos, lactentes e criangas. Em relagdo a
escolha da localizagao do lactdrio, é correto afirmar:

(A)O lactério deve, obrigatoriamente, ser localizado dentro da

unidade de alimentagdo e nutrigdo.

(B)O lactario deve ter o maior afastamento possivel das areas

de circulagdo de pessoas, pacientes e visitantes.

(C)A presenca de lactérios é obrigatdria apenas para hospitais

gue contam com Unidade de Terapia Intensiva.

(D)A presenca de lactdrios € obrigatdria apenas para hospitais

qgue contam com Unidade de Terapia Intensiva Neonatal.

27.1BADE - 2022

Para garantir o fornecimento de alimentos seguros ao seu pu-
blico, a nutricionista da UAN de um hospital publico estadual perce-
beu, durante o recebimento de produtos, que a carne bovina estava
sem o carimbo/selo de inspec¢do sanitaria. A profissional devolveu o
produto, pois o carimbo é:

(A)uma garantia que o frigorifico recebeu certificagdo de segu-

ranga de alimentos pela norma ISO 22000.

(B)um cédigo de rastreabilidade do produto na cadeia alimen-

tar.

(C)uma garantia que a criagdo do animal foi realizada em espa-

¢os grandes e suficientes e que foi criado com alimentagéo livre

de antibidticos e estimuladores de crescimento.

(D)uma comprovac¢do de que o produto ndo ird necessitar de

medidas preventivas por meio dos Pontos Criticos de Controle

(PCC) durante o processo de armazenamento até a cocgao.

(E)uma garantia de fiscalizagdo no local de abate e no frigorifico

e que o produto passou por varias etapas de analise e inspegéo.

28.UFPEL - 2021

Denomina-se lactdrio a area do servigo de alimentagdo destina-
da ao preparo e a distribuicdo de formas lacteas e complementares
para os lactentes. O lactario consiste basicamente em trés salas:
limpeza, preparo e antessala. Em relacgdo a localizacdo do lactério,
considere (V) para Verdadeiro e (F) para Falso.

( ) Deve estar em local com maxima prote¢do contra a conta-

minagao do ar.

( ) Deve estar em local com o maior afastamento possivel do

servico de alimentagdo para evitar a contaminag¢do cruzada

com alimentos crus.

( ) A eficiéncia das atividades desenvolvidas ndo dependera da

localizagdo.

() Deve ser o mais préximo possivel das areas de circulagdo do

pessoal, pacientes e visitantes para facilitar o acesso.

( ) O tipo e o tamanho do hospital ndo interferem na localiza-

¢do do lactario.
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A sequéncia correta, de cima para baixo, de preenchimento das
lacunas, é:

(AF=V-V-F-V
(B)V—F=V-F-V
(CF=V-F—F-V
(DV-V-F—F-V
(EV-F-F—F—F
29.IBFC - 2022

Um dos aspectos mais importantes da estratégia organizacio-
nal é a sua amarrag¢do com a fungdo de Gestdo de Pessoas. O pla-
nejamento estratégico de RH deve ser parte integrante do planeja-
mento estratégico da organizac¢do, pois refere-se a maneira como a
fungdo de RH pode contribuir para o alcance dos objetivos organi-
zacionais e simultaneamente, favorecer e incentivar o alcance dos
objetivos individuais dos funciondrios. Assinale a alternativa correta
a respeito das caracteristicas do planejamento estratégico de RH
qguanto ao fluxo de trabalho.

(A)Recursos Humanos decide sobre a sele¢do; Adequacdo da

pessoa a cultura; Recrutamento interno e externo; Enfase nas

qualificagGes técnicas

(B)Padronizagdo da avaliagdo; Avaliagdo como meio de contro-

le; Customizagdo da avaliagdo

(C)Enfase no controle; Produgdo eficiente; Inovacio e flexibili-

dade; Planejamento detalhado do cargo e atividades pertinen-

tes a fungao

(D)Salario fixo ou variavel; Base de salario no cargo; DecisGes

podem ser centralizadas ou descentralizadas

30.AEVSF/FACAPE - 2021

O nutricionista também pode exercer uma fung¢dao administra-
tiva como por exemplo na Unidade de Alimentagdo e Nutri¢do. As
principais fungGes poderiam se resumir em planejar, organizar, co-
mandar, coordenar e controlar o Servigo de Alimentagdo. Marque a
alternativa falsa sobre essas fungdes:

(A)Planejamento: determinar a visdo e missdo da empresa e

formular objetivos.

(B)Organizagdo: determinar a hierarquia e as atividades de

cada trabalhador.

(C)Coordenacdo: papel de lideranga e harmonizacdo.

(D)Controle: avaliar e monitorar apenas o qualitativo.

(E)Comando: supervisionar e orientar os trabalhos.

31.UEG - 2022

As unidades de alimentagdo e nutrigdo (UAN) sdo espagos vol-
tados para a preparacdo e o fornecimento de refei¢es equilibradas
em nutrientes, de acordo com o perfil da clientela e com os limites
financeiros da instituicdo que as mantém. Diante do exposto, veri-
fica-se que

(A)Juma das condigdes fundamentais para um bom desempe-

nho de uma UAN é o planejamento adequado do volume de

refeicGes a ser preparado, buscando-se diminuir ou controlar o

desperdicio de alimentos.

(B)o Brasil esta entre os dez paises que mais desperdicam ali-

mentos e o percentual de sobras varia muito de uma UAN para

outra. Apesar disso, o trabalho para reduzi-lo a um valor aceita-

vel deve ser baseado em uma média nacional, sem adaptagoes

individuais.
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