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RESUMO

A mudanca nos hdbitos alimentares que vem
ocorrendo no contexto social, de forma global, tem
trazido consigo impactos negativos a satdde dos
individuos. A dinamica das transi¢cdes (demografica,
epidemiolégica e nutricional) e seus impactos no
consumo alimentar populacional, caracterizado pela
diminui¢do do consumo de alimentos in natura com
consequente aumento do consumo de alimentos
ultraprocessados, aliada ao aumento das prevaléncias
das doengas cronicas ndo transmissiveis, descrevem
claramente o contexto no qual o Brasil esta inserido.
Um dos mecanismos mais acessiveis ao cidadio
brasileiro a uma orientagdo sobre alimentacdo é o
atendimento nutricional na atencdo bésica, onde o
profissional através de estratégias de educacdo
alimentar e nutricional promove a prevengdo e
tratamento de Doencas Cronicas Nao Transmissiveis
(DCNT), com vistas ao estimulo da autonomia e do
autocuidado do individuo. O presente trabalho teve
como objetivo propor a constru¢do de material
ilustrativo e audiovisual para aconselhamento
dietético em atendimento ambulatorial em nutricéo na
atengdo bdsica. O material foi composto de uma
cartilha informativa com explica¢des sobre algumas
das DCNT, contando também com orientacdes
nutricionais bésicas e um cardédpio qualitativo, sendo

esta ilustrada, afim de facilitar o entendimento por
parte do usudrio. Além desta, temos também um
material audiovisual, com o contetido da cartilha para
ser utilizado em consultas de tele atendimento ou com
pacientes que nao sdo alfabetizados. No contexto
atual, os dois materiais seriam de grande auxilio no
atendimento ambulatorial, visto que pode ser utilizado
de forma fisica ou virtual, sendo assim mais uma
ferramenta para o nutricionista da Aten¢do Bdsica
utilizar e conseguir resultados satisfatérios com o elo
nutricionista-paciente.

Palavras-chave: Atencdo Bdsica, Doencas Cronicas
nao Transmissiveis, Alimentagao Saudével.

ABSTRACT

The change in eating habits that has been occurring in
the social context, globally, has brought negative
impacts on the health of individuals. The dynamics of
transitions  (demographic, epidemiological, and
nutritional) and their impact on population food
consumption, characterized by a decrease in the
consumption of natural foods with a consequent
increase in the consumption of ultra-processed foods,
allied to the increase in the prevalence of non-
communicable chronic diseases, they clearly describe
the context in which Brazil is inserted. One of the most
accessible mechanisms to the Brazilian citizen to an
orientation about food is the nutritional assistance in
primary care, where this professional through food and
nutritional education strategies promotes the
prevention and treatment of NCDs, in order to
stimulate the autonomy and self-care of the individual.
This study aimed to propose the construction of
illustrative and audiovisual material for dietary
counseling in nutrition outpatient care in primary care.
The material was composed of an informative booklet
with explanations about some of the NCDs, as well as
basic nutritional guidelines and a qualitative menu,
which is illustrated, in order to facilitate the user's
understanding. In addition to this, we also have an
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audiovisual material, with the content of the booklet to

be used in remote consultations or with patients who Keywords: Primary Health Care, Chronic
are not literate. In the current context, both materials Noncommunicable Diseases, Healthy Eating.

would be of great help in outpatient care, since they

can be used in physical or virtual form, so it is one

more tool for the primary care nutritionist to use and

achieve satisfactory results with the patient-

nutritionist link.

1 INTRODUCAO

A transicdo demogréfica, epidemioldgica e nutricional, vem modificando significativamente a
estrutura etdria, os padrdes de morbimortalidade e os habitos alimentares da populagdo brasileira desde a
segunda metade do século XX (Oliveira, 2015). Como resultados dessas altera¢des destacam-se: 0 aumento
da expectativa de vida com consequente envelhecimento populacional, bem como o aumento da incidéncia
e da prevaléncia de doencgas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), sendo, este dltimo fator, intimamente
relacionado as mudancgas no padrdo de consumo alimentar (Batista Filho, M.; Rissin, A., 2003; Jaime,
2018).

Os impactos negativos das alteracdoes do padrdo de consumo alimentar populacional t€ém forte
influéncia, dentre outros fatores, do processo de industrializacdo, o qual € responsdvel por grandes
mudancas nos hdbitos alimentares (IBGE, 2020). Diante desse cendrio, € possivel observar um aumento
gradativo nas medidas de morbimortalidade das DCNT, visto que sdo responsdveis por cerca de 63% das
mortes em todo o mundo e, 74% no Brasil, constituindo assim um problema de saide de maior magnitude
que atingem as camadas mais pobres da populagdo e grupos vulneraveis (Schmidt e colaboradores, 2012;
Brasil, 2011).

Nesse contexto, medidas de intervencdes devem ser consideradas, fundamentando-se nas agdes de
vigilancia, de cuidado integral e de promocao a saide. As a¢des de promogao da sadde, voltadas para a
prevengdo das DCNT estendem-se por todo ciclo da vida considerando a exposi¢@o aos fatores de risco
(4lcool e tabaco, por exemplo) e o estimulo aos fatores de protecdo (alimentagdo saudével e atividade fisica,
por exemplo) (Brasil, 2017).

Nesse cendrio, o Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira é uma ferramenta bastante util, pois
aborda as principais recomendagdes para uma alimentagdo saudédvel e desestimula o consumo de alimentos
ultraprocessados. Apesar deste material ser amplamente utilizado por nutricionistas que atuam na atenc¢ao
basica, com o intuito de garantir a seguranca alimentar e nutricional da populagdo, a elaboragcdo de outros
materiais educativos que possa apoiar as a¢des de educacio alimentar e nutricional propostas pelo Guia, no
sentido de oportunizarem a promocao, manutencao, recuperacdo da saide e, também, a prevencdo das

DCNT, deve ser encorajada (Brasil, 2014; Assoni, 2015).
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Dentre as acdes de promog¢do a saide, destacam-se aquelas voltadas para a educacdo. Segundo

Santos e colaboradores (2005), a educacdo alimentar e nutricional (EAN) tem uma crescente importancia
no contexto da promocdo da saide e da alimentac@o sauddvel e, € vista como uma estratégia fundamental
para enfrentar os novos desafios nos campos da sadde, alimentagdo e nutri¢do, uma vez que estimula a
autonomia dos individuos para a ado¢ao de habitos alimentares sauddveis (Boog e colaboradores, 2003).

Como um importante espago para o desenvolvimento das acdes de EAN estd a Atengao Primadria a
Satde (APS), sendo a Estratégia Saide da Familia (ESF) considerada uma ferramenta de grande auxilio na
expansdo, qualificacdo e consolidagdo da atencdo bdsica, cuja prioridade € a realizacdo da promocgao,
prevencao e recuperagdo da saude dos usudrios de forma interdisciplinar (Brasil, 2012).

Como profissional apto para desenvolver atividades educativas, no contexto da alimentagao e
nutricdo, que possam intervir no processo saide-doenca da populacido destaca-se o nutricionista, o qual,
desempenha suas funcdes a partir do Nucleo Ampliado de Satde Familia (NASF), contribuindo, desta
forma, para a resolubilidade das acdes na atencdo basica aproximando o trabalho educativo da comunidade
(Jaime e colaboradores, 2011; Alencar, 2016; Ferreira e colaboradores, 2020).

Diante do exposto, o presente trabalho teve como objetivo, a construcdo de material ilustrativo e
audiovisual para aconselhamento dietético em atendimento ambulatorial em nutri¢do na aten¢do bésica. No
intuito de reforcar cada vez mais o acervo de materiais educativos na nutri¢do, que possam contribuir para
uma melhora dos hédbitos alimentares da populacdo. Além disso, esses materiais poderdao ser usados de
forma virtual, por meio de teleconsultas, viabilizando ainda mais a Resolucdo 684/2021 do CEN, que
permite atendimento nutricional de forma virtual através de plataformas digitais, enquanto durar o periodo

de Pandemia da Covid-19.

2 METODOLOGIA

Este trabalho consistiu na elaboracdo de uma cartilha e um material audiovisual, para
aconselhamento dietético em atendimento nutricional a nivel ambulatorial, voltado para alimentacdo
sauddvel e prevencdo de doencas cronicas, a cartilha podera ser utilizada no formato impresso e, também
virtual.

O material, em sua versdo de cartilha, mediante o uso da plataforma de design grafico Canva, foi
concebido como um método de facil acesso, transporte e disponibilidade, para que os profissionais da
nutricdo, principalmente aqueles no &mbito da atengdo bdsica, possam ofertar orientagdes e até mesmo
explicacdes acerca das principais patologias que acometem o paciente, de forma clara, simples e objetiva.
Esse material, quando impresso, € feito uma dobradura em formato sanfona, que dd o design de uma
cartilha, e também pode ser utilizado de modo virtual.

Ja o formato audiovisual, através da plataforma multifuncional de branding Renderforest foi
elaborado visando servir como material de apoio para os teleatendimentos em nutri¢do, nova modalidade

de atendimento para os nutricionistas durante o atual cendrio de pandemia, possibilitando maior praticidade
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nos atendimentos e melhor entendimento das orientagdes apds a teleconsulta, tendo em vista que o material

educativo pode ser enviado via aplicativos de dispositivos moveis e ser visto pelos usudrios a qualquer
momento e quantas vezes desejar.

Os matérias educativos foram levados em consideracdo, devido a necessidade observada, durante
a participacdo de projetos de ensino e de extensdo vinculados a disciplinas do ciclo profissionalizante e
estdgio curricular obrigatério realizados na drea de nutricdo em sadde publica, de se obter um material
educativo e autoexplicativo e, que contemple informagdes bdsicas acerca da fisiopatologia das
enfermidades mais recorrentes na atencdo bdsica, juntamente com orienta¢des nutricionais e, ainda um
carddpio qualitativo, com alguns nutrientes basicos e de facil acesso que contribuam para o manejo dessas
patologias.

As patologias que foram incluidas nos materiais foram as que apareceram com maior frequéncia
durante as atividades de ensino e extensdo realizadas na atengdo bdsica, a saber: hipertensdo arterial,
obesidade, diabetes melittus e dislipidemia. O material de embasamento utilizado na construcao da cartilha
foram a Diretriz Brasileira de Hipertensdo Arterial da Sociedade Brasileira de Cardiologia (2020), a Diretriz
Brasileira de Dislipidemia da Sociedade Brasileira de Cardiologia (2017), a Diretriz Brasileira de
Obesidade da Abeso (2016) e a Diretriz Brasileira de Diabetes da Sociedade Brasileira de Diabetes (2020).

Todo contetddo explicativo presente nos materiais foi abordado de forma que qualquer pessoa que
nao tenha conhecimentos prévios da drea da saide entenda, ou seja, uma linguagem clara e acessivel. Além
disso, também contém imagens em toda cartilha impressa e animagdes, no formato audiovisual, para que
aqueles pacientes que ndo saibam ler possam ter acesso as informacdes.

Este estudo foi submetido a andlise e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos do Centro Integrado de Saude Amaury de Medeiros (CEP-CISAM) da Universidade de
Pernambuco (UPE), sob o registro CAAE de n° 25495219.8.0000.5191.

3 RESULTADOS

A criagdo da cartilha ilustrada teve por objetivo auxiliar e facilitar o atendimento nutricional na
atencao bdsica, visto que contempla informagdes relevantes para a prevencdo das doencas cronicas e para
o incentivo de habitos alimentares mais sauddveis, além de utilizar linguagem simples, a fim de que os
usudrios consigam absorver o contetido mais facilmente.

O material educativo também incluiu ilustrag¢des, tanto dos aspectos clinicos das doengas, como de
um cardapio qualitativo com substituicdes de alimentos, com intuito de atender aquela parcela da populagdo
que ndo € alfabetizada, tornando o atendimento nutricional inclusivo, indo de encontro, portanto, aos
principios doutrinarios do Sistema Unico de Satide: universalidade, equidade e integralidade (Brasil, 2000).

O material educativo conta com uma breve explicacdo sobre a fisiopatologia da doenca, algumas

orientagdes nutricionais bdsicas, que atendem, de uma forma geral, a todas as patologias citadas e um
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modelo de carddpio qualitativo, facilitando a compreensao por parte do paciente/usudrio e tornando possivel

o inicio ou continuidade do tratamento dietoterdpico, ndo somente a curto prazo, mas também a longo prazo.

A versao do material em formato audiovisual, desenvolvida pelo programa “Renderforest”, teve por
objetivo fixar ainda mais as informagdes transmitidas, visto que se trata de um modo interativo por contar
com uma animacao sobre os assuntos abordados, além de se apresentar como uma importante estratégia de
educacdo em saude voltada para os atendimentos nutricionais de forma permanente, ja que o material pode
ser enviado ao paciente, via dispositivos mdveis, e ser visto quantas vezes o usudrio achar necessario,
aumentando a probabilidade de seguimento da conduta dietoterdpica, usufruindo assim melhor da
assisténcia primdria a sadde.

Além do mais, as orientagdes, em seu formato audiovisual, podem contribuir para a assisténcia
nutricional por meio ndo presencial, via plataformas digitais, uma realidade ja vivenciada pelos servicos de
saide da atencdo bdésica, autorizada pelo Conselho Federal de Nutricionistas (CFN), através da Resolugdo
n°684/2021, que vigorard até que a Organizacdo Mundial da Sadde declare o fim da pandemia da COVID-
19 (CFN, 2021).

4 DISCUSSAO

As Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) constituem um problema de saide de importante
magnitude, tendo em vista as suas implicacdes nos padrdoes de morbimortalidade e prejuizos para a
qualidade de vida dos individuos, além da sobrecarga para o sistema de saide (WHO, 2020; Malta e
colaboradores, 2017).

Nesse sentido, o Ministério da Satde elaborou um Plano de Acdes Estratégicas para o
Enfrentamento das Doencas Cronicas Nao Transmissiveis no periodo de 2011-2022, com o objetivo de
promover o desenvolvimento e a implementacao de politicas publicas efetivas, integradas, sustentdveis e
baseadas em evidéncias para a prevengado e o controle das DCNT e seus fatores de risco, além de fortalecer
os servicos de saide voltados para a atencdo aos portadores de doencas cronicas. O Plano tem
fundamentacdo no delineamento de diretrizes e agdes em vigilancia, informagdo, avaliacdo e
monitoramento; promocao de saude e o cuidado integral (Brasil, 2020; Brasil, 2017).

A alimentacdo considerada ndo saudavel, rica em alimentos ultraprocessados e deficiente em
alimentos in natura e minimamente processados, aliada inatividade fisica contribuem para o atual cendrio
das altas prevaléncias das DCNT e suas complica¢des. Diante deste cendrio, € de extrema importancia que
as atividades na atencdo bdsica orientem para uma promogao a alimentacio sauddvel e para a redugdo dos
fatores de risco para DCNT, incentivando a populagdo ao autocuidado (Medina e colaboradores, 2014).

A proposta do presente trabalho, ao construir um material ilustrativo e audiovisual para o
aconselhamento dietético em atendimento ambulatorial em nutri¢do na atencao bdsica vai de encontro as
diretrizes do Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira e também valoriza o papel do nutricionista na

atengdo basica, o qual, segundo o Conselho Federal de Nutricionistas (2015), dentre as acdes propostas
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pelo profissional na APS estd a de orientar a populagdo para a promocgdo de habitos alimentares sauddveis,

fornecendo adequada orientacdo alimentar, realizando o acompanhamento do estado nutricional com
diagndstico precoce de patologias, proporcionando um cuidado nutricional integral e de qualidade.

Para que haja o manejo adequado das DCNT e a prevencao de fatores de risco associados a elas, é
importante a realiza¢io de a¢des em saide que sejam voltadas para a mudanga no estilo de vida do individuo
como um todo, desde a alimentacdo a realizacdo de atividades fisicas regulares. A American Dietetic
Association (ADA) recomenda a reducdo de peso em caso de sobrepeso, a diminuicdo da ingestdo de
bebidas alcdolicas, a adocdo de um padrdo de dietas que enfatizem a ingestdo de frutas e legumes, a
diminui¢do da ingestdo dos alimentos com alto teor de gordura, além de um aumento na atividade fisica
(Mahan, L. K.; Escott-stump, S.; Raymond, J. L., 2018).

Como uma importante acdo em saude, destacam-se estratégias que sejam voltadas para o campo da
educacdo alimentar e nutricional, as quais apresentam cardter multiprofissional, intersetorial e
transdisciplinar, em que o conhecimento continuo e permanente desenvolve a autonomia de hdabitos
alimentares saudaveis, utilizando-se de recursos como imagens interativas, videos, cartilhas, além de
abordagens educacionais ativas e problematizadoras (Brasil, 2012; Santos, 2012).

Diante deste contexto, a estratégia de educacdo alimentar e nutricional desenvolvida pelo estudo,
que consta na versdo impressa e audiovisual, com vistas a promog¢do da alimentacdo sauddvel e ao
esclarecimento e prevencdo das DCNT aborda os principais pontos para uma orientacdo nutricional bem
sucedida e, também, para o suporte a outros profissionais de saide na organizacdo da atencao nutricional.

Com o passar do tempo, mais especificamente nas décadas de 40 a 70, as estratégias de educacao
nutricional vém sofrendo importantes modificacdes e ganhando, timidamente, seu espaco no contexto dos
programas e politicas voltadas para a satude publica (Boog, 1997; Greenwood; Fonseca, 2016). Somente a
partir de 1990, com a alteragdo do cendrio epidemioldgico, tendo a obesidade como um grande problema
de saude publica e, os habitos alimentares inadequados como fatores de risco para o aumento das DCNT, é
que a EAN foi apontada como uma medida imprescindivel para a constru¢dao de habitos sauddveis no
enfrentamento dos problemas alimentares e nutricionais do contexto brasileiro (Brasil, 2012A).

A iniciativa do presente projeto pode ser considerada uma importante contribui¢do para o
fortalecimento das agdes de EAN no contexto da atencdo primdria a saude (APS) de forma permanente, ja
que a APS é reconhecida como uma estratégia essencial no combate a discrepancia da assisténcia a saide
no Brasil, representando assim o contato prioritdrio dos usudrios com os sistemas de saide. As a¢des na
APS sdo em sua grande maioria desenvolvidas a partir de técnicas educativas que possam intervir no
processo de saide-doenga da populagdo, sendo a alimentacao e a nutricdo parte das condi¢des bésicas para
a promocao e prote¢do a saude, e as estratégias de EAN uma ferramenta fundamental no contexto da atencéo
bdsica e, em especial, na Estratégia Satde da Familia (ESF), que tem o intuito de reorganizar a rede de
atengdo bdsica, aproximando o trabalho educativo na comunidade e ampliando o seu campo de intervengoes

(Alencar, 2016; Brasil, 2012A; Jaime, 2011; Oliveira; Pereira, 2013).
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Juntamente ao diagndstico precoce das doencgas cronicas ndo transmissiveis (DCNTs) e ao

reconhecimento da influéncia da alimentagdo sobre as mesmas, a procura por orientacdo alimentar, tem
crescido muito nos ultimos anos (Saccon e colaboradores, 2015). Destacando-se a importancia dos
atendimentos realizados nos ambulatdrios, seja de forma presencial ou online, uma vez que conhecendo o
perfil da populagdo assistida, € possivel direcionar as futuras acdes de promogdo e prevengdo no ambito da
saude (Silva e colaboradores, 2018).

O nutricionista tem uma grande importancia no ambito da Atencdo Bdsica, principalmente na
prevengdo e controle das doengas cronicas ndo transmissiveis. Com o passar dos anos as condutas
nutricionais e os métodos de intervencao vao se atualizando, com o intuito de corresponder as demandas
do cendrio epidemioldgico atual, o que impulsiona os nutricionistas e os demais profissionais de satide a
buscarem por novas abordagens de cuidado ao usudrio e, as tecnologias contribuem de forma bastante eficaz
neste sentido (Mattos; Neves, 2009).

Neste sentido, a metodologia de trabalho empregada neste estudo, ao propor o material educativo
em formato audiovisual buscou atender, também, aqueles usudrios portadores de doengas cronicas que,
devido ao isolamento social exigido como medida preventiva a Covid19, estdo impossibilitados de
frequentarem as unidades de saide para atendimento nutricional. Com a demanda crescente por servigcos
de teleatendimento em nutri¢do, os quais foram prorrogados pelo CFN (2021) por meio da Resolugdo
n°684/2021, o material proposto pretende contribuir como importante ferramenta para compor a assisténcia
nutricional prestada de forma online.

Ressalta-se ainda, a inclusdo de ilustracdes no material educativo cartilha, retratando os aspectos
clinicos de todas as doengas abordadas, como fisiopatologia e alguns parametros utilizados em exames,
conta com orientagdes nutricionais basicas que sdo Uteis ndo somente para o tratamento das patologias
citadas, como também para a prevencdo, € ainda o detalhamento de um carddpio qualitativo com
substitui¢des de alimentos, inclusive regionais, pensando em um atendimento nutricional inclusivo, no qual
usudrios que ndo sdo alfabetizados, tenham condi¢des de entender e de aderir as orientacdes dietéticas. A
proposta da EAN, neste contexto, pretende estimular a autonomia dos usudrios para os hédbitos alimentares
sauddveis, além de respeitar suas especificidades culturais e regionais, indo de encontro com as
responsabilidades do profissional nutricionista para o alcance da seguranga alimentar e nutricional dos
individuos (Recine; Carvalho; Ledo, 2015).

Grandes foram os avangos da atuagc@o do nutricionista na atencdo bdsica, as custas de um arduo
caminho de muita luta por parte dos profissionais desta classe culminando na criagdo dos Niicleos de Apoio
a Saude da Familia (NASF), em 2008, ampliando seu escopo de atuagdo na APS como integrantes da equipe
multiprofissional desses nucleos.

Entretanto, com a Portaria n° 2979/19 do Ministério da Satde (2019), que institui o Programa
Previne Brasil, as equipes multidisciplinares deixam de ser obrigatoriamente vinculadas ao Nucleo

Ampliado de Saide da Familia e Atencdo Basica (NASF-AB), ou seja, todos os profissionais que
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integravam o NASF-AB, incluindo o nutricionista, deixam de ofertar seus servicos a populacao, ficando a

cargo da gestdo dos municipios comporem as equipes multiprofissionais.

A assisténcia nutricional na AB, através do auxilio de a¢des de educacao alimentar e nutricional,
tem potencial de aprimorar a aten¢do a saide, visto que pode gerar impacto positivo sobre os determinantes
dos agravos a saide e também sobre os distirbios alimentares e nutricionais que acometem a populagao
(Mender e colaboradores, 2011).

Desta forma, é de extrema importancia a permanéncia do profissional nutricionista nas equipes
multidisciplinares da AB como forma de garantia que as acdes de nutri¢do sejam efetivadas no ambito da
saude, bem como, a atualizacdo do atendimento nutricional ambulatorial, no sentido de que, com o contexto
atual sdo necessdrios materiais que possam ser utilizados de forma fisica ou virtual, sendo assim uma
ferramenta a mais para completar o atendimento nutricional na atencdo bdsica e reiterar a sua importancia

como profissional da satide publica.

5 CONCLUSAO

Diante do exposto, os materiais propostos no presente trabalho poderdo ser utilizados justamente
para dar orientacdes, direcdes e principalmente informagdes ao paciente, de forma que ele tenha autonomia
para conhecer o que estd acontecendo com ele naquele exato momento e o que ele pode fazer para controlar
a patologia que apresenta. Além disso, a versdao digital do material pode garantir a continuidade e a
ampliacdo da assisténcia nutricional para usudrios portadores ou ndo de comorbidades, em um cendrio onde
os teleatendimentos sdo uma realidade cada vez mais crescente e, também para usudrios que nao sao
alfabetizados, tornando o cuidado nutricional mais inclusivo.

Assim, é importante refor¢ar o papel essencial do nutricionista como profissional da aten¢do bésica,
tendo em vista que toda mudanca de habitos de vida se inicia com a alimentacdo e esta € direcionada e

orientada por profissionais qualificados da nutri¢ao.
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APENDICE 1 — Cartilha Ilustrada

CARTILHA INFORMATIVA
DE NUTRICAQ

Nesta cartilha contém informagdes bdsicas,
essenciais para uma alimentagdo sauddvel e
para o manejo de algumas doengas cronicas.
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0 QUE E A HIPERTENSAQ ARTERIAL?

E uma doenga crdonica ndo transmissivel,
definida por niveis de pressdo do sangue.
Quando esses niveis de pressdo estdo

oumentados, caracterizam um  quadro
denominado de Hipertensdo arterial.
Classificagdo Pressdo Pressdo
Arterial Arterial
Sistolica | Diastdlica
PA étima <120 <80

PA normal 120-129 | 80-84
Pré-hipertensdo | 130-139 | 85-89
HA estdgio 1 140-159 | 90-99

VIO SANEUInes l Jmo sanpaneo c
nocmal - pesta hipertensa

O QUE E A DIABETES?
A diabetes € uma deenga crdnica que pode ser
de origem genética ou devido a alimentagdo
inadequada, tendo por consequéncia niveis
aumentados de aglcar no sangue.
Glicemia > 126 mg/dL
HbAlc > 6.5%
TOT6 » 200 mg/dL

Sangue ¢/
GAcose oiterads

Sangue Songue ¢f DIABETES

normal
O QUE E OBESIDADE?

Obesidade € o excesso de gordura corporal,
sendo considerada também uma doenga
cronica que pode ocorrer em qualquer idade.
Sua causa, entre outros fatores, € decorrente
dos maus hdbitos de vida.
Indice de Massa Corporal:
25-29.9 kg/m?= Sobrepeso
>30kg/m? = Obesidade

"._Q

O QUE E DISLIPIDEMIA?
A dislipidemia € uma doenca crénica
caracterizada por anormalidades nos niveis de
gordura no sangue. Essas gorduras sdo:
colesterol, LDL (mal), HDL (bom) e
triglicerideos.

Lipideos Ideal
Colesteral total »190
HDL-¢ »40
Triglicérides <150
LDL <100

CONCLUSAQ
Todas estas doengas crdnicas podem estar

interligadas, e gerar uma cascata de doengas,
em que uma leva a outra que leva a outra,
podendo causar sérios danos & sadde. E
impertante @ prevengdo, controle e
tratamento das doengas crdonicas ndo
transmissiveis para garantirmos uma melhor

qualidade de vida.
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O QUE E DISLIPIDEMIA?
A dislipidemia € wuma doenca crdnica
caracterizada por anormalidades nos niveis de
gordura no sangue. Essas gorduras sdo:
colesterol, LDL (mal), HDL (bom) e
triglicerideos.

Lipideos Ideal
Colesterol total »190
HDL-¢ »40
Triglicérides <150
LDL <100

CONCLUSAQ

Todas estas doencas crénicas podem estar

interligadas, e gerar uma cascata de doengas,
em gque uma leva a outra que leva a outra,
podendo causar sérios danos & sadde. E
importante a prevengdo, controle e
tratamento das doengas crdonicas ndo
transmissiveis para garantirmos uma melhor
qualidade de vida.

Ciéncias da saide: estudos e pesquisas avancadas V.01
Material ilustrado e audiovisual para atendimento nutricional ambulatorial na aten¢do bdsica como

estratégia de educagdo em saiide




[ SUGESTAO DE CARDAPIO QUALITATIVO

Café da manh@: - Fruta (mamdo, banana,
macd);

+ Pdo integral OU cuscuz OU tapioca com
aveia OU macaxeira OU babata doce
cozida;

+ Ovo cozido OU frango cozido OU queijo
branco;

+ Café ¢/ leite OU suco da fruta;

Lanche da manhd: - Fruta OU iogurte
natural ¢/ aveia ou linhaga OU vitamina de
fruta (banana ou abacate)

Almogo: - Salada crua (alface, tomate,
cebola, cenoura, beterraba);

+ Carne vermelha magra OU frango OU
peixe, cozidos ou assados;

+ Feijdo;

+ Arroz OU macarrao;

Sobremesa: laranja OU suco da fruta.

Lanche da tarde: - Fruta OU biscoito
integral ¢/ suco da fruta OU iogurte
natural.

Jantar: - Cuscuz ¢/ aveia OU mocoxeiro_-
QU batata doce;

+ Ovo cozido OU frango ou carne cozida
OU queijo branco

OU sopa de legumes (sem macarrdo);
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