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APRESENTACAQ .

Este manual apresenta um modelo de metodologia pensado,
inicialmente, para a implementacéo do Guia Alimentar Para a Populacao
Brasileira junto a equipes de Nucleo Ampliado de Saude da Familia e
Atencao Basica (Nasf-AB) . Sem perder de vista o papel relevante que
cumprem enfermeiros, médicos, entre outros, ele pode, também, ser
aplicado a todos os profissionais de nivel superior das equipes no territorio
da Atencao Primaria a Saude (APS).

Com um modelo flexivel, que pode ser adaptado a partir
da organizacdo das equipes, aposta-se que a qualificacdo dos
trabalhadores que atuam na Atencao Primaria possa ampliar o debate
sobre a Promocdo da Alimentacdo Adequada e Saudavel (PAAS),
gerando uma intervencdo mais efetiva em um dos grandes fatores de
risco para doencas crénicas nao transmissiveis (DCNT).

Espera-se que os trabalhadores possam compreender o Guia,
incorpora-lo ao seu trabalho, e, assim, torna-lo mais acessivel aos
usuarios do sistema de saude.
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O Guia Alimentar para a Populacao Brasileira (2014) apresenta um conjunto de
informacodes e recomendacgdes sobre alimentagéo, cujo objetivo € promover a salide
de pessoas, familias e comunidades e da sociedade brasileira como um todo, hoje e
no futuro. Considerado um guia para todos os brasileiros, traz orientacoes simples e
contextualizadas com a cultura do nosso pais. O uso do Guia pelos trabalhadores, em
especial 0s que atuam na Atencao Primaria a Saude, pode facilitar a ampla divulgacao
do seu conteudo, garantindo a sua compreensao por todos, incluidas as pessoas que

tenham alguma dificuldade de leitura.
Almeja-se que 0 guia seja utilizado nas casas das pessoas, nas unidades de
saude, nas escolas e em todo e qualquer espaco onde atividades de promogéao da
saude tenham lugar, como centros comunitarios, centros de referéncia de assisténcia
social, sindicatos, centros de formacao de trabalhadores e sedes de movimentos
sociais. Embora o foco deste material seja a promocao da salde e a prevencéao de
enfermidades, suas recomendacodes poderao ser Uteis a todos aqueles que padecam
de doencas especificas. Neste caso, € imprescindivel que nutricionistas adaptem as
recomendacdes as condicoes especificas de cada pessoa, apoiando profissionais de

saude na organizagéo da atencao nutricional.
A equipe do Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atencao Bésica (Nasf-AB)
tem, entre suas atribuicoes, o matriciamento das equipes de Saude da Familia e
Atencao Basica, buscando uma ampliagéo da resolutividade das acdes realizadas
nesse ambito da Atencéo Primaria. Desta forma, espera-se, com este manual, apoiar
a qualificacao de trabalhadores que atuam nessa area para promover a alimentagéo
adequada e saudavel dos usuarios das unidades de saude, interferindo positivamente
no cuidado ampliado dos individuos e lidando com o desafio da mudanca das praticas

alimentares inadequadas.

§ oS-
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| INTRObAgiO

Este manual é um dos produtos de uma
pesquisa feita pelo Nucleo de Pesquisas
Epidemiolégicas em Nutricao e Saude
(NUPENS) da Universidade de Sao Paulo
(USP), em parceria com a Coordenacao Geral
de Alimentacao e Nutricdo do Departamento de
Atencéo Bésica do Ministério da Saude (CGAN/
DAB/MS). A pesquisa tem, em seu escopo,
produtos relacionados ao Guia Alimentar para
a Populacao Brasileira.

O Guia propde um olhar amplo sobre a
alimentacao das pessoas, sendo ferramenta
para a promogao da saude e podendo apoiar
o0 combate a doencas importantes, desde a
desnutricao e, em especial, a obesidade e as
doencas que podem estar associadas a ela,
como hipertenséao e diabetes. Vale lembrar que,
atualmente, mais da metade da populacéo
brasileira tem sobrepeso e cerca de 20% é
considerada obesa (Vigitel, 2018). Tais numeros
por si so justificam a necessidade de que a
Atengéo Priméaria a Saude reforce seu olhar e
sua pratica sobre o assunto.

Porém, a abordagem da alimentacao
adequada e saudavel em tempos em que ha
muita informagao equivocada de facil acesso,

em uma sociedade que esta abandonando
o0 habito de cozinhar e sentar a mesa para
partilhar refeicoes, € um desafio consideravel.
Por isso, esta proposta esta baseada na
realizacao de oficinas com os trabalhadores
da APS, de modo que permita o encontro com
a relacao de cada um com a sua alimentacéo e
como percebem isso no territério das unidades
em que trabalham, podendo transformar o
modo como abordam isso com 0s usuarios.
Inicialmente foi elaborado um protocolo a
ser implementado durante uma oficina, que
partiu de uma matriz com eixos estruturantes
e suas atividades, a saber: (a) Estratégias
Organizacionais, (b) Compreendendo o
Guia Alimentar, e (c) Implementando o Guia
Alimentar. As Estratégias Organizacionais
referem-se as atividades de apresentacao
da oficina e da equipe, acolhimento, acordo
de convivéncia, encerramento e avaliacao;
o0 eixo Compreendendo o Guia Alimentar
trabalha o contedudo de cada capitulo do
documento propriamente dito, enfatizando
as recomendacdes de cada um deles, bem
como os 10 passos para uma alimentacao
adequada e saudavel. E o terceiro eixo busca




contextualizar o Guia Alimentar na pratica
profissional e auxiliar a identificagdo de maneiras
para utiliza-lo na APS como ferramenta de
PAAS na perspectiva de educagao permanente
em saude.

O protocolo foi experimentado em dois
pilotos com 5 equipes, ajustado e aplicado
em outras 4 equipes. Apds esta etapa,
houve ainda um painel de especialistas para
a validacéo do protocolo e, finalmente, a
elaboracao deste manual.

Esperamos que este manual possa ser uma
ferramenta de suporte para a implementacao
do Guia Alimentar para a Populacéo Brasileira,
mas, também, inspiracao para a construgcéao
de momentos de qualificacdo das equipes
atuantes na Atencao Primaria a Saude, tendo
outros temas como centrais, de acordo com
as necessidades de cada equipe.
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A alimentagao € um tema que esta na vida de todos e ha diversas abordagens relacionadas
a ela. Os habitos alimentares podem ser influenciados pela regionalidade, cultura familiar e
social, disponibilidade de alimentos, tempo dedicado ou disponivel para a alimentacéo, entre
outros. O lugar e a expectativa sobre a alimentagao na vida dos individuos e sociedades
influenciam diretamente no modo como eles comem, e isso pode levar a uma predisposi¢ao
para adoecimentos e fatores de risco diversos.

Abordar este tema implica, necessariamente, em considerar como cada individuo vé e
lida com a alimentacéao de forma respeitosa. Por isso, buscamos em Paulo Freire referéncias
tedricas da metodologia critico-reflexiva, para embasar a abordagem educativa voltada para
adultos, que ja tém diversos conceitos € conhecimentos estruturados e precisam encontrar
sentido em alguma questao para que ela se torne objeto de interesse de novo conhecimento,
ou ressignificacéo do que ja conhece.

Além disso, considerando a proposta voltada para os profissionais que compdem o Nasf-AB,
a Prética Colaborativa Interprofissional (PCl) € um pilar importante, ja que a abordagem combinada
e organizada dos profissionais junto aos individuos € um fator de sucesso para o cuidado cada
vez mais complexo dos individuos no cenario em que as doengas cronico-degenerativas € tao
preponderante.

Para a realizacéo das oficinas, é fundamental pactuar a organizacéo da agenda, de modo a
incluir toda a equipe em dias e horarios adequados a todos, sem afetar a qualidade metodolégica
da proposta, nem comprometer a continuidade do cuidado dos usuarios.

E necessario que haja pelo menos um facilitador nas oficinas cujo papel sera preparar

12,5-S5—
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0s modulos, garantir que o espaco esteja
organizado de acordo com a proposta
metodoldgica, estimular a participacao dos
trabalhadores, facilitar as atividades previstas,
além de esclarecer as possiveis dlvidas dos
participantes. Caso seja possivel contar com
dois facilitadores, a dindmica do processo
fica mais leve e produtiva para todos os
participantes.

A metodologia foi toda baseada na
perspectiva do didlogo entre os participantes da
oficina e o(a) facilitador(a), como, por exemplo,
0 UsO da exposicao dialogada, que permite
que facilitador trabalhe o contetdo proposto
(podendo ou nao utilizar recursos multimidia
como apoio para conduzir a atividade) e,
ao mesmo tempo, dé abertura para que os
participantes tragam suas experiéncias na
PAAS, estimulando trocas € a participacéo de
todos. As atividades devem ser conduzidas
em tom de dialogo.

Nossa intencao € que os participantes
compreendam que o referencial ofertado pelo
Guia pode ser utilizado em varias das atividades
dos servigos (acolhimento, pré-consultas e
consultas, atividades em grupo, visita domiciliar,
etc.) e em diferentes formatos. O uso do Guia
também nao deve ser normatizador, pelo
contrario, deve adequar-se ao contexto local
e as necessidades do individuo ou coletividade
com guem se esta trabalhando.

Para que o0 grupo possa dialogar ao longo
da oficina e trocar conhecimentos, sugere-se
que o numero de participantes por oficina seja
em torno de 20 pessoas. Dessa forma, além

de um encontro mais produtivo, também fica
mais facil conseguir um local apropriado, que
seja acessivel a todos os participantes.

O nutricionista, seja ele do Nasf-AB ou
de outra equipe da secretaria de saude, &
o profissional que mais tem habilidades e
competéncias para ser o(a) facilitador(a) da
metodologia proposta neste manual, mas caso
algum outro profissional da equipe se sinta
confortavel para conduzir a oficina, é possivel
que ele assuma a facilitagcdo. O importante
aqui é ter um bom acumulo sobre o tema
da Promocao da Alimentagcao Adequada e
Saudavel e sobre o Guia Alimentar para a
Populacao Brasileira.

A oficina esté organizada em quatro
maodulos, que podem ser distribuidos em 4
turnos consecutivos ou com distancia maxima
de um més entre eles, sendo ajustavel a
organizacao da equipe. O proximo tépico
apresenta os médulos, com suas atividades,
0S materiais necessarios para a sua realizacao,
e as referéncias bibliograficas de cada um
deles. As atividades s&do numeradas de forma
sequencial para toda a oficina, ndo reiniciando a
numeragao em um novo moédulo, para garantir
a sequéncia da sua realizagao.

Sugerimos que vocé leia todo o material
para conhecer a proposta da oficina, leia os
textos sugeridos ao final de cada modulo e
busque referéncias que possam ajudar a vocé
€ aos participantes da oficina a terermn um maior
aproveitamento dela. Se organize e cologue em
pratica essa oficina junto com a sua equipe o
quanto antes!

7228
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OFICINA bhE
IMPLEMENTAGAO bO
. GUIA ALUMENTAR

ENTAO VAMOS LA

O Apéndice 1 traz a programagao completa da oficina e o Apéndice 2 traz um quadro
resumo das atividades e materiais necessarios para sua realizacao, para facilitar a sua
organizacéo na conducéo.

Aproveite a leitura, faca suas anotacoes, verifique os materiais que estao disponiveis e
quais deverao ser providenciados €, no caso de nao ser possivel ter acesso a todos,
verifiqgue a melhor maneira, dentro do seu contexto, de realizar a atividade sugerida ou
as alteracdes necessarias para garantir a sua realizacao.

Esta oficina foi pensada sob a premissa da construcao coletiva do conhecimento através
do didlogo participativo. O didlogo promove a criatividade e o pensamento critico. O
facilitador é o responsavel por conduzir as atividades da oficina, atuando como mediador
do processo, buscando despertar no grupo as reflexdes e discusstes necessarias, e a
consciéncia de suas proprias opinides e atitudes, atuando de forma ética e democratica.
Nesse sentido, os momentos de discussao fazem parte do formato dessa oficina. Por
vezes, 0s debates podem ocasionar situagdes polémicas dentro do grupo, por exemplo,
envolvendo questdes mais especificas, na abordagem de disturbios nutricionais ou
de determinadas patologias. As atividades sugeridas neste manual contribuem para
o desenvolvimento e fortalecimento das agbes de promogao da salde e prevencéo
de enfermidades podendo também ser trabalhadas junto a usuarios que padecam de
doencas especificas. Nesses casos o profissional nutricionista esta apto para lidar com
tais questdes, de acordo com a necessidade.

7220
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Outras duvidas podem surgir em relacéo ao contelildo ou ao seguimento das atividades propostas,
cabendo ao facilitador acolher a opinido de todos e guiar 0 grupo para um acordo comum, baseado
no didlogo, respeitando a proposta da oficina.

Lembre-se que o referencial técnico do conteudo dessa oficina esta ancorado no Guia Alimentar
para a Populacao Brasileira, portanto nao tenha receio em consulta-lo a qualquer momento.
Ao facilitador sugerimos que, ao esclarecer alguma dulvida retorne ao Guia Alimentar, abra suas
paginas e localize a informagéo solicitada. Quanto mais contato os participantes tiverem com o
Guia durante a oficina, mais produtiva e dindmica sera a experiéncia.

Durante a oficina, faga registros em foto e video do grupo trabalhando — ao final, esse material
sera utilizado para o encerramento da oficina.
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: MOBULO 1

Apresentagior do mpdule o seusy olpietivey

Este é o primeiro encontro deste grupo na oficina, nele € importante que todos possam
se apresentar (atividade 2), compreender com clareza o objetivo da oficina (atividade 1) e
deste primeiro momento, além de fazer os pactos coletivos para o encontro (atividade 3).

O préximo passo sera o alinhamento dos conceitos relacionados a alimentacao saudavel
(atividade 4), em didlogo com o Guia Alimentar para a Populacao Brasileira e com as suas
experiéncias individuais e coletivas. O Ultimo ponto deste moddulo € dialogar sobre o perfil
nutricional do territério em que esta equipe atua (atividade 5).

Antes de comecar, ndo se esqueca de separar todo o material necessario para o médulo,
além de garantir que o0 espaco para a atividade € adequado e que as agendas dos
profissionais foram organizadas para participar.

Deixamos a relacao de leituras importantes para este médulo logo depois da descricao
das atividades.

?%%%[WMWWWMMW&

As atividades devem acontecer em um local em que os participantes possam se
sentar em uma roda Unica e, durante o modulo, se dividir em pequenos grupos,
também deve ser possivel realizar projecao de informacdes/apresentacdes. Caso
nao seja possivel a projecao de apresentacoes, o manual apresenta alternativas
para que o conteldo possa ser apresentado, apesar dessa restricdo. Lembre-se
que o0 material deve ser suficiente para todos os participantes.

e Computador com software compativel para exibicao de apresentacao digital
(powerpoint® ou correspondente) e projetor;

e Apresentacdo com os tépicos a serem abordados neste médulo, de acordo com o
Apéndice 4;
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Objetivos e Cronograma do moédulo limpressos em numero suficiente para os
participantes; Caneta hidrogréfica diversas cores;

Canetas esferograficas;

Pincel Atémico;

Papel kraft ou tipo flip chart, ou cartolinabranca;

Tarjetas de papel em branco;

E.V.A. recortado em forma de nuvem — ver modelo no Apéndice 3;
Fita adesiva;

Isopor;

Papéis de diversas cores, revistas, jornais;

Tesoura;

Cola;

Kit de materiais diversos (figuras/ imagens, adesivos, nimeros, simbolos, recortes
de alimentos regionais, percevejos,recortes derevistas de casas, servicos de saude,
bonecos,embalagens de alimentos industrializadoso cultando a marca entre outros);

Folha com as questdes para a atividade 5.

(©) Aividadey
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1— PROGRAMACAO E OBJETIVOS DA OFICINA E DO
MODULO |

ATIVIDADE
e Explanacao sobre a proposta da Oficina e leitura da programacao e objetivos
do médulo 1.

DURA(;AO TOTAL
e 15 minutos.

MATERIAL NECESSARIO
e Objetivos e Cronograma do moédulo | impressos.
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OBJETIVOS
e Apresentar a proposta de trabalho da oficina;

e Apresentar o conteldo que sera trabalhado no primeiro médulo da Oficina;
e FElucidar os objetivos do médulo |

e Esclarecer duvidas referentes as atividades da oficina.

DESCRICAO DA ATIVIDADE

e (O(a) facilitador(a) devera conduzir uma explanacao sobre a proposta da Oficina e,
em seguida, uma leitura e orientagao sobre a programacao proposta para o primeiro
maodulo de trabalho e seus objetivos.

RESULTADOS ESPERADOS

e Esclarecimento de duvidas referentes ao tema a ser abordado na oficina.

e Compreensao dos objetivos do trabalho proposto.

2 - ACOLHENDO O GRUPO

ATIVIDADES
e Apresentacado dos participantes e equipe condutora.

e Integracéo do grupo utilizando dinamica de apresentagéo.

DURAGCAO TOTAL
e 25 min.

MATERIAL NECESSARIO
e Pedacos de papel em branco

e (Canetas esferograficas

OBJETIVOS
e Fazer a apresentacao pessoal dos participantes da oficina e equipe condutora;
e Promover a integracao dos envolvidos.

19
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DESCRICAO DA ATIVIDADE

O(a) facilitador(a) iré entregar um pedaco de papel em branco para os participantes e
estimula-los a lembrar de um alimento da infancia e registrar no papel entregue.

Em seguida cada pessoa deve se apresentar (nome, profissao e alimento), justificar o
porqué da sua escolha (valor afetivo, sabor, valor nutricional, facilidade de preparo, receita
preferida da familia, heranga da familia, entre outros).

Para estimular a roda, o(a) facilitador(a) pode comecar com o seu exemplo,
sendo bastante objetivo, de forma que as pessoas tenham um “guia” de como
se apresentar. E importante que o(a) facilitador(a) fique atento ao tempo da
atividade, sendo cuidadoso ao sinalizar aos participantes o avango do tempo,
sem inibir ou constranger nenhum deles.

Apds todos se apresentarem, o(a) facilitador(a) devera conduzir um fechamento
da atividade, com base no principio de que “Comer é mais do que ingestao
de nutrientes”, valorizando a abordagem ampliada de alimentacéo adequada
e saudavel. Apés a apresentacao, o participante pode ou nao entregar o
papel ao(a) facilitador(a)

RESULTADOS ESPERADOS

Integracao e aproximagao do grupo

Gerar ambiente favoravel ao trabalho coletivo
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3 - ACORDO DE TRABALHO

ATIVIDADE
e |dentificacdo dos valores e regras de condutas consideradas relevantes para o trabalho
em grupo

e (Construcao coletiva do acordo de trabalho

DURACAO TOTAL
e 35 min.

MATERIAL NECESSARIO
e (Caneta hidrogréfica diversas cores,

e papel kraft ou tipo flipchart,

e fita adesiva.

OBJETIVOS

e |dentificar e discutir valores e regras de condutas pessoais e comuns ao grupo que favorecam
o desenvolvimento das atividades.

e Estabelecer coletivamente as regras para a boa convivéncia e funcionamento do grupo
durante os trabalhos.

DESCRICAO DA ATIVIDADE

O(a) facilitador(a) deve esclarecer que neste momento o grupo iréa identificar quais pontos
séao considerados importantes para o trabalho em grupo. Orienta-se que sejam discutidas
questdes como pontualidade, participacao, colaboragdo, compromisso com o grupo, escuta
e fala respeitosas, ética profissional, entre outros. Para tanto, o(a) facilitador(a) deve conduzir
a atividade a partir da seguinte dindmica: em um cartaz escrever a seguinte frase: “Durante a
nossa oficina devemos (completar com as respostas dos participantes em relacao as regras de
convivéncia), seguido de SEMPRE, NUNCA ou AS VEZES. O(a) facilitador(a) deve registrar as
normas estabelecidas pelo grupo e fixa-las em local de facil visualizagéo durante toda a oficina.
O acordo podera ser retomado sempre que necessario. Lembrar que as regras do acordo nao
sao fixas, e que podem ser alteradas na medida em que o grupo sentir necessidade.

u



MINISTERIO DA SAUDE / UNIVERSIDADE DE SAO PAULO

RESULTADOS ESPERADOS

e Expressao de valores e sentimentos quanto a normas para um bom/eficiente trabalho em
grupo.
e Construgéo coletiva das regras do grupo.

4 — O QUE E ALIMENTACAO ADEQUADA E SAUDAVEL PARA VOCE?

ATIVIDADE

e Construcdo do mural “nuvem de significados” sobre alimentacao saudavel.
e Discusséao sobre o conceito de alimentacao saudavel.

e Abordagem sobre o paradigma de alimentacao saudavel recomendado pelo Guia Alimentar.

DURACAO TOTAL

e 45 minutos.

MATERIAL NECESSARIO
e Pedacos de papel em branco
e Pincel Atdmico

e E.VA., cartolina ou outra estrutura recortada em forma de nuvem de pensamento na
qual devera estar escrita a frase “Alimentacao adequada e saudavel é:” — ver molde no
Apéndice 3

e [ita adesiva

OBJETIVOS

e  Construir coletivamente o conceito de alimentacao adequada e saudavel.

e Despertar para o real significado, representacao e importancia da palavra ‘alimentacao’ para
cada individuo e para o coletivo.

e Apresentar o paradigma de alimentacdo adequada e saudavel adotado pelo Guia Alimentar.

DESCRIGAO DA ATIVIDADE

O(a) facilitador(a) devera solicitar que cada participante escreva uma palavra que simbolize o
significado de alimentacao saudavel em um pedaco de papel. Dado o tempo para reflexao
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pessoal e escolha da palavra, os individuos que forem concluindo a atividade deverao dirigir-
-se até o mural/nuvem confeccionada em E.V.A. ou outro material, com a frase: “Alimentacéo
adequada e saudavel €:”, e fixar seu papel com a sua respectiva palavra escrita. Quando todos
0s participantes realizarem a tarefa, o(a) facilitador(a) devera ler as palavras que foram fixadas
na nuvem/mural e estimular uma reflexao coletiva sobre o que significa alimentacéo adequada
e saudavel a partir do que foi expressado no mural. Em seguida, constrdi-se o conceito de
alimentacao saudavel referenciado pelo grupo.

O segundo momento deve abordar o conceito de alimentacao adequada e saudavel recomendado
pelo Guia Alimentar. A partir do que foi construido na nuvem, o(a) facilitador(a) deve explorar o
tema, fazendo uma sintese do que foi diagnosticado no grupo e dialogando com os principios que
orientaram a construcao do Guia e a definicdo de Alimentacdo Adequada e Saudavel apresentada
pelo Guia Alimentar para a Populacao Brasileira, localizando junto aos participantes a pagina 08
do documento que trata: “A alimentacdo adequada e saudavel € um direito humano basico que
envolve a garantia ao acesso permanente e regular, de forma socialmente justa, a uma pratica
alimentar adequada aos aspectos biologicos e sociais do individuo e que deve estar em acordo
com as necessidades alimentares especiais; ser referenciada pela cultura alimentar e pelas
dimensoes de género, raca e etnia; acessivel do ponto de vista fisico e financeiro; harmonica
em quantidade e qualidade, atendendo aos principios da variedade, equilibrio, moderacéo e
prazer; e baseada em praticas produtivas adequadas e sustentaveis.”

Em seguida, devera ser feita a leitura da pagina 23 do Guia Alimentar “Os cinco principios que
orientam a elaboracao deste Guia”. Para estimular a participacdo do grupo, o(a) facilitador(a) podera
convidar alguém para ler. Esses pontos resumem bem o conceito de Alimentacao Adequada e
Saudavel, facilitando a compreensao dele.

RESULTADOS ESPERADOS

e Expressao dos participantes sobre o conceito de alimentagao saudavel.
e (Construcao coletiva do conceito de alimentacao saudavel.

e Compreensao do paradigma de alimentacao saudavel adotado pelo Guia Alimentar.
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5 — CARTOGRAFIA DO PERFIL NUTRICIONAL E EPIDEMIOLOGICO

DO TERRITORIO

ATIVIDADE

e | evantamento de informacdes a partir da vivéncia profissional sobre alimentacao, nutricao
e saude do territério de atuacao da equipe.

e Construgéo coletiva de um painel que represente o perfil nutricional e epidemiolégico do
territorio de atuacao das equipes participantes, utilizando recursos materiais diversos.

e Apresentacéo dos produtos e sistematizacao dialogada sobre o perfil epidemioldgico e
nutricional nos territérios e o cenario nacional.

DURACAO TOTAL

80 min.

MATERIAL NECESSARIO

Papel Kraft ou cartolina branca, isopor, papéis de diversas cores, revistas, jornais, tesoura,
cola, caneta hidrograficas de diversas cores, materiais diversos (figuras/imagens, adesivos,
numeros, simbolos, imagens de alimentos regionais, casas e servicos de salde, percevejos,
bonecos, embalagens de alimentos industrializados ocultando a marca entre outros), fita
adesiva e folha com as questdes descritas a seguir.

Computador com software compativel para exibicao de apresentacao digital (power point®
ou correspondente) e projetor;

Atencao: veja sugestdes alternativas ao uso do computador e projetor para esta
atividade no balao de dicas.

OBJETIVOS

2y oS-

Promover a reflexao sobre as questoes de salde relacionadas ao cenario epidemioldgico e
a transicao nutricional no territério de atuacao da equipe.

Construir coletivamente uma representacao cartografica das questoes de saude, alimentacao
e nutricao no territério de atuacéo da equipe.

Apresentar os dados nacionais (de acordo com as orientacdes no apéndice 4), e, quando
disponiveis, regionais, sobre perfil nutricional e epidemioldgico da populacao, com destaque
para seu impacto nas doencas cronicas nao transmissiveis e o papel da alimentacao
enquanto fator de risco modificavel.
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DESCRIGAO DA ATIVIDADE 0 .......................................... :
Os particioant 50 dividid 3 devera h . O uso da exposicdo
s participantes serdo divididos em 3 grupos e deverdo escolher dialogada permite que
o relator de cada grupo. Cada grupo recebera em uma folhade o facilitador trabalhe
papel as seguintes questdes para discussao: o conteldo proposto,

) . ) - , (podendo ou nao utilizar
Reflitam e discutam sobre a atual situagdo de satde no campo recursos multimidia

da nutrigdo na sua cidade ou territorio de abrangéncia. como apoio para

conduzir a atividade) e,
ao mesmo tempo, dar
abertura para que os
participantes tragam
suas experiéncias,
estimulando trocas e a

O que chama a atencdo do grupo em relagcao a alimentacao e
nutricao no seu territorio de atuacao?

Os grupos deverao ser orientados a responderem as questoes
de forma livre e bastante criativa, utilizando o material

disponibilizado na caixa que deve ser colocada no centro da sala. participagao de todos.
O(a) facilitador(a) orientara os grupos para que elaborem suas A atividade deve ser
respostas por meio de uma representacao (desenho, colagem, conduzida em tom
esquema, quadro, tabela, grafico, mapa, etc.) utiizando ao de dialogo.

maximo os recursos disponibilizados na caixa de materiais. Ao
final, o relator de cada grupo apresentara a proposta elaborada
em grande grupo. Em seguida, o(a) facilitador(a) devera ressaltar
0s pontos comuns das apresentacdes e contextualiza-las no
cenario nacional e do municipio, através de [SX4elek|ezleNeF=|[e]e[=le =8
que deve utilizar os dados, que podem ser organizados de
acordo como apéndice 4.

— Para essa atividade, na impossibilidade de computador € projetor,

sugere-se que a apresentacao dos dados/graficos seja impressa em
folhas de oficio, como forma de ilustracao do que esta sendo falado.

Para explanagéo desses dados, sugere-se usar 0os dados apresentados
no proprio Guia Alimentar sobre o atual perfil epidemiolégico nacional,

que ressalta a triplice carga de doencas, com énfase na epidemia de
obesidade, e os dados mais recentes da cidade mais proxima a sua
localidade, trazidos pela pesquisa Vigitel, do MS

(http://portalms.saude.gov.br/vigilancia-em-saude/indicadores-de-saude/
vigilancia-de-fatores-de-risco-e-protecao-para-doencas-cronicas-por-
inquerito-telefonico-vigitel) ou retirados dos sistemas de informacao
da unidade (ex: SISVAN - http://dabsistemas.saude.gov.br/sistemas/
sisvanV2/ ).
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2.

RESULTADOS ESPERADOS

e Reflexao sobre o papel da alimentacéo enquanto fator de risco e protecao ao cenario
epidemioldgico;

e Construgéo coletiva de um painel que retrate a realidade nutricional e epidemioldgica do
territorio de atuacao das equipes participantes, utilizando recursos materiais diversos.

6 — ENCERRAMENTO DO MODULO

ATIVIDADE

e Conversa sobre 0s principais pontos abordados nesse primeiro médulo da Oficina
e Esclarecimento de duvidas

e  Confirmacao do local e hora do préximo encontro.

e Dialogar sobre as atividades de dispersao, se necessario.

DURAGAO

e 15 minutos.

MATERIAL NECESSARIO

e Programacgao do modulo | impressa

OBJETIVOS

e Recuperar as principais ideias trabalhadas e o que foi construido pelo grupo no primeiro
modulo da Oficina;

e Esclarecer possiveis dividas dos participantes em relacéo ao primeiro modulo.

DESCRICAO DA ATIVIDADE

O facilitador devera mostrar como foi atingido cada objetivo do primeiro médulo através das
atividades (usar o impresso com a programacao do dia para isso). Em seguida, devera fazer a
conexao sobre o que aprendemos no modulo atual com o que sera tratado no préximo modulo
(distribuicéo de alimentos em grau de processamento, grupos de alimentos e o ato de comer e
a comensalidade). Apresentar data e local do proximo encontro.
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RESULTADOS ESPERADOS

e Retomar o debate realizado e garantir o alinhamento do que foi discutido.

ATIVIDADE DE DISPERSAO

Quando possivel, sugere-se que a oficina seja programada prevendo um intervalo de tempo
semanal ou quinzenal entre os médulos. Nesses casos, recomenda-se a realizagéo de atividades
de disperséo, como um recurso potente para dar continuidade ao trabalho, e manter a conexao
com a oficina ao longo do tempo, estimulando os participantes a observarem na sua rotina as
questdes apontadas no mddulo. Esse momento de dispersao facilita e favorece a assimilacao
e a aplicacdo imediata no cotidiano do trabalho. As atividades de dispersao estao indicadas no
apéndice 5.
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Este mddulo vai abordar trés importantes capitulos do Guia Alimentar, o capitulo
2 que trata da classificacao dos alimentos segundo extensao e propoésito do seu
processamento e as recomendagbes sobre 0 seu consumo (atividades 8 e 9), o capitulo
3 e 0s grupos de alimentos (atividade 10) e o capitulo 4, sobre o ato de comer € a
comensalidade (atividade 11). Sera um moédulo em que muitos conhecimentos novos
poderao ser apresentados aos participantes, por isso, buscamos alguns recursos
didatico-pedagdgicos para facilitar esse processo. Criamos um material de apoio,
nos Apéndices desse manual, com ilustracdes de diversos tipos, para garantir que a
mensagem seja passada no maior nimero possivel de cenarios de aplicagéo deste
manual. Além deste material, vocé também pode buscar outros materiais que sejam
acessiveis no seu local de trabalho, para a conducéo deste maédulo.

As atividades estdo numeradas em sequéncia ao modulo anterior, para dar énfase
a importancia da continuidade e ligagao entre elas.

Antes de comecar, nao se esqueca de separar todo o material necessario para
o0 modulo, além de garantir que o espaco para a atividade é adequado e que as
agendas dos profissionais foram organizadas para participar.

Deixamos a relacéo de leituras importantes para este médulo logo depois da
descricao das atividades.
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As atividades devem acontecer em um local em que os participantes possam se
sentar em uma roda Unica e, durante o0 médulo, se dividir em pequenos grupos,
também deve ser possivel realizar projecao de informacdes/apresentacdes. Caso
nao seja possivel a projecao de apresentacdes, 0 manual apresenta alternativas
para que o contelido possa ser apresentado, apesar dessa restricao. Lembre-se
que 0 material deve ser suficiente para todos os participantes.

e Objetivos e Cronograma do maédulo Il impressos

e Placas com a classificacao escrita A) in natura e minimamente processados,
B) processados, C) Oleos, gorduras, sal e actcar e D) ultraprocessados, de
acordo com apéndice 6;

e Computador com software compativel para exibicao de apresentagao digital
(power point® ou correspondente), acesso a internet e projetor;

e (Caixas de som.

¢ |magens de alimentos diversos de todas as categorias de processamento de
alimentos.

e Exemplares do Guia Alimentar para a Populacéo Brasileira ou copias das paginas
49 e 50.

e Papel kraft ou cartolina branca
e (Canetas hidrograficas coloridas

e FEtiquetas com classificacao de processamento dos alimentos (“in natura ou
minimamente processados”, “processados” e “ultraprocessados”), de acordo
com o apéndice 7;

e FEtiguetas com nomes dos grupos de alimentos (“Feijoes”, “Cereais”, “Raizes
e Tubérculos”, “Legumes e Verduras”, “Frutas”, “Castanhas e Nozes”, “Leite e
Queijos”, “Carnes e Ovos” e “Agua”), de acordo com apéndice 8;

e Fita adesiva.
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(©) Aividadey

7 — PROGRAMACAO E

ATIVIDADE

e Explanacao sobre a proposta da Oficina e leitura da programacgao e objetivos
do mddulo 1.

DURACAO TOTAL

e 15 minutos.

MATERIAL NECESSARIO

e Objetivos e Cronograma do modulo Il impressos

OBJETIVOS

e Apresentar a proposta de trabalho da oficina;

e Apresentar o conteldo que sera trabalhado no segundo maédulo da Oficina;
e Elucidar os objetivos do modulo 1I;

e Esclarecer duvidas referentes as atividades da oficina.

e Dialogar sobre a atividade de dispersao.
DESCRI(;i\O DA ATIVIDADE

O(a) facilitador(a) devera conduzir uma explanacéo sobre a proposta da Oficina €, em
seguida, uma leitura e orientacao sobre a programacao proposta para o segundo
modulo de trabalho e os seus objetivos. Em seguida, para reforgar o que foi abordado
no modulo anterior, o(a) facilitador(a) devera se informar se a atividade de disperséo
foi realizada pelos participantes, quando for o caso. Aqui o facilitador devera tomar
conhecimento sobre o que os participantes produziram na atividade de disperséo,
para ser abordado na atividade correspondente (atividade 8 ou 11, a depender da
atividade solicitada).
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RESULTADOS ESPERADOS
e Esclarecimento de dlvidas referentes ao tema para ser abordado neste mddulo da oficina.

e Compreensao dos objetivos do trabalho proposto.

e Resgate do conteudo trabalhado no médulo anterior.

ATIVIDADE

e Diagndstico do conhecimento e exposicao dialogada em grande grupo sobre os niveis de
processamento dos alimentos.

e Exibicdo de imagens com as categorias de processamento de alimentos.

DURACAO TOTAL

e 60 minutos.

MATERIAL NECESSARIO

e Placas com a classificagéo escrita A) in natura e minimamente processados, B) processados,
C) Oleos, gordura, sal e aglcar e D) ultraprocessados (apéndice 6);

* Imagens diversas de todas as categorias de processamento de alimentos.

e  Computador com software compativel para exibicao de apresentacao digital (power point®
ou correspondente), acesso a internet e projetor;

veja sugestoes alternativas ao uso do computador e projetor para esta atividade
no baldo de dicas.

OBJETIVOS

e Elucidar sobre os niveis de processamentos dos alimentos, de acordo com a classificacao
adotada no Guia Alimentar.

e Trabalhar na desconstrucao de mitos ou conceitos equivocados na classificacao dos
alimentos.

e Esclarecer duvidas referentes ao tema.
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DESCRICAO DA ATIVIDADE

Seré&o distribuidas para cada participante um conjunto de placas A, B, C e D, com sua respectiva
classificacao de alimentos segundo processamento A) in natura ou minimamente processados, B)
processados, C) Oleos, gorduras, sal e aglicar e D) ultraprocessados. Serédo projetadas/exibidas
imagens de alimentos e, para cada imagem, os participantes devem levantar ao mesmo tempo,
a placa correspondente a classificacao de alimentos que julgar apropriada. Apds a exibicao da
sequéncia de imagens, o(a) facilitador(a) fara uma explanacdo sobre a classificacao dos alimentos.
Deve-se abordar 0 que sao e apresentar os respectivos exemplos, as razdes para consumi-los
na forma e frequéncia indicada, e esclarecer mitos e erros de classificacéo.

bicas

Na impossibilidade de realizar uma projecao para esta explanacao, sugere-se

que o(a) facilitador(a) possa usar as placas e algumas imagens de exemplo para
realizar o didlogo com os participantes sobre a classificacdo dos alimentos.

RESULTADOS ESPERADOS

e Compreenséao dos participantes sobre os diferentes niveis de processamento dos alimentos
e da adocao desses critérios pelo Guia Alimentar.

9 — APROPRIANDO-SE DO GUIA ALIMENTAR
ATIVIDADE

e |eitura no grande grupo das péaginas azuis, 49 e 50, do Guia Alimentar.

DURACAO TOTAL:

e 15 min.
MATERIAL NECESSARIO

e Exemplares do Guia Alimentar para a Populacéo Brasileira ou copias das paginas 49 e 50.
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OBJETIVOS

e Reforcar a aprendizagem sobre os principais pontos do capitulo 2 do Guia Alimentar,
resumidos no item “Quatro recomendacdes e uma regra de ouro”

e Familiarizar os participantes com o texto, contelido e formato do Guia Alimentar através do
Seu manuseio e leitura.

DESCRICAO DA ATIVIDADE

De posse do exemplar do Guia Alimentar, os participantes serdo orientados a abri-lo na
pagina 49. O(a) facilitador(a) ira perguntar se algum participante gostaria de realizar a leitura do
material em voz alta, e também deve sinalizar ao grupo que o texto traz, de forma resumida,
as recomendacdes trabalhadas nos momentos anteriores da oficina. O(a) facilitador(a) devera
conduzir uma breve discussao, questionando os participantes sobre “o0 que ja sabiam?” € “o
que é novo?”, em relacéo as recomendacdes lidas. Ao final da leitura, o(a) facilitador(a) devera
esclarecer duvidas, verificar se ha palavras ou termos desconhecidos, e/ou alguma consideragao
sobre o conteudo trabalhado a ser compartilhada com o grupo.

RESULTADOS ESPERADOS

e Maior facilidade dos participantes com o contetdo e manuseio do Guia

e Fortalecimento dos conceitos abordados no Guia

ATIVIDADE

e Discussao sobre as caracteristicas das refeigbes presentes nos domicilios (café da manha,
almoco, jantar e outras pequenas refeicdes).

e Anédlise da composicao das refeicdes segundo tipo de processamento dos alimentos e
grupos de alimentos

e Exposi¢céo dialogada e reflexao sobre as possibilidades de combinag¢des de alimentos para
uma alimentagéo saudavel e culturalmente apropriada

DURACAO TOTAL

e 1h 35min.



MATERIAL NECESSARIO

Papel kraft ou cartolina branca
Canetas hidrogréficas coloridas

Etiquetas com classificacao de processamento dos alimentos (“in natura ou minimamente
processados”, “processados” e “ultraprocessados”), de acordo com apéndice 7;

Etiquetas com nomes dos grupos de alimentos (“Feijoes”, “Cereais”, “Raizes e Tubérculos”,
“Legumes e Verduras”, “Frutas”, “Castanhas e Nozes”, “Leite e Queijos”, “Carnes e Ovos”
e “Agua”), de acordo com apéndice 8;

Fita adesiva;
Computador com software compativel para exibicao de apresentacao digital (power point®

ou correspondente) e projetor.

veja sugestdes alternativas ao uso do computador e projetor para esta atividade

no baléo de dicas.

OBJETIVOS

Identificar as refeicdes comumente consumidas pelas familias atendidas pelas equipes

Analisar a composicao das refeicdes presentes no territdrio segundo processamento dos
alimentos

Reconhecer os grupos de alimentos adotados pelo Guia Alimentar
Discutir como a combinacao dos alimentos pode ser feita na forma de refeicdes saudaveis

Valorizar os alimentos in natura e minimamente processados e preparacdes culinarias
regionais como parte de uma alimentacao saudavel culturalmente apropriada

DESCRICAO DA ATIVIDADE

Esta atividade estéa organizada em dois momentos. Para garantir que o tempo sera
suficiente para 0 debate, sugere-se que a previsao proposta para cada momento seja de
45 e 50 minutos, respectivamente. Assim, sera possivel o debate nos pequenos grupos e
o compartilhamento com o grande grupo.

Momento 1: Os participantes serao divididos em trés grupos e deverdo escolher um relator
para cada grupo. No primeiro momento da atividade, os grupos deverao escrever em uma
cartolina um modelo de cardapio frequentemente consumido nos domicilios visitados (reforcar na
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orientacao que € o observado na pratica e nao o que julgam correto). O cardapio deve
ser de um dia inteiro (café da manha, almoco, jantar e/ou todas as refeicdes tipicamente
realizadas nos domicilios daquele territorio).

Apbs elaborar os cardapios, 0s grupos deverao classificar os alimentos presentes em cada refeicao
segundo o tipo de processamento (“in natura ou minimamente processados”, “processados”,
“Ultraprocessados” e “6leos, gorduras, sal e aglicar”). Quando todos finalizarem seus cardapios, eles
deverao ser fixados em local de facil acesso e visao a todo o0 grupo e o relator de cada grupo devera
apresentar o cardapio identificado. O facilitador deve acompanhar as apresentacdes tirando dlvidas

e estimulando os participantes a pensarem opgoes alternativas alinhadas com a proposta do Guia.

Momento 2: No segundo momento, o(a) facilitador(a) conduzira uma exposicao dialogada sobre
os grupos de alimentos — Feijoes, Cereais, Raizes e Tubérculos, Legumes e Verduras, Frutas,
Castanhas e Nozes, Leite e Queijos, Carnes e Ovos e Agua - presentes no Guia Alimentar
(capitulo 3). Apds a apresentacao do(a) facilitador(a), cada grupo recebera etiquetas com os
nomes dos grupos de alimentos apresentados anteriormente. O(a) facilitador(a) devera orientar
aos participantes que identifiquem em seus cardapios os grupos de alimentos, afixando as
etiquetas com o nome dos grupos nos cartazes. Depois disso, cada relator apresentara esse
resultado do grupo no grande grupo.

O facilitador deve tirar as duvidas ao longo das apresentacdes dos relatores e estimular os
participantes a pensar sugestées alternativas alinhadas com a proposta do Guia. E essencial
que esse debate seja feito a luz das condigoes existentes naquela comunidade, sem julgamentos
e criticas por parte da equipe em relacao ao modo como sao feitas as escolhas das refeicoes.

Finalizadas as apresentacoes, o(a) facilitador(a) devera fazer as consideracdes finais sobre o tema,
ressaltando a combinagéo dos alimentos nas refeicoes e reforcando a utilizacéo de preparacoes
e alimentos regionais. Possiveis duvidas referentes aos niveis de processamento dos alimentos
Ou aos grupos alimentares deverao ser elucidadas nesse momento.

Nessa atividade, é importante que o facilitador relembre a atividade 5 —

Cartografia — para fazer conexdes entre a realidade do territério e 0 os padrdes
de dieta representados, trazendo reflexdes sobre as mesmas.

E importante também estar atento ao surgimento de temas relacionados
a Inseguranca Alimentar e Nutricional ( por familias em situacéo de
vulnerabilidade, por ex.)
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RESULTADOS ESPERADOS

e Reflexao sobre o padrdo alimentar da populacao do territorio, tendo por referéncia o
processamento dos alimentos;

e Esclarecimento sobre os grupos de alimentos e como podem ser combinados para uma
alimentacao saudavel

e Reconhecimento da importancia de uma alimentacao culturalmente apropriada.

11 — REFLETINDO SOBRE O ATO DE COMER E A COMENSALIDADE

ATIVIDADE
e Apresentacao de cenas ilustradas que retratam diversas formas de comer.

e Discussao em grande grupo e reflexao sobre as cenas apresentadas.

DURACAO TOTAL

e 40 minutos.

MATERIAL NECESSARIO
e (Cenas ilustradas do Apéndice 9

e Perguntas norteadoras impressas

OBJETIVOS

e QObservar os diferentes modos de comer representados nas ilustracoes selecionadas;

e Refletir sobre atitudes e posturas em torno do ato de comer e a comensalidade.

DESCRICAO DA ATIVIDADE

A atividade consiste na observacao e discussao das ilustragcdes que retratam os diferentes modos
de comer para, em seguida, abrir uma discusséo com o grupo sobre as trés recomendacoes
do capitulo “O ato de comer e a comensalidade”.

Apobs a observacao de cada cena, o(a) facilitador(a) abre para a discussao, utilizando as perguntas
norteadoras disponibilizadas, no quadro 01. Os participantes também podem ser estimulados
a relatar algumas situacdes reconhecidas por eles em sua rotina domiciliar ou de terceiros
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que se assemelham ou diferenciam-se das ilustracdes apresentadas. As perguntas funcionam
como um gatilho para a discussao e estimulam a participacao do grupo. O(a) facilitador(a)
deve chamar a atencéo dos pontos identificados pelos participantes nas cenas (a exemplo do
comer sozinho ou com familia; fazer outra atividade enquanto se alimenta; sentir o prazer de
uma refeicao compartilhada, dividir as tarefas no preparo das refeicoes, etc.) e relaciona-los as

recomendagodes: “comer com regularidade e com atengéo”, “comer em ambientes apropriados”
e “comer em companhia ”.

bicas
Outra opgao nessa atividade, € selecionar em revistas, jornais, na internet
e no préprio Guia, imagens com situacdes semelhantes aos trechos

reproduzidos nas cenas ou outras situagdes exemplificadas no capitulo
4 e apresenta-las ao grupo.

* Caso fagam uso das atividades de dispersao este € 0 momento para
utilizar as imagens que os participantes trouxeram.

Para trabalhar com as imagens o facilitador pode solicitar que os
participantes descrevam a situacao vivenciada ou reconhecidas por
eles em sua rotina domiciliar ou de terceiros que se assemelham
ou diferenciam-se das imagens apresentadas e pode introduzir as
perguntas norteadoras dando continuidade a discussao em grupo e
chamando a ateng¢ao dos pontos identificados pelos participantes e
relacionando-os as recomendacoes.

E possivel que outros aspectos, diferentes dos apontados nesta
atividade chamem a atencao dos participantes, como as diferentes
composicoes de familia e de convivio domiciliar, a presenga de aspectos
marcantes da cultura alimentar brasileira e suas herancgas alimentares.
E importante que o facilitador acolha esses relatos e considere-os no
momento de trabalhar com o grupo.
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As cenas a serem apresentadas estao organizadas no Apéndice 9.

Quadro 01 - Perguntas norteadoras para o(a) facilitador(a) conduzir a discussao

As cenas ilustram como as pessoas comem e as diferentes situacées em que
comemos, e para Vocés:

O que foi possivel perceber na cena?
O que chamou atencao?
Quais os reflexos/consequéncias dessas acoes?

O que poderia ter sido feito diferente”?

RESULTADOS ESPERADOS

e Reflexao critica acerca das atitudes tomadas perante o ato de comer, considerando as
orientacdes do capitulo 4 do Guia Alimentar - “O ato de comer e a comensalidade”.

12 — ENCERRAMENTO DO MODULO

ATIVIDADE

e Conversa sobre os principais pontos abordados nesse segundo médulo da Oficina.
e Esclarecimento de duvidas

e Confirmacao do local e hora do préximo encontro.

DURACAO

e 10 minutos.

MATERIAL NECESSARIO

e Programacao do mddulo Il impressa

OBJETIVOS

e Recuperar as principais ideias trabalhadas e o que foi construido pelo grupo no segundo
maodulo da Oficina;

e Esclarecer possiveis dlvidas dos participantes em relacao ao segundo modulo.
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DESCRICAO DA ATIVIDADE

Facilitador devera mostrar como foi atingido cada objetivo do segundo mddulo através das
atividades (usar o impresso com a programacao do dia para isso). Em seguida, devera fazer a
conexao sobre o que aprendemos no mddulo atual com o que sera tratado no préoximo moédulo
(arcabouco juridico que embasa o Guia, obstaculos a PAAS). Apresentar data e local do proximo
encontro.

RESULTADOS ESPERADOS

e Rever as atividades realizadas no médulo e verificar o grau de aprendizagem dos participantes.

e Combinar proximo encontro.

ATIVIDADE DE DISPERSAO

A atividade de disperséao é um recurso a ser utilizado apenas se houver um intervalo de mais de
um dia entre um moédulo e outro. O objetivo é dar continuidade ao trabalho, e manter a conexao
com a oficina ao longo do intervalo de tempo, estimulando os participantes e observarem na
sua rotina as questoes apontadas no médulo. As atividades de dispersao estao indicadas no
apéndice 5.
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MObuLO 1T :

Apresentapie do mpdufe o Sty shjetivey

O mddulo Il pretende trazer uma questdo bastante importante, que é a
contextualizacéo do Guia Alimentar nas politicas publicas brasileiras (atividade
15), além disso este mddulo vai apresentar os grandes obstaculos para
a PAAS (atividade 16). A reflexao para além das escolhas individuais dos
alimentos ¢é essencial para a abordagem da alimentacao saudavel e & isto
que este médulo pretende suscitar.

Antes de comecar, nao se esqueca de separar todo o material necessario
para o modulo, além de garantir que 0 espaco para a atividade é adequado
e que as agendas dos profissionais foram organizadas para participar.

Deixamos a relacao de leituras importantes para este médulo logo depois da
descricéo das atividades.

?%“3 Lstudura o materiaity necess Grios

hl o S~ S—

As atividades devem acontecer em um local em que os participantes
possam se sentar em uma roda unica e, durante o moédulo, se dividir em
pequenos grupos, também deve ser possivel realizar projegao de informagdes/
apresentacdes. Lembre-se que o material deve ser suficiente para todos os
participantes.

e Objetivos e Cronograma do modulo Il impressos

e Exemplares do Guia Alimentar para a populacéo brasileira ou pagina 100
impressa

e  Computador com software compativel para exibicado de apresentacao digital
(power point® ou correspondente) e projetor; Exemplares do Guia Alimentar ou
paginas 105-121 impressas
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e (Obstaculos descritos no quadro 03 impressos

e Materiais de apoio e recursos para a dramatizacao, que dialoguem com o ato
de comer e a comensalidade e seus obstaculos, ou materiais que possam ser
usados para customizar/simular os mesmos, como por exemplo: mesas, cadeiras,
toalhas de mesa, arranjos de mesa, propagandas de restaurantes ou folders
de cardapios, cestas de piquenique, telefones celulares, maquinas fotograficas,
televisao, fones de ouvido, utensilios de cozinha (garfos, facas, pegadores,
bandejas, pratos), alimentos ou réplicas de alimentos, embalagens de alimentos
e bebidas, acessorios para caracterizacao do servico de saude (jalecos, fichas
ou formularios de atendimento, aderecos, etc.), cartolina, papel colorido, tinta,
canetinha etc.

(©) Aividades

13 - PROGRAMACAOQ E OBJETIVOS DA OFICINA E DO MODULO I

ATIVIDADE

e Explanacéo sobre a proposta da Oficina e leitura da programacao e objetivos
do maédulo Il

DURACAO TOTAL

e 10 minutos.

MATERIAL NECESSARIO

Objetivos e Cronograma do maédulo Il impressos

OBJETIVOS

e Apresentar a proposta de trabalho da oficing;

e Apresentar o conteldo que sera trabalhado no terceiro médulo da Oficina;
e FElucidar os objetivos do médulo Il

e Esclarecer duvidas referentes as atividades da oficina;

e Dialogar sobre a atividade de disperséo.




DESCRICAO DA ATIVIDADE

O(a) facilitador(a) devera apresentar a proposta da Oficina através da leitura da programacéo,
orientando os participantes sobre o que sera feito e esclarecendo as possiveis duvidas
que surgirem.

Em seguida, para reforcar o que foi abordado no modulo anterior, o(a) facilitador(a) devera se
informar se a atividade de dispersao foi realizada pelos participantes, quando for o caso. No
caso da atividade de dispersao de menor intensidade, o facilitador devera resgatar a atividade,
despertando reflexao, e aproveitando para relembrar o que foi discutido no médulo Il, fazendo
conexdes com o conteudo ao longo do modulo lIl. Quando a atividade de maior intensidade
for escolhida, o facilitador devera trabalhar os resultados encontrados pelos participantes na
atividade 16.

RESULTADOS ESPERADOS

e Esclarecimento de duvidas referentes ao tema para ser abordado na oficina.
e Compreensao dos objetivos do trabalho proposto.

e Resgate do conteudo trabalhado no médulo anterior.

ATIVIDADE
e | eitura no grande grupo das paginas azuis do capitulo 4 — pagina 100 do Guia Alimentar.

DURAGCAO TOTAL
e 10min

MATERIAL NECESSARIO
e Exemplares do Guia Alimentar para a populagéo brasileira ou pagina 100 impressa

OBJETIVOS

e Reforcar a aprendizagem sobre os principais pontos do capitulo 4 do Guia Alimentar.

e Familiarizar os participantes com o texto, conteudo e formato do Guia Alimentar por meio
do seu manuseio ¢ leitura.



DESCRICAO DA ATIVIDADE

O(a) facilitador(a) deve orientar os participantes a localizarem no Guia Alimentar a pagina indicada
(péag. 100). O(a) facilitador(a) pode perguntar se algum participante se voluntaria a fazer a leitura
do texto em voz alta. O(a) facilitador(a) deve orientar os participantes que o material traz, de forma
resumida, as recomendacoes trabalhadas nos momentos anteriores da oficina. Apds a leitura,
solicitar que identifiquem os pontos que “chamaram a atencao” ou “pontos mais interessantes”
e compartilhem com o grupo. Palavras ou termos desconhecidos e conceitos que ainda nao
ficaram claros também devem ser trabalhados, devendo o(a) facilitador(a) deixar momento aberto
aos participantes para colocarem suas dlvidas.

RESULTADOS ESPERADOS
e Familiarizar os participantes com o conteldo e manuseio do Guia.

e Fortalecimento das recomendactes abordadas no Guia.

ATIVIDADE

e Exposicao dialogada para reforcar o desenvolvimento de PAAS no ambito da AB, disponivel

no Apéndice 04.

DURACAO TOTAL:

e 40 minutos.

MATERIAL NECESSARIO:

e Computador com software compativel para exibicdo de apresentacao digital (power point®
ou correspondente) e projetor;

veja sugestodes alternativas ao uso do computador e projetor para esta atividade
no baldo de dicas.
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OBJETIVOS

e Apresentar o arcabouco politico referente ao desenvolvimento de agbes de PAAS na APS.

e Reforgar as agdes de PAAS como parte das atividades desenvolvidas pelas
equipes APS.

e Fomentar a utilizagéo do Guia Alimentar para a populacao brasileira como referencial
tedrico na PAAS.

DESCRICAO DA ATIVIDADE

Nessa atividade, o(a) facilitador(a), por meio da exposicao dialogada, devera apresentar aos
participantes o arcabougo politico que embasa o desenvolvimento das agdes de PAAS na APS
e inserir o Guia Alimentar como referencial na abordagem da Alimentacao e Nutricdo no &mbito
do SUS. Assim, em um primeiro momento, o(a) facilitador(a) apresenta os principais pontos na
legislagéo brasileira e nos materiais institucionais do Ministério da Saude que tratam da PAAS
na APS e outros documentos que reforgam as agdes de educagéo em saude no SUS para,
em um segundo momento, contextualizar o uso do Guia Alimentar como ferramenta de apoio
a essas acgoes (ver quadro 02).

A mensagem importante aqui € que ha um grande contexto de insergao do Guia, considerando
a legislagéo e a organizagéo ético-politica do SUS, que tem na Atengéo Primaria a Saude a
principal porta de entrada dos usuérios do sistema. Além disso, que na APS sé&o realizadas
acOes de promogao e prevencao, assim como ofertas de cuidado clinico continuado para a
populagao, em especial aos portadores de DCNT. Este debate é muito importante para embasar
a proxima atividade.

Na impossibilidade de uso do computador e projetor sugerimos

que o facilitador selecione nos documentos indicados, os trechos
que se relacionam ao conteldo trabalhado e imprima para usar

como um roteiro. Outra opcéao, se disponivel, & usar os proprios
documentos em suas versdes impressas, destacando os trechos
que serdo abordados. Ao falar dos documentos o facilitador pode
identificar cada documento pelo titulo e ano de publicagéo, assim
como perguntar aos participantes se conhecem as publicacdes ou
como tiveram contato com elas
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Quadro 02 - Legislacdo e documentos institucionais a serem trabalhados na atividade

Sobre a PAAS na Atencao Primaria a Saude

Politica Nacional de Atengéo Basica

Politica Nacional de Promocao da Saude

Politica Nacional de Alimentacéo e Nutricdo

Sobre as acoes de educacao em saude no SUS

Politica Nacional de Educacao Permanente em Saude

Marco de referéncia de educacao alimentar e nutricional para as politicas publicas
Caderno de Atencéo Basica n. 39 - Nucleo de Apoio a Saude da Familia
Contribuicoes dos Nucleos de Apoio a Saude da Familia para a Atencéao Nutricional
Sobre o uso do Guia Alimentar

Guia alimentar para a Populacao Brasileira

Fonte: organizado pelos autores, 2018.

RESULTADOS ESPERADOS

e Reconhecimento das acoes de PAAS como parte da rotina individual e da equipe na AB

e Reconhecimento do Guia Alimentar para a populacao brasileira como referencial para

abordagem da alimentacao saudavel na pratica profissional.

16 — COMPREENSAO E SUPERACAO DE OBSTACULOS PARA UMA
ALIMENTACAO SAUDAVEL — DRAMATIZACAO E REFLEXAO

ATIVIDADE

e Dramatizagdo em grupos sobre o0s obstaculos para a adocao das recomendacgdes do
Guia Alimentar.

DURACAO TOTAL:

e 2 horas e 30minutos

h1
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MATERIAL NECESSARIO

Exemplares do Guia Alimentar ou paginas 105 a 121 impressas
Obstaculos impressos (quadro 03)
Papel kraft ou cartolina branca

Materiais de apoio e recursos para a dramatizacéo, que dialoguem com o ato de comer e a
comensalidade e seus obstaculos, ou materiais que possam ser usados para customizar/
simular os mesmos, como por exemplo: mesas, cadeiras, toalhas de mesa, arranjos de
mesa, propagandas de restaurantes ou folders de cardapios, cestas de pic-nic, telefones
celulares, maquinas fotograficas, televisao, fones de ouvido, utensilios de cozinha (garfos,
facas, pegadores, bandejas, pratos), alimentos ou réplicas de alimentos, embalagens de
alimentos e bebidas, acessorios para caracterizacao do servigo de saude (jalecos, fichas ou
formularios de atendimento, aderegos etc.), cartolina, papel colorido, tinta, canetinha etc.

OBJETIVOS

Compreender os potenciais obstaculos para a ado¢ao das recomendacgdes sobre a escolha
de alimentos, combinacao de alimentos na forma de refeicdes e sobre o ato de comer e a
comensalidade;

Despertar a reflexao critica de como a equipe pode apoiar 0s sujeitos na superacao
desses obstaculos.

DESCRICAO DA ATIVIDADE

Nesta atividade, o grupo devera ser dividido em trés subgrupos com, no minimo, 4
participantes cada, para auxiliar no processo criativo e operacional da dramatizacao. Se for
necessaria a criacao de mais de 3 grupos, 0s grupos adicionais irédo repetir os obstaculos
propostos. Uma vez divididos os grupos, o(a) facilitador(a) devera conduzir a explicacéo
sobre a atividade a ser desenvolvida.

A atividade se inicia com um sorteio em que cada grupo recebera dois obstaculos abordados
pelo Guia Alimentar (ver quadro 03). A partir disso, os grupos de trabalho deverao fazer a leitura,
no Guia Alimentar, dos obstaculos sorteados para o seu grupo, seguindo as orientacoes abaixo:

Péaginas 105-106 e 117-121 do Guia Alimentar: obstaculos informacao e publicidade.
Paginas 106-109 e 110 -111 do guia alimentar: obstaculos oferta e custo.

Paginas 112-114 e 114-117 do guia alimentar: obstaculos habilidades culinarias e tempo.

Em seguida, o(a) facilitador(a) deve orientar que os grupos deverao elaborar uma dramatizacao
referente aos dois obstaculos, sendo a escolha do enredo livre, mas dentro do tema do obstaculo
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e envolvendo a realidade do territério ao qual trabalham. Os grupos terao 45 minutos para construir
a dramatizacao. Cada dramatizacao pode durar até 10 min. Atencao: se vocé precisou criar mais
de trés grupos, reorganize o tempo para garantir a apresentacao de todos os grupos, pode ser
necessario diminuir o tempo disponivel para a construcao da dramatizacdo. Apds esse periodo, as
equipes deverao compartilhar a sua apresentacéo com 0s demais, No grande grupo.

Para facilitar a visualizacdo das encenacdes por todos, com o0s grupos ja formados, o(a) facilitador(a)
deve salicitar que os participantes organizem a sala em circulo, deixando no centro da sala espaco
para a encenacao. Os materiais a serem utilizados durante a encenacao devem ficar visiveis a todos.

Ao término de cada apresentacao, o(a) facilitador(a) devera conduzir uma discussao sobre os fatores
que perpassam aquele obstaculo e maneiras de supera-lo, construindo com o grande grupo uma
reflexao acerca do tema. Sugere-se nesse momento, que o(a) facilitador(a) registre em cartolina ou
outro papel os obstaculos e maneiras para supera-los no &mbito da Atencéo Primaria a Salde.

Quadro 03 — Obstéaculos para sorteio entre 0s grupos

e Informagéao e publicidade
e (ferta e custo

e Habilidades culinarias e tempo

RESULTADOS ESPERADOS

e Compreensao sobre 0s potenciais obstaculos para a adocao das recomendacdes do Guia
Alimentar.

e Reflexao sobre as possiveis maneiras de como a equipe pode apoiar a populagao na
superacao dos obstaculos para uma alimentacao saudavel

17 — ENCERRAMENTO DO MODULO

ATIVIDADE
e (Conversa sobre 0s principais pontos abordados nesse terceiro médulo da Oficina.
e Esclarecimento de duvidas

e Confirmacao do local e hora do préximo encontro.
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DURACAO
e 10 minutos.

MATERIAL NECESSARIO:

e Programacgao do modulo lll impressa

OBJETIVOS

e Recuperar as principais ideias trabalhadas e o que foi construido pelo grupo no terceiro
modulo da Oficina;

e Esclarecer possiveis duvidas dos participantes em relacao ao terceiro modulo.

DESCRICAO DA ATIVIDADE

Facilitador devera mostrar como foi atingido cada objetivo do terceiro médulo através das
atividades (usar o impresso com a programacao do dia para isso). Em seguida, devera fazer a
conexao sobre o0 que aprendemos no modulo atual com o que sera tratado no proximo maodulo.
Apresentar data e local do préximo encontro.

RESULTADOS ESPERADOS

e Rever as atividades realizadas no modulo e verificar o grau de aprendizagem dos participantes.

e Combinar préximo encontro.

ATIVIDADE DE DISPERSAO

A atividade de disperséo é um recurso a ser utilizado apenas se houver um intervalo de mais de
um dia entre um moddulo e outro. O objetivo é dar continuidade ao trabalho, e manter a conexao
com a oficina ao longo do intervalo de tempo, estimulando os participantes e observarem na
sua rotina as questdes apontadas no moédulo. As atividades de dispersao estao indicadas no
apéndice 5.
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MObULO TV

Apresentagio do wmpdaube o sy olgjebives;

Este é o ultimo mddulo da nossa oficinal Nele, falaremos sobre os “10 passos para uma
alimentacao saudavel” (atividade 19), sobre como identificar e planejar uma agao de promocao
da alimentacao adequada e saudavel (atividade 20) e conversar sobre outros materiais que
podem ser utilizados sobre o tema (atividade 21) e, ao final, sera proposta a elaboracao de
um plano de acao para implementacao deste manual (atividade 22). Este modulo € bem
importante para a consolidacao das aprendizagens ao longo da oficina e, também, para
fortalecer as possibilidades concretas de uso desse conhecimento.

Antes de comecar, nao se esqueca de separar todo o material necessario para 0 médulo, além
de garantir que o espaco para a atividade € adequado e que as agendas dos profissionais
foram organizadas para participar.

Deixamos a relacao de leituras importantes para este moédulo logo depois da descricao
das atividades.

As atividades devem acontecer em um local em que os participantes possam se sentar
em uma roda Unica e, durante o modulo, se dividir em pequenos grupos. Também deve
ser possivel realizar projecao de informacoes/apresentacoes. Lembre-se que o material
deve ser suficiente para todos os participantes.

e Objetivos e Cronograma do modulo IV impressos
e Exemplares do Guia Alimentar para a populacao brasileira ou paginas 125-128 impressas

e (Canetas hidrograficas coloridas

e Papel para flip-chart
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e Estudos de caso/situacoes problema impressos (quadros 4, 5 e 6)

e Orientagbes para elaboracao das estratégias de agao (atividade 20) impressas
e Quadro Plano de Agéo (atividade 22) impressos

e Canetas

e Computador com software compativel para exibicao de apresentacéo digital (power
point® ou correspondente) e projetor;

Hiidades

18 - PROGRAMACAO E OBJETIVOS DA OFICINA E DO MODULO IV

ATIVIDADE
e Explanagao sobre a proposta da Oficina e leitura da programagéo e objetivos

do maodulo V.

DURACAO TOTAL

e 10 minutos.

MATERIAL NECESSARIO

e Objetivos e Cronograma do maédulo IV impressos

OBJETIVOS

e Apresentar a proposta de trabalho da oficing;

e Apresentar o conteldo que sera trabalhado no quarto médulo da Oficing;
e Elucidar os objetivos do modulo 1V,

e Esclarecer duvidas referentes as atividades da oficina.

e Dialogar sobre a atividade de dispersao.

DESCRICAO DA ATIVIDADE

O(a) facilitador(a) devera conduzir uma explanacao sobre a proposta da Oficina e,
em seguida, uma leitura e orientacao sobre a programacao proposta para o quarto
modulo de trabalho e os objetivos do quarto médulo.
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Apobs o debate da atividade, o(a) facilitador(a) deve estimular os participantes a relembrarem as
principais recomendacdes trazidas pelo Guia, trabalhadas nos modulos anteriores da oficina.
Caso tenha sido realizada, a atividade de disperséo devera ser abordada na roda de conversa
da atividade 20.

RESULTADOS ESPERADOS

e Esclarecimento de duvidas referentes ao tema para ser abordado na oficina.
e Compreensao dos objetivos do trabalho proposto.

e Resgate do conteudo trabalhado no médulo anterior.

19 — APROPRIANDO-SE DO GUIA ALIMENTAR - LEITURA DOS 10
PASSOS PARA UMA ALIMENTACAO ADEQUADA E SAUDAVEL

ATIVIDADE
Leitura no grande grupo das paginas do Guia Alimentar que apresentam os “Dez Passos para

uma Alimentacao Adequada e Saudavel” (localizar paginas 125 a 128 do Guia Alimentar).

DURACAO TOTAL

e 15 min

MATERIAL NECESSARIO

e Exemplares do Guia Alimentar para a populacao brasileira ou paginas 125 a 128 impressas

OBJETIVOS

Reforcar as principais mensagens do Guia Alimentar, sintetizadas nas recomendacoes dos “Dez
Passos para Uma Alimentacao Adequada e Saudavel”.

DESCRICAO DA ATIVIDADE

O(a) facilitador(a) ira solicitar que os participantes abram o Guia nas paginas indicadas explicando
que as recomendacdes do Guia séo oferecidas de forma sintetizada nos “Dez Passos para Uma
Alimentacao Adequada e Saudavel”. Em seguida o(a) facilitador(a) deve conduzir a leitura indicada
em voz alta. Solicitar que identifiquem, durante a leitura, palavras ou termos desconhecidos e
conceitos que ainda nao ficaram claros. Ao final da leitura o(a) facilitador(a) devera perguntar
aos participantes se ha palavras ou termos desconhecidos, duvidas, e/ou alguma consideracao
sobre o conteudo trabalhado.
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RESULTADOS ESPERADOS

e Familiarizacao dos participantes com as informacgdes e manuseio do Guia Alimentar;

e Fortalecimento da aprendizagem sobre as principais recomendacdes abordadas ao longo
do Guia Alimentar.

20 — REFLETINDO SOBRE A PROMOCAO DA ALIMENTACAO
SAUDAVEL COMO PRATICA DAS EQUIPES DE ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE

ATIVIDADE

e Discusséo em grupo e planejamento de estratégias de agao junto ao individuo, familia e
comunidade que incidam sobre 0s aspectos de alimentacao e nutricao a partir de estudos
de caso.

DU RA(;AO TOTAL
1h50min

MATERIAL NECESSARIO

e (Canetas hidrograficas coloridas.
e Papel para flip-chart.
e FEstudos de caso/situagdes problema impressos (quadros 4, 5 e 6).

e Orientacdes para elaboracao das estratégias de acao impressas.

OBJETIVOS

e Estimular a reflexdo e planejamento de estratégias para insergdo do tema alimentacéo
e nutricdo na agenda interdisciplinar.

e |dentificar potenciais espacos e oportunidades na APS para a realizacdo de atividades de
PAAS.

e |dentificar facilidades e desafios para trabalhar a alimentacdo adequada e saudavel na APS.

e Estimular a reflexdo sobre a apropriacao das recomendacdes do guia alimentar na pratica
profissional.
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DESCRICAO DA ATIVIDADE

Os participantes serao divididos em trés grupos. Cada grupo recebera um estudo de caso,
apresentados a seguir, para ser lido e discutido conjuntamente dentro do grupo (30 min).

Quadro 04 - Situacao problema 1

SITUACAO PROBLEMA 1

Pedro, assistente social, e Mbnica,
fisioterapeuta, ambos do NASF, foram para
a UBS Primavera se encontrar com a ACS
Talita, pois naquele dia haviam agendado
quatro atendimentos domiciliares. O
bairro em questao é considerado de alta
vulnerabilidade, e, enquanto esperavam o
motorista chegar, Pedro, Monica e Talita
conversavam sobre 0s casos que seriam
visitados naquele dia, que estavam sendo
acompanhados pela UBS ha pouco tempo.
O motorista chegou logo em seguida, e
eles partiram para o inicio das atividades.
Quatro horas depois voltam para a
UBS para fazer os registros das visitas
nos prontuarios. O registro abaixo é da
visita feita a Neuza Cristina, em funcao
de denuncia do conselho tutelar sobre
auséncia das criancas a escola.

Realizamos atendimento domiciliar da
senhora Neuza Cristina, 38 anos, solteira,
mora sozinha com os filhos Vinicius (14) e
Victor (7), que estudam na escola publica
Dom Pedro Il, beneficiaria do bolsa
familia. Ndo possui irmaos ou outros
familiares em Sao Paulo, veio de Minas
Gerais para trabalhar ha 3 anos como
cabelereira, mas o trabalho nao deu certo
e passou a trabalhar como diarista. Ha
8 meses, fez cirurgia no joelho (uso de
protese), com dificuldade de cicatrizacao

em fungao de processo infeccioso. Ha 2
meses caiu da escada, os pontos abriram
novamente. Os filhos, ao voltarem da
escola, a encontraram caida e chamaram
a vizinha.

Desde entao, Dona Neuza nao quer mais
se locomover, passando maior parte do
tempo deitada na cama. Vinicius e Victor
tem faltado as aulas. Logo apos a queda
Neuza recebeu a VD da enfermagem da
UBS. Neuza recebe ajuda de uma vizinha,
dona Catarina, de 64 anos (qQue prepara
almocgo e jantar, faz algumas compras).
Contas de agua e luz em atraso ha 2
meses. Durante a visita dona Catarina
veio visitar Neuza para ajudar a preparar o
almogo. Como as criangas estdo ficando
em casa, Neuza pediu a sua vizinha para
comprar alguns alimentos para seus filhos
para evitar que precisem pedir a dona
Catarina para vir fazer comida. Também
pediu que a vizinha comprasse alimentos
mais baratos pois esta sem receber salario.
Dona Catarina trouxe biscoitos recheados,
achocolatado, macarrao instantaneo, bolos
prontos, sucos de caixinha e refrigerante,
e salgadinho “de pacote”, com o intuito de
facilitar as refeicbes dos meninos e garantir
que se alimentassem. Para o almogo trouxe
fejjao e arroz ja cozidos, salsichas para fritar
€ suco em po de abacaxi.
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Quadro 05 - Situacao problema 2

SITUACAO PROBLEMA 2

Cibele, 13 anos, é encaminhada para
0 grupo de escuta (acolhimento inicial)
de criancas e adolescentes da UBS Vila
Mampituba, com os profissionais do
NASF, Ricardo, Terapeuta ocupacional
(TO), e Francine, Psicéloga. Segundo
relato em prontuario da enfermeira da
unidade, a menina sofre bullying na
escola. No dia do grupo, compareceram
cinco usuarios: trés meninos de 11, 12 e
15 anos, encaminhados por apresentarem
problemas de comportamento na escola,
uma menina, de 12 anos por evasao escolar
e Cibele. Ao chegar no grupo, Cibele, que
sO compareceu ao grupo apds muita
insisténcia da sua avo, se depara com um
colega de turma do colégio, Bruno, um
de seus agressores. Ela fica entéo, timida
e muito desconfortavel ao se apresentar.
O TO Ricardo, ensina um jogo de cartas,
para que eles joguem e quebrem o gelo,
enquanto vao conversando sobre 0s
motivos pelos quais foram encaminhados

para aquele grupo. Cibele, aos poucos, vai
ficando mais confortavel e relata que so6 sai
de casa com a avo, a qual a criou, pois sua
mae foi morar em outra cidade assim que
ela nasceu. Conta também, que n&o gosta
de ir a escola, pois a professora e seus
colegas “pegam no seu pé”, principalmente
na aula de educacéao fisica, pois tem
dificuldade de realizar as atividades e néo
consegue correr direito. Ricardo percebe
que a menina tem sobrepeso e resolve olhar
seu prontuario. A menina é acompanhada
na UBS desde os primeiros meses de vida
e, de acordo com as curvas de crescimento,
apresenta sobrepeso desde os dois anos
de idade. Foi alimentada desde cedo por
férmulas lacteas, e a avd sempre procurou
oferecer tudo 0 que a menina gostava de
comer para suprir a caréncia da mae. Ao
final do grupo, a avo de Cibele espera por
ela com um lanche: uma lata de refrigerante
e um chocolate como recompensa por ter
ido ao grupo.
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Quadro 06 - Situacao problema 3

SITUACAO PROBLEMA 3

Vocé vai ler o registro de informacgoes colhidas
apos atendimento compartilhado do médico
da UBS Vila Bom Jesus e psicologo do NASF
sobre a adolescente Larissa C. Marques, 11
anos, estudante, por queixa do avd de situacao
de isolamento social.

Seu Cleber, 63 anos, compareceu ao
atendimento com a neta, Larissa, 11 anos,
no dia 22/11/16. Veio como responsavel
pela neta, que estuda na escola D. Pedro
Il, e esta no 6° ano. Larissa, sua mae e
duas irmas foram morar com o avd apos
separacao dos pais, Luciana (28 anos) e
Guilherme (29 anos), ha 1 ano. Luciana
ja faz acompanhamento na unidade, mas
Seu dltimo atendimento foi em 02/02/2016
para passar na consulta médica. Guilherme
nao é mais da area da UBS, atualmente
reside em Ribeirdo Preto. Ha 5 meses
Guilherme nao paga a pensao das filhas.
Larissa tem duas irmas mais novas, Leticia,
de 9 anos e Luiza de 4 anos. Seu Cléber
queixa que esta preocupado com Larissa
pois desde que mudou-se para sua casa,
apos a separagdo, ela, que sempre foi
boa aluna, tem tido desempenho ruim na

escola e faltado as aulas. Larissa sempre
foi muito apegada ao pai, mas desde que
0S pais se separaram ele foi visita-las so
uma vez. De acordo com seu Cléber, a
mae de Larissa, Luciana, nao tem tempo
para conversar com a filha e ela ndo se
abre com o avé. Luciana trabalha em dois
empregos (supermercado Boa Nossa e
farmédcia Pre¢co Menor), sai muito cedo de
casa e quando volta é apenas para o jantar.
Seu Cléber morava sozinho e costumava
almocar na marmitaria a 4 quadras de
sua casa. Com a vinda da filha e netas, a
filha comegou a pagar algumas despesas
(luz e alimentos). Como seu Cléber nao
sabe cozinhar (sabe passar café, que
geralmente acompanha com biscoito
salgado ou pao de forma) e Luciana nao
tem tempo, ela traz do supermercado
pratos rapidos e praticos, semi-prontos ou
compram presunto e queijo na mercearia
da rua para fazer lanche no jantar. Larissa
passa a maior parte do tempo trancada no
quarto, isolou-se da familia, inclusive até
as refeicoes faz no quarto, em frente a TV,
€ quando nao esta sozinha esta mexendo
no celular nas redes sociais.

Apods a leitura e debate, cada caso devera ser discutido pelo grupo a partir da
seguinte orientagéo (ver quadro 07), entregue em impresso proprio (30 min):
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Quadro 07 — Orientacao para discussao das situacoes problema

Considerando a pratica interprofissional e a perspectiva de campo comum para as agoes
de alimentacao e nutricao, e as orientacdes do Guia Alimentar para a Populagao Brasileira,
como as equipes de APS poderiam contribuir nesse caso, pensando em estratégias de
acao junto ao individuo, familia e comunidade?

O planejamento deve considerar as seguintes etapas:

1) Definicao das hipdteses diagndsticas quanto as necessidades em alimentacao e nutricao
2) Definicao de metas
3) Divisao de responsabilidades

)

4) (Re) avaliacao da situacao

Dessa forma, apos leitura e discussao, cada grupo devera elaborar sua(s) estratégia(s) de acao,
contemplando os aspectos de alimentacao e nutricao para a situacao problema dada. Os grupos
terao 30 minutos para compor suas estratégias e devem registrar no papel de flip-chart entregue.
Em seguida, cada grupo devera escolher um relator, que tera 10 minutos para apresentar a
proposta elaborada aos demais grupos.

Apobs o término da apresentacao, os participantes serao convidados a sentarem-se em circulo
e o(a) facilitador(a) devera conduzir uma roda de conversa, utilizando a seguinte pergunta

disparadora (ver quadro 08):

Quadro 08 - Pergunta disparadora para roda de conversa

“Como trazer a perspectiva da alimentagao e nutricdo em acdes desenvolvidas junto
ao individuo, familia € comunidade para a pratica profissional na APS considerando a sua
interdisciplinaridade e trabalho conjunto com as unidades de saude?”

RESULTADOS ESPERADOS

e |dentificacao na agenda interdisciplinar de possiveis estratégias de acao em alimentacéao
e nutricao a serem desenvolvidas na pratica profissional no &mbito da Atencao Primaria
a Saude

e Reflexdo sobre as competéncias e habilidades dos profissionais de salde em desenvolver
acoes de alimentacao e nutricao, junto ao individuo, familia e comunidade.
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21 — UTILIZANDO O GUIA ALIMENTAR NA PRATICA PROFISSIONAL
INSTRUMENTALIZANDO O PROFISSIONAL

ATIVIDADE

e Apresentacao de um portfolio com materiais e sugestdes de atividades para PAAS para
serem realizadas no ambito da APS.

DURAGCAO TOTAL

e 20 minutos.

MATERIAL NECESSARIO

e Materiais impressos e/ou versao digital

e Computador com software compativel para exibicao de apresentacao digital (power point®
ou correspondente) e projetor;

Atencao: veja sugestdes alternativas ao uso do computador e projetor para esta
atividade no baléo de dicas abaixo .

OBJETIVOS

e Instrumentalizar os profissionais acerca de materiais e alternativas disponiveis para trabalhar
acoes de PAAS na pratica profissional.

DESCRIGCAO DA ATIVIDADE

O(a) facilitador(a) deve fazer uma apresentacao de materiais disponibilizados pelo Ministério
da Saude (e outras fontes) para serem utilizados na pratica profissional no desenvolvimento
de acbes de EAN e aconselhamento alimentar. Os materiais serdo apresentados sob a forma
impressa e/ou online/virtual e indicadas as fontes para acesso aos mesmos em versao digital
(ver portfélio de alternativas abaixo).

Antes de apresentar o material da atividade, o(a) facilitador(a) pode perguntar acs participantes
quais materiais costumam usar no desenvolvimento de agdes de alimentacao e nutricdo. Essa
também é uma forma de socializar entre as equipes 0s recursos disponiveis no municipio
ou desenvolvidos pelos colegas e estimular que sejam compartilhados entre si. Também é
oportunidade, se for o caso, de sugerir atualizacdo do material tendo por base o contetdo do
Guia Alimentar.
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Para essa atividade, na impossibilidade de uso de computador,

sugere-se que 0s materiais sejam apresentados na sua versao
impressa. Verifique junto a sua unidade de salde, ou a Secretaria

de Saude do seu municipio, a disponibilidade dos mesmos. Caso nao
estejam disponiveis, recomenda-se acessar as versdes online e fazer
a impressao/copia da capa, e sumario, e/ou demais informacoes
que julgar pertinentes, para que os materiais sejam apresentados
aos participantes.

PORTFOLIO DE ALTERNATIVAS

Alimentos Regionais Brasileiros (22, Edicao): http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/
alimentos_regionais_brasileiros_2ed.pdf

Desmistificando duvidas sobre alimentacao e nutricao: material de apoio para profissionais
de salde: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/desmistificando_duvidas_sobre_
alimenta%C3%A7%C3%A30_nutricao.pdf

Instrutivo: metodologias de trabalho em grupo para promocgao de acdes de alimentacao
adequada e saudavel na atencéo basica: hitp://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/
instrutivo_metodologia_trabalho_alimentacao_nutricao_atencao_basica.pdf

Na cozinha com as frutas, legumes e verduras: hitp://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/
cozinha_frutas_legumes_verduras.pdf

Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no SUS - PNPIC-SUS: hitp://
dab.saude.gov.br/portaldab/biblioteca.php?conteudo=publicacoes/pnpic

Politica Nacional de Educacao Permanente em Saude 2009: http://bvsms.saude.gov.br/
bvs/publicacoes/politica_nacional_educacao_permanente_sus.pdf

Politica Nacional de Alimentacéo e Nutricao (2011): hitp://bvsms.saude.gov.br/bvs/
publicacoes/politica_nacional_alimentacao_nutricao.pdf

Contribuicbes dos Nucleos de Apoio a Salde da Familia para a atencao nutricional:
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/contribuicoes_nasf_para_atencao_
nutricional.pdf
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e Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome: Marco de Referéncia em Educacao
Alimentar e Nutricional nas politicas publicas (2012):

e Site Ideias na Mesa:
e Site Redenutri:

e Site NUPENS:

RESULTADOS ESPERADOS

e Instrumentalizacao e apropriacao dos profissionais acerca de materiais disponiveis e
possibilidades de trabalhar acoes de PAAS na pratica profissional.

22 — PLANO DE ACAO

ATIVIDADE

e FElaboracao de um plano de agéo conjunto entre os profissionais de saude para PAAS no
territorio.

DURAGAO

e 40 minutos
MATERIAL NECESSARIO

e Quadro com plano de agéo a ser preenchido impresso

e (Canetas

OBJETIVOS
e Sistematizar os conhecimentos adquiridos ao longo dos encontros;
e Concretizar as discussoes abordadas nos encontros;

e Contribuir para a permanéncia e disseminacdo de acdes de PAAS nas praticas dos
profissionais de saude nos seus territorios de abrangéncia
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DESCRICAO DA ATIVIDADE

Os participantes reunidos em grupo deverao discutir e escolher determinada situacao de saude
que envolva alimentagéo e nutricao no territorio, que devera receber a intervengéo. Cada grupo
devera preencher o plano de agao, elaborando uma atividade a ser executada em conjunto,
definindo meta, objetivos, estratégias, cronograma, responsaveis, recursos e prazos, conforme
modelo apresentado no apéndice 10 . Apods a finalizagéo, o relator de cada grupo apresentara
brevemente o plano de acéo elaborado e o facilitador devera discutir sobre a viabilidade e
compromisso em realizar/por em pratica o que foi pensado no plano de acéo, dialogando com
as implicacdes para as agoes de alimentacao e nutricao no territorio e com as habilidades e
competéncias de cada profissional para as acdes de PAAS baseadas no Guia Alimentar.

RESULTADOS ESPERADOS

e Sistematizar a elaboracéo de um plano de acao a ser desenvolvido em conjunto pela equipe
de saude no territorio.

e  Sedimentar e pensar a aplicabilidade dos contetdos e discussoes feitos ao longo da oficina
na pratica profissional.

e Estabelecer compromisso com a agenda de alimentacao e nutricao (ou PAAS) da equipe
no seu territorio.

23 — ENCERRAMENTO E AVALIACAO

ATIVIDADE

e Entrega de CDs e materiais impressos (se disponiveis) relacionados ao tema.

e Danca circular.

DURACAO TOTAL

e 20 minutos.

MATERIAL NECESSARIO
‘ CD’s com o seguinte contetuido gravado - é possivel que o(a) facilitador(a)

tenha os arquivos salvos num computador e os participantes salvem em
suas midias pessoais:

v" Guia Alimentar para Populagao Brasileira: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/
guia_alimentar_populacao_brasileira_2ed.pdf

o
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v Guia Alimentar para a Populagcéo Brasileira — verséo resumida
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/guiadebolso2018.pdf

=

%\ Folders:

v' http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/folder_obstaculos_
alimentacao.pdf

v http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/folder_escolha_
alimentos.pdf

v http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/folder_alimentacao_
dia_a_dia.pdf

v http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/folder_habilidades_
culinarias.pdf

v' http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/dez_passos_cartao.pdf

@ Videos:

v Guia traz dez novas regras para uma alimentacéo saudavel:
https://www.youtube.com/watch?v=rDQv4lJMhTO

v Playlist de 10 videos sobre o Guia Alimentar para a Populacéo Brasileira:
https://www.youtube.com/playlist?list=PLaS1ddLFkyk-ObbBv4eWkHIhc5B49a9Sw

v' Série “O Guia Alimentar na Atencéo Bésica”:
Episodio 1 - Atendimento Nutricional Individual: https://youtu. be/UtFyBRHypGe
Episddio 2 - Atendimento Compartilhado: https://youtu.be/K7Z50rCntva
Episddio 3 - Visita Domiciliar: hitps://youtu.be/CR7OrhXEsHs

Episddio 4 - Grupo de Educacao Alimentar e Nutricional: hitps://youtu.be/
hcsz37IHG5A
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I!ﬁ Instrutivo:

metodologias de trabalho em grupo para promocao de acdes de alimentacéo adequada
e saudavel na Atencao Basica: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/instrutivo_
metodologia_trabalho_alimentacao_nutricao_atencao_basica.pdf;

v" Na cozinha com as frutas, legumes e verduras: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/
publicacoes/cozinha_frutas_legumes_verduras.pdf

v' Desmistificando duvidas sobre alimentacdo e nutricdo: material de apoio para
profissionais de saude. http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/desmistificando_
duvidas_sobre_alimenta%C3%A7%C3%A30_nutricao.pdf

v Alimentos Regionais Brasileiros (22 edi¢ao): http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/
alimentos_regionais_brasileiros_2ed.pdf

‘D v' Caixas de som

ﬂ Sugestao de musica: Agradecer e Abracar — Maria Bethania
(autoria: Vevé Calazans / Gerbnimo)

Power point - slide agradecimento, conforme orientacdes no Apéndice 04.

OBJETIVOS
e Incentivar o desenvolvimento de acdes de PAAS a partir de materiais e sugestoes oferecidas.
e Obter retorno dos participantes sobre a oficina desenvolvida.

e Compartilhar a experiéncia de ter vivenciado a Oficina.

DESCRICAO DA ATIVIDADE

Sera entregue aos participantes um CD com o formato digital dos materiais do Ministério da Saude
(documentos, cadernos, folders, cartilhas, etc.), videos e demais materiais de EAN, disponiveis para
elaboracao de atividades de PAAS. Demais contelidos pertinentes também poderao ser inseridos
no CD.

E importante que o grupo possa conversar sobre como incorporar esses conhecimentos na
sua pratica cotidiana € marcar um encontro em, no maximo, 60 dias, para trocar experiéncias
sobre 0 uso desses novos conhecimentos na pratica de cuidado cotidiano na UBS.

Apobs o compartilhamento dos materiais e combinados para o proximo encontro, os participantes
serao convidados a ficar em circulo e cada um devera expressar em uma palavra o que significou
a Oficina sobre o Guia Alimentar para eles. Na oportunidade, sugere-se que os participantes
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deem as maos, e, ao som de uma musica possam fazer uma
olzlple=Wellgell|=1d ou outra atividade lUdica para o encerramento

(sugestao de musica: Agradecer e Abracar — Maria Bethania

(autoria: Vevé Calazans / Gerébnimo). Caso nao esteja confortavel
para conduzir alguma atividade deste tipo, apenas solicite que,
ainda em circulo, os participantes possam dar as maos e olhar
uns para 0s outros, enquanto a musica esta tocando. Enquanto
isso, sera projetado o slide final de agradecimento, com as fotos
do grupo durante a oficina, e com uma frase de fechamento que
faca sentido ao trabalho construido durante os dias de oficina.

bicas

- O uso da danca circular € opcional, assim
como a sugestao da musica.

RESULTADOS ESPERADOS
e Motivacao dos profissionais para realizacao de acdes de
PAAS no territorio.

e Conhecimento da avaliacao do grupo quanto ao conteudo,
desenvolvimento, organizacao e aplicabilidade da oficina
ao trabalho.

e Conhecimento da percepcgéao de ter vivenciado a oficina para
cada participante.

SUGESTAO DE LEITURA

ANASTASIOU, L. G. C.; Alves, L. P. Estratégias de ensinagem. In:

Dangas Circulares :
Sagradas ou Danga dos
Povos, ou simplesmente

Danga Circular é uma
prética de danga :
em roda, tradicional :

e contemporanea,

originaria de diferentes
culturas que favorece :

a aprendizageme a
interconexao harmoniosa
entre os participantes. Os  :
individuos dangam juntos, :
em circulos e aos poucos
comecam a internalizar
o0s movimentos, liberar
amente, o coragéo, o
corpo e o espirito. Por
meio do ritmo, da melodia

e dos movimentos

delicados e profundos os
integrantes da roda sdo
estimulados a respeitar,
aceitar e honrar

as diversidades.

. Processos de

ensinagem na universidade; pressupostos para as estratégias de trabalho em aula. 5ed.

Joinville/SC. Univille, 2009.

___BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Gestao Estratégica e Participativa. Il Caderno
de educacéao popular em saude, Brasilia, 2014. Disponivel em: <http://bvsms.saude.gov.

br/bvs/publicacoes/2_caderno_educacao_popular_saude.pdf>
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__ BRASIL. Ministério da Saude. Nucleo de Apoio a Saude da Familia. v. 1. Brasilia:
Ministério da Saude, 2014. (Cadernos de Atencao Basica, n. 39).

SILVA, M. S.M., ZENAIDE, M. N. T. Plano de Acao em Educacéao em e para Direitos
Humanos na Educacéo Basica, s.d. Disponivel em: http://dhnet.org.br/dados/cursos/edh/
redh/02/modulo_2_3_plano_de_acao_naza.pdf.

Universidade Federal de Santa Catarina. Centro de Ciéncias da Saude. Curso de
Especializagao Multiprofissional em Salde da Familia. Projeto terapéutico singular
Universidade Federal de Santa Catarina; MIRANDA, F. A. C., COELHO, E. B. S.; MORE, C. L.
O. O. — Florianodpolis: Universidade Federal de Santa Catarina, 2012. Disponivel em: < https://
ares.unasus.gov.br/acervo/bitstream/handle/ARES/1089/PDF%20-%20Livro%20d0%2Curso.
pdf?sequence=1&isAllowed=y>

(R




MANUAL INSTRUTIVO — IMPLEMENTANDO O GUIA ALIMENTAR PARA A POPULAGAQ BRASILEIRA EM EQUIPES QUE ATUAM NA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE

Esperamos que este manual possa apoiar os trabalhadores da Atencao Primaria a Saude na
realizacao de atividades de Educacao Permanente voltados para as equipes, hdo sé no tema
da Promocao da Alimentacao Adequada e Saudavel, mas também em outros temas pertinentes
para as equipes, ja que a metodologia pode ser adaptada para outros temas.

Os encontros de EP s&o muito potentes para a qualificagéo dos profissionais individualmente,
mas também para que a equipe possa se aproximar, criando uma rotina de dialogo sobre o
processo de trabalho e a condugao dos casos dos usuarios.
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OFICINA DO GUIA ALIMENTAR PARA A POPULACAO BRASILEIRA
NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

PUBLICO ALVO:

Profissionais das equipes de APS
CARGA HORARIA TOTAL: 16h

MODULOS: 4 (com 4h cada)

OBJETIVOS DA OFICINA:

e Apresentar o “Guia Alimentar para a Populacao Brasileira”, seus principios e recomendacoes,
aos profissionais das equipes de APS;

e Discutir a utilizagdo do Guia Alimentar como uma ferramenta de educagéo em saude na
Promocéao da Alimentacédo Adequada e Saudavel (PAAS) na APS;

e Contribuir para a inclusdo, no processo de trabalho das equipes de APS, das acdes de
PAAS considerando a abordagem do Guia Alimentar.
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MOBULO 1

Objetivos do médulo:
e Compreender a proposta de trabalho da oficina;

e Compreender o novo paradigma da Alimentacéo Saudavel utilizado no Guia Alimentar
para a Populagéo Brasileira;

e Conhecer os principios e recomendacdes do Guia Alimentar;

e Resgatar o perfil nutricional e alimentar do territério de atuacao das equipes de APS e
analisar sua relagédo com o consumo de alimentos segundo processamento.

DURACAO ATIVIDADE
10 min Recepcao e entrega dos materiais
15 min Ativ.1: Apresentacao da programacao da oficina e objetivos do
maodulo |
25 min Ativ. 2: Acolhendo o grupo
35 min Ativ. 3: Acordo de trabalho
45 min Ativ. 4: O que é alimentac&o saudavel para vocé?
20 min INTERVALO
1h 20min Ativ. 5: Cartografia do perfil nutricional e epidemiolégico do
territorio
10min Ativ. 6: Encerramento do modulo |
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MOBULO T

Objetivos do médulo:

e Conhecer e classificar os alimentos segundo nivel de processamento;

e |dentificar e classificar os alimentos comumente presentes no cardapio das
territério de atuagéo das equipes de APS;

e Compreender como os grupos de alimentos e a combinacéao dos alimentos contribuem para
uma alimentagao adequada e saudavel;

e Reconhecer os diversos aspectos que afetam o ato de comer e a comensalidade.

familias do

DURACAO ATIVIDADE
10 min Ativ. 7: Acolhimento e apresentagao dos objetivos modulo |l
60 min Ativ.8: Classificando os alimentos segundo o nivel de
processamento.
15 min Ativ. 9: Apropriando-se do Guia Alimentar
45 min Ativ. 10: Dos alimentos a refeicao — PARTE |

INTERVALO
50 min Ativ. 10: Dos alimentos a refeicao - PARTE |l
40 min Ativ. 11: Refletindo sobre o ato de comer e a comensalidade
10 min Ativ. 12: Encerramento do médulo |l

72208
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MObULO 1T

Objetivos do médulo:

e |dentificar os obstaculos para uma alimentacao adequada e saudavel presentes nas
praticas alimentares do territério;

e Propor estratégias para superacao dos obstaculos considerando as recomendacdes do
Guia Alimentar e a organizagéo do servico;

e Situar a partir do arcabouco politico as acbes de Alimentacao e Nutricao no contexto das
atividades das equipes de APS.

DURACAO ATIVIDADE
10 min Ativ. 13: Acolhimento e apresentacéo dos objetivos maodulo Il
10 min Ativ. 14: Apropriando-se do Guia Alimentar
40 min Ativ. 15: Utilizando o Guia Alimentar na prética profissional

Ativ. 16: Compreensao e superagao de obstaculos para uma
alimentacao saudavel — dramatizacéo e reflexdo. PARTE |

60min

20 min INTERVALO

; Ativ. 16: Compreensao e superacao de obstaculos para uma alimentacao
1h30min , RS -
saudavel — dramatizacao e reflexao. PARTE I

15min Ativ. 17: Encerramento das atividades do modulo Il

ThoS-
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MOBULO 1

Objetivos do médulo:

e Analisar as possibilidades de insercéo das acdes de Alimentacao e Nutricao na APS
considerando a pratica interprofissional das equipes de APS como espaco de promogao
da alimentacao saudavel

e Avaliacdo da Oficina pelos participantes

DURACAO ATIVIDADE
10 min Ativ. 18: Acolhimento e apresentacéo dos objetivos do médulo IV
15 min Ativ. 19: Apropriando-se do Guia Alimentar — leitura dos 10 passos
para uma alimentacao adequada e saudavel
1h 50min Ativ. 20: Refletindo sobre a promoc¢éao da alimentagao saudavel como
pratica das equipes de Atencao Primaria a Saude

20 min INTERVALO

20 min Ativ.21:Utilizando o Guia Alimentar na pratica profissional —
instrumentalizando o profissional

40 min Ativ. 22: Plano de acéo

20 min Ativ. 23: Encerramento e Avaliagéo da oficina




QUADRO RESUMO DE
APOIO AO FACILITADOR
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LEGENDA:
FACILITADOR-CONDUTOR: aquele que conduzira a atividade.

FACILITADOR-APOIO: Aguele que ficara na retaguarda do facilitador condutor, auxiliando-o
nas atividades.

ANTES DO INICIO DA OFICINA O FACILITADOR- APOIO PRECISA:

Certificar-se de que todos os materiais estao organizados e disponiveis. Finalize e separe o0s
materiais das pastas que serdo entregues a cada participante. Cada pasta devera conter: Um
exemplar do Guia Alimentar, programacéao da Oficina (separada por médulos conforme Apéndice
1), cracha de identificacao, caneta e folhas em branco para anotacoes.

Antes de cada mddulo, atentar-se a organizacéo do espaco fisico e dos materiais que seréao
utilizados no respectivo médulo. E importante:

e Dispor as cadeiras dos participantes em meia lua de modo que todos possam visualizar
com conforto a parede em que havera projecao;

e Montar data show, testar audio e video, quando necessarios;

e Usar crachéa de identificacao

DURANTE A OFICINA O FACILITADOR APOIO PODE:

e Fazer registro fotografico das atividades
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Agradecemos as professoras Denise Herdy Afonso e Lia Marcia Cruz da Silveira por autorizarem o uso
do modelo de planejamento educacional de sua autoria, publicado no Caderno de Ensinagem do Tutor
do Curso Desenvolvimento de Competéncia Pedagdgica para a Pratica da Preceptoria e Docéncia, via
Associagao Brasileira de Educagao Médica, ABEM - margo 2016.
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MANUAL INSTRUTIVO — IMPLEMENTANDO O GUIA ALIMENTAR PARA A POPULAGAO BRASILEIRA EM EQUIPES QUE ATUAM NA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE
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ATIVIDADE 4:
O QUE E ALIMENTACAO ADEQUADA E SAUDAVEL PARA VOCE?

Slide 1:  Visé&o tradicional do conceito de alimentacao baseado no conteudo de nutrientes
(exemplificada na piramide de alimentos)

Desconstrucao do conceito limitado de alimentacdo - reduzida a soma dos
nutrientes existentes nos alimentos consumidos ao longo do dia (alimentos como
meros carreadores de nutrientes).

Slide 2:

Slide 3: Porque saimos da orientacéo baseada na piramide alimentar para o novo paradigma
de alimentacéo saudavel.

Slide 4: Foco no alimento — “Os alimentos, em toda sua complexidade, € uma unidade mais
fundamental do que qualquer nutriente individual”

Slide 5: Conceito de “sinergia alimentar” - (Jacobs J, D. R. & Tapsell, L. C. 2013, ‘Food
synergy: the key to a healthy diet’, Proceeding of the Nutrition Society, vol. 72, n°.
2, pp. 200-206).

Slide 6: Conceito ampliado de alimentacao: alimento + combina¢des de alimentos + modos
de comer.

Slide 7: O que s&o refeigbes - mistura n&o aleatdria de alimentos desenvolvida sob controle
bioldgico-cultural-evolucionario (padroes alimentares) -  Jacobs Jr, D. R. & Tapsell,
L. C. 2013, ‘Food synergy: the key to a healthy diet’, Proceeding of the Nutrition
Society, vol. 72, no. 2, pp. 200-206.

Slide 8: Abordagem ampliada do Guia Alimentar - “para o corpo, para a alma e para o pla-
neta” — Monteiro CA, Cannon G, Moubarac J-C, Martins APB, Martins CA, Garzillo
J, et al. Dietary guidelines to nourish humanity and the planet in the twenty-first cen-
tury. A blueprint from Brazil. Public Health Nutr [Internetf]. 2015;18(13):2311-2322.

Slide 9: Conceito de alimentacdo adequada e saudavel - (Ver Guia Alimentar pagina 08).
Discusséo dialogada com a nuvem de ideias formada pelos participantes em
momento anterior.

Esses slides trabalham o contetido do capitulo 1 do Guia Alimentar. As

referéncias bibliograficas do capitulo 1 do Guia auxiliam na construcao dos
slides. Ver sessao “Para saber mais” do Guia Alimentar — pag 131 a 133.

72099




MINISTERIO DA SAUDE / UNIVERSIDADE DE SAO PAULO

ATIVIDADE 5:

CARTOGRAFIA DO PERFIL NUTRICIONAL E EPIDEMIOLOGICO DO
TERRITORIO

Slide 1:

Slide 2:

Slide 3:

Slide 4:

Slide5a8:

Slide 9:

A diversidade de alimentos presentes no territério brasileiro e a mistura das
tradicoes e ragas que convivem no Brasil e que construiram as referéncias do
que comemos hoje — Brasil. Ministério da Salde. Secretaria de Atencéo a Saude.
Departamento de Atencéo Bésica. Alimentos regionais brasileiros 2. ed. — Brasilia:
Ministério da Saude, 2015. 484 p.

O avanco das grandes industrias de alimentos com produtos ultraprocessados
que afetam negativamente a cultura, a vida social e 0 meio ambiente (ver Guia
Alimentar pagina 45 e 46).

Mudancas no padrao de saude e consumo alimentar da populacao brasileira (ver
Guia Alimentar pagina 17) e sua relacao com a transicéo nutricional — Batista Filho,
M; RISSIN, A. A transicao nutricional no Brasil: tendéncias regionais e temporais.
Cad. Saude Publica, Rio de Janeiro, v. 19, supl. 1, p. S181-S191, 2003.

Pesquisas anteriores no Brasil mostram uma tendéncia ao longo dos anos de
reducao do consumo de alimentos basicos e aumento das quantidades per capita
médias adquiridas de produtos como paes, refrigerantes, embutidos, etc. Todavia,
dados da POF 2008-2009 analisados para a construcao do Guia mostram que o
prato dos brasileiros ainda mantém o consumo do tradicional arroz, feijao, carne,
legumes e verduras (Ver Guia Alimentar paginas 53 a 55).

Apresentacédo de dados de pesquisas nacionais sobre a evolugdo do estado
nutricional dos brasileiros segundo ciclo de vida.

- IBGE. Pesquisa de Orcamentos Familiares 2008-2009: Antropometria e estado
nutricional de criancas, adolescentes e adultos no Brasil. Rio de Janeiro: IBGE, 2011.
- Brasil. Ministério da Saude. Vigitel Brasil 2014: vigilancia de fatores de risco e
protecao para doencas cronicas por inquérito telefdbnico — Brasilia: Ministério da
Saude, 2015.

- Brasil. Ministério da Saude. Vigitel Brasil 2016: vigilancia de fatores de risco e
protecao para doencgas crénicas por inquérito telefénico. Brasilia: Ministério da
Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude, 2016.

Incluir dados do Estado Nutricional e de consumo alimentar do SISVAN (Sistema
de Vigilancia Alimentar e Nutricional) disponiveis na unidade de saude.
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O MObuLO 11

ATIVIDADE 8:
CLASSIFICANDO OS ALIMENTOS SEGUNDO O NIVEL DE PROCESSAMENTO

Slide 1: Pergunta introdutéria: Como vocé classificaria esses alimentos? Apresentar
opgcdes para a classificacao alimentos: A) in natura e minimamente
processados, B) trocar por Oleos, gorduras, sal e agucar, C) processados e

D) ultraprocessados.

Slides 2 a20: Exemplos (imagens) de alimentos in natura e minimamente processados,
trocar por Oleos, gorduras, sal e agUcar, processados e ultraprocessados
(usados para os participantes classificarem com as placas).

Slide 21: Introducéao ao capitulo “a escolha dos alimentos”.

Slide 22: Definicao de “alimento” e “processamento de alimentos”.

Slides 23 e 24: Conceito e definigéo ‘de alimentos in natura’ e ‘minimamente processados’
(usar imagens ilustrativas).

Slide 25: Conceito e definicdo de ‘trocar por Oleos, gorduras, sal e aglcar’ (usar
imagens ilustrativas).

Slide 26: Conceito e definicao de ‘alimentos processados’ (usar imagens ilustrativas).

Slide 27: Conceito e definicao de ‘alimentos ultraprocessados’ (usarimagens ilustrativas).

Slides 28 a 31: Por que evitar o consumo de alimentos ultraprocessados (ver Guia Alimentar
pagina 41 a 46).

Slide 32: Quadro resumo da classificagéo de alimentos baseada na extens&o e proposito
do processamento industrial de alimentos, com exemplos ilustrativos —
Moubarac J-C, Parra D. Cannon G, Monteiro C. Food classification systems
based on food processing. Curr Obes Rep 2014 3: 256-273.

Slides 33 a 35: Exemplos da pagina 51 do Guia Alimentar.

Slide 36: Slide indicando momento para exibigdo do video Alimentos Ultraprocessados
(https://youtu.be/36FOfwY3VCk )
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Slides 37 a 53: Repeticdo dos slides da atividade de classificagdo dos alimentos com
exemplos de alimentos in natura e minimamente processados, trocar por
Oleos, gorduras, sal e acuicar, processados e ultraprocessados (usados para
0s participantes classificarem com as placas).

Esses slides trabalham o conteido do capitulo 2 do Guia Alimentar. As referéncias
bibliograficas do capitulo 2 do Guia auxiliam na construcdo dos slides. Ver sessdo
“Para saber mais” do Guia Alimentar - pag. 133 a 136.
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ATIVIDADE 10:
DOS ALIMENTOS A REFEICAO

Slide 1:

Slide 2:

Slide 3:

Slide 4:

Slide 5:

Slide 6:

Slide 7 a 14:

Slide 15:

Esquema de cardapio (Café da manha, almoco, jantar e pequena refeicao)
para orientar grupos na construcdo do cardapio comumente consumido pelas
familias atendidas

Recomendagdes do Guia Alimentar focam em saber escolher e combinar os
alimentos no lugar de contar calorias

Alimentos in natura, minimamente processados e processados devem ser
combinados para compor uma preparacdo culinaria. A combinacdo deve
seguir as quatro recomendacgdes do Guia e a regra de ouro.

Estudando a alimentacao dos brasileiros: 1/5 da populagéo brasileira (40
milhdes de pessoas) baseia sua alimentagcdo em alimentos in natura ou
minimamente processados. 85% ou mais do total de calorias vem desses
alimentos, sendo uma combinacdo de alimentos que mais se assemelha a
recomendacao de uma alimentagéo saudavel.

Imagens de café da manha, almoco, jantar e pequena refeicao (retiradas
do Guia) que exemplificam combinacdes reais e saudaveis de alimentos
distribuidas nas diferentes regides do Brasil. Neste momento sugere-se que
acompanhem as imagens no proprio Guia

Além da classificacao dos alimentos segundo extensdo e proposito do
processamento o Guia considera a classificacao dos alimentos por grupos
de alimentos. Sdo 9 grupos (grupo dos feijdes, cereais, raizes e tubérculos,
verduras e legumes, frutas, castanhas e nozes, leite e queijo, carnes e ovos,
agua). Os alimentos pertencentes a um mesmo grupo possuem uso culinario
e perfil nutricional semelhantes.

Imagens de alimentos que exemplificam cada grupo.
Umarefeicdo saudavel e saborosa leva em consideracao: diversidade de grupos

de alimentos, variedade dentro do mesmo grupo, diferentes usos culinarios e
sugestdes de preparo e, por consequéncia, diversidade de nutrientes.
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Estes slides trabalham o conteludo do capitulo 3 do Guia Alimentar. As referéncias
bibliograficas do capitulo 3 do Guia auxiliam na construcao dos slides. Ver sesséo “Para
saber mais” do Guia Alimentar — pag. 136 a 139.
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ATIVIDADE 15
UTILIZANDO O GUIA ALIMENTAR NA PRATICA PROFISSIONAL

Slide 1: Pergunta introdutéria: por que promover a alimentacdo adequada e
saudavel?
Slide 2: Falar sobre promogéo de salde e sua intersecgao com a PAAS. Referéncias

Bibliograficas: Brasil. Ministério da Saude. Politica Nacional de Promogao
da Saude: PNPS: revisao da Portaria MS/GM n° 687, de 30 de marco de
2006/Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia a Satide, Secretaria de
Atencao a Saude. — Brasilia: Ministério da Satide, 2014

Slide 2: Conceito de PAAS. Acbes de PAAS fundamentam-se nas dimensdes de
incentivo, apoio, protecao e promoc¢ao da salde e devem combinar iniciativas
focadas em: oferta de alimentos saudaveis em ambientes institucionais;
politicas publicas saudaveis, reforco da agdo comunitaria; educacao
alimentar e nutricional; regulacao e controle de alimentos e reorientagéo
dos servigos de saude. Referéncia Bibliografica: Brasil. Ministério da Saude.
Politica Nacional de Alimentacao e Nutricao / Ministério da Salde, Secretaria
de Atencéao a Saude. Departamento de Atencao Basica. Brasilia: Ministério
da Saude, 2011.

Slide 3: Objetivo da PAAS; interface em trés politicas: PNAN, PNAB E PNPS.
A PAAS corresponde a uma das diretrizes da Politica Nacional de
Alimentacdo e Nutricdo (PNAN), insere-se como eixo estratégico da
Politica Nacional de Promocgao da Saude (PNPS), e tem como enfoque
prioritario a realizacdo de um direito humano basico, que proporcione
a realizacao de praticas alimentares apropriadas dos pontos de vista
biolégico e sociocultural, bem como o uso sustentavel do meio ambiente.

Slides 4a 7: propdsito, principios e diretrizes da PNAN (enfoque na diretriz 2: PAAS).
Slide 8 a 10: PNPS: Objetivo geral e temas prioritarios.
Slides 11 e 12: PNAB - fundamentos da promocgéao da saude.

Slide 13: PAAS como componente integral do cuidado em salde e garantia de
direitos: direito a saude e Direito Humano a alimentacdo adequada.

Slide 14: Potencialidades da Atencédo Primaria a Saude para acdes de
PAAS (dimenséo individual e coletiva, estabelecimento de vinculos,
compartilhamento de conhecimentos apoiando o desenvolvimento da
autonomia e do autocuidado dos sujeitos com base na realidade local,
interdisciplinaridade e intersetorialidade).
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Slide 15:

Slide 16:

Slides 17 e 18:

Slides 19 a 22:

Slides 23 a 26:

Slide 27:

UNIVERSIDADE DE SAO PAULO

Apresentacao do Marco de referéncia de educacao alimentar e nutricional para
as politicas publicas (2012).

conceito de EAN (retirado do Marco de referéncia)

Exemplos de campos de praticas de EAN

Caderno de Atencao Bésica 39: Nucleo de Apoio a Saude da Familia (diretrizes,
atividades e acdes. Foco nas atividades de prevengao e promog¢ao da saude e

acoes de alimentacao e nutricéo.

razdes para usar o Guia Alimentar na pratica profissional como instrumento de
PAAS.

Noticias sobre o Guia Alimentar na midia nacional e internacional.




ATIVIDADE 21

UTILIZANDO O GUIA ALIMENTAR NA PRATICA PROFISSIONAL -
INSTRUMENTALIZANDO O PROFISSIONAL

Slide 1 Pergunta introdutoria: Além de utilizar o Guia Alimentar como referéncia do Ministério
da Saude para agdes de Promocéo da Alimentacao Adequada e Saudavel, onde
mais procurar?

Slide 2 No proprio material publicado pelo Ministério da Salde:
- Alimentos Regionais Brasileiros (22. Edicao)

- Desmistificando duvidas sobre alimentacao e nutricdo: material de apoio para
profissionais de salde.

- Instrutivo: metodologias de trabalho em grupo para promoc¢ao de acdes de
alimentacdo adequada e saudavel na atengéo basica.

- Na cozinha com as frutas, legumes e verduras.

Slide3a8 Passo a passo para acessar Publicacoes do Ministério da Saude a partir do Portal
da Atencéo Primaria a Saude: http://dab.saude.gov.br/portaldab/biblioteca.php
(utilizar funcao print screen da telas de modo a melhor ilustrar acesso).

Slide 9 Apresentacao das Publicacdes do tipo “Politicas” (PNAB, PNPIC, PNAN, PNAB)
Slide 10 Apresentacao das Publicagdes do tipo “Livro”

Slide 11 a 14 Apresentacao das Publicagdes do tipo “Cartilhas, Guias e manuais” (0 Guia Alimentar
esta disponivel nesse site). Destaque para a publicacao “Contribuicoes dos Nucleos
de Apoio a Saude da Familia para a atencao nutricional” (2017).

Slide 15 Publicactes de outros ministérios que dao apoio as acdes de PAAS:
- Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome: Marco de Referéncia
em Educacao Alimentar e Nutricional nas politicas publicas (2012)

Slide 16 a18 Sites e Redes Sociais de suporte as acdes de PAAS:
- |deias na Mesa
- Redenutri
- ldec
- Curso Comida de Verdade no youtube

Slide 17 Sugestdes de livros e leituras sobre 0 assunto (consultar sessao “Para saber mais”
paginas 131 a 143 do Guia Alimentar)

Slide 18 Slide de fechamento: Aplicar recomendagdes na vida pessoal e profissional. Importancia
de compartilhar a experiéncia com colegas e principalmente adapta-la para ser usada
com usuarios da Atencéo Primaria a Salde como parte das atividades profissionais.
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o MOBULO [

As atividades de dispersao foram elaboradas pensando na continuidade do trabalho
e vinculo que estao sendo construidos durante a oficina. Para tanto, duas propostas
de atividades de disperséao séao apresentadas. A primeira € com um nivel de inten-
sidade menor, para os casos em que os modulos possuem um intervalo de tempo
menor (entre dois a 6 dias). A segunda, de maior intensidade, devera ser utilizada
quando os mddulos tiverem intervalo igual ou maior de uma semana entre eles.

ATIVIDADE DE DISPERSAO A SER REALIZADA PARA O MODULO Ii;

ATIVIDADE DE MENOR INTENSIDADE:

No moddulo | falamos um pouco sobre a alimentagéo e os habitos alimentares do territorio,
a proposta da tarefa até o proximo moédulo é observar as diferencas e semelhangas entre a
sua alimentagao e a das pessoas com as quais vocé convive. Quantidade, frequéncia, tipos
de alimentos, consumo de liquidos, 0 que vOCcé € as pessoas ao seu redor comem ao longo
do dia?

No inicio do préoximo moédulo, deve-se iniciar resgatando esta atividade/reflexéo, aproveitando
para relembrar o que foi discutido neste médulo.

ATIVIDADE DE MAIOR INTENSIDADE:
Apresentamos duas op¢des, sugerimos que escolha uma dentre elas:

a) Solicitar aos participantes que tragam para o proximo modulo, embalagens de alimentos
consumidos na sua rotina, seja no domicilio ou no ambiente de trabalho. Essas embalagens
poderao ser utilizadas na atividade 8, para classificagédo do nivel de processamento dos
alimentos. Essa atividade podera substituir a projecao nos slides de exemplos de alimentos
para a classificacdo. O facilitador podera escolher algumas das embalagens trazidas
pelos participantes para serem classificadas conjuntamente, mediante uso das placas com
a classificacdo “in natura ou minimamente processado”; “Oleos, gorduras, sal e actcar”,
“processado” e “ultraprocessado”.
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b)

Solicitar aos participantes que tragam para o proximo modulo fotos que retratem situagdes
sobreoatodecomereacomensalidade, queseraabordadanaatividade 11.asimagenspodem
ser referentes a rotina alimentar familiar, no trabalho, ou exemplos/ situacdes presenciadas
no dia a dia. Ressaltar que os exemplos podem ser tanto de dias de semana, como
de finais de semana, e que 0s participantes registrem por escrito aquilo que lhes
chamarematencéo nas fotos — tanto para aspectos positivos quanto para negativos.
Essas impressdes deverao ser abordadas e discutidas na atividade 11. No caso de o
facilitador optar por fazer uso dessas imagens na atividade 11, o mesmo deve estar atento
para que as imagens retratem suficientemente todas as situacdes que envolvem o ato de
comer e a comensalidade — comer com regularidade e atencao; comer em ambientes
apropriados e comer em companhia.




O MObuLO T1

ATIVIDADE DE DISPERSAO A SER REALIZADA PARA O MODULO IIi;
ATIVIDADE DE MENOR INTENSIDADE

Neste modulo falamos sobre grau de processamento e grupos de alimentos, além da comen-
salidade, nesta atividade de dispersao, espera-se que 0s participantes observem de que forma
estado compostas as suas refeicdes, por tipo de processamento e grupo de alimentos e de que
forma sao realizadas essas refeicoes, do ponto de vista da comensalidade. A ideia aqui € que
o participante comece a refletir sobre 0 que ele aprendeu e como isso se encaixa na sua roti-
na alimentar. No inicio do préximo maédulo, deve-se iniciar resgatando esta atividade/reflexao,
aproveitando para relembrar o que foi discutido no médulo.

ATIVIDADE DE MAIOR INTENSIDADE

Solicitar aos participantes que, em duplas ou trio, trabalhem uma atividade dentre as seis lis-
tadas abaixo para ser realizada durante o periodo de dispersao. O facilitador devera dividir as
atividades por duplas/trios, de forma que todas as seis atividades sejam contempladas. Os
participantes poderdo trocar as atividades entre si de acordo com afinidade e possibilidade
para trabalhar com o tema. Lembrar aos participantes de trazer suas anotacdes ou outro ma-
terial solicitado na atividade escolhida para o encontro do médulo lll. As seis atividades abaixo
se referem a cada um dos obstaculos para PAAS que serao discutidos no capitulo 5 do Guia
- A compreensao e a superacao de obstaculos. Esta atividade de dispersao servira de suporte
para as discussoes da atividade 16, no modulo Il

Sugere-se que, quando estiver conduzindo a atividade 16, o facilitador recupere as informa-
¢oes trazidas pelas duplas ou trios. Um bom momento para fazer isso seria

logo apds a apresentacao das dramatizacdes. O facilitador pode solicitar que os partici-

pantes comentem sobre as dramatizagdes usando as respostas/exemplos trazidos das
atividades de dispersao.
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1) OBSTACULO QUANTO A INFORMAQAO
Ha muitas informacdes sobre alimentacéo e salde, mas poucas sao de fontes confiaveis.

: Alguma vez informagdes errbneas e duvidosas sobre alimentacdo chegaram
até vocé trazidas através de uma duvida de um usuario da UBS/colega/familiar? De onde veio
essa informacao”? Como vocé tratou a questao”? Faga um breve comentario.

2) OBSTACULO QUANTO A PUBLICIDADE:

A publicidade de alimentos ultraprocessados domina os anuncios comerciais de alimentos,
frequentemente veicula informagdes incorretas ou incompletas sobre alimentacéo e atinge,
sobretudo, criancas e jovens.

Que tipo de informacao sobre um alimento chama a sua atencao na hora da
compra? e dos usuarios? E 0 que chama a atencao dos seus filhos ou outras criancas de sua
convivéncia? Traga rotulos de alimentos ou campanhas publicitérias de alimentos (retiradas
de revistas, jornais, etc.) para discutirmos em grupo.

3) OBSTACULO QUANTO A OFERTA

Alimentos ultraprocessados sao encontrados em toda parte, sempre acompanhados de
muita propaganda, descontos e promoc¢des, enquanto alimentos in natura ou minimamente
processados nem sempre sao comercializados em locais proximos as casas das pessoas.

Os usuarios costumam fazer as compras de alimentos perto dos seus locais de
residéncia? Que tipos de estabelecimentos comerciais sdo mais frequentados para fazer as
compras de alimentos? Faca uma listagem desses proximos a UBS (supermercados, feiras
de bairros, vendedores ambulantes, mercearias, etc.). Leve sua lista para o préximo encontro.

4) OBSTACULO QUANTO AO CUSTO

Embora legumes, verduras e frutas possam ter preco superior ao de alguns alimentos
ultraprocessados, o custo total de uma alimentagdo baseada em alimentos in natura ou
minimamente processados ainda € menor no Brasil do que o custo de uma alimentacao baseada
em alimentos ultraprocessados.

Onde os usuarios costumam fazer as compras de alimentos? Reflita sobre os
alimentos mais comumente consumidos em um almoco e um jantar do dia-a-dia dos usuarios,

e faca uma pesquisa de preco no local onde eles costumam adquirir esses alimentos. Procure
comparar 0 preco entre alimentos in natura e minimamente processados e ultraprocessados.
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5) OBSTACULO QUANTO AS HABILIDADES CULINARIAS

O enfraquecimento da transmissado de habilidades culinarias entre geracbes favorece o
consumo de alimentos ultraprocessados.

Todos nés temos aquela receita de familia que gostariamos
de saber como fazer. Que tal recuperar uma receita e prepara-la com o colega, algum familiar
ou amigo? Aproveite e leve sua preparacao para compartilhar na UBS. Pode ser uma atividade
Ccom 0Ss usuarios ou para uma refeicao com os colegas. Faca um breve relato escrito de onde
escolheu a receita, com quem escolheu compartilhar o seu preparo, quanto tempo levou para
preparar € 0 momento de comensalidade na unidade de saude.

6) OBSTACULO QUANTO AO TEMPO

Para algumas pessoas, as recomendagdes deste guia podem implicar a dedicagdo de mais
tempo a alimentagao.

Hora de utilizar a modernidade em favor da cozinha! Pesquise na internet dicas
de como preparar, congelar e porcionar alimentos para montar sua marmita do almoco ou
lanche para a semana. O préprio Guia traz dicas de como se organizar e indica até livro de
culinaria. No YouTube é possivel encontrar canais, alinhados com o Guia, que trazem varios
videos que podem ajudar nessa tarefa. Outra opcao ¢ ir direto a fonte pedindo ajuda aquele
amigo/amiga que leva marmita para o trabalho todo dia. Mas atencao, precisa ser marmita
com comida de verdade... Leve suas anotagdes de pesquisa no proximo encontro.
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MObuLO 11 :

ATIVIDADE DE DISPERSAO PARA O MODULO IV

ATIVIDADE DE MENOR INTENSIDADE:

Neste mdédulo falamos sobre a insercao do Guia no contexto de politicas publicas brasileiras
e dos obstaculos para uma alimentacao adequada e saudavel. Como atividade de dispersao,
oriente aos participantes da oficina a identificarem quais obstaculos estao presentes no territo-
rio de atuacéo da Unidade e dos usuarios do servico e reflita sobre o que poderia ser feito para
ultrapassar os obstaculos mais recorrentes para esta populacao especifica.

ATIVIDADE DE MAIOR INTENSIDADE:

Solicitar aos participantes que observem no seu territdrio de atuacéo e reflitam sobre as
seguintes questdes para o proximo encontro:

Como o tema da alimentacao e nutricao é abordado pela minha equipe de trabalho?

Todos os profissionais da minha equipe se sentem seguros para falar sobre o tema da
alimentacao e nutricao?

Quais situacdes no meu cotidiano profissional poderiam abordar questdes sobre alimentacao
e nutricao baseadas no Guia Alimentar para a Populacao Brasileira?

Quais abordagens do Guia Alimentar eu poderia trabalhar no meu territorio?

Como posso me organizar com a minha equipe para trabalhar com o Guia Alimentar em
nossas atividades cotidianas?

O que é necessario para facilitar a abordagem e/ou atividades que envolvam alimentagéo
e nutricao no meu territério?

As questdes deverdo ser impressas e entregue aos participantes, que se sugere, deverao retor-
nar com as respostas por escrito. Essas reflexdes deverao ser retomadas na roda de conversa
da atividade 20.
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Figura 1- Comendo no carro

Fonte: Roosevelt Ribeiro (2018).
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Figura 2- Café da manha em familia

Fonte: Roosevelt Ribeiro (2018).
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Figura 3 - Comendo em companhia

Fonte: Roosevelt Ribeiro (2018).



Figura 4 - Aimoco de domingo
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Figura 5 - Dividindo tarefas no jantar

Fonte: Roosevelt Ribeiro (2018).
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PLANO DE ACAO

Identificacao do problema/situacao:

Meta:

Responsaveis:

O que fazer? (Objetivo)

Como fazer? (Estratégias)

Quando fazer? (Cronograma)

Quem ira fazer cada etapa?
(Responsavel)

Com que far4? (Recursos necessarios)

Prazos para concluséo (curto, médio,
longo prazo)

Observagoes
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