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No cenario epidemioldgico brasileiro coexistem doengas infecciosas,
desnutricao, problemas de saude sexual e reprodutiva, doengas crbnicas
e seus fatores de risco e ainda ha o forte crescimento das causas
externas. Esse panorama reforca a necessidade de investimentos para
seu enfrentamento, requerendo agbes nos diversos setores, incluindo o de
alimentacao e nutrigao.

Entendendo que alimentacao e nutricao se constituem como fatores
determinantes e condicionantes da saude de um individuo, e que as
acOes desse campo tém papel fundamental na Atencao Basica, busca-
se realiza-las de forma transversal as demais ag()es de salude, em
carater complementar a formulagao, a execugao e a avaliagao, a partir
dos principios e das diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS). Nesse
sentido, a Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo (Pnan) (BRASIL,
2012) constitui-se numa resposta oportuna e especifica do SUS para
reorganizar, qualificar e aperfeicoar as agbes para o enfrentamento da
complexidade da situagao alimentar e nutricional da populagéo brasileira.

Uma das diretrizes da Pnan, a organizacdo da atencao nutricional
compreende os cuidados relativos a promogéao e a protecao da saude,
a prevencao, ao diagnostico e ao tratamento de agravos, devendo estar
associada as demais acbes de atencdo a saude do SUS, para sujeitos,
familias e comunidades. Essa diretriz contribui potencialmente para a
conformacgao de uma rede integrada, resolutiva e humanizada de cuidados.
A Pnan tem ainda, como um de seus eixos prioritarios, a Vigilancia Alimentar
e Nutricional (VAN) (BRASIL, 2014a), com proposito de melhoria dos
processos de trabalho, subsidiando o planejamento de acdes relacionadas
a promocgao da saude e da alimentacao adequada e saudavel, cooperando
para a qualificagdo da atengao nutricional no SUS.

O consumo alimentar saudavel é um dos determinantes do estado
nutricional e relaciona-se a salde em todas as fases do curso da vida.
Assim, o monitoramento das praticas de consumo alimentar, como parte
da VAN, colabora com o diagnostico da situacao alimentar e nutricional e,
ao mesmo tempo, fornece subsidios para o planejamento e a organizagao
do cuidado da populagcao adstrita aos servigos de Atengao Basica. Dessa
forma, a presente publicacdo apresenta orientacbes para a utilizagcao
dos novos formularios para avaliagdo do consumo alimentar a serem
adotados na Atencao basica, visando a melhorias no processo de trabalho
das equipes. Além disso, possibilita a orientacdo em relacao a producao
de indicadores a partir dos dados coletados, subsidiando a analise e a
formulacao de politicas e as acdes de alimentacao e nutricao com base
na realidade local.
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ACOMPANHAMENTO DA SITUACAO
ALIMENTAR E NUTRICIONAL

Conhecer o padrao de consumo alimentar, tanto individual quanto
coletivo, é essencial para orientar as agbes de atencgéao integral a saude e,
principalmente, para promover a melhoria do perfil alimentar e nutricional
da populacédo. Assim, realizar avaliacdo do consumo de alimentos na
rotina da Atencao Basica é uma acao estratégica de cuidado em saude,
especialmente no acompanhamento individual, o qual potencializa as
demais agbes de prevencao e de tratamento realizadas no cotidiano dos
servigos. Entretanto, ha de se considerar que esse tipo de avaliagcao deve
ser pratica e com estreita relacao entre as demais atividades desenvolvidas
pelas equipes de saude.

As informagbes sobre consumo de alimentos no Brasil referem-se,
particularmente, a inquéritos populacionais, entre os quais se destaca a
Pesquisa de Orgamentos Familiares (POF) (IBGE, 2010). Em 2008-2009,
a POF apontou diminuicdo do consumo de alimentos basicos, como
arroz e feijao, e um incremento do consumo de alimentos processados e
ultraprocessados, como macarrao instantaneo, refrigerantes, biscoitos,
entre outros.

Desde 2008, a Coordenacéao-Geral de Alimentacao e Nutricao (CGAN)
disponibiliza os formularios de marcadores de consumo alimentar no
Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (Sisvan Web), permitindo
a avaliacdo do consumo alimentar da populagao brasileira na rotina
da Atencao Basica. Os objetivos dos formularios séo possibilitar a
identificagcdo de praticas alimentares saudaveis e nao saudaveis e,
principalmente, viabilizar a realizacdo da VAN por todo profissional de
saude, independentemente da sua formacéao.

Observa-se que a avaliacdo de marcadores de consumo alimentar
triplicou desde a inclusdo do médulo especifico, passando de 192.008, em
2008, para 571.308 pessoas avaliadas, em 2013.

Com o intuito de estimular a avaliagdo do consumo alimentar por todos os
profissionais das equipes de Atencéo Basica, em 2013, a CGAN conduziu
0 processo de revisdo e apresenta nova proposta para avaliacao rapida do
consumo alimentar de pessoas de qualquer idade ou fase do curso da vida.
Para tanto, foram realizados ciclos de discussao acerca da revisao dos
instrumentos supracitados, contando com a participacao de colaboradores
do Ministério da Saude, como as areas técnicas da Saude da Crianca e
Aleitamento Materno e da Saude do Adolescente, bem como colaboradores
externos, profissionais de salde e representantes de instituicdes de ensino
e pesquisa do Pais.



A nova proposta de formularios a ser adotada pelo Departamento de
Atencéao Basica do Ministério da Saude tem o objetivo de simplificar a coleta
de dados e a analise das informagdes obtidas no momento do atendimento
individual. No ambito coletivo, a avaliagdo dos marcadores possibilita o
reconhecimento de alimentos ou comportamentos que se relacionam a
alimentacédo saudavel ou nao saudavel. A observacdo de marcadores de
consumo alimentar indica o que deve ser enfatizado pela equipe de salude
para a adogcao de praticas alimentares mais saudaveis pela populacao.
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ORIENTAGOES PARA VIGILANCIA
ALIMENTAR NA ATENGAO BASICA

Os novos formularios para avaliacdo de marcadores de consumo
alimentar propdem a avaliacao de alimentos consumidos no dia anterior,
0 que ameniza possiveis vieses de memoria, ou seja, esquecimento em
relacdo a alimentacao realizada. Além disso, as questbes permitem que
qualquer profissional da equipe de Atencao Basica realize continuamente
avaliacao dos marcadores e recomende praticas alimentares adequadas e
saudaveis.

Estdo disponiveis trés formularios, sendo um para criangas menores de
seis meses, um para criangcas de seis a 23 meses e 29 dias de idade
e outro para criancas com dois anos de idade ou mais, adolescentes,
adultos, idosos e gestantes. O formulario destinado a avaliagéo da pratica
alimentar de criancgas foi baseado em um documento sobre indicadores para
avaliacao das praticas de alimentacdo de lactentes e criancas publicado
pela Organizagdo Mundial da Saude (WHO, 2010).

Este documento contém um grupo de indicadores que compbe as
diretrizes para consumo alimentar de criangas nessa faixa etéria, e esta
organizado em dois blocos de questbes, conforme detalhado a seguir.

1. Criangas de até 5 meses e 29 dias: as questbes permitem
avaliar a pratica de aleitamento materno e introdugéo precoce de
alimentos.

2. Criancas de 6 a 23 meses e 29 dias: o conjunto de questdes
visa a caracterizagao da introducao de alimentos de qualidade
em tempo oportuno, a identificagao de marcadores de risco ou
protecao para as caréncias de micronutrientes e a ocorréncia de
excesso de peso.

Para criancas com 2 anos ou mais, adolescentes, adultos, idosos
e gestantes, o bloco de questdes contempla marcadores de consumo
alimentar construidos com base na nova proposta do Guia Alimentar para a
Populacao Brasileira (BRASIL, 2014b).

Esta publicacdo apresenta, no Apéndice A, o formulario para avaliagao
que orienta o profissional de saude na captacdao das informacdes
essenciais; e, a partir delas, é possivel orientar maes ou cuidadores da
crianga, adolescentes, adultos, idosos e gestantes para a adogao de uma
alimentacao adequada e saudavel. Ja no Apéndice B, sdo apresentadas
orientacgdes praticas a serem reforgadas por todo e qualquer profissional da
equipe de Atencgéao Basica diante das respostas obtidas.



Quando uma crianga menor de 6 meses for levada ao estabelecimento
de saude para uma consulta de crescimento e desenvolvimento, ela devera
ser pesada e medida. Além do conjunto de acbes que deve compor essa
consulta, como a avaliacdo da adequacao do peso e o comprimento do
bebé, é importante avaliar as caracteristicas do aleitamento materno. Até os
6 meses de idade, a mae nao deve oferecer complementos ao leite materno,
pois ele é tudo o que a crianga precisa. Para que o aleitamento materno
exclusivo seja bem-sucedido, é importante que a mae esteja motivada
e, além disso, que o profissional de saude saiba orienta-la e apresentar
propostas para resolver os problemas mais comuns enfrentados durante a
amamentacao.

O objetivo das questdes para essa fase é caracterizar a alimentacao a
partirdos 6 meses de idade e a adocao de comportamento de risco, tanto para
a avaliacdo do consumo alimentar como para a ocorréncia de deficiéncia de
micronutrientes e excesso de peso. O formulario deve ser respondido pela
mae ou pelo cuidador que tenha conhecimento da alimentag&o da crianga.
E importante que o respondente ja saia da unidade de salide bem orientado
em relacdo as perguntas respondidas.

O profissional de saude deve estar atento a este momento da vida, pois,
a partir dos 6 meses, a crianga deve iniciar a alimentacdo complementar
saudavel. Mesmo recebendo outros alimentos, no entanto, deve continuar a
mamar no peito até os 2 anos ou mais. O leite materno continua alimentando
a crianga e protegendo-a contra doengas.

Ao identificar que, ao completar 6 meses, a crianga ainda nao esta
recebendo outros alimentos, o profissional devera orientar mae, familiares
e/ou cuidador que é necessario introduzi-los de forma lenta e gradual. E
importante resgatar dos responsaveis pela crianga o entendimento sobre
alimentacdo saudavel e, com base nisso, orientar, elogiar e incentivar
sempre que possivel.

A partir das informacdes obtidas por meio do formulario de marcadores
de consumo alimentar, o profissional de salde podera identificar a
ingestédo de alimentos saudaveis — como frutas, legumes, verduras,
carnes e miudos, feijao e demais leguminosas, cereais e tubérculos —
e a de alimentos ndo saudaveis — como embutidos, sucos artificiais,
refrigerantes, macarrao instantaneo, bolachas, biscoitos, salgadinhos de
pacote e guloseimas.

A questéao sobre o consumo de comida de sal (de panela, papa ou sopa),
sua frequéncia e consisténcia deve ser avaliada a partir do quinto passo dos
Dez passos para alimentagcédo saudavel de criangas menores de dois anos



(BRASIL, 2010). O profissional de saude deve orientar o responsavel pela
crianga que a alimentagao complementar deve ser espessa desde o inicio e
oferecida de colher, iniciando-se com consisténcia pastosa (papas/purés) e
gradativamente, aumentando a sua consisténcia até chegar a alimentagéo
da familia. E importante reforcar também que a refeicao realizada em familia
ou em companhia compde habitos saudaveis de alimentacao e salude.

A partir dos 8 meses, podem ser oferecidos os mesmos alimentos
preparados para a familia, desde que amassados, desfiados, picados ou
cortados em pedagos pequenos, orientando que sopas e comidas ralas/
moles nao fornecem energia suficiente para a crianca. O profissional de
saude deve orientar que o recomendado € o uso de copos (copinhos),
para oferecer agua ou outros liquidos, e de prato com colher, para oferecer
alimentos semissolidos e solidos.

O bloco do questionario para maiores de 2 anos, adolescentes, adultos,
idosos e gestantes foi elaborado com o objetivo de identificar padroes de
alimentacao e comportamento saudaveis ou ndo saudaveis. E um marcador
saudavel o consumo de frutas, verduras e feijao; e nao saudavel o consumo
de embutidos, bebidas adogadas, macarrao instantaneo e biscoitos salgados,
bem como o consumo de doces, guloseimas e biscoitos recheados.

O profissional ndo deve enfocar exclusivamente o aspecto quantitativo
da alimentagdo, mas sim identificar qualidade e comportamentos de risco.
E preciso também estar atento a quantidade de refeicbes que a pessoa
realiza ao longo do dia, bem como, ao habito de se alimentar assistindo a
televisao.

Para essas fases do curso da vida, € fundamental orientar que a
alimentacao seja baseada em alimentos e preparagdes culinarias a partir
deles e que alimentos processados prontos para o consumo devem fazer
parte de refeicbes baseadas em alimentos; no entanto, os ultraprocessados
devem ser evitados ou consumidos ocasionalmente. Oleos, gorduras, sal
e acgucar também podem ser utilizados em pequenas quantidades para
temperar e cozinhar os alimentos.

Outras informagbes importantes referem-se a regularidade das
refeicbes, que devem respeitar horarios semelhantes, e ao planejamento
delas. Comer em locais limpos e confortaveis, preferencialmente em
companhia, e estimular que as préprias pessoas prepararem suas
refeicbes também séao dicas valiosas para a promogao da alimentacao
adequada e saudavel.



INTERPRETANDO OS INDICADORES
DO MODULO DE CONSUMO ALIMENTAR

O exercicio da VAN deve ser continuo e sistematico. Para tanto, é
necessario reconhecer, incluir e qualificar no processo de trabalho das
equipes de Atencao Basica as etapas do Ciclo de Gestao e Produgéao
do Cuidado (Brasil, 2014), que abrange: coleta de dados e producao das
informacgoes, analise e deciséao, acao e avaliagdo. Aetapa inicial tem o papel
de fornecer informagbes para identificacao de fatores de risco e protegao
a saude com base nos marcadores de consumo alimentar e definicdo da
melhor oferta de cuidado, de acordo com o diagnostico estabelecido, seja
no ambito individual ou coletivo. A acao corresponde a oferta do cuidado
necessario conforme a situagao alimentar e nutricional do sujeito que esta
em atendimento e posterior avaliacao dos resultados.

A utilizagao do formulario de marcadores de consumo alimentar remete a
etapa inicial do Ciclo de Gestao e Produgéao do Cuidado, que corresponde
ao uso do instrumento para avaliar as praticas alimentares e o registro das
informacgdes. A utilizagdo do formulario deve seguir as recomendacgdes e 0s
instrumentos padronizados pelo Ministério da Saude, e o registro deve ser
feito em instrumentos das equipes de Atengéo Basica e dos usuarios (como
prontuarios, formularios de informacao vigentes e cadernetas de saude),
bem como no sistema de informagéo vigente (Sisab, Sisvan Web, sistema
de informagao proprio).

Para auxiliar o diagnostico coletivo, utilizam-se indicadores. No caso
da alimentacao e nutricdo, tém-se os indicadores do consumo alimentar,
que, observados de forma regular, constituem-se ferramentas de cuidado e
gestao das agbes de alimentagéo e nutricdo em diversos niveis.

Nesse ciclo, ressalta-se o delineamento do diagndstico da situagao
de salde individual e coletiva. No intuito de orientar a avaliacdo e o
acompanhamento da situacdo alimentar e nutricional, este documento
apresenta a selecao de indicadores do consumo alimentar, organizados
segundo os blocos de questbes que compdem o formulario de marcadores
de consumo alimentar.
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3.1 Indicadores para criangas menores de 2 anos

3.1.1 Aleitamento materno exclusivo em menores de 6 meses

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

esse indicador tem o objetivo de
estimar a proporgdo de criancas até
5 meses e 29 dias que receberam
exclusivamente leite materno no dia
anterior a avaliac3o.

COMO CALCULAR:

considerar todas as criangas na
respectiva faixa etdria com resposta
Sim” a pergunta “A crianga ontem
tomou leite do peito?”, desde que seja
assinalado “Nao” para qualquer um
dos outros itens da questdo “Ontem a
crianga consumiu:”.

Criancas até 5 meses e 29 dias que
receberam apenas leite materno

Total de criancas até 5 meses e 29 dias

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:

3.1.2 Aleitamento materno continuado

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

esse indicador se destina a definir a
propor¢do de criancas de 6 a 23 meses
e 29 dias de idade que receberam leite
materno no dia anterior & avaliacéo.

Criancas de 6 a 23 meses e 29 dias que
receberam leite materno

COMO CALCULAR:

considerar todas as criangas na
respectiva faixa etaria com resposta
“Sim” a questdo “Ontem, a crianga
tomou leite do peito?”

Total de criangas de 6 a 23 meses e 29 dias

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:



3.1.3 Introdugéao de alimentos

DESCRIGCAO

FORMULA DE CALCULO:

indicador que reflete a proporgéo de
criancas de 6 a 8 meses e 29 dias que
receberam alimentos na frequéncia
recomendada para a idade no dia
anterior a avaliac&o.

Criancas de 6 a 8 meses e 29 dias que
receberam alimentos na frequéncia
recomendada para a idade

COMO CALCULAR:

considerar todas as criangas na

respectiva faixa etéria, de acordo com
as seguintes observacdes:

- Se crianga de 6 a 6 meses e 29 dias,
considerar o consumo de duas frutas e
uma comida de sal; e

- Se crianga de 7 a 8 meses e 29 dias,
considerar o consumo de duas frutas e
duas comidas de sal.

Total de criancas de 6 a 8 meses e 29 dias

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:

3.1.4 Diversidade alimentar minima

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

indicador que apresenta a proporgdo de
criangas de 6 a 23 meses e 29 dias que
receberam seis grupos alimentares no
dia anterior a avaliacéo.

COMO CALCULAR:

Criancas de 6 a 23 meses e 29 dias
que receberam seis grupos alimentares

considerar todas as criancas na
respectiva faixa etdria que consumiram
os seis grupos de alimentos relacionados:
- Leite materno ou outro leite que n3o
do peito, mingau com leite ou iogurte.

- Frutas, legumes e verduras.

- Vegetais ou frutas de cor alaranjada e
folhas verdes escuras.

- Carnes e ovos.

- Feijao; e

- Cereais e tubérculos (arroz, batata,
inhame, aipi/macaxeira/madioca, farinha
ou macarrao - sem ser instantaneo).

Total de criangas de 6 a 23 meses e 29 dias

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:
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3.1.5 Frequéncia minima e consisténcia adequada

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

esse indicador é utilizado para avaliar a
propor¢do de criancas de 6 a 23 meses
e 29 dias que receberam comida de

sal com frequéncia e consisténcia
adequadas para a idade no dia anterior
a avaliacdo.

Criancas de 6 a 23 meses e 29 dias que
consumiram comida de sal na frequéncia e
consisténcia adequadas

COMO CALCULAR:

considerar todas as criangas na
respectiva faixa etéaria, de acordo com
as observacdes a seguir.

- Se crianga de 6 a 6 meses e 29 dias,
considerar o consumo de pelo menos
uma vez ao dia de comida de sal com
consisténcia normal (em pedacos) ou
amassada.

- Se crianga de 7 a 23 meses e 29 dias,
considerar o consumo de pelo menos
duas vezes ao dia de comida de sal com
consisténcia normal (em pedacos) ou
amassada.

Total de criangas de 6 a 23 meses e 29 dias

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:

3.1.6 Consumo de alimentos ricos em ferro

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

indicador que reflete a proporcéo de
criangas de 6 a 23 meses e 29 dias que
receberam alimentos ricos em ferro no
dia anterior a avaliac3o.

COMO CALCULAR:

Criangas de 6 a 23 meses e 29 dias que
receberam alimentos ricos em ferro

considerar todas as criancas na
respectiva faixa etéria que consumiram
os alimentos relacionados:

- Carnes (boi, frango, peixe, porco,
mildos, outras) ou ovo; ou

- Figado.

Total de criancas de 6 a 23 meses e 29 dias

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:



3.1.7 Consumo de alimentos ricos em vitamina A

DESCRIGCAO

FORMULA DE CALCULO:

esse indicador tem como objetivo

definir a proporcao de criangas de 6
a 23 meses e 29 dias que receberam
alimentos ricos em vitamina A no dia

Criancas de 6 a 23 meses e 29 dias

anterior 4 avaliagao. que receberam alimentos ricos em vitamina A

COMO CALCULAR: Total de criangas de 6 a 23 meses e 29 dias

considerar todas as criancas na
respectiva faixa etaria com resposta
“Sim” a questdo “Ontem, a crianca
consumiu vegetal ou fruta de cor
alaranjada (abdbora ou jerimum,
cenoura, mamao, manga) ou folhas
verde-escuras (couve, caruru,
beldroega, bertalha, espinafre,
mostarda)?”

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:

3.1.8 Consumo de alimentos ultraprocessados

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

indicador que tem como objetivo apresentar
a proporcéo de criancas de 6 a 23 meses

e 29 dias que consumiram alimentos
ultraprocessados no dia anterior & avaliacéo.

COMO CALCULAR:

considerar todas as criangas na respectiva faixa
etaria que consumiram pelo menos um dos
seguintes alimentos:

- Hamburguer e/ou embutidos (presunto,
mortadela, salame, linguica, salsicha).

- Bebidas adogadas (refrigerante, suco de
caixinha, suco em pé, dgua de coco de caixinha,
xaropes de guarané/groselha, suco de fruta
com adicdo de agucar).

- Macarrdo instanténeo, salgadinhos de pacote
ou biscoitos salgados; e

- Biscoito recheado, doces ou guloseimas
(balas, pirulitos, chicletes, caramelo, gelatina).

Criancas de 6 a 23 meses e 29 dias

que consumiram alimentos
ultraprocessados

Total de criancas de 6 a 23 meses
e 29 dias

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:
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3.1.9 Consumo de hamburguer e/ou embutidos

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

esse indicador define a proporgéo
de criancas de 6 a 23 meses e 29 dias
que consumiram hamburguer e/ou
embutidos no dia anterior & avaliacéo.

COMO CALCULAR:

Criancas de 6 a 23 meses e 29 dias
que consumiram hamburguer efou embutidos

considerar todas as criancas na
respectiva faixa etéria com resposta
Sim” & questdo “Ontem, a crianca
consumiu hambdrguer e/ou embutidos
(presunto, mortadela, salame, linguica,
salsicha)?”

Total de criancas de 6 a 23 meses e 29 dias

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:

3.1.10 Consumo de bebidas adocadas

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

indicador que estima a proporcédo de
criangas de 6 a 23 meses e 29 dias que
consumiram bebidas adocadas no dia
anterior & avaliagéo.

COMO CALCULAR:

Criancas de 6 a 23 meses e 29 dias que
consumiram bebidas adocadas

considerar todas as criangas na
respectiva faixa etaria com resposta
“Sim” & quest&do “Ontem, a crianca
consumiu bebidas adocadas
(refrigerante, suco de caixinha, suco
em pd, dgua de coco de caixinha,
xaropes de guarand/groselha, suco de
fruta com adicéo de agucar)?”

Total de criancas de 6 a 23 meses e 29 dias

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:



3.1.11 Consumo de macarrao instantaneo, salgadinhos de pacote ou

biscoitos salgados

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

esse indicador avalia a proporgéo de
criangas de 6 a 23 meses e 29 dias que
consumiram macarréo instantéaneo,
salgadinhos de pacote ou biscoitos
salgados no dia anterior & avaliag&o.

COMO CALCULAR:

Criancas de 6 a 23 meses e 29 dias que
consumiram macarrao instantaneo, salgadinhos
de pacote ou biscoitos salgados

considerar todas as criancas na
respectiva faixa etdria com resposta
“Sim” a questdo “Ontem, a crianca
consumiu macarrdo instantaneo,
salgadinhos de pacote ou biscoitos
salgados?”

Total de criancas de 6 a 23 meses e 29 dias

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:

3.1.12 Consumo de biscoito recheado, doces ou guloseimas

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

indicador que apresenta a proporcdo
de criangas de 6 a 23 meses e 29 dias
que consumiram biscoito recheado,
doces ou guloseimas no dia anterior
a avaliaggo.

COMO CALCULAR:

Criancas de 6 a 23 meses e 29 dias que
consumiram biscoito recheado, doces ou
guloseimas

considerar todas as criancas na
respectiva faixa etdria com resposta
“Sim” & questdo “Ontem, a crianca
consumiu biscoito recheado, doces ou
guloseimas (balas, pirulitos, chiclete,
caramelo, gelatina)?”

Total de criangas de 6 a 23 meses e 29 dias

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:
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3.2 Indicadores para criangcas de 2 a 9 anos, adolescentes, adultos,

idosos e gestantes

3.2.1 Habito de realizar no minimo as trés refei¢cdes principais do dia

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO

indicador que tem como objetivo
apresentar a proporcdo de pessoas
que realizam pelo menos trés refeicdes
ao dia, aqui consideradas o café da

manh3, o almoco e o jantar.

Numero de pessoas que costumam

realizar as trés refei¢des principais do dia

COMO CALCULAR:

considerar todas as pessoas na
respectiva faixa etéria que realizaram
as trés principais refei¢ées (café da

manh3, almoco e jantar).

Numero de pessoas avaliadas

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:

3.2.2 Habito de realizar as refeicbes assistindo a televisao

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

esse indicador reflete a proporcéo
de pessoas que costumam realizar
as refeic®es assistindo a televisao,

mexendo no computador e/ou celular.

COMO CALCULAR:

Numero de pessoas que costumam

realizar as refei¢des assistindo a televisao

considerar todas as pessoas na
respectiva faixa etéria com resposta
“Sim” & questéo “Vocé tem costume de
realizar as refeicdes assistindo 3 TV,
mexendo no computador

e/ou celular?”

Numero de pessoas avaliadas

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:



3.2.3 Consumo de feijao

DESCRIGCAO

FORMULA DE CALCULO:

esse indicador reflete a proporcéo de
pessoas que consumiram feijdo no dia

anterior a avaliag&o.

Numero de pessoas que consumiram feijao

COMO CALCULAR:

considerar todas as pessoas na
respectiva faixa etaria com resposta
“Sim” & questdo “Ontem, vocé

consumiu feijao?”

Numero de pessoas avaliadas

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:

3.2.4 Consumo de fruta

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

indicador que consiste na proporgéo
de pessoas que consumiram fruta no

dia anterior a avaliacao.

COMO CALCULAR:

Numero de pessoas que consumiram fruta

considerar todas as pessoas

na respectiva faixa etéria com
resposta “Sim” & questdo “Ontem,
vocé consumiu frutas frescas (ndo

considerar suco de frutas)?”

Numero de pessoas avaliadas

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:
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3.2.5 Consumo de verduras e legumes

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

esse indicador define a proporgdo de
pessoas que consumiram verduras e

legumes no dia anterior & avaliacéo.

COMO CALCULAR:

Numero de pessoas que consumiram
verduras e legumes

considerar todas as pessoas na
respectiva faixa etéria com resposta
“Sim” & questdo “Ontem, vocé
consumiu verduras e/ou legumes (n&o
considerar batata, mandioca, aipim,

macaxeira, cara e inhame)?”

Numero de pessoas avaliadas

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:

3.2.6 Consumo de hamburguer e/ou embutidos

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

indicador que apresenta a proporcao
de pessoas que consumiram
hamburguer e/ou embutidos no dia

anterior & avaliacéo.

Numero de pessoas que consumiram
hamburguer e/ou embutidos

COMO CALCULAR:

considerar todas as pessoas na
respectiva faixa etdria com resposta
“Sim” & questdo “Ontem, vocé
consumiu hambdrguer e/ou embutidos
(presunto, mortadela, salame, linguica,

salsicha)?”

Numero de pessoas avaliadas

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:



3.2.7 Consumo de bebidas adocadas

DESCRIGCAO

FORMULA DE CALCULO:

indicador que identifica a propor¢ao
de pessoas que consumiram bebidas

adogadas no dia anterior & avaliagéo.

COMO CALCULAR:

Numero de pessoas que consumiram
bebidas adocadas

considerar todas as pessoas

na respectiva faixa etéria com
resposta “Sim” & questdo “Ontem,
vocé consumiu bebidas adogadas
(refrigerante, suco de caixinha, suco
em po, dgua de coco de caixinha,
xaropes de guarana/groselha, suco de

fruta com adicdo de agucar)?”

Numero de pessoas avaliadas

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:

3.2.8 Consumo de macarrao instantaneo, salgadinhos de pacote ou

biscoitos salgados

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

esse indicador consiste na proporgéo
de pessoas que consumiram macarrdo
instanténeo, salgadinhos de pacote ou
biscoitos salgados no dia anterior

a avaliac3o.

Numero de pessoas que consumiram macarrao
instantaneo, salgadinhos de pacote
ou biscoitos salgados

COMO CALCULAR:

considerar todas as pessoas na
respectiva faixa etdria com resposta
“Sim” & questdo “Ontem, vocé
consumiu macarrado instantaneo,
salgadinhos de pacote ou

biscoitos salgados?”

Numero de pessoas avaliadas

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:
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3.2.9 Consumo de biscoito recheado, doces ou guloseimas

DESCRICAO

FORMULA DE CALCULO:

indicador que avalia a propor¢do de
pessoas que consumiram biscoitos
recheados, doces ou guloseimas (balas,
pirulitos, chiclete, caramelo, gelatina)

no dia anterior & avaliacdo.

Numero de pessoas que consumiram
biscoitos recheados, doces ou guloseimas

COMO CALCULAR:

considerar todas as pessoas na
respectiva faixa etdria com resposta
“Sim” a questdo “Ontem, vocé
consumiu biscoitos recheados,
doces ou guloseimas (balas, pirulitos,

chicletes, caramelo, gelatina)?”

Numero de pessoas avaliadas

CATEGORIAS SUGERIDAS PARA ANALISE:



REGISTRO DOS MARCADORES DE
CONSUMO ALIMENTAR EM SISTEMAS
DE INFORMACAO EM SAUDE

O Departamento de Atengao Basica esta investindo na Estratégia e-SUS
Atencao Basica (e-SUS AB) para reestruturar o Sistema de Informacao
da Atencao Basica em nivel nacional, buscando a individualizagdo dos
registros e a integragdo gradual dos sistemas de informagao utilizados
na Atencao Basica. Considerando que o Ciclo de Gestdo e Producao do
Cuidado prevé o registro das informacgdes obtidas durante o atendimento, é
indispensavel que seja dedicado espaco neste documento para apresentar
asferramentas disponibilizadas pelo Ministério da Saude para a consolidacao
das informagbes provenientes do formulario de marcadores de consumo
alimentar.

Historicamente, o Sisvan Web vem sendo utilizado para a gestao das
informacdes de VAN, desde o registro de dados antropométricos e de
marcadores de consumo alimentar até a geracao de relatérios. Assim, é
de suma importancia que haja a integragao entre Sisvan Web e Sisab. Em
sintese, todos os dados necessarios para a gestdao das informacdes de
VAN devem compor a base de dados do Sisvan Web, onde deverao ser
consolidados para o devido processamento.

Os registros das informagbes de consumo alimentar ocorrerao pelo
Sisvan Web e pelos softwares Prontuario Eletrébnico do Cidadao (PEC) e
Coleta de Dados Simplificada (CDS) da estratégia e-SUS AB. Com isso,
independentemente do sistema de informagao adotado nos servigos
de atencao basica, o moédulo de avaliacdo do consumo alimentar sera
unico. Portanto, a medida que os municipios forem adotando a estratégia
e-SUS AB, poderéao realizar o acompanhamento do estado nutricional
(avaliacbes antropométrica e dos marcadores de consumo alimentar), e
todos os dados registrados nos sistemas PEC e CDS passaréao a compor
os relatérios consolidados no sistema gerador de relatérios do Sisvan
Web. Concomitantemente, os médulos de avaliagdo antropométrica e de
consumo alimentar continuarao disponiveis para a digitagcdo de dados no
Sisvan Webpara atender os municipios em estagio de transigéo de sistemas
de informagao.

O Departamento da Atencao Basica garante que todos os registros sejam
observados nos relatorios do Sisvan Web, independentemente de a entrada
de dados ocorrer por este ou pelo Sisab. Além disso, as informagdes sobre
padréo alimentar da populacao até entao inseridas no Sisvan Web serao
mantidas e disponibilizadas em relatorios deste sistema, entretanto deverao
ser consideradas as diferencas dos indicadores decorrentes da atualizacao
do bloco de consumo.
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APENDICES

Apéndice A — Formulario de marcadores de

consumo alimentar

DIGITADO POR:

MARCADORES DE CONSUMO

DATA:

/

ALIMENTAR CONFERIDO POR: FOLHAN°: }
N° DO CARTAO SUS DO PROFISSIONAL:* cBo:* Céd. CNES UNIDADE:* | Céd. EQUIPE (INE):* DATA:*
e e Y e ) ) e e /] ]
(e cartaosus: || L LI LU L L) L L] h
Nome do Cidadio:*
Data de Nascimento:* [ Sexo:* O Feminino O Masculino Local de Atendimento:* |_|
A crianga ontem tomou leite do peito? Osim (ONao ()Nao Sabe
Ontem a crianga consumiu:
:m Mingau QOsim (ONao ()Nao Sabe
g @ Agualcha Osim (ONao () Nao Sabe
E E Leite de vaca Osim (ONao ()Nao Sabe
2 e Férmula Infantil Osim (ONao () Nao Sabe
% 2 | Suco de fruta Osim  (ONio  (Nao Sabe
g Fruta Osim (ONao (Nao Sabe
Comida de sal (de panela, papa ou sopa) Osim (ONao ()Nao Sabe
Outros alimentos/bebidas Osim (ONao (ONao Sabe
A crianga ontem tomou leite do peito? Osim  (ONzo () Nao Sabe
Ontem a crianga comeu fruta inteira, em pedago ou amassada? O Sim O Nao O N&o Sabe
Se sim, quantas vezes? O 1vez O 2 vezes O 3 vezes ou mais O Nao Sabe
Ontem a crianga comeu comida de sal (de panela, papa ou sopa)? O Sim O Néo O N&o Sabe
Se sim, quantas vezes? O1vez (O2vezes  ()3vezesoumais (O)Nao Sabe
Se sim, essa comida foi oferecida: O Em pedagos O Amassada O Passada na peneira O Liquidificada O S6 o caldo O Nao Sabe
. Ontem a crianga consumiu:
'xm Outro leite que n&o o leite do peito Osim (ONao () Nao Sabe
a Mingau com leite Osim (ONao ()Nao Sabe
; logurte Osim (ONao (Nao Sabe
g Legumes (nao considerar os utilizados como temperos, nem batata, mandioca/aipim/macaxeira, cara e inhame) O Sim O Nao O N&o Sabe
§ \b/eelgl;jergaelgo; g:;?ald:a?Z;:::;?g,ariaog:%bao)ra ou jerimum, cenoura, mamao, manga) ou folhas verdes escuras (couve, caruru, O Sim O Néo O Néo Sabe
Zzt, Verdura de folha (alface, acelga, repolho) Osim (ONao (Nao Sabe
g Carne (boi, frango, peixe, porco, mitdos, outras) ou ovo O Sim O Nao O Nao Sabe
© | Figado Osim  (ONzo  ()Nao Sabe
Feijao Osim (ONao ()Nao Sabe
Arroz, batata, inhame, aipim/macaxeira/mandioca, farinha ou macarréo (sem ser instantaneo) O Sim O Nao O N&o Sabe
Hamburguer e/ou embutidos (presunto, mortadela, salame, linguica, salsicha) O Sim O Nao O N&o Sabe
Eueg(;d:: farSgigs]sa(é?;ggeé:natgbg:So de caixinha, suco em po, agua de coco de caixinha, xaropes de guarana/groselha, O Sim O Nao O Nao Sabe
Macarrao instantaneo, salgadinhos de pacote ou biscoitos salgados O Sim O Néo O N&o Sabe
Biscoito recheado, doces ou guloseimas (balas, pirulitos, chiclete, caramelo, gelatina) Osim (ONao (O)Nao Sabe
¥ Vocé tem costume de realizar as refei¢des assistindo TV, mexendo no computador e/ou celular? O Sim O Nao O Nao Sabe
g & | Quais refeigdes vocé faz ao longo do dia? (Jcafé damanha (JLanche damanha (JAimogo (JLanche datarde ()Jantar (]Ceia
§ g g Ontem vocé consumiu:
g é é Feijéo Qsim  (Nao  ()Néo Sabe
z uw; 3 Frutas Frescas (n&o considerar suco de frutas) Osim (ONao () Nao Sabe
; E E Verduras e/ou legumes (n&o considerar batata, mandioca, aipim, macaxeira, cara e inhame) O Sim O Nao O N&o Sabe
8 8 z: Hamburguer e/ou embutidos (presunto, mortadela, salame, linguiga, salsicha) O Sim O Néo O N&o Sabe
§ g ﬁ Sjob;d:es égtc;qsg:s a((;ei;ﬁ;gedrznatzbz:?)o de caixinha, suco em p6, agua de coco de caixinha, xaropes de guarana/groselha, O Sim O Néo O Néo Sabe
< < Macarrao instantaneo, salgadinhos de pacote ou biscoitos salgados O Sim O Nao O N&o Sabe
&5 Biscoito recheado, doces ou guloseimas (balas, pirulitos, chiclete, caramelo, gelatina) O Sim O Nao O Néo Sabe)

Legenda: @] Opgao Muiltipla de Escolha O Opgéo Unica de Escolha (Marcar X na opgio desejada)
* Campo Obrigatério
** Todas as questdes do bloco devem ser respondidas

09 - Unidade prisional ou congéneres 10 - Unidade socioeducativa

Local de Atendimento: 01 - UBS 02 - Unidade Mével 03 -Rua 04 - Domicilio 05 - Escola/Creche 06 - Outros 07 - Polo (Academia da Saude) 08 - Instituigao / Abrigo

Fonte: Sisvan Web.
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Apéndice B — Orientacdes praticas de acordo
com as respostas ao formulario de marcadores
de consumo alimentar

Criancas menores de 6 meses

Quando a resposta a pergunta “A crianga ontem tomou leite do peito?” for NAO:

Identifiqgue os motivos pelos quais a crianca nao esta em aleitamento materno
exclusivo e desestimule o consumo de outros alimentos. Oriente que, até o 6°
més de idade, ela deve receber apenas leite materno. Nao é necessario oferecer
qualquer outro alimento, como outro leite, agua ou chas. O leite materno é tudo
que a crianga precisa.

Quando QUALQUER UMA das opgbes da questao “Ontem a crianga consumiu” for marcada:

Investigar as causas para a crianga estar recebendo outro tipo de alimento.
Até o 6° més de idade, a crianga deve receber apenas leite materno. Nao é
necessario oferecer outro leite, agua, chas ou qualquer outro alimento.

Criangas de 6 meses a 23 meses e 29 dias

Quando a resposta a pergunta “A crianga ontem tomou leite do peito?” for NAO:

O leite materno confere importante protecdo contra diversas doencas
nos primeiros anos de vida. A continuidade do aleitamento até os 2 anos ou
mais objetiva ampliar a disponibilidade de energia e de micronutrientes da
alimentacao, particularmente o ferro. E importante, no entanto, orientar as maes
que o leite do peito sozinho ndo é mais suficiente para suprir as necessidades
das criangas e deve ser complementado pela alimentacao saudavel e planejada
adequadamente.

Quando a resposta a pergunta “Ontem, a crianga comeu fruta inteira, em pedago ou
amassada?” for NAO ou quando a resposta a pergunta “Quantas vezes?” for uma:

A partir dos 6 meses, as necessidades nutricionais da crianga aumentam,
devendo a méae ou cuidador apresentar, além do leite materno, outros alimentos.
Os alimentos devem ser oferecidos trés vezes ao dia (papa salgada e papa
de fruta). Frutas como laranja, liméo, acerola, goiaba, manga sao importantes
fontes de vitamina C e devem ser oferecidas junto ou apos a refeigéo principal
para aumentar a absorgao de ferro. E fundamental também oferecer duas frutas
diferentes por dia, para que a crianga conheca o sabor de frutas variadas.




Quando a resposta a pergunta “Ontem, a crianga comeu comida de sal (de panela, papa ou
sopa)?” for NAO:

A partir dos 6 meses, as necessidades nutricionais da crianga aumentam, ‘

devendo a mae ou cuidador apresentar, além do leite materno, outros
alimentos. Os alimentos devem ser oferecidos trés vezes ao dia (papa
salgada e papa de fruta). A papa salgada deve conter um alimento do grupo
dos cereais e tubérculos, um dos legumes e verduras, um de origem animal
e um das leguminosas. A complementagcdo da alimentagao contribui com
o fornecimento de energia, proteina e micronutrientes, além de preparar a
crianga para formagao de habitos alimentares saudaveis no futuro.

Quando a resposta a qualquer uma das perguntas “Ontem, a crianga consumiu: outro leite que
nao leite do peito/mingau com leite/iogurte?” for SIM:

‘ E comum que as maes se sintam inseguras quanto a capacidade de fazer

uma crianga ganhar peso ou crescer s6 com o seu leite; geralmente elas tém
uma expectativa maior do que a real sobre a quantidade de alimentos que
o bebé necessita. A mae deve ser orientada que o leite artificial aumenta o
risco de doengas, alergias, constipagao intestinal, entre outros, explicando as
verdadeiras necessidades alimentares do bebé nessa idade e estimulando
que a unica fonte de leite seja a do peito.

Quando a resposta as perguntas “Ontem, a crianca consumiu: legumes/verdura de folha?” for

e devem ser estimulados na alimentacao infantil. A crianga que desde cedo
come frutas, verduras e legumes variados e com frequéncia diaria adquire
hébitos alimentares mais saudaveis. Os alimentos dos grupos dos vegetais
podem ser, inicialmente, pouco aceitos por elas, que recebem melhor o sabor
doce, mas seu consumo deve ser estimulado e a mae ou cuidador orientados
a insistir em sua oferta. Para a aceitagdo de um novo alimento, a crianga

Legumes e verduras de folha sdo fontes de vitaminas, minerais e fibras
precisa experimenta-lo, pelo menos, de 8 a 10 vezes.

Quando a resposta a pergunta “Ontem, a crianga consumiu: vegetal ou fruta de cor alaranjada”
for NAO:

O consumo de alimentos como frutas e vegetais de cor alaranjada e|

folhas verde-escuras deve ser estimulado por serem importantes fontes de
vitamina A. Dé preferéncia ao consumo de alimentos regionais ricos nesse
micronutriente. Podem-se citar como exemplo os alimentos: manga, mamao,
abdbora ou jerimum, cenoura, couve, racula, agriao.
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Quando a resposta & pergunta “Ontem, a crianga consumiu carne ou ovo?” for NAO:

As carnes e os ovos sao importantes fontes de proteina e ferro. Sao
essenciais para o crescimento e o desenvolvimento da crianga. A introducéo
do ovo aos 6 meses deve ser avaliada pelo profissional de saude, levando
em consideragao o histérico de alergia alimentar na familia. Oferecer a carne
desfiada ou amassada, evitando liquidificar os alimentos.

Quando a resposta & pergunta “Ontem, a crianga consumiu figado?” for NAO:

A partir do momento em que a crianga comega a receber alimentacao
complementar, a absorcao do ferro do leite materno reduz, porisso aimportancia
de se oferecer figado para a crianga, mesmo que em pequenas quantidades. O
consumo de figado pode prevenir o surgimento da anemia ferropriva e também
€ importante fonte de vitamina A. Oriente quanto ao consumo de figado pelo
mMenos uma vez na semana.

Quando a resposta & pergunta “Ontem, a crianca consumiu feijgo?” for NAO:

O feijao é um tipo de leguminosa e é rico em proteina, contendo ainda
fibra alimentar, vitaminas do complexo B, ferro, célcio e outros minerais. Feijao
com arroz é uma combinagéo tipica brasileira, sendo saudavel e completa em
proteinas. O uso de outros tipos de leguminosas, como soja, grao-de-bico,
ervilha seca, lentilha e fava, também & aconselhavel.

Quando a resposta a pergunta “Ontem, a crianga consumiu arroz, batata, inhame, aipim/
macaxeira/mandioca, farinha ou macarrdo?” for NAO:

funcionamento do corpo humano. As fontes basicas de carboidrato sdo graos
(arroz, trigo e milho), tubérculos (batata) e raizes (mandioca). Devem-se
oferecer preparagbes com esses alimentos nas principais refeicbes, com os
alimentos dos grupos das proteinas das leguminosas. Dé preferéncia a esses
alimentos em vez dos industrializados.

| Ricos em carboidratos, sdo as principais fontes de energia para o bom

Quando a resposta a pergunta “Ontem, a crian¢a consumiu hamburguer e/ou embutidos?” for
SIM:

Os produtos derivados de carne (embutidos, hamburgueres, salsichas,
salames, linguigas etc.) tém, em geral, quantidades elevadas de gordura
saturada e soédio, devendo ser evitados, pois seu consumo elevado é
considerado fator de risco para varias doengas. Eles séo praticos, geralmente
de baixo custo e longa duracao, sendo assim, tendem a ser preferidos quando
nao ha a informacdo adequada sobre o risco de sua ingestao habitual. A
orientagao para o consumo de carnes deve ser para que a familia prepare o
produto in natura (que nao tenha passado pelo processo de industrializa¢ao),
de boa qualidade sanitaria e pobre em gorduras. Oriente que a formagéao de
habitos saudaveis se inicia quando a crianga comega a receber alimentagao
complementar, devendo evitar oferecer alimentos ndo saudaveis.




Quando a resposta a pergunta “Ontem, a crianga consumiu bebidas adogcadas?” for SIM:

Bebidas industrializadas adogcadas possuem quantidades elevadas de
acucar e baixo teor de nutrientes importantes para manutencéo da saude.
O consumo excessivo desses alimentos aumenta o risco de doengas como
obesidade, hipertensao arterial, diabetes e doencas do coragéao. E necessario
orientar sobre a reducdo do consumo de alimentos e bebidas processados
com alta concentracdo de acucar e da quantidade de acucar adicionada
nas preparagbes caseiras e bebidas. Em substituicdo a esses produtos,
€ aconselhavel o consumo de frutas in natura. Oriente que a formacéo de
habitos saudaveis se inicia quando a crianga comega a receber alimentagao
complementar, devendo evitar oferecer alimentos ndo saudaveis.

Quando a resposta a pergunta “Ontem, a crianca consumiu macarrao instantaneo,
salgadinhos de pacote ou biscoitos salgados?” for SIM:

Produtos industrializados do tipo macarréo instantaneo, salgadinhos de
pacote e biscoitos salgados sao geralmente ricos em gorduras do tipo vegetal
hidrogenada (gordura trans). Elas, embora sejam feitas a partir de 6leos
vegetais, sdo tdo ou mais prejudiciais a saude que as gorduras saturadas.
Esses produtos também s&o ricos em sédio, o que os torna mais palataveis
e atrativos. Entretanto, seu consumo habitual e continuo traz riscos para a
saude, pois pode favorecer a incidéncia de doengas do coracéo e a obesidade.
Para alimentacao adequada e saudavel, é necessario desestimular o consumo
desses produtos. Oriente que a formacao de habitos saudaveis se inicia
quando a crianga comega a receber alimentagao complementar, devendo
evitar oferecer alimentos nao saudaveis.

Quando a resposta a pergunta “Ontem, a crianca consumiu biscoito recheado, doces ou
guloseimas?” for SIM:

Doces, guloseimas e biscoitos recheados sao ricos em agucar simples. O
acucar é utilizado para adogar e preservar alimentos e bebidas industrializados,
mas nao é necessario ao organismo humano, pois a energia que fornece
pode ser facilmente adquirida pelos grupos de alimentos fonte de carboidratos
complexos (amidos). Mas o ser humano, desde que nasce, tem preferéncia
por alimentos com sabor doce, o que explica o grande consumo e preferéncia
por eles. Biscoitos recheados também s&o ricos em gorduras, em geral do
tipo trans, o que agrega ainda mais risco ao consumo exagerado e continuo.
O individuo deve ser orientado a reduzir gradualmente o consumo até que
nao faga mais parte dos seus habitos de familia. Frutas in natura podem ser
alternativas para substituicao dos doces em sobremesas e lanches.
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Criangas com 2 anos ou mais, adolescentes, adultos, idosos e gestantes

Quando a resposta a pergunta “Vocé tem o costume de realizar as refeicdes assistindo a
televisdo, mexendo no computador e/ou celular?” for SIM:

Oriente o usuario que coma com regularidade, em ambientes tranquilos,
sem pressa e sem fatores que Ihe tirem o foco, e, sempre que possivel, em
companhia agradavel. Nao parar para fazer as refeicbes com tranquilidade
pode comprometer os mecanismos biol6gicos que sinalizam a saciedade.

A partir da pergunta “Quais refei¢cbes vocé faz ao longo do dia?”, identifique a realizacao de
trés refeigdes principais (café da manha, almoco e jantar):

Oriente que é necessario realizar trés refeicbes por dia (café da manha,
almoco e jantar) e, caso a pessoa sinta necessidade, intercalar com lanches,
que pode ser o consumo de frutas frescas ou secas, leite ou iogurte e castanhas
ou nozes.

Quando a resposta & pergunta “Ontem, vocé consumiu feijao?” for NAO:

O feijao & um tipo de leguminosa e é rico em proteina, fibra alimentar,
vitaminas complexo B, ferro, calcio e zinco. Estimule o seu consumo diario. A
mistura feijao com arroz é uma combinagéo tipica brasileira, sendo saudavel
e completa em proteinas. O uso de outros tipos de leguminosas, como soja,
grao-de-bico, ervilha, lentilha e fava, também sao aconselhaveis.

Quando a resposta & pergunta “Ontem, vocé consumiu frutas frescas?” for NAO:

As frutas devem estar presentes diariamente nas refeigbes. Elas séo ricas
em vitaminas, minerais e fibras. A ingestdo pode ser parte das refeigbes
principais em saladas ou como sobremesas ou em refeicbes menores, entre
as principais. E importante valorizar os produtos regionais e variar o tipo de
fruta, preferindo aquelas da estagéo.

Quando a resposta a pergunta “Ontem, vocé consumiu verduras e/ou legumes (néo considerar

batata, aipim, inhame, mandioca ou macaxeira)?” for NAO:

Orientar que as verduras e/ou legumes devem estar presentes diariamente
nas refeicdes, podendo ser consumidos de diversas formas, como em saladas,
em preparacdes quentes, em sopas ou na forma de puré. Verduras e legumes
sao ricos em vitaminas, minerais e fibras e possuem baixa concentracao de
calorias.

Quando a resposta a pergunta “Ontem, vocé consumiu hamburguer e/ou embutidos, por
exemplo: presunto, mortadela, salame, linguica, salsicha?” for SIM:

Os produtos processados derivados de carne (embutidos, hamburgueres,
salsichas, salames, linguicas etc.) tém quantidades elevadas de gordura
saturada e soédio, devendo ser evitados. Desestimule o consumo desses
alimentos. Oriente o consumo de carnes brancas, vermelhas ou ovo, por
possuirem alta qualidade de proteinas, vitaminas e minerais, em vez de carnes
processadas/industrializadas.




Quando a resposta a pergunta “Ontem, vocé consumiu bebidas adogadas, por exemplo:
refrigerantes, suco de caixinha, suco em pd, agua de coco de caixinha, xaropes de guarana/
groselha, suco de fruta com adicao de agucar?” for SIM:

Oriente a reducao do consumo de alimentos e bebidas processados com
alta concentracao de agucar, estimulando o consumo de frutas in natura, suco
de frutas sem adicdo de agucar e agua. Bebidas industrializadas adogadas
possuem quantidades elevadas de agucar e baixo teor de nutrientes.

Quando a resposta a pergunta “Ontem, vocé consumiu doces, guloseimas e/ou biscoito
recheado?” for SIM:

Biscoitos recheados, doces e guloseimas séo ricos em agucar simples e
gorduras. Desencoraje o consumo desses alimentos nas refeigdes e estimule
o consumo de frutas in natura, na forma de sucos naturais sem adigcao de
agucar ou em pedacgos, nas refeicdes, em sobremesa e nos lanches.
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