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RESUMO

O nutricionista € um importante profissional com atuag¢édo na implantacao de acdes de
prevencao, promocao, tratamento e reabilitacdo da salude, entretanto apresenta reduzida
participacdo na Atencdo Primaria a Saude (APS). Atualmente, através do Programa
NASF-AB, o nutricionista é capaz de atender demandas de diversas comunidades, no
entanto, ha uma visivel falta de valorizacdo da acédo desses profissionais na APS, pelos
o0rgaos competentes, o que revela um problema de gestéo politica. Para o nutricionista, o
NASF é um novo campo de atuacdo e uma oportunidade para demonstrar a sua
importancia no trabalho da APS, pensando nisso, este trabalho visa analisar a atuacéo do
nutricionista na APS, avaliando as respectivas contribuigdes e desafios. Foi utilizada uma
metodologia bibliografica, no periodo de fevereiro a novembro de 2021, nas bases de
dados: Lilacs, Medline e Scielo, por intermédio das plataformas Biblioteca Virtual em
Saude e Google Scholar. O trabalho mostrou a importancia do nutricionista demonstrando
gue ainda ha uma caréncia na quantidade desse profissional no NASF. Como resultado
percebe-se que o profissional ainda precisa ser valorizado para atender satisfatoriamente
a populacéao e elevar a saude dentro do NASF-AB.

Palavras-chave: Nutricdo em Saude Publica; Atencdo Primaria; Estratégia Saude
Familia.



ABSTRACT

The nutritionist is an important professional working in the implementation of prevention,
promotion, treatment and health rehabilitation actions, however, he has a reduced
participation in Primary Health Care (PHC). Currently, through the NASF-AB Program, the
nutritionist is able to meet the demands of different communities, however, there is a visible
lack of appreciation of the action of these professionals in PHC, by Organs competent bodies,
which reveals a problem of political management. For the nutritionist, the NASF is a new field
of action and an opportunity to demonstrate its importance in the work of PHC, thinking about
it, this work aims to analyze the role of the nutritionist in PHC, evaluating the respective
contributions and challenges. A bibliographic methodology was used, from February to
November 2021, in the databases: Lilacs, Medline and Scielo, through the Virtual Health
Library and Google Scholar platforms. The work showed the importance of the nutritionist
demonstrating that there is still a shortage in the number of this professional in the NASF.
As a result, it is clear that the professional still needs to be valued to satisfactorily serve the
population and improve health within the NASF-AB.

Keywords: Nutrition in Public Health; Primary attention; Family Health Strategy.
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1 INTRODUCAO

O sedentarismo e a mudanca dos habitos alimentares sdo os principais fatores
no aspecto obesogénico no Brasil. E uma tendéncia cada vez mais agravante entre
0s jovens, correspondendo a fatores de risco para a obesidade. A insercdo do
profissional de nutricdo na Atencdo Primaria a Saude apresenta grande relevancia,
tendo em vista que o modelo de saude proposto pelo governo ndao é apenas de
recuperacdo da saude e tratamento da doenca, mas também de promocao da saude
e prevencéo dos agravos. (CARVALHO et al., 2021).

De acordo com a Lei n°® 8.080/1990 em seu artigo 2° “A saude é um direito
fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as condi¢des indispensaveis
ao seu pleno exercicio”, além disso, a lei destaca que o dever do Estado de garantir a
saude consiste na formulagcéo e execucao de politicas econdmicas e sociais que visem
a reducdo de riscos de doengas e de outros agravos e no estabelecimento de
condi¢Bes que assegurem acesso universal e igualitario as acdes e aos servigos para
a sua promocgéo, protecao e recuperagao.

Silva e seus colaboradores (2013) afirma que os profissionais devem atuar na
educacdo em saude, almejando promover qualidade de vida por meio de acdes de
capacitacdo e desenvolvimento individual e coletivo, gerando condicfes para que as
pessoas possam conhecer e controlar fatores que determinam sua saude. Para o
profissional nutricionista, o NASF € um novo campo de atuacdo e uma oportunidade
para demonstrar a sua importancia no trabalho da APS, dirimindo dulvidas e
desconfiancas com relacao aos beneficios a saiude que podem ser obtidos por meio
de boas praticas alimentares, socializando o conhecimento sobre os alimentos e
realizando acdes que promovam aseguranca alimentar e nutricional, tornando-se
essencial a populacao.

De acordo com Mattos e Neves (2017), dentre as atuacdes na Atencao
Primaria a Saude, o nutricionista tem como objetivo primordial promover praticas
alimentares saudaveis que atuem, por exemplo, no crescimento e desenvolvimento
na infancia, na gestacdo e no periodo de amamentacdo, em doencas nhao
transmissiveis, visto que uma alimentac¢do pobre em nutrientes é um dos principais
fatores para o surgimento das Doencas Crbnicas ndo Transmissiveis (DCNT) e

consequentemente um aumento da morbimortalidade no mundo. Sendo esses
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pontosd de atuacdo para qualidade de vida da populagéo o nutricionista torna-se
essencial & comunidade, atuando em todas as fases da vida do individuo.

Pensando nisso, considera-se que a alimentacdo inadequada seja a causa
maior para morbimortalidade e surgimento das DCNT. Situacdo que pode ser
agravada por fatores pré-existentes como: a desnutricdo, as doencas infecciosas
e caréncias nutricionais no individuo, como a anemia ferropriva, uma das doencas
mais prevalentes (GEUS et al., 2011).

E importante, entdo, levantar a problematica da consolidag&o do (Sistema
de Vigilancia Alimentar e Nutricional) SISVAN, j& que é preciso haver condi¢bes
estruturais adequadas para o desenvolvimento e controle das ac¢des, baseado no
guadro atual epidemiolégico de cada regido do pais.

Para Geus et al. (2011), criar um planejamento Unico nutricional para as
acOes pelo SUS é um grande desafio, com necessidade iminente, principalmente
na APS, visto que a APS € o local ideal para a introducéo e o desenvolvimento das
acoOes alimentares, o autor destaca que “A auséncia do nutricionista na rede basica
de saude ndo se deve a uma falha nas atribuicbes do profissional descritas na
legislacdo que regulamenta a profissdo, tampouco a uma falta de habilidade
técnica em participar das equipes de saude dos estados brasileiros. Trata-se de
uma questao historica, estrutural na politica de saude”.

Observa-se, entdo, que o0 apoio e o comprometimento do poder publico e
da gestdo politica sdo essenciais para minimizar os impactos negativos da
auséncia do nutricionista na oferta de espaco e oportunidades para o0s
profissionais de nutricdo dentro da Atencéo Primaria a Saude.

De acordo com os dados estatisticos, atualizados em dezembro de 2020,
das Estimativas Globais em Saude (GHE) divulgados através da Organizacao
Mundial da Saude (OMS), sete entre dez ébitos da populacdo mundial foram
associados a doencas crbnicas nao transmissiveis. Esse levantamento é muito
relevante e ajuda na tomada de decisdo das Politicas de Saude de cada pais.
(OMS, 2021).

De acordo com o Conselho Federal de Nutricionistas (2018), compete ao
nutricionista, na area de Saude Coletiva, prestar assisténcia e educagéo nutricional
para a comunidade. Nesse quesito, para realizar essas atribuicbes, seria
preciso participar das equipes multiprofissionais, entre outras atividades.

A Estratégia de Saude da Familia (ESF) € uma estratégia institucional que
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desperta para a atuacdo do nutricionista na area de saude coletiva, no entanto é
visivel a falta desses profissionais em muitas Unidades de Saude da Familia (USF)
(CFN, 2018).

Na visdo de Mattos e Neves (2017), pesquisas realizadas sobre o perfil de
recursos humanos no ESF teriam demonstrado que apenas o0 minimo
recomendado de profissionais compunha as equipes, o0 que abarcaria o
cumprimento da lei. Contudo, a realidade é muito contundente ao mostrar que a
participacéo de outros profissionaisda saude nessas equipes é bastante reduzida,
sendo o nutricionista o0 menos encontrado e solicitado nesses grupos (SILVA
2013).

Nesta pesquisa, a importancia do nutricionista na APS é colocada em pauta,
acreditando-se que a sua presenga em maior numero e uma maior valorizacao
agregaria de maneira positiva ao modelo da saude publica.

Em virutde disso, este trabalho tem como objetivo geral analisar a atuacéo
do nutricionista na APS, refletindo e avaliando as contribuicées e os desafios do
nutricionista nela inserido. Ainda objetiva problematizar os desafios do cotidiano
deste profissional; além de apresentar os beneficios davalorizacdo e investimento

no profissional de nutricao, tendo-o como parte essencial da equipe de saude.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 O Programa de saude da familia: TrajetoOria, atencao primaria a saude, a nutricao,

o nutricionista e o nucleo de apoio a saude da familia e atencéo basica

Em 1978, através da OMS, durante a Conferéncia Internacional sobre Cuidados
Primarios de Saude em Alma-Ata (Cazaquistao), ficou evidente a valorizacéo dos servi¢os
de APS na tentativa de amenizar as discrepancias de acessibilidade ao sistema de salde
e na resolucéo dos problemas relacionados a saude dos habitantes (LUPPI, 2018).

Em 1994, o Programa de Saude da Familia (PSF) foi criado, pelo Ministério da

Saude, com o objetivo primario de reorganizar a APS, priorizando a substituicdo do
modelo tradicional por um modelo com novas préaticas e uma equipe multiprofissional, a
fim de garantir a populacdo brasileira uma oferta de servicos continuos pelos
profissionais que compfem as equipes de saude, bem comoo fortalecimento dos
principios de universalidade, acessibilidade, integralidade e equidade do SUS
(MARQUES; MENDES, 2002).

Para se discutir sobre a importancia do desenvolvimento da trajetéria da
Estratégia Saude da Familia, vale ressaltar uma das definicdes da APS. Segundo Luppi
(2018), a Atencéo Primaria a Saude “(...) é definida como aquela que deveria responder
a maioria dos problemas de saude da populag¢ao”. Simplificando, uma das denominacdes
da APS, “(...) refere-se a atencdo ambulatorial de primeiro nivel e primeiro contato do
paciente com o sistema de saude”.

Em 2006 houve uma mudanca do (PSF) para (ESF), de acordo com LUPPI (2018)
foi promulgada a Politica Nacional de Atencdo Basica em Saude, apoiada pelos gestores
do SUS é central nessa Politica a definicdo da (ESF), antes denominada de PSF como
o0 modelo de APS e de reorientacdo do SUS. Em 2012 surgiu uma nova edicdo dessa
politica, reafirmando a importancia da ESF como organizacdo da APS no sistema de
saude” (LUPPI, 2018).

A APS foi criada em um momento no qual era necessario o controle da situagcéo
epidemioldgica no Brasil, tornando-se centro de controle na (ESF) e assistido pelo Nucleo
Ampliado de Saude da Familia e Atencdo Béasica (NASF-AB) que recebeu essa
nomenclatura a partir de 2018, com a mudanca da nova politica de Atencdo Primaria,
anteriormente era denominado de Nucleo de Apoio & Saude da Familia (SILVA et al, 2013).

Um dos objetivos do NASF na ESF é fortalecer as praticasda APS. Sobre os
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objetivos do NASF, o Conselho Regional de Nutricionistas, 32 Regido (CRN3), coloca que
os Nucleos Ampliados de Saude da Familia e Atencdo Basica (NASF-AB) foram criados
com o objetivo de ampliar a abrangéncia e o escopo das acdesda Atencdo Basica em
Saude, bem como sua resolubilidade. Sao constituidos por profissionais de diferentes
areas de conhecimento, que atuam em parceria com as Equipes de Saude da Familia
(ESF) compartilhando as praticas em saude nos territorios (CONSELHO REGIONAL DE
NUTRICAO,2018)

O conjunto de acfes da APS e a expansao das equipes multiprofissionais auxiliam
no acesso a saude, através de um trabalho continuo, qualificado e estruturado das
equipes de profissionais das USF’s que sdo fundamentais no que diz respeito a formacéo
estrutural do modelo assistencial integral, com o objetivo de planejamento territorial dos
fatores determinantes de saude de certa regiéo, utilizando-se do quadro epidemiologico
e demografico para as situacdes de risco alimentar e nutricional da populacéo (SILVA et
al, 2013).

Dito isso, 0 nutricionista caracteriza-se como o unico profissional que recebe na
sua formacdo académica um conhecimento especifico que o permite, a partir de um
diagnostico e uma observacdo de valores socioculturais de cada paciente, propor as
devidas orientagBes nutricionais adequadas a realidade de cada familia atendida,
firmando-secomo necessario dentro do modelo de atencdo a saude proposto pelo
governo (RECINE, 2015).

2.2 O papel do profissional nutricionista na APS

O nutricionista apresenta competéncia em diversas funcdes relacionadas a
nutricao, dieta, cardapio e alimentacdo da populacdo. A partir do seu inicio, essa profissao
era caracterizada por atribuicdes mais tradicionais, hoje se estende, em outras areas,
gerando um enorme desafio profissional. Desde entdo vem sofrendo diversas alteracdes
dentro do mercado de trabalho (MANCUSO,2012).

Cada vez mais o nutricionista vem ganhando espaco nas acdes de saude publica
“(...) é papel dos profissionais nutricionistas, em especial daqueles que atuam na area de
Saude Publica, colocar a sua formacéo técnica e cientifica a servico da superacdo do
servico de saude publica” (MATTOS et al, 2017).

Dessa maneira, € claro que o profissional de nutricdo tem o importante papel de

promover uma reeducacéo dos habitos alimentares da populagéo auxiliando na prevencao
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de doencas e na promocéao da qualidade de vida.

Nos servicos de saude, através das consultas com monitoramento do estado
nutricional, ha possibilidade de diagnosticos longitudinais, o que corresponde a uma acao
positiva para a melhoria das condicdes alimentares e nutricionais da comunidade atendida
(MANCUSO et al, 2012).

Na APS acontece um dos principais processos de promocdo saude-doenca
através da alimentacao assistida pelo profissional capacitado, o nutricionista (BRASIL,
2018). O PAAS (Promocéo da Alimentacdo Adequada e Saudavel) € uma das diretrizes
da Politica Nacional de Alimentacao e Nutricdo (PNAN) (BRASIL, 2013) que assegura o
direito basico do ser humano a alimentacdo como estrutura, na dignidade, nos aspectos
bioldgicos, sociais e culturais (CARVALHO et al, 2021).

Refletindo sobre essas condi¢cdes que deveriam ser asseguradas, os autores
selecionados para embasar esta pesquisa frisam que a inclusdo do nutricionista € uma
necessidade politico-social relevante. Sua insercao apoia-se principalmente nas diretrizes
da PNAN a qual delega a realizacéo de a¢Bes e formulacédo de politicas publicas voltadas
a alimentacédo e nutricdo, direcionadas a promocédo de saude, a prevenc¢ao e controle de
deficiéncias nutricionais e DCNT (JUNQUEIRA et al, 2014).

Com a pretenséo de aperfeicoar a sua resolubilidade e qualificar a atencdo em
saude é que o nutricionista deve trabalhar junto com os demais profissionais do NASF,
unindo forcas junto com as equipes de Saude da Familia, com o setor responsavel para
desenvolver acdes de nutricdo e alimentacédo saudavel de cada individuo inserido naquela
comunidade. O CFN (2008) lembra que, dentre os profissionais que integram as equipes
do NASF, o nutricionista deve atuar, preferencialmente, nas esferas comunitaria e familiar
(MANCUSO et al, 2012).

Silva e seus colaboradores (2013) destaca que o trabalho efetuado por uma
equipe multiprofissionalvai além das acfes assistenciais, pois potencializa atividades
preventivas, como educacdo em saude, considerando a necessidade de novas
abordagens diante dos problemas de salde contemporaneos que, além da cura, requer o
cuidado continuo, por isso, fica clara a importancia das equipes multiprofissionais na
atuacdo da saude publica, uma vez que proporcionam o atendimento mais satisfatorio e

incluem outras especialidades para desempenhar suas atividades na APS.
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2.3 Saude e nutricdo da familia brasileira inquéritos do vigitel/2019 e inseguranca

alimentar

A demanda populacional para tratamento de agravos nutricionais € um grande
desafio para viabilizar um modelo de assisténcia adequado que atenda, cure, oriente e
promova uma participacdo conjunta nas praticas de promocao da saude. Observa-se que
a dificuldade amplia-se quando se coloca em perspectiva o esperado e a realidade que
refletem como sendo a insuficiéncia profissional um dos desafios para uma boa cobertura
do servigo de nutricdo diante da demanda epidemioldgica vigente, configurando esse déficit
numerico de nutricionistas na area (MATTOS; NEVES, 2009).

Ainda segundo Mattos e Neves (2017), o Brasil enfrenta uma acelerada transicao
nutricional, o que, por sua vez, acarreta uma mudanca significativa nos padrbes de
morbimortalidade. No que se refere a isso, considera-se a necessidade de uma
integralidade e uma equidade no que trazem como um problema do modelo vigente da
APS.

Os dados trazidos pelo inquérito da Vigilancia de Fatores de Risco e Protecao
para Doencas Cronicas por Inquérito Telefénico (VIGITEL) de 2019 sao resultados dessa
modificacdo na alimentac&o. Cerca de 20,3% da populagéo teve um aumento de peso em
relacdo ao ano de 2018, tornando-se uma populacdo obesa com 24,7% nos homens e
24% nas mulheres (BRASIL, 2020).

Fazendo um panorama entre 2018 e 2019 o consumo de feijdo diminuiu, sendo
mais consumido pelos homens, com 66,5% e 53,9% das mulheres. Ja o consumo de
refrigerantes, frutas e hortalicas tiveram um aumento, sendo, no contraste de 2018 a
2019, as mulheres liderando o consumo de frutas e hortalicas, com 39,8% e 27,9% dos
homens. Contudo, os homens consomem mais refrigerante, com cerca de 18,3%, ja as
mulheres ficaram com 12,3% (BRASIL, 2019).

Para Recine (2015), as familias brasileiras em situacédo precaria quase sempre
desenvolvem infec¢des e doencgas transmissiveis, o que agrava ainda mais o quadro de
inseguranca alimentar. A autora chama a atencdo para as doencas relacionadas a
alimentacao, como obesidade, hipertensao, diabetes, doencas cardiovasculares e alguns
tipos de cancer, que afetam em particular as familias mais pobres. Dessa forma, cresce o
consumo de alimentos mais caléricos, com alto teor de carboidratos, sal e lipideos, além
dos aditivos quimicos. Essa atitude reflete no baixo consumos de frutas, legumes e
verduras (RECINE, 2015).
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3 METODOLOGIA

3.1 Desenho do estudo

Para além de uma pesquisa bibliografica com dados secundarios, esse trabalho
trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com carater descritivo, interessado na
importancia da presenca do nutricionista na atuacdo primaria. A revisado integrativa da
literatura €, por sua vez, um instrumento da préatica baseada em evidéncias (PBE) que
auxilia na sintese e na analise do conhecimento produzido dentro da tematica investigada.
Essa técnica de pesquisa constitui-se de certo rigor metodologico, que potencializa a
confiabilidade e a profundidade das conclusGes da revisdo (ROMAN, FRIEDLANDER,
1998).

3.2 Periodo e local do estudo

A pesquisa baseou-se nos dados obtidos pela Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
entre os meses de marco e dezembro de 2021. As bases de dados consultadas foram:
LILACS, SCIELO e MEDLINE.

Quadro 1. Resultados das buscas com descritores nas bases de dados, dos estudos excluidos e
utilizados na reviséo:

ESTUDOS
saseoe | pEscriomes | RESUADOS | ESTUROS | unizavos
DADOS NA REVISAO
“AND” Nutricdo em
“OR” Atencao
primaria
“‘NOT” Nutricao em
saude publica
SCIELO “AND” Estragégia 6.318 6.315 3
saude familia
‘OR” Atencao
primaria
“OR” Estragégia saude
familia
MEDLINE ‘AND” Atengéo 1.671 1.669 2
primaria
Total 10453 10445 8
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3.3 Procedimentos e coleta de dados

A pesquisa levanta a seguinte pergunta norteadora: Qual a importancia do
profissional de nutricdo na Atencao Primaria a Saude? Logo, utilizar-se-a os descritores a
seguir: Nutricdo em Saude Publica; Atencao Priméria; Estratégia Saude Familia.

Optou-se por esses descritores como forma de extrair as expressdes chaves e
ideias centrais dos estudos referidos, visando a adequada e a mais concreta construcao
de dados envolvendo a leitura da realidade do papel e importancia do nutricionista na

Atencao Primaria.

3.3.1 Critérios de inclusdo

As pesquisas que fundamentam este trabalho estdo baseadas numa revisédo
bibliografica que seguiram os seguintes critérios de inclusdo: Resumo disponivel nas
bases de dados LILACS, SCIELO e MEDLINE; idioma de publicacédo portugués; periodo
de publicagédo compreendido entre os anos de 2011 e 2021, pesquisas baseadas num
delineamento experimental a demais publicagbes, artigos com a tematica pertinente ao
foco desteestudo. Os artigos com maior nivel de evidéncia foram priorizados, pois

mostram aplicabilidades mais coerentes com a prética do nutricionista na atualidade.

3.3.2 Critérios de excluséo

Foram excluidos deste estudo artigos que estavam publicados anteriores ao ano
de 2011, escritos em linguas estrangeiras e com publica¢gées incompletas e 0os que néo
atenderam ao tema proposto devido a caracteristica da questdo norteadora sobre a

atuacao do profissional nutricionista.



Imagem 1. Fluxograma de busca integrada.

dos descritores.

Materiais encontrados em todas
as bases de dados apds o0 uso

10.453 12 Analise: Artigos excluidos por
' possuir mais de 10 anos de
‘ publicacao.
i 5.412
Artigos validos apés a 12
analise.
5-041 r26‘ Analise: Artigos excluidos por

4-

— nao serem desenvolvidos para a
area nutricional.

Artigos vélidos ap6s a 22 \_ 4.920 W,
analise.
32 Andlise artigos excluidos

121
‘ apos a leitura do resumo.

113
Artigos validos ap6s a 32
andlise.
8
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3.4 Processamento e analise dos estudos

A coleta dos dados foi realizada por ambos os pesquisadores. Os materiais
consultados foram, em grande maioria, publicacdes, documentos eletronicos, artigos
cientificos. O refinamento desse estudo se deu da seguinte forma: Com os operadores
booleanos, inicialmente, por meio dos descritores “Nutricdo em Saude Publica” e
“Atencao Primaria” ou “Estratégia Saude Familia”.

Os dados relativos aos estudos foram sintetizados da seguinte forma: Titulo,
autores, introducdo, revisdo da literatura, metodologia, resultados e discussbes e
conclusdes, a fim de realizar uma analise comparativa. Quanto a andlise dos dados,
essa foi realizada de forma descritiva, promovendo a categorizacdo dos dados extraidos
dos estudos selecionados em grupos tematicos, por meio da identificacdo das variaveis
de interesse e dos conceitos chave, conforme proposto em literatura especifica acercade
revisao integrativa de literatura

A andlise e interpretacao seguiu a linha de raciocinio dos autores, Mattos e Neves,
2017) que diz que para auxiliar no processo analitico e compreensivo das pesquisas
escolhidas, salienta-se a importancia do nutricionista na APS. Aproveitou-se, ainda, da
concepcaode metodologia, abordada pelos autores Marconi e Lakatos (2007, p. 15), que
conceituam a pesquisa como sendo “‘um procedimento formal, com método de
pensamento reflexivo, que requer tratamento cientifico e se constitui no caminho para se

conhecer a realidade ou para descobrir verdades parciais”.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

e [Foram selecionados para esta pesquisa oito artigos publicados no ano de
2010 a 2020, todos no idioma em portugués. Nos estudos de Mancuso et
al. (2012), foram utilizados dados populacionais da Secretaria Municipal de
Saude e um questionario semiestruturado aplicado em entrevistas
individuais, no qual encontraram-se 123 nutricionistas atuando na rede
Bésica de Saude e 51 em Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF),
na cidade de Sao Paulo. Todas as regides do municipio apresentam-se com o

e menor de nutricionistas quando comparada a recomendacao do Conselho
Federal de Nutricionistas, 57,3% dos NASF do municipio, e cada
profissional acompanha, em média, 7,1 equipes de salde da familia.

Borelli et al. (2015) mostram um pouco da criacdo do NASF e a insercao do
nutricionista atuando de forma multidisciplinar, com o objetivo de diminuir as doencas
crdnicas néo transmissiveis, orientando por meio de a¢des preventivas as comunidades.
A orientacdo deve ser voltada para o consumo da alimentacdo saudavel, com base no
resgate de praticas alimentares da regido, acesso a alimentos locais de alto valor nutritivo
e baixo custo, dando condi¢cées socioecondmicas as familias para melhorar o estado
nutricional das criangas atravésda alimentagao regional.

Na visdo de Carvalho et al. (2021), com a criacdo do NASF, o nutricionista
promove e facilita 0 acesso das pessoas aos conhecimentos sobre os cuidados para uma
vida saudavel. Os autores concordam que ainda é insuficiente a quantidadede profissionais
diante da grande demanda social, visto que a atuacéo do nutricionista no NASF gera acdes
para promocédo de praticas alimentares saudaveis e, no contexto da APS, o nutricionista
promovera e facilitara o acesso das pessoas aos conhecimentos sobre os cuidados para
uma vida saudavel, possibilitando a aquisicdo de capacidades, habilidades e autonomia
para gerirem sua propria saude.

Ainda na visdo de Carvalho et al. (2021), o NASF é uma oportunidade do
nutricionistamostrar a sua importancia para a APS, destaca-se que a auséncia do
nutricionista na rede basica de saude ndo se deve a uma falha nas atribuicbes do
profissional, tampouco a uma falta de habilidade técnica em participar das equipes de
saude dos estados brasileiros, trata-se de uma questéo historica e estrutural na politica

de saude.
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O estudo de Geus et al. (2011), com o objetivo de apresentar a importancia da
insercao do nutricionista na ESF para a integralidade das ac6es em saude, concorda que
0 nutricionista esta capacitado para atuar na ESF poisa sua auséncia confronta-se com o
principio da integralidade das acdes de saude, ja que nenhum outro profissional da saude
pode atuar na alimentac&o e nutricdo e sua presenca nas comunidades so iria melhorar a
saude da populacéo, ja que a ESF esta diretamente ligada ao bem estar da populacdo em
muitos aspectos (social, nutricional, psicolégico, etc.) e com mais profissionais atuando
haveria uma melhora significativa na saude, devido as acdes nas comunidades e
prevencdes as DCNT.

Os supracitados autores, concluiram que tem aumentado a quantidade de
profissionais para atuar na saude publica, bem como o nimero de municipios que
contrataram esse profissional, principalmente para os Nucleos de Apoio a Saude da
Familia. Segundo os autores, a manutencao dessa taxa de aumento poderd influenciar na
inversdo da proporcgao de nutricionistas da Atencéo Béasica, em relacéo aos outros niveis
de atencado a saude, como a média e alta complexidade.

O objetivo do estudo de Junqueira e Cotta (2014) foi realizar uma revisao que
orienta a formacéao e a pratica dos nutricionistas no contexto da APS, no SUS, avaliando
a contribuicdo da matriz de acdes de alimentacdo e nutricdo na formacdo de novos
nutricionistas capacitados, tal matriz contribuiu para a formacéo do nutricionista dentro do
contexto da educacgéo, por competéncias ao servir de referencial de acdes e habilidades
na formacdo de individuos capazes de lidar com as necessidades da populacdo. Os
autores concluiram sobre a importancia da formacéo e a pratica de novos nutricionistas
para trabalhar na saude publica, atuando de forma eficiente para melhorar a salde da
populacéo, reeducando e ajudando com a alimentacéo e dando dicas para a populagéo.

Em contrapartida ao defendido pelo autor anterior, Fernandes et al. (2018),
destacam que a obesidade, hipertensao e diabetes, no SUS, sédo a principal causa de
morte e de adoecimento no mundo, tendo em vista as dietas inadequadas entre seus
maiores fatores de risco, pela falta de acesso aos nutricionistas. Seu estudo realizou uma
estimativa dos custos atribuiveis a doencas cronicas ndo transmissiveis a partir dos riscos
relativos e das prevaléncias populacionais, considerando custos de hospitalizacoes,
procedimentos ambulatoriais e medicamentos distribuidos pelo SUS para tratamento
dessas doencas.

Mancuso et al. (2012), Carvalho et al. (2021) e Borelli et al. (2015) concordam que

o profissional de nutricdo é de grande importancia, com a sua inclusdo no NASF,suas
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funcdes se tornam essenciais para melhorar a alimentagéo e buscam diminuir as DCNT
gue tem aumentado devido as condi¢cdes sociais e falta de conhecimento e por isso,
sabe-se da importancia do nutricionista, ndo apenas na atencao primaria a satde, mas na
vida de qualgquer pessoa, como instrumento de prevencao, promocado e manutencéo da
saude.

Em 2008, com a criacdo do NASF, o nutricionista comecou atuar de forma mais
incisiva no desenvolvimento de acbes que ajudam a descobrir e mapear os reais
problemas da populacédo para que, de forma efetiva, atue sobre os agravos, disturbios
alimentares e nutricionais, além de proporcionar o conhecimento da educacgao nutricional
para o cuidado com a vida, tanto no aspecto da saude, como no ambito social,
possibilitando as pessoas a capacidade, habilidade e autonomia para conseguir cuidar da
propria vida de forma mais pratica, simples e consequentemente apresentarem habitos
mais saudaveis (MATTOS; NEVES, 2017).

Portanto, fica evidente a necessidade de serem inseridos mais profissionais
engajados e solidarios ao seu papel social no aspecto da cidadania e fortalecimento da
democracia e com participacdo mais incisiva, responsavel e atuante dos 6rgéos publicos

para conseguir de fato trazer dignidade a populacao.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Através dese, foi possivel conhecer, compreender e a questionar sobre a
importancia, o acesso, a dificuldade e a escassez do profissional de nutricdo no servigo
publico de saude no Brasil.

Embora de grande importancia no manejo da saude da populacdo, esse
profissional encontra dificuldades, tanto para o acesso quanto para a atuacao de forma
integral e sistematica.

Através das pesquisas das bases de dados, observou-se uma certa dificudlade
nas acdes do nutricionista no combate, controle, promocdo e prevencdo de doencas
epidemiologicas ndo transmissiveis provenientes da inseguranca dos alimentos e da
inseguranca alimentar por negligéncia do poder publico. Embora tenha havido um grande
avanco estrutural organizado pelo poder publico com a criacdo do NASF e suas diretrizes,
a escassez dos profissionais de nutricdo ainda € bastante relevante, deixando a populacao
exposta a doengas que poderiam ser minimizadas com a presenca desses profissionais.

Entretanto a conscientizacdo da populacdo através dotrabalho voluntario de
profissionais liberais, a iniciativa publica e a sociedade civil ttm melhorado este aspecto
na sociedade, através de acdes, pesquisas, informacdes e programas de conscientizacao
e alerta para o consumo dos alimentos inadequados e a falta de atividades fisicas.

Esse estudo proporcionou um conhecimento mais especifico do papel do
Nutricionista na APS, bem como desafios, dificuldades e importancia, ndo apenas no
sistema, mas como profissional na sociedade.

Assim, percebeu-se 0 quanto é necessario esclarecer, mostrar a fragilidade
estrutural do sistema de saude e os desafios de gerir a saude publica, além disso, é
perceptivel a necessidade de contratacdes de mais profissionais de saude para suprir a
demanda atual, trazendo qualidade de vida a populacdo e reducdo de custos futuras

doencas que surgem por falta de um trabalho preventivo, de manutencao e erradicacao.

’
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