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1. Introducéo

Os estdgios profissionalizantes possibilitam consolidar e colocar em prética os
conhecimentos adquiridos ao longo da licenciatura, e desenvolver novas competéncias
que resultam do contacto direto com a profissdo, sendo considerados umas das etapas

mais importantes para o desenvolvimento intra e interpessoal.

A presente memoria final de curso descreve todas as atividades desenvolvidas durante
os estagios profissionalizantes | e 1l do 4° ano da Licenciatura de Ciéncias da Nutri¢do
da Universidade Atlantica, decorridos, respetivamente, na Casa de Repouso de S&o
Romdo em Ponte da Bica, e na Associacdo Protetora dos Diabéticos de Portugal
(APDP).

No 7° Semestre foi realizado o estagio na Casa de Repouso de Sdo Romédo, focado na
area de Nutricdo Comunitaria, Seguranca Alimentar e Nutricdo Clinica especificamente
na terceira idade. Nesta fase, o corpo humano sofre mudancas de forma natural, que
consequentemente se refletem na alimentagdo. Melhorar a qualidade e seguranca das
refeicBes, formar funcionérios que estdo diretamente ligados a confecdo, auxiliar no
ganho ou na prevencao da perda de autonomia séo aspetos que tém um impacto positivo
na autoestima, no bem-estar e no proprio cuidado de idosos. Foi possivel aplicar em
contexto real de trabalho conhecimentos tedricos destas areas especificas de intervencgédo

da nutricdo.

No 8° Semestre, o estagio foi realizado na APDP no ambito da Nutri¢cdo Clinica na
diabetes mellitus (DM), que se caracteriza pela perda da capacidade de producdo de
insulina por parte do pancreas e/ou pela resisténcia a insulina produzida, dividindo-se
em vaérios tipos: diabetes mellitus tipo 1 (DM1), diabetes mellitus tipo 2 (DM2),
diabetes gestacional e outros tipos de diabetes. Um dos pilares para o tratamento da DM
é, precisamente, a alimentacdo, sendo por isso a intervencdo por parte profissionais de

salde ligados a nutricdo na populacdo com DM crucial na ajuda da obtencdo de um

Catia Diana Amado Marques — novembro 2014 — Universidade Atlantica 1
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2. Objetivos
2.1. Objetivos gerais

e Desenvolver capacidades e integrar a aprendizagem tedrica, tedrico-pratica e
pratica obtida nos 4 anos da licenciatura de Ciéncias da Nutri¢do, contactando
com as diversas areas da Nutricdo no mundo laboral, obtendo um certo grau de

autonomia e de desempenho individual como nutricionista;

e Aperfeicoar atitudes profissionais, tendo em conta aspetos deontoldgicos e

éticos;

e Mostrar pontualidade, assiduidade, disponibilidade, sentido de organizacéo,
discernimento, rigor e método, confidencialidade, comunicabilidade,

envolvimento e empenho no trabalho;
e Promover a exposicdo e a experiéncia em situacoes reais;

e Melhorar o desempenho tendo em conta os aspetos e a dimenséo social inerente
a muitas das vertentes do trabalho do nutricionista;

e Conhecer e compreender o funcionamento do local de estagio.

2.2. Objetivos especificos — Casa de Repouso Sdo Romao

e Conhecer e compreender as normas de funcionamento da casa de repouso,

principalmente da cozinha e refeitério;

e Aplicar conhecimentos de Nutricdo Clinica, Seguranca Alimentar, Nutricdo

Comunitaria e Alimentacdo Coletiva na populacdo sénior;
e Desenvolver capacidades de exposi¢do e argumentacao;

e Auvaliar e adequar a alimentacdo dos utentes, do ponto de vista nutritivo e de

segurancga alimentar.

Catia Diana Amado Marques — novembro 2014 — Universidade Atlantica 3



Memoria Final de Curso Volume I - Licenciatura em Ciéncias da Nutrigdo

2.3. Objetivos especificos — Associacao Protetora dos Diabéticos de Portugal

e Conhecer e compreender as normas de funcionamento de uma associacao

prestadora de cuidados de salde, particularmente de consultas de nutrigéo;
e Desenvolver capacidades de exposi¢cdo e argumentacao;

e Aplicar conhecimentos da area de Nutricdo Clinica aplicados a populacdo com
DM;

e Obter formacdo em outras areas para além da Nutricdo, importantes para a

prestacdo de cuidados a individuos com DM;

e Adquirir experiéncia na préatica clinica em consultas individuais e sessfes de

grupo na DM.
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3. Descricado dos locais de estagio

3.1 Casa de Repouso Sdo Roméao

A Casa de Repouso de Sdo Roméo
situa-se em Ponte da Bica, Canecas.
Iniciou atividade em 1983, sendo

composto por 3 pisos.

No periodo de estagio, encontravam-se

institucionalizados 27 utentes, 14 do sexo

Figura 1. Casa de Repouso Sdo Romao.

masculino e 13 do sexo feminino

3.2. Associacao Protetora dos Diabéticos de Portugal

A APDP (Fig. 2) é uma instituicdo, situada em d
Lisboa, que presta cuidados de saude globais a ap p

. . Asseciacho Protectora
pessoas com diabetes (APDP, 2014). Foi fundada em dos Diabéticos de Portugal

. . Figura 2. Logotipo da Associacdo
1926, por Ernesto Roma, para fornecer insulina a pyotetora dos Diabéticos de Portugal.

nivel nacional a individuos com diabetes carenciados
(APDP, 2014).

Hoje em dia, presta cuidados integrados e diferenciados em areas como a diabetologia,
nutricdo, pediatria, oftalmologia, cardiologia, podologia, nefrologia, urologia, saude
reprodutiva, psicologia/psiquiatria (APDP, 2014).

Esta associacdo posiciona-se entre os Centros de Salude e as Unidades Hospitalares com
internamento, com o objetivo de apoiar o Servico Nacional de Salde e os subsistemas,
complementando 0os mesmos, e prestar servi¢os aos beneficiarios de Seguros de Salde

0U as pessoas que procuram esta associacdo a titulo particular (APDP, 2014).
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Para além da parte clinica, abrange também uma vertente social e associativa, de
investigacdo e de formagdo. A érea
social e associativa tem como objetivo
incentivar 0 movimento associativo e
participar em estruturas nacionais
(Programa Nacional para a diabetes,
Sociedade Portuguesa de Diabetologia e {5
Endocrinologia, wunido das IPSS,
FIADC, CNIS) e internacionais | Sl
(International ~ Diabetes  Federation,
European Association for the Study of ‘

- SRS LAY 7o e
Figura 3. Associacdo Protetora dos Diabéticos de
Group, SWEET, IMAGE, EURADIA) Portugal.

(APDP, 2014).

Diabetes — Diabetes Education Study

Atualmente, a vertente de investigacdo € conduzida predominantemente pelo
Departamento de Estudos, Projetos e Ensaios Clinicos, fundado em 2002, mais
orientado para ensaios clinicos, muitos deles internacionais, e pelo Departamento de
Educacdo e Investigacdo (APDP-ERC), fundado em 2011, vocacionado para o largo
espectro da Medicina translacional (APDP, 2014).

A APDP também realiza cursos de formacdo para profissionais de salde e para pessoas
com diabetes e familiares desde 1974. Em 2012 iniciou uma Pds-Graduagdo em

colaboracdo com a Universidade Nova de Lisboa (APDP, 2014).
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4. Orientacao e duracédo do estagio

O estagio profissionalizante | decorreu na Casa de Repouso de Sdo Roméo, em Ponte da
Bica, de 6 Novembro de 2013 a 23 Janeiro de 2014, sob orientacdo externa da

Dr.2 Somaya Mahomed.

O estagio profissionalizante Il realizou-se na APDP, em Lisboa, de 10 de Marco de

2014 a 2 de Julho de 2014, sob orientacao externa da Dietista Margarida Barradas.

Foram realizadas 129 horas na Casa de Repouso S&o0 Romao (Anexo 1) e 370 horas na
APDP (Anexo 2).

Ambos o0s estagios decorreram sob a orientacdo de um orientador interno,

Prof.2 Doutora Ana Valente.

Cétia Diana Amado Marques — novembro 2014 — Universidade Atlantica 7
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5. Atividades realizadas

5.1. Casa de Repouso S&o Romao
5.1.1. Avaliacdo nutricional da ementa semanal

Foi avaliada uma ementa semanal tipica, da semana de 11 a 14 de Novembro (Anexo 3),
com o intuito de verificar se a composicdo qualitativa e quantitativa da ementa era
adequada, isto é, averiguar se o valor caldrico e a quantidade de macronutrientes

estavam dentro do intervalo recomendado.

A ementa ¢ feita semanalmente, sendo composta por 6 refei¢bes fixas e uma refeicéo
alternativa (“dieta sob prescri¢do”). Os almogos e jantares sdo habitualmente
constituidos por sopa, prato principal e sobremesa. As restantes refeicdes apresentam

alternativas que variam de acordo com as preferéncias ou patologias.

Nesta avaliacdo foram obtidos os valores caléricos e de macronutrientes de cada
alimento, de cada refeicdo e o total diario (calculando sempre a parte edivel quando
necessario) com o objetivo principal de compreender se a distribuicdo desses valores
estariam dentro dos parametros considerados aceitaveis para este tipo de populacdo e
sugerir alteracdes a ementa se necessario (Anexo 4). Os resultados da avaliacdo foram
incluidos numa das formac@es para dar a conhecer, a instituicdo, o valor energético e de
macronutrientes da propria ementa. Esta atividade serviu, também, para auxiliar numa
outra atividade: constru¢do de uma ementa mais saudavel, mas sem grandes alteracdes
ao que era tipicamente consumido nesta instituicdo. Para a realizacdo da atividade foi
necessaria a consulta da Tabela de Composicdo de Alimentos do Instituto Nacional de
Saude Dr. Ricardo Jorge I.P. (INSA) (INSA, 2006) e de uma tabela de equivalentes para

conversao das medidas caseiras dos alimentos oferecidos aos utentes.
5.1.2. Avaliacao nutricional de sopas

Através da consulta das ementas de varias semanas, foram obtidos 0os nomes de todas as
sopas que eram confecionadas na instituicdo com o objetivo de realizar uma avaliagdo
nutricional das mesmas (valor energético total e composi¢do em macronutrientes). Com
esta informacdo e com as receitas das sopas foram obtidos os respetivos valores

nutricionais com a apresentacdo dos resultados na forma de tabela que foi afixada no
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refeitdrio (Fig. 4) da casa de repouso Sdo Romao para consulta de funcionarios e utentes
(Anexo 5).

5.1.3. Elaboracdo de ementa semanal mais saudavel

Apobs a realizacdo das atividades descritas nos pontos 5.1.1. e 5.1.2. foi possivel
preparar uma ementa semanal com opcles saudaveis mas sempre tendo em conta o
publico-alvo e o que era tipicamente consumido nesta instituicdo. O desafio principal
foi manter, dentro do possivel, 0 que é consumido habitualmente mas com algumas
mudancas para tornar a ementa 0 mais saudavel possivel. Foram mantidas a mesma as

seis refeicdes e com a mesma estrutura em cada uma (Anexo 6).

5.1.4. Lista de alimentos

recomendados e ndo recomendados

it
il
il

Casa de Repouso So Romig -

Allmentos Recomendados (o it

o T,
Puixe,

Foi preparada uma lista na qual

constavam alguns alimentos que

eram recomendados e outros ndo

aconselhados para a populagéo

sénior (Anexo 7). O respetivo

documento depois de revisto foi  Figura 4 — Lista de alimentos recomendados e ndo
., . recomendados e lista de sopas afixados.

colocado em local visivel (Fig. 4). O
objetivo desta atividade foi disponibilizar informacgdo aos funcionarios e utentes da

instituicdo sobre as escolhas alimentares adequadas a populacdo sénior (Anexo 8).
5.1.5. Realizacdo de formacoes dirigidas aos funcionarios

Efetuaram-se seis formac0es, para funcionarios diretamente ligados a cozinha, sobre 0s
mais variados temas, tais como “Porgdes Alimentares” (Anexo 9), “Métodos de
Confe¢ao” (Anexo 10), “Recomendagdes Nutricionais em Doengas Especificas 1 (DM,
hipertensdo arterial e hipercolesterolémia)” (Anexo 11), “Recomendagdes Nutricionais
em Doencas Especificas Il (Doenca pulmonar obstrutiva cronica e deméncia)”
(Anexo 12) e Seguranca Alimentar (Anexo 13). Estas formagdes tiveram o objetivo de
fornecer bases cientificas e fomentar a autocritica dos diversos funcionarios que

intervém diretamente nas refei¢es fornecidas na instituicéo.

Cétia Diana Amado Marques — novembro 2014 — Universidade Atlantica 10
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5.1.6. Ideias de receitas para uma ceia de Natal mais saudavel

Numa das formacgdes “Métodos de Confegdao”, dada a 18 de Dezembro, foram
apresentadas algumas receitas, ligeiramente modificadas, que podiam ser incluidas
numa ceia de Natal, mantendo a tradicdo tipica da época. Foram escolhidas as receitas
que mais se adaptavam a instituicdo, incluindo uma sopa para entrada, trés pratos
principais e trés sobremesas. As receitas disponibilizadas foram “Sopa de Tomate,
Ervilhas e Pinhdes”, “Bacalhau de Consoada”, “Roupa Velha”, “Cabrito Assado”,
“Aletria”, “Farofias”, “Rabanadas” (Anexo 10). As modificacbes passaram por
alteracdes nas quantidades, troca de alguns ingredientes por outros mais adequados e

modificacdo dos métodos de confegéo.

Estas receitas foram baseadas em sugestdes apresentadas num dos e-books da
Associacdo Portuguesa de Nutricionistas (APN, 2009; APN, 2012b).

5.1.7. Elaboracdo do “Dossié de Nutricdo”

E importante que todos os funcionarios, mesmo os que ndo intervém nas refeiges,
tenham em atencdo alguns aspetos relativos a nutricdo com o intuito de conseguirem ser
criticos no momento em que estdo a distribuir refeices e a auxiliar os utentes durante a
refeicdo. Assim, para ajudar nessa tarefa foi elaborado um dossié de nutricdo, com todas
as informac0es contidas nas formacGes, de modo a poder ser consultado livremente por

todos.
5.1.8. Elaboracéo de fichas de nutri¢cdo dos utentes

Foram elaboradas fichas individuais (Anexo 14) para constarem no dossié clinico de
cada utente. Nessas fichas constaram dados pessoais do utente (nome, quarto da
instituicdo, data de nascimento, peso e estatura quando possivel), o diagnostico por
escrito pelo médico e enfermeiro, o estado nutricional, a alimentacdo e o tipo de dieta
estipuladas e, por fim, as recomendacdes nutricionais adequadas a cada utente tendo em
conta, principalmente, as patologias associadas. A Tabela 1 apresenta 0 nimero de

utentes da casa de repouso, por sexo, com as patologias e alteragdes do metabolismo.
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Tabela 1 — Numero de utentes da Casa de Repouso Sdo Romao,
por sexo, com as referidas patologias e alteragdes do
metabolismo.
Patologias e alteragdes do
metabolismo

Diabetes Mellitus tipo 2

Homens Mulheres

2
Hipercolesterolémia 1
AVC 4

1

Dislipidémia

=
=

Hipertenséo Arterial

Anemia
DPOC

Doenca Cardiaca

Insuficiéncia Renal Cronica

Hipotiroidismo

Deméncias

Osteoporose

Doenca Hepatica Cronica

Ulceras

Diverticulose

Aterosclerose

SO oI dNMN N O, WO || P I NP WO kP O |PF, | Ww

|, | Ok, P O O W O|W

Hipocaliémia

As recomendaces nutricionais basearam-se principalmente na referenciacdo de grupos
de alimentos recomendados e ndo recomendados e, em alguns casos, a proporcdo em
que determinado grupo de alimentos deve estar presente na alimentagéo. Esta atividade
podera auxiliar no esclarecimento de duvidas relacionadas com as refei¢fes, para um

utente e patologia em especifico.
5.1.9. Realizacéo do jogo “Saudavel ou Ndo, Eis a Questdo”

Para a realizagdo deste jogo foi necessaria uma reunido prévia com a animadora da Casa
de Repouso S&o Romao, com o objetivo de tentar perceber quais os tipos de atividades
habitualmente desenvolvidas com os utentes de modo a haver uma adesdo méxima de
participacdo. Foi também essencial a presenca da animadora no momento de realizagdo

do jogo. O objetivo era colorir os 4 alimentos apresentados na folha e de seguida
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preencher com a cor vermelha o “X” se fosse um alimento menos saudavel ou o “v™ se

fosse um alimento mais saudavel (Anexo 15).

Figura 5. Utente que participou no jogo.

5.1.10. Verificacao da dispensa da Casa de Repouso

Foi efetuada uma vistoria a dispensa da instituicdo com o intuito de verificar os
produtos disponiveis, respetivos rotulos e as condicdes de armazenamento. Foram
observados aspetos como as condicBes gerais da dispensa, aspetos positivos e negativos
no armazenamento de produtos, produtos disponiveis naquele momento e respetivos
rotulos. Algumas destas informacdes foram analisadas e os resultados da avaliacdo
efetuada em termos de higiene e seguranca alimentar foram integrados na formacéo
sobre Seguranca Alimentar, com o objetivo de consciencializar os funcionarios dos

aspetos a manter e respetivas sugestoes de melhoria.
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5.1.11. Pesagem de pratos do dia

A pesagem dos pratos do dia foi realizada na cozinha, com o auxilio da cozinheira da
instituicdo através de uma balanca digital da marca SilverCrest Snaw 1000 Al
(Kompernass, Bochum) com precisdo de 100 gramas (Fig. 6). A pesagem foi dividida
conforme os elementos constituintes do prato (quando possivel), como apresentado na
Tabela 2 e Tabela 3. Esta atividade foi feita com pratos servidos ao almoco (Fig. 7) e
teve como objetivo principal avaliar, se o consumo dos utentes estava dentro dos
parametros normais e de acordo com as quantidades de alimentos estimadas e utilizadas
para os célculos da avaliagdo nutricional da ementa semanal. Posteriormente, 0s
resultados e respetiva andlise foram transmitidos aos funcionérios para que fossem do
seu conhecimento. As pesagens realizadas foram em pratos iguais e na analise dos
resultados foi necessario o calculo da parte edivel de um dos pratos para possibilitar o

conhecimento, ao certo, da quantidade ingerida.

Figura 6. Balanca digital utilizada para a Figura 7. Pesagem de prato de favas
pesagem. com peru e salada.
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Tabela 2. Pesagem dos alimentos que constituiam o prato do dia 11 de Dezembr:
de 2013 (frango assado com batatas fritas e salada).

Pesol/g Peso da parte edivel/g
Prato s 1. S ——
Frango assado 160 54
Batatas 66 66
Salada 38 38

Tabela 3. Pesagem dos alimentos que constituiam o prato do dia 12 de
Dezembro de 2013 (favas com peru e salada).

Peso/g Peso da parte edivel/g
Prato 413 e
Favas com peru 122 122
Salada 31 31

5.2. Associacdo Protetora dos Diabéticos de Portugal

5.2.1. Frequéncia de Cursos

Durante a realizacdo do estagio houve a possibilidade de frequentar os seguintes cursos:
1) Curso "Integrado de diabetes” com a duracéo de 18h (Anexo 16)

Teve como objetivo principal fornecer uma abordagem inicial sobre a diabetes,
permitindo uma visdo abrangente acerca desta patologia. Foi composto pelos seguintes

modulos:

Apresentacdo

Diabetes mellitus:
o Conceito e classificacdo

o Etiopatogenia e complicagdes

Medicacéo:

o ADO e insulina — esquemas terapéuticos

Descompensacdes agudas:

Cétia Diana Amado Marques — novembro 2014 — Universidade Atlantica 15



Memoria Final de Curso Volume I - Licenciatura em Ciéncias da Nutrigdo

o Hipoglicemias e hiperglicemias
e Cuidados a pessoa com diabetes insulinotratada
e Autocontrolo e vigilancia periodica
e Alimentacdo:
o Nocdes tedricas sobre os cuidados alimentares
o Nutrientes, suas funcbes e necessidades
o Equivaléncias entre nutrientes
o Exercicios préaticos
o Atividade fisica
e Pé diabético
e Educacéo da pessoa com diabetes
e Trabalhos de grupo

e Conclusdo e avaliacéo do curso

2) Curso “Cuidados a crianca e jovem com diabetes tipo 1” com a duragdo de 12h

(Anexo 17)

Permitiu, aos profissionais de salde, o desenvolvimento de competéncias, nas equipas

de saude em que estdo integrados, no que se refere ao cuidado da crianca e jovem com

diabetes tipo 1. Foi composto pelos seguintes modulos:

e Apresentacao

e Apresentacdo do departamento de criangas e jovens APDP
e O que € a diabetes?

e Diabetes tipo 1

e Diabetes tipo 2

e Tratamento da diabetes

e Hipoglicemias

e Hiperglicemias

e Corpos cetonicos

e Alimentagéo

e Atividade Fisica

e Dias diferentes (ex: festas, passeios, excursoes)

e Prética
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e Demonstracéo (glicemia, auto-injecdo de insulina, Glucagen®)
e Casos praticos

e Avaliagdo da Formacdo
3) Curso “Aconselhamento alimentar na diabetes”” com a duracao de 12h (Anexo 18)

Teve como objetivo a consolidacdo de conhecimentos sobre a importancia da
alimentacdo na terapéutica da diabetes. A frequéncia deste curso permitiu melhorar a
capacidade de identificacdo dos principais erros alimentares do utente, melhorar
competéncias quanto aos aspetos gerais do aconselhamento alimentar e adequar
estratégias de aconselhamento para facilitar a adesdo. Foi composto pelos seguintes

modulos:

e Apresentacao

e Fatores que influenciam as necessidades energéticas

e Alimentacdo saudavel: nocbes gerais

e Excesso de peso e obesidade: classificagdo, prevencéo e intervencao terapéutica
e Avaliacdo da ingestdo alimentar

e Fatores que condicionam o aconselhamento alimentar

¢ Intervencao terapéutica na obesidade

e Terapéutica nutricional na DM

e Objetivos

e Terapéutica nutricional na diabetes

e Proteinas — funcGes, fontes alimentares, necessidades

e Lipidos — funcgdes, fontes alimentares, necessidades

¢ Hidratos de carbono — func¢des, fontes alimentares, necessidades

e Equivaléncias/contagem de hidratos de carbono

e indice glicémico dos alimentos

e Casos clinicos

¢ Nutrientes ndo energéticos: fibras, sais minerais, vitaminas e agua
e Bebidas alcoolicas

e Adocantes na alimentagdo

e Rotulos de alimentos embalados: como escolher

e Atividade fisica: o que aconselhar
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e A equipa multidisciplinar

e Avaliagdo do Curso
4) Curso "Avancado de nutricdo em diabetes” com a duracéo de 18h (Anexo 19)

A frequéncia deste curso permitiu aprofundar conhecimentos, melhorando as
competéncias relativamente aos diferentes aspetos da terapéutica nutricional, bem como
adquirir competéncias na pratica da educacdo terapéutica da diabetes em consultas

individuais e em grupo. Foi composto pelos seguintes modulos:

e Etiopatogenia na diabetes mellitus tipo 1 e tipo 2

e Complicacdes da diabetes

e Terapéutica da diabetes

e Educacao terapéutica

e Representacdes da doenca

e Aceitacdo da doenca

e Mudanga de comportamentos

e Prevencdo da DM2

e Obijetivos da terapéutica nutricional da diabetes

e Hidratos de carbono

e Indice glicémico

e Carga glicémica

e Contagem de hidratos de carbono: para quem e como fazer

e Contagem de hidratos de carbono na diabetes mellitus tipo 1 e tipo 2

e Exercicios praticos

e Os outros aspetos relevantes da terapéutica nutricional da diabetes

e Atividade fisica na diabetes mellitus tipo 1 e tipo 2: que cuidados e o que
aconselhar

e Exercicios Praticos

e Rotulagem: aspetos praticos

e Adocantes: o que aconselhar
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5.2.2. "Sessoes de Acolhimento”
No total foram presenciadas duas sessdes de acolhimento e foram realizadas cinco.

As sessdes de acolhimento eram sessdes dinamicas, dirigidas a individuos com diabetes,
principalmente com DM2, e acompanhantes que se dirigiram pela primeira vez a APDP
ou que ndo compareciam ha mais de um ano. A primeira parte da sessdo era realizada
por um enfermeiro, tendo como objetivo esclarecer dividas, explicar aspetos basicos e
gerais do controlo da diabetes (tipo de diabetes e terapéutica), esclarecer os locais
adequados para administracdo de insulina, e respetiva rotatividade, o procedimento para

tratamento de hipoglicemias, e medicéo da glicemia.

De seguida, abordava-se especificamente a nutricdo na diabetes, através de uma
apresentacdo de diapositivos. Esta tematica é de extrema importancia na capacitacdo do

utente para a realizacdo de escolhas alimentares adequadas para o tratamento da doenca.

Inicialmente era esclarecida a importancia da alimentacdo no tratamento da diabetes.
Posteriormente era apresentada a nova roda dos alimentos e cada grupo
individualmente, o que ajudou a esclarecer davidas e quebrar mitos como, por exemplo,
a identificacdo das fontes alimentares de hidratos de carbono (HC) e a utilizacdo da

nova roda dos alimentos por parte das pessoas com diabetes.

A composicdo das refei¢cdes principais e intermédias era outro dos temas abordados nas
sessdes, com 0 intuito de evitar comportamentos inadequados, ja que muitos dos
individuos com diabetes fazem refeicdes isentas ou com baixo teor de HC, algo que esta
diretamente associado a frequéncia de episddios de hipoglicemias. Seguidamente, era
apresentada uma lista de equivaléncias em HC para os grupos dos cereais, derivados e

tubérculos, leguminosas, fruta, leite e derivados.

Relativamente a produtos alimentares ricos em acucar (bolos, sobremesas) era
constantemente enfatizado o facto de ndo serem de consumo proibido para pessoas com

diabetes, apenas tinham que ser ingeridos com moderacao.

A ingestdo de agua era alvo de importante referéncia, aconselhando-se o consumo de
1,5 L por dia. Quanto as bebidas alcodlicas, era mencionado primariamente que o alcool

é um composto totalmente dispensavel ao organismo. No entanto, por uma questdo de
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gosto pessoal e sem outras contraindicacdes, o consumo poderia ser 3 dL/dia para 0s

homens e 1,5 dL/dia para as mulheres, sempre a acompanhar as refeicoes.

Por ultimo, era incentivada a pratica de qualquer atividade fisica, adequada a cada

individuo, durante 20 a 30 min/dia.

No final de cada sessdo era entregue uma folha com os equivalentes em HC,

referenciados na sessdo e com conselhos gerais para uma alimentacéo saudavel.
Para esta atividade foi realizado um guiéo (Anexo 20).

5.2.3. Mapas de conversacdo “Alimentacdo e Atividade Fisica”

Foi assistida uma sessdo de mapas de conversacao.

Esta atividade consistia numa sessdo dindmica em grupo, realizada por
nutricionistas/dietistas e destinada a individuos com diabetes. Foi abordado o tema
“Alimentagdo e atividade fisica”, através de uma apresentacdo em poster onde eram

especificados os varios grupos alimentares.

No final, era abordado o tema referente a atividade fisica relacionado com a
alimentacdo, com informagdes sobre o que fazer antes, durante e depois da préatica de

atividade fisica.
5.2.4. Consultas de nutricdo na area de diabetologia em adultos

Foram observadas 60 consultas de nutricdo na area de diabetologia de 21 diabéticos do
sexo masculino e 39 diabéticos do sexo feminino, com uma média de idades de 61 anos,
maioritariamente com DM2, mas também com DM1. Foram realizadas quatro a

individuos com DM2.

As consultas de nutricdo para individuos adultos dividem-se em consultas de primeira
vez e consultas de seguimento, sendo que a maior diferenca estad no esclarecimento de
aspetos bésicos e tipo de duvidas esclarecidas relacionadas com a nutri¢cdo. No geral, o

procedimento da consulta era semelhante.

Antes de cada consulta, eram visualizados os dados de cada utente, com o objetivo de

atender as necessidades individuais:
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e Hemoglobina glicosilada (HbA1c) atual e da consulta anterior

e Glicemia

e Creatinina e microalbumindria

e Terapéutica medicamentosa

e Colesterol (total, HDL e LDL)

e Triglicéridos

e Perimetro abdominal

e Pressdo arterial sistolica e diastolica

e Peso atual e da consulta anterior

e Estatura

e Registos médicos (verificacdo de possivel alteracdo da terapéutica e/ou
modificacéo do fator de sensibilidade & insulina)

e Antecedentes pessoais de patologias

¢ Registos de consultas de nutricdo anteriores

O peso, estatura, perimetro abdominal, pressao arterial sistolica e diastdlica, HbAlc e
glicemia eram aferidos durante a triagem, realizada antes da consulta de nutrigéo, por

auxiliares de acdo médica.

Na maior parte das consultas era aplicado um questionario de frequéncia alimentar,
realizado verbalmente, perguntando ao utente como eram, habitualmente, constituidas
as suas refeicdes. As quantidades de cada alimento referido eram inquiridas ao
individuo através da referéncia a medidas caseiras, visualizacdo de um &lbum
fotografico alimentar ou modelos alimentares de tamanho real. Neste processo era
necessaria a consulta de uma tabela da APDP (Anexo 21) onde estdo especificados 0s
macronutrientes de alimentos para obter-se uma estimativa de consumo diério do utente
em macronutrientes. De acordo com a anamnese e com a avaliacdo dos habitos
alimentares do utente, era elaborada um plano alimentar tendo em conta o controlo da
diabetes, outras patologias, o seu estado nutricional, os gostos e as preferéncias do
utente (Anexo 22).

Muitas das vezes, eram verificados os registos de glicemia dos utentes para, juntamente
com o questionario de frequéncia alimentar, avaliar a causa de hiperglicemias e

hipoglicemias.
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Durante a consulta, a nutricionista/dietista incentivava a pratica de atividade fisica e

como deveriam adaptar o controlo glicémico (tomando antidiabéticos orais ou insulina).

No fim da consulta era entregue o plano alimentar e uma folha com conselhos gerais de
uma alimentacéo saudavel. Depois do utente sair, eram feitos os registos da consulta na
base de dados da APDP.

Um caso clinico de uma consulta realizada encontra-se em anexo (Anexo 22).
5.2.5. Consultas de nutricdo na area de diabetologia em criancas/jovens

No total foram observadas 26 consultas de nutricdo na area de diabetologia em criancas,
adolescentes e jovens adultos, nomeadamente de 15 do sexo masculino e 11 do sexo

feminino, com uma média de idades de 12 anos.

As consultas para individuos com DM1 seguem um procedimento diferente, pois nesta
area existem quatro tipos de consultas de nutricdo, dirigidas a criancas, adolescentes e

jovens adultos:

1) Consultas de primeira vez
2) Consultas de seguimento

3) Consultas anteriores a colocacdo do sistema de perfusdo subcutanea continua de

insulina

4) Consultas apdés a colocacdo do sistema de perfusdo subcutanea continua de

insulina
No inicio de cada consulta o nutricionista consultava os seguintes dados:

e Registos médicos (verificacdo de possivel alteracdo da terapéutica e/ou
modificacdo do fator de sensibilidade a insulina)

e Antecedentes pessoais de patologias

e Registos das consultas de nutrigdo anteriores

e HbAlc atual e da consulta anterior

e Glicemia

e Creatinina e microalbuminuria
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e Terapéutica medicamentosa

e Colesterol (total, HDL e LDL)

e Triglicéridos

e Pressdo arterial sistolica e diastolica
e Peso atual e da consulta anterior

e [Estatura

Na primeira consulta de nutricdo, geralmente o individuo esta a iniciar a administracao
de insulina sendo apenas esclarecidas algumas ddvidas mais relevantes e assegurado

que h&a uma ingestdo adequada de HC as refeigdes.

Nas consultas de seguimento era ensinada a contagem de HC, ja que alguns utentes
estavam sob um esquema intensivo de insulina (geralmente insulina de acdo prolongada
uma vez ao dia, e insulina de acdo rapida as refeicBes principais), e por isso era
necessario estimar a quantidade de HC ingeridos para saber a quantidade
correspondente de insulina a administrar. Esta relacdo entre por¢des de HC e doses de
insulina vinha referenciada nos registos médicos visualizados no inicio de cada consulta

(por exemplo 1 dose de insulina para 0,5 por¢éo de HC).

Para uma melhor percecdo era fornecido um documento com tabelas que contém
exemplos de alimentos ricos em HC e onde estava especificado o peso e as medidas
caseiras que correspondem a uma porcdo de HC. Numa outra folha entregue estdo
especificados varios bolos, doces e salgados com dose, peso e nimero de por¢des de

HC correspondentes.

Normalmente, era feito o ensino da leitura de rotulos para haver a possibilidade de
estimar a dose de insulina necessaria para alimentos ndo referidos nas tabelas

fornecidas.

Outro tipo de consultas assistidas foram as consultas anteriores a colocacdo de bomba
de insulina. Como este tipo de aparelho é colocado frequentemente em criangas, 0s pais,
ou 0s responsaveis pela crianca, estdo encarregados por todo o processo de utilizacao,
controlo e manutencdo. Nas consultas de nutricdo deste género é feito o ensino basico
sobre alimentacdo na diabetes, contagem de HC e leitura de rétulos. Durante as varias

consultas do paciente sdo feitas questbes para aferir o seu nivel de autonomia em
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relacdo a alimentacdo na DM1. Frequentemente € solicitado que o0s pais, ou
responsaveis, preencham um registo alimentar de 72h (Anexo 23) para que O
nutricionista numa préxima consulta possa avaliar se estdo aptos para a colocacdo da

bomba de insulina na crianca.

Nas consultas apos a colocacdo da bomba de insulina, geralmente, sdo feitas revisdes
acerca da contagem de HC, esclarecem-se duvidas, e faz-se referéncia aos varios tipos
de bdlus disponiveis na bomba. Por vezes é aplicado um questionario de frequéncia
alimentar especifico ou € apenas questionado o nimero de por¢des de HC ingeridos a
cada refeicdo com o objetivo de avaliar se a crianca estd a ter um aporte de nutrientes,

adequado as suas necessidades.
5.2.6. Exames oftalmoldgicos

Foi possivel, durante o periodo de estagio, assistir a varios exames oftalmoldgicos com
0 objetivo ampliar conhecimentos sobre a diabetes. Inicialmente foram visualizadas
varias angiografias, um exame que consiste na administracdo endovenosa (geralmente
através da puncdo de uma veia do brago) de um contraste ndo toxico e altamente
fluorescente, podendo ser usado com seguranca na maioria dos individuos. Poucos
segundos ap6s a administracdo, o contraste atinge os vasos oculares, e através de um
equipamento fotografico sdo tiradas fotografias para o estudo da vascularizagdo ocular.
Este exame é indicado para individuos com retinopatia diabética, degeneracdo da
maécula relacionada com a idade. A pele e a urina ficam com um tom muito amarelo
devido ao contraste, pelo que é aconselhada a ingestdo de bastante agua para o eliminar

rapidamente.

Um outro exame assistido foi a tomografia de coeréncia ética, que permite visualizar as
camadas da retina e medir a sua espessura, 0 que ajuda na detecdo e orientacdo de
tratamento para doencas da retina, tais como a retinopatia diabética, degeneracdo da

macula relacionada com a idade e glaucoma.

Foi também observada uma biometria, um exame da viséo utilizado em pessoas com
cataratas, com o objectivo de determinar a poténcia da lente intraocular que é colocada

na intervenc&o cirdrgica.
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5.2.7. Cirurgia as cataratas e vitrectomia

No seguimento da atividade descrita anteriormente, foi possivel assistir a algumas
cirurgias oftalmolégicas. O risco de aparecimento de problemas oftalmolégicos, em
individuos com diagndéstico de diabetes, depende dos anos de evolucdo da doenga,

aliado a qualidade do seu controlo metabdlico.

As cataratas sdo uma das consequéncias mais comuns da progressdo da retinopatia
proliferativa, sendo que a cirurgia as cataratas e a vitrectomia sdo metodologias

utilizadas para melhorar a qualidade de vida dos individuos com diabetes.

Na cirurgia as cataratas é removido o cristalino do olho, que se encontra entre a irise 0
vitreo, por ser a causa da opacidade e da dificuldade da visdo, de seguida é colocada
uma lente substituta. Na vitrectomia, devido a formacdo de neovasos, o vitreo fica
repleto de sangue tornando-se opaco, sendo por isso retirado. Seguidamente, é colocada

uma solucédo que ira substituir o vitreo.
5.2.8. Texto acerca das primeiras consultas

Apo6s duas semanas de estagio, foi elaborado um texto acerca de ideias relevantes da

metodologia utilizada nas primeiras consultas de nutricdo na APDP (Anexo 24).

Esta atividade auxiliou na percecdo dos assuntos mais abordados nas consultas

assistidas, tendo utilizacdo na organizagéo de consultas.
5.2.9. Atualizacao de tabela de produtos alimentares com informagéo adicional

Nutricionistas e dietistas da APDP, por norma, fornecem a alguns utentes, uma tabela
onde constam varios produtos alimentares, como bolos, doces e salgados com a dose, 0

peso em gramas e 0 nimero de por¢des de HC correspondentes.

Foi sugerido que fosse adicionada, a tabela em questdo, informacdo sobre a gordura, o
sodio, 0 potassio e o colesterol de cada um dos produtos alimentares, com o objetivo de
esclarecer os utentes que necessitavam de controlar parametros das analises que

estivessem relacionados com algum dos componentes referidos.

Para a realizagdo da atividade foi necessaria a consulta da Tabela de Composicdo de
Alimentos do INSA (Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge I.P., 2009).
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Foram elaboradas duas versdes, uma tabela onde apenas foi adicionada apenas a
informacdo sobre a gordura total (Anexo 25), e outra onde foram adicionadas
informagdes sobre a gordura, sodio, potassio e colesterol (Anexo 26). O objetivo de

realizar duas tabelas foi fornecer apenas a informacao necessaria a cada utente.

5.2.10. Informacéo nutricional com alimentos comercializados num estabelecimento de

produtos naturais

Muitos individuos com diabetes, durante a consulta de nutri¢do, solicitavam informacéo
acerca de alimentos menos comuns, encontrados em lojas de produtos naturais e
portanto, foi proposta a realizacdo de uma tabela com informacéo nutricional acerca

destes alimentos (Anexo 27).

Para a realizacdo desta tarefa, foi necessario a visita a uma loja de produtos naturais,
localizada em Lisboa, para a recolha dos dados nutricionais, tais como, total de calorias,
total de HC, total de proteinas, total de gordura, total de fibra, sal e sddio, ferro, fosforo,
magnésio, célcio, tiamina, selénio, &cidos gordos émega-3 e 6mega-6 e informacdo

adicional. Os alimentos avaliados foram o0s seguintes:

e Sementes de linhaga dourada e de linhaga castanha
¢ Linhaca dourada moida e linhada castanha moida
e Sementes de Chia

e Farelo extra (de trigo selecionado)

e Gérmen de trigo

e Farelo de aveia integral

e Flocos de aveia integral (pré-cozido)

e Muesli montanhés (4 cereais e 6 frutos)

e Granola (com nozes)

e Trigo-sarraceno

e Flocos de trigo-sarraceno

e Farinha de trigo-sarraceno

e Flocos de arroz integral

e Espelta inchada

e Farinha de espelta branca
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e Farinha de centeio integral
e Farinha de aveia integral

e Levedura de cerveja

e Lentilhas (sem casca)

e Millet (milho pain¢o)

e Couscous

e Sementes de girassol

e Raiz de gengibre em pé

e Améndoas de Damasco

e Ashwaganda em po

e Farinha de alfarroba

e Arroz semi-integral

e Arroz tipo Basmati branco e arroz tipo Basmati integral
e Lentilhas castanhas

e Soja

e Feijdo Azuki

e Bulgur

e Sementes de sésamo

e Pevides de abdbora
5.2.11. Elaboracao de folheto “Mitos sobre alimentacdo na diabetes”

O folheto foi elaborado com base nos varios mitos que os utentes referiam com maior
frequéncia, nas consultas de nutricdo (Anexo 28). O objetivo desta atividade consistiu
em esclarecer as dividas mais relevantes.Os mitos especificados no folheto foram:

e As pessoas com diabetes devem seguir uma “dieta especifica”, com restri¢do ou

exclusdo de hidratos de carbono para atingir um melhor controlo glicémico;

O mel pode ser utilizado em substituicdo ao agucar;

Quem tem diabetes s6 pode comer cozidos grelhados e sem sal adicionado;

As frutas como a banana, uvas, manga e melancia devem ser excluidas por

serem muito doces. A fruta ideal é a maca Reineta;

As pessoas com diabetes ndo podem comer péo;

As pessoas com diabetes devem ingerir pdo s6 ao pequeno-almoco;
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As bolachas “proprias para diabéticos” podem ser consumidas livremente;

Quem tem diabetes ndo pode comer doces;

Os hidratos de carbono sdo o nutriente que mais engorda.

Comer muitos doces causa diabetes.

5.2.12. Producéo cientifica

Neste ambito, surgiu a possibilidade de colaborar na elaboracdo de um artigo cientifico
intitulado "Indice glicémico na diabetes mellitus tipo 2" (Anexo 29) e na elaboracio de
uma revisdo sistematica da literatura cientifica com o tema “Diabulimia” (Anexo 30).
Ambos os artigos tiveram como objetivo a posterior publicacdo em revista nacional

indexada.
5.2.13. Consultas de podologia

Houve a oportunidade de assistir a consultas de podologia que permitiram aumentar o
conhecimento sobre a diabetes enquanto patologia cronica que requer cuidados de salde
integrados. Nas referidas consultas foi possivel visualizar o procedimento habitual do

tratamento do pé diabético.
5.2.14. Consultas de enfermagem na area de diabetologia em adultos

Foi possivel assistir a 10 consultas de enfermagem em adultos com DM2 onde eram,
habitualmente, visualizados os registos de glicemia do individuo e verificada a
necessidade de ajustar a insulina administrada. A revisdo da administracdo de insulina
era abordada, e muitas vezes era pedido que o utente identificasse os locais onde

administrava insulina para avaliar a possivel presenca de lipodistrofias.

A pertinéncia desta atividade baseia-se no facto de, muitas vezes, haver necessidade de

contacto entre enfermeiros e nutricionistas/dietistas.
5.2.15. Consultas de enfermagem na area de diabetologia em criancas e adolescentes

No ambito da enfermagem pediatrica foram assistidas a 5 consultas, relativas a fase

anterior e posterior a colocacdo do sistema de perfusdo subcutanea continua de insulina.
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No que se refere a primeira, os pais levam o sistema de perfusdo subcutanea continua
deinsulina e seguem as instrucbes do enfermeiro relativamente a montagem
manutencdo e utilizacdo do equipamento. Sdo colocadas questdes sobre o procedimento
para o tratamento de hipoglicemias com a bomba colocada. A informacdo de como
proceder em casos de cetona positiva € também um ponto importante de esclarecimento

durante a consulta.

No que diz respeito as consultas ap6s colocacdo de bomba, sdo verificados os registos
de glicemia e o valor de HbAlc, a existéncia de lipodistrofias e é revisto o tratamento

de hipoglicemias.
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6. Formacdo Complementar

e Simpdsio Anual da Fundagéo Portuguesa de Cardiologia

Participacdo no 15° Simpdsio Anual da Fundacdo Portuguesa de Cardiologia com o
tema “Avancos na Prevencdo Cardiovascular”, que decorreu no Centro Ismaili, em
Lisboa, no dia 22 de novembro de 2013. (Anexo 31)

e Seminario de Comunidades que Promovem a Saude pela Nutricao

Participacdo no seminario promovido pela Ordem dos Nutricionistas com o tema
“Comunidades que promovem a saude pela nutricdo: O papel dos Servigos de Saude”,
que decorreu no Auditério do Infarmed, em Lisboa, no dia 28 de fevereiro de 2014.
(Anexo 32)

e |V Semana da Nutri¢do da Universidade Atlantica

Participacdo na IV Semana da Nutricdo da Universidade Atlantica, decorrida na
Universidade Atlantica, nos dias 18 e 19 de marco de 2014. (Anexo 33)

e XIIl Congresso de Nutricdo e Alimentacéo

Participagcdo no XIII Congresso de Nutricdo e Alimentacdo organizado da Associagao
Portuguesa de Nutricionistas que decorreu no Centro de Congressos da Alfandega do
Porto, nos dias 22 e 23 de maio de 2014. (Anexo 34)
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7. Conclusao

Os estagios profissionalizantes constituem uma etapa onde o estudante é confrontado
com a realidade da profissdo e onde tem a possibilidade de colocar em pratica os

conhecimentos adquiridos durante toda a licenciatura de Ciéncias da Nutrig&o.

A escolha das atividades realizadas durante o estagio na Casa de Repouso de Séo
Romado foram alvo de grande reflexdo e varias adaptacfes devido a auséncia de um
profissional da area de Nutricdo na instituicdo, algo que tornou o estagio num desafio
maior e que possibilitou a preparacdo de ferramentas de aprendizagem que serdo Uteis
no futuro. As atividades realizadas mais relevantes focaram-se num objetivo principal,
permitir que, mesmo depois da conclusdo deste estagio profissionalizante, permanecam
nos funcionarios e utentes a consciéncia e as bases cientificas para os assuntos

relacionados com a nutrigdo especifica na populagéo sénior.

O estagio profissionalizante 11, realizado na APDP, foi extremamente enriquecedor pois
houve a possibilidade de adquirir competéncias e aprofundar conhecimentos na area da
diabetes, principalmente no ambito da nutricdo, mas também em aspetos basicos de
outras areas que se tornam fulcrais para um nutricionista. Foi essencial como preparagédo
para intervencdo, na area de Nutricdo Clinica, mas também para a compreensdo do

funcionamento de uma associacao deste genero.

Globalmente, os estagios profissionalizantes, sendo bastante diferentes, foram ambos
enriquecedores em termos de contato com a pratica profissional, por me permitirem

adquirir competéncias em diferentes areas de intervencao nutricional.
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