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RESUMO

Objetivo: Avaliar os conhecimentos dos discentes do curso de nutricdo sobre a avaliacdo subjetiva global.
Método: Estudo descritivo, analitico-exploratério e transversal, com abordagem qualitativa. A amostra foi de
cinquenta e trés discentes, regularmente matriculados, ambos os sexos, cursando o Ultimo semestre de quatro
InstituicBes de Ensino Superior do curso de Nutricdo. Os dados foram coletados por meio de entrevista aberta
e semiestruturada, cujo roteiro foi composto por perguntas abertas relacionadas ao processo teorico e pratico,
assim como conhecimento, habilidades e pratica sobre avaliacdo subjetiva global, ap6s a aprovagédo do
Comité de Etica e Pesquisa. Os dados qualitativos foram analisados pela técnica anélise de conteldo,
modalidade tematica. Resultados: De acordo com os temas recorrentes e criticos na pesquisa as habilidades
e competéncias especificas para realizar diagnoéstico pela Avaliagdo Subjetiva Global, foram limitadas por
falta de treinamento, conhecimento técnico e aulas praticas insuficientes. Conclusdes: Os discentes séo
conscientes da importancia de realizar a avaliagdo nutricional criteriosa para o diagndstico nutricional
adequado. Porém, relatam abordagens distintas de assuntos na teoria e prética, ou seja, ndo estao
integradas. A maioria relatou inseguran¢ca em diagnosticar o paciente devido auséncia ou aulas praticas
insuficientes, comprometendo a competéncia dos discentes.

Palavras-Chave: Estudantes, Ensino, Avaliacdo Nutricional, Competéncia Profissional.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the knowledge of the students of the course of nutrition on the global subjective
evaluation. Method: Descriptive, analytical-exploratory and cross-sectional study with a qualitative approach.
The sample was fifty-three students, regularly enrolled, both sexes, attending the last semester of four
Institutions of Higher Education of the Nutrition course. The data were collected through an open and
semistructured interview, whose script was composed of open questions related to the theoretical and practical
process, as well as knowledge, skills and practice on global subjective assessment, after approval of the Ethics
and Research Committee. The qualitative data were analyzed by the technique of content analysis, thematic
modality. Results: According to recurrent and critical themes in the research the specific skills and
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competences to perform diagnosis by Global Subjective Assessment were limited due to lack of training,
technical knowledge and insufficient practical classes. Conclusions: The students are aware of the
importance of performing the nutritional assessment carefully for the appropriate nutritional diagnosis.
However, they report different approaches to issues in theory and practice, that is, they are not integrated.
Most reported insecurity in diagnosing the patient due to absence or insufficient practical classes,
compromising the competence of the students.

Key words: Students, Teaching, Nutrition Assessment, Professional Competence.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar los conocimientos de los alumnos del curso de nutricion sobre la evaluacion subjetiva
global. Método: Estudio descriptivo, analitico-exploratorio y transversal, con abordaje cualitativo. La muestra
fue de cincuenta y tres discentes, regularmente matriculados, ambos sexos, cursando el Ultimo semestre de
cuatro Instituciones de Ensefianza Superior del curso de Nutricion. Los datos fueron recolectados por medio
de una entrevista abierta y semiestructurada, cuyo guion fue compuesto por preguntas abiertas relacionadas
al proceso tedrico y practico, asi como conocimiento, habilidades y practica sobre evaluacion subjetiva global,
tras la aprobacion del Comité de Etica e Investigacion. Los datos cualitativos fueron analizados por la técnica
andlisis de contenido, modalidad temética. Resultados: De acuerdo con los temas recurrentes y criticos en
la investigacion, las habilidades y competencias especificas para realizar diagnostico por la Evaluacion
Subjetiva Global, fueron limitadas por falta de entrenamiento, conocimiento técnico y clases practicas
insuficientes. Conclusiones: Los estudiantes son conscientes de la importancia de realizar la evaluacién
nutricional adecuada para el diagnéstico nutricional adecuado. Sin embargo, relatan enfoques distintos de
asuntos en la teoria y practica, sea, no estan integradas. La mayoria relatd inseguridad en diagnosticar al
paciente debido ausencia o clases practicas insuficientes, comprometiendo la competencia de los estudiantes.

Palabras clave: Estudiantes, Ensefianza, Evaluacion Nutricional, Competencia Profesional.

INTRODUCAO

O profissional de saude tem o compromisso de ser inovador e ético, e que seja apto a desenvolver acdes
de prevencdo, promocao, protecdo e reabilitacdo da sadde individual e coletiva. E imprescindivel que haja
coeréncia entre a formagdo e as exigéncias esperadas de atuacdo profissional e a necessidade de
democratizacado da participacao e dos acessos da sociedade aos direitos a educacao e saude (TREVISO P e
COSTA BEP, 2017)

A formagédo €, sobretudo, a condicdo de refazer permanentemente as relacdes profissionais com os
usuéarios de modo responsavel e comprometido. Atualmente as mudancgas na formacéo profissional esta
associada aos eixos cientificos, tecnolégicos, sociais, econdmicos, politico, cultural e epidemiolégicos (FILHO
JRF, et al., 2017).

Neste contexto, as novas Diretrizes Curriculares Nacionais (BRASIL, 2001) do curso de graduagdo em
nutricdo, definem o perfil do nutricionista em formacéo, isto €, devera ser um profissional generalista,
humanista e critico, capaz de atuar em todas as areas do conhecimento em que alimentacdo e nutricao

estejam envolvidas (COSTA EQ, et al,, 2013; JUNQUEIRA TS e COTTA RMM, 2014).

Sendo assim, as Instituicdes de Ensino Superior (IES) deverdo formar profissionais capacitados nas
diversas areas de atuacdo, entre elas, a nutricdo clinica, baseada nas competéncias e habilidades especificas
afim de nortear o académico durante o processo de ensino e aprendizagem. Além de adquirir competéncia
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técnica, o discente devera compreender, analisar e intervir os problemas inerentes a clinica, tendo como
referéncia protocolos de avaliagéo, intervengdo nutricional, e monitoramento do estado clinico nutricional do
paciente hospitalizado, a fim de viabilizar assisténcia nutricional, para sistematizar, padronizar e aperfeigoar
0s servicos na area de atuacao (JUNQUEIRA TS e COTTA RMM, 2014).

Referente a avaliagdo nutricional, destaca-se a avaliacdo subjetiva do estado nutricional de individuos
enfermos, idealmente, deve ser feita por meio de abordagem multivariada e, essencialmente clinica. Assim,
a Avaliacao Subjetiva Global (ASG), padronizada por Detsky AS et al. (1987), é vista como um dos melhores
métodos para obtencdo do diagnéstico do paciente e padrao ouro pela American Society for Parenteral and
Enteral Nutrition (HANUSCH, FD, et al., 2016; SANTOS AF, et al., 2017).

A ASG néo é apenas utilizada para classificar o estado nutricional, mas também para identificar pacientes
gue apresentam maior risco de sofrer complica¢gBes associadas ao estado nutricional durante sua internagéo.
Logo a ferramenta é utilizada tanto para o diagnéstico adequado da desnutricdo quanto para o prognéstico,
assim ajuda a orientar as interven¢fes adequadas (JENSEN GL, et al., 2012; SOUSA JUNIOR JB, et al.,
2016).

Cabera ao discente ter competéncia e habilidade para realizar avaliacdo do estado nutricional do paciente,
com base em protocolos pré-estabelecidos, como a ASG; além de identificar risco, deficiéncias e o diagndstico
nutricional para realizar o tratamento dietoterapico ou terapia nutricional de forma adequada.

Assim, conforme o exposto, surgiram os seguintes questionamentos: o processo de diagndstico nutricional
a partir da avaliacdo subjetiva esta sendo contemplado na formacéo académica? O discente tem a percep¢ao
da finalidade de realizar avaliacdo subjetiva para fins de diagndstico nutricional? E por fim, os discentes do
curso de nutricdo apresentam conhecimentos, competéncias, habilidades e atitudes na aplicabilidade da
ASG?

Estas questfes norteadoras situam a presente pesquisa como uma investigacao que tem seu nucleo nos
significados apreendidos a partir dos participantes, e teve como objetivo avaliar os conhecimentos dos
discentes do curso de graduacdo em nutricdo sobre a avaliagdo subjetiva global.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo, analitico-exploratério, transversal e de abordagem qualitativa. Foram
adotados os seguintes critérios de inclusdo: discentes de ambos 0s sexos, regularmente matriculados no 8°
semestre do curso de graduacéo em nutricdo de quatro Instituices de Ensino Superior (IES), de Belém (PA).
Foram excluidos discentes irregulares quanto a matricula, os que estavam cursando os demais semestres de
graduacgdo e aqueles que ndo concordaram em assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

Destaca-se que, por serem concluintes devem apresentar aptiddo para realizar a avaliacdo subjetiva
global, uma vez que, € uma habilidade especifica inerente a avaliagdo nutricional inserida na matriz curricular
dos cursos de graduacdo em nutricdo. Além disso, enfatiza-se que as instituicdes de ensino superior
selecionadas foram todas que ja apresentavam discentes concluintes do curso de nutricdo.

De um universo de 100 discentes do 8° periodo das quatro IES, a amostra foi constituida de 53 alunos.
Para analise qualitativa, o niamero amostral foi considerado suficiente quando houve reincidéncia de
informacdes, considerando relatos impares de cada um dos discentes entrevistados (MINAYO MCS, 2014).
As quatro IES autorizaram a execuc¢ao da pesquisa, apés ciéncia dos objetivos e metodologia.

Os dados foram coletados por meio de entrevista aberta e semiestruturada, cujo roteiro foi composto por
perguntas abertas em que se procura apreender questdes relacionadas ao processo tedérico e pratico, assim
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como conhecimento, habilidades e prética na avaliacdo nutricional subjetiva, a seguir: Como vocé percebe a
relacéo teoria e pratica em sua formagao? Em sua opinido quais os conhecimentos, habilidades e atitudes
necessarias para a realizagdo da ASG? Relate se vocé tem seguranca em dar o diagndstico nutricional do
paciente pela ASG?

A entrevista foi gravada e teve duragdo média de 20 minutos. Segundo Minayo MCS (2014), a entrevista
aberta e semiestruturada tem a vantagem da elasticidade quanto a duracéo, permitindo uma profundidade
em relagdo ao tema analisado. Bem como, a interag8o entre o entrevistador e entrevistado favorecendo as
respostas espontaneas. O contelido gravado foi transcrito na integra e, fez-se uma leitura exaustiva do
material, com a finalidade de apropriacdo de contelildos recorrentes, criticos ou contraditorios, seguindo o
modelo para tratamento, reducéo e analise, conforme preconizado pela literatura.

Os dados foram submetidos a analise de conteido, modalidade tematica, o qual abrangem trés etapas:
pré-andlise, etapa de organizacdo dos dados, que tem como finalidade sistematizar e operacionalizar as
ideias iniciais a fim de conduzir desenvolvimento de operag¢des sucessivas; exploracdo do material, consiste
no processo de codificagdo, decomposi¢cdo ou enumeracgdo dos relatos ou textos; e por fim, o tratamento dos
resultados, inferéncia e interpretacdo (BARDIN L, 2011).

O tratamento dos resultados, a partir da andlise dos pontos norteadores usados na elaboragdo das
guestdes da entrevista, permitiram elencar temas que deram origem a formacdo de quatro categorias
tematicas: (1) Visdo geral do componente curricular teérico e pratico; (2) Habilidades e competéncia em
relagdo a avaliagdo subjetiva global e (3) Desafios para realizar avaliacdo subjetiva para fins de diagndstico
nutricional.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com seres humanos do Conselho Nacional de
Saude, sob o nimero do CAAE: 78795617.1.0000.5169 e parecer nimero 2.363.116; garantindo os aspectos
éticos pautados segundo os preceitos da Declarac¢édo de Helsinque e do Cddigo de Nuremberg e respeitando
as normas de pesquisa envolvendo seres humanos do Conselho Nacional de Saude (Resolugdo CNS N°
466/2012).

A entrevista foi realizada em local reservado na IES, durante o periodo de intervalo de aula. O sigilo dos
participantes foi garantido por meio da utilizagcao do sistema alfanumérico, isto €, foram codificados pela letra
D (discente), seguidos dos numeros dados aos questionarios (D01), e as quatro Instituicdes de Ensino
Superior pelas letras A, B, C, D.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa foi composta por 53 discentes, distribuidos da seguinte forma de acordo com a IES: 14 (IES
A); 16 (IES B); 10 (IES C) e 13 (IES D). A média de idade dos participantes foi de 25,49 + 7,12 anos; e
conforme o género, verifica-se que 90,56% eram do sexo feminino.

Os resultados da pesquisa foram confrontados com o referencial tedrico sobre ensino em saude,
habilidades e competéncias na area clinica e estratégias para o ensino no curso de nutricdo. De acordo com
a interpretacdo dos dados, apropriou-se dos conteudos recorrentes, critico ou contraditorios, destacando-se
as seguintes categorias tematicas:

1. Visao geral do componente curricular teérico e pratico

Conforme Pereira IDL e Lages | (2013) e Siqueira-Batista R et al. (2013), a educacéo é centrada em
competéncias e estd associada a uma aprendizagem baseada nas atitudes, habilidades e conhecimentos,
sendo fundamental para que os estudantes atuem de maneira responsavel, criativa, ativa e reflexiva na
construcdo de sua vida académica, pessoal, social e, em paralelo, profissional.
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Logo, um projeto pedagdgico pautado por principios filoséficos e psicopedagoégicos explicitos séo
necessarios para a definicdo das competéncias e habilidades, das estratégias educacionais e metodolégicas,
dos objetivos de aprendizagem a serem alcancados, e por fim, do sistema de avaliacdo da aprendizagem
adquirida na teoria e pratica (COSTA EQ, et al., 2013).

Através da analise, observar-se que os discentes de duas IES, compreendem que ha necessidade de ter
um processo de ensino aprendizagem pautado na teoria e pratica, como se verifica nos relatos recorrentes:

“1...] no decorrer dos anos deveria ter tido mais aulas praticas...deveria unir teoria e
pratica...algumas disciplinas que deveriam ter mais praticas, teve muita teoria...”. A-DO5.

“1...] muitas vezes nao estao conexas, a gente vé uma coisa e na realidade é outra e muitas vezes
néo é o que utilizamos na pratica...”. A-D08.

T...] nem sempre a pratica estd de acordo com a teoria, temos que aprender a lidar com situagfes
adversas...”. B-D04.

1...] teoria excelente, s6 a prética que deixou muito a desejar, desmerecer. Avaliagédo nutricional
deveria ter o foco maior e foi muito a desmerecer, faltou mais treinamento...”. B-D05.

Pode-se extrair das falas dos discentes que a teoria é fundamental, porém a pratica é que possibilitara ter
habilidades na area de atuacgdo, entre elas a avaliacdo nutricional; outros enfatizam como aspecto central
pouco tempo de aulas praticas, sendo desenvolvidas no periodo final do curso, que abrange o periodo de
estagios curriculares.

A aprendizagem esta baseada na relacédo entre a teoria e a pratica. Sem a compreensao e conhecimento
adequado do assunto te6rico, ndo havera rendimento de exercer a pratica em sua plenitude. As adversidades
durante a pratica podem ocorrer e muitas vezes os discentes ndo estdo preparados para enfrenta-las,
podendo ocorrer constrangimento, dividas, erros de interpretacédo e diagndésticos inadequados (BRIGHENTI
J, etal., 2015).

De acordo com os relatos dos discentes das IES C e D, destacam-se que 0s assuntos abordados na teoria
estardo interligados com o saber-fazer, abrangendo o conhecimento operacional e procedimental, a seguir:

1...] interligadas, uma depende da outra, teoria antes da pratica, mas devem ser casadas, pois
possibilita 0 aluno a compreender melhor o que ele aprendeu na teoria...”. C-D02.

1...] as aulas praticas contribuem muito mais que a tedrica, a pratica acaba exercendo o que
vocé vai fazer no seu futuro profissional, acaba ajudando mais os alunos do que na tedrica...”.
C-D09.

T...] eu percebi algo muito produtivo e esclarecedor. Consegui absorver bastante informagéo e
as praticas foram muito importantes, nos deixou aptos para desenvolver as atividades...”. D-D04.

1...] arelacéo entre a teoria e a pratica na formacgéao profissional é de extrema importancia para
auxiliar o aluno adquirir experiéncia nas atividades inerentes aos profissionais de nutricdo...”. D-
DO09.

Compreende-se que, é extremamente importante que o docente tenha dominio tedrico no assunto a ser
abordado e que transmita seguranca, técnicas e habilidades aos discentes. Mas para isso, cabera ao
professor ser o facilitador da aprendizagem e verificar quais sdo as metodologias mais eficazes para cada
situacao, buscando o raciocinio reflexivo e critico. O saber dos professores é construido ao longo de uma
carreira profissional, sendo assim, tais conhecimentos ndo sdo adquiridos apenas por um conjunto de
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contelidos cognitivos imutaveis e tradicionais. O processo continuo de aprendizagem pratica e tedrica permite
gue o mestre aprenda gradualmente o saber (BRIGHENTI J, et al., 2015).

Neste contexto, sdo determinantes que as metodologias de ensino e o processo de ensino aprendizagem
estejam centradas no aluno, em diferentes cenarios, niveis hierarquicos de atencéo e nas diversas areas de
atuacgdo, contemplado a necessidade de reformular a orientacdo profissional, baseada na teoria e pratica
desde o inicio do curso, permeando toda a formacado do futuro nutricionista (TREVISO P e COSTA BEP,
2017).

2. Competéncia e habilidades em relagdo a avaliacdo subjetiva global

As competéncias e habilidades exercem uma grande importancia no processo ensino aprendizagem,
permitindo a capacidade de contextualizar demandas complexas de um determinado tema e assunto,
mobilizando aspectos psicossociais cognitivos ou ndo cognitivos, além de integrar saberes essenciais na
forma de planejar e executar 0os conhecimentos adquiridos (COSTA EQ, et al., 2013; JUNQUEIRA TS e
COTTA RMM, 2014).

Além da competéncia técnica o profissional devera estar capacitado para conhecer, compreender,
analisar, interpretar e intervir nas diversas situagfes da area da nutricdo clinica, entre elas a avaliagcdo e
diagnostico nutricional de pacientes, a fim de estar preparado para o mercado de trabalho, buscando sempre
a valorizacao, a ética e a humanizacdo (COSTA EQ, et al., 2013).

A competéncia ndo esté alinhada apenas com o conhecimento técnico, como realizar anamnese nutricional
e exame fisico, mas também com capacidade de integracdo, comunicacdo, raciocinio, humanizagéo,
capacidade reflexiva, atualizacéo, e por fim habilidades e atitudes necessarias para que os estudantes e
profissionais atuem de maneira ativa, responséavel e criativa na area de nutricdo clinica (SIQUEIRA-BATISTA
R, et al., 2013; COSTA EQ, et al., 2013; JUNQUEIRA TS e COTTA RMM, 2014).

Ser competente dé& respaldo ao nutricionista de adaptar-se em situa¢des diversas nas areas de atuacéo,
e de lidar com a imensa quantidade de informacdes. Para isso, a formacgdo académica devera ser baseada
em uma pratica contextualizada e interdisciplinar, onde o discente desempenha um papel de sujeito, com a
incorporagdo de fatores que fazem parte do ser unitario, ou seja, afetivos, sociais e cognitivos. Tendo a
capacidade de encontrar recursos e respostas criativas e eficazes para problemas inéditos que se apresentam
(COSTA EQ, et al., 2013; JUNQUEIRA TS e COTTA RMM, 2014).

Dessa forma, o docente devera compatibilizar os contetidos e temas trabalhados na &rea clinica de acordo
com as necessidades, fragilidades, aspiragfes e expectativas dos discentes; buscar o significado educativo,
social e epistemolégico do conhecimento que transmite ou faz seus discentes aprenderem. Para que o
processo de ensino aprendizagem ocorra de forma integrada e alcance seus objetivos metodolégicos a partir
da relacao objetivo-conteddo (BASSOLI F, 2014).

No entanto, o professor terd que ter a consciéncia da responsabilidade pela formacao de futuros
profissionais (nutricionista clinicos) e a busca pelo espaco institucional voltado para a construcdo de uma
identidade coletiva de ser professor; e neste contexto, para que tenha a possibilidade de continuar
aprendendo e melhorando a abordagem didatico-pedagodgica utilizada, mediante o uso de metodologias
ativas, as IES deverdo valorizar o docente e utilizar estratégias na busca por formacdo continuada, e
aperfeicoamento na area pedagdgica. Assim, o professor deve ter um enfoque no ensino reflexivo e critico, a
fim de desafiar, instigar, contribuir e estimular os discentes na construcdo de habilidades e competéncias que
fortalecam o compromisso profissional (BASSOLI F, 2014; TREVISO P e COSTA BEP, 2017).

Nessa abordagem recorrente, os estudantes das IES A e C compreendem que a competéncia e habilidade
esti associada com o conhecimento teérico e aplicabilidade na pratica da avaliagdo subjetiva global. A
construcdo da habilidade em perceber as anormalidades nutricionais inerentes ao paciente, através da
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percepcao e inspecédo de alteracdes clinicas e nutricionais sédo enfatizados para a realizacdo da avaliacao.
Pontos relevantes relatados foram o “olhar clinico”, abordagem ao paciente e o enfoque no treinamento para
executar a avaliac@o subjetiva global, conforme demostrado a seguir:

“...] olhar clinico, perceber visualmente como ele esta debilitado ou néo, fazer inspecéo de tudo
aquilo que pode ser risco nutricional...” A-DO1.

“1...] conhecimento tedrico, inspecao, observacdo e avaliacdo critica, com a pratica ajuda na
atividade...” A-D10.

“...] olhar clinico, perceber como o paciente esta visualmente debilitado ou ndo e fazer uma
inspecdo para associar aos riscos nutricionais...”. C-D0O1.

“1...] pessoa nao treinada ndo da diagnéstico, pode induzir ao paciente em relacdo as
respostas...”. C-DO06.

1...] acompanhar o paciente tem que ter habilidade. No estagio tivemos muita pratica com a
avaliagdo subjetiva global...” C-D08

Pode-se extrair relatos contraditérios dos discentes das IES B e D, que para se obter o estado nutricional
do paciente pela ASG é necessario 0 uso de equipamentos, como adipémetro e fita métrica. Nao relatam a
competéncia técnica correta a ser realizada para obter o diagnostico. H4 énfase de técnicas objetivas,
guestionario de consumo alimentar e conhecimento de varias doencas para realizar a avaliagdo, que é
caracterizada pela subjetividade, conforme demonstrado a seguir:

1...] habilidades com aparelho para medir pregas...saber como entrevistar de forma simplificada,
temos que perguntar de forma que o paciente possa entender...”. B-D04

1...] saber usar dados antropomeétricos, usar adipémetro e fita métrica...”. B-D05

“..tem que ter conhecimento do histérico da pessoa, fazer o recordatorio, conhecer vérias
doencas, dados antropométricos, dados bioquimicos...”. B-D06

T...] para a realizagdo da ASG € necessario ter as técnicas de aferimento das medidas
antropométricas, o conhecimento da populagéo estudada...”. D-D06

E um método simples, de custo muito baixo, com boa reprodutibilidade e confiabilidade. O
desenvolvimento desse instrumento fundamenta-se em uma abordagem essencialmente clinica em forma de
guestionario, abordando a historia clinica e exame fisico do paciente (SOUSA JUNIOR JB, et al., 2016).

Por outro lado, a precisédo diagnéstica depende da capacidade do investigador em buscar informacdes
precisas, detalhadas e que Ihe sirvam de substrato para alcancar o diagnéstico nutricional, ou seja, a técnica
€ sujeita ao viés do entrevistador (GOMES ES e SALOMON ALR, 2014; CALAZANS FDCF, 2015).

3. Desafios para realizar avaliagdo subjetiva global para fins de diagnéstico nutricional

O diagnostico nutricional de um individuo enfermo € obtido por métodos objetivos e subjetivos. Este ultimo,
tem como instrumento principal a avaliagéo subjetiva global, que valoriza essencialmente a progresséo de
perda de peso do doente e o periodo em que ocorreu, além de outras variaveis clinicas significantes como a
existéncia de alteraces do apetite, a presenca de sintomas gastrointestinais e as mudancas da capacidade
funcional (OLIVEIRA TR e FORTES RC, 2015).

De posse de informacdes obtidas pela anamnese clinica e exame fisico o paciente sera classificado como:
A — bem nutrido; B — moderadamente desnutrido ou com suspeita de desnutricdo, e C — gravemente
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desnutrido. A ASG foi desenhada a obter poucos resultados falso-positivos, isto é, o paciente classificado
como desnutrido grave tem poucas chances de ser nutrido ou moderadamente desnutrido. Logo, o
questionario o torna um teste de alta especificidade. Portanto, o diagnostico nutricional correto do paciente
condiz em uma conduta nutricional adequada pelo nutricionista (HANUSCH FD, et al. 2016).

Nesta abordagem, extraem-se relatos criticos de inseguranca para realizar avaliagéo subjetiva para fins
de diagnstico nutricional, dos discentes das IES A, B e D, a seguir:

1...] ndo tenho tanta seguranca, pois depende da gravidade do paciente...”. A-D03.

“1...] nem tanto, depende dos pacientes que for realizar a ASG, em alguns pacientes fica dificlil,
néo ter essa pratica gera duvidas...”. A-D0O5.

“...] hoje néo por falta de pratica e pouca vivéncia...”. B-D02.

1...] ndo tenho seguranga, faltou essa pratica e exercicio. Tanto que quando terminou o estagio
questionamos com a preceptora que teve muito pouco tempo de estagio...”. B-D08.

1...] ainda n&o realizei nenhuma avaliacdo de forma autdbnoma, somente duas vezes sob
supervisdo de uma nutricionista, ndo tenho seguranga em dar o diagnéstico...”. D-D04

1...] ndo tenho seguranca em realizar ASG...”. D-D08

A auséncia ou aulas praticas insuficientes proporcionam aos alunos um aprendizado mais inconsistente e
um grande desafio na formacédo académica. A necessidade do desenvolvimento da relagao professor-aluno-
paciente durante o periodo de praticas clinicas foi confirmada nas respostas dos discentes entrevistados,
desencadeando a inseguranca no diagnéstico nutricional pela ASG. Esta realidade poderd trazer
consequéncias graves no processo de intervenc¢éo nutricional do paciente.

As aulas préticas de avaliagdo nutricional tém a finalidade de despertar e manter os discentes envolvidos
no processo de investigacdo cientifica, desenvolver habilidades técnicas de diagndstico e ter a capacidade
de solucionar problemas, compreender e interpretar conceitos especificos na area nutricional. Neste sentido,
a aprendizagem, baseada na prética clinica, deve garantir um curriculo com mdltiplas oportunidades, que
propiciem a integracdo docente-discente no ensino, na pesquisa e na extensao (TREVISO P e COSTA BEP,
2017).

A sintese dos resultados desta pesquisa permitiu observar que os Saberes devem integrar a construcdo
do processo de ensino aprendizagem pactuadas com as IES — Discente — Docente: o Saber-conhecer, esta
relacionado com a compreensao e interpretacdo das questbes abordadas na ASG; o Saber-fazer, garantir
aos discentes as habilidades cognitivas para aplicar a ASG a partir da realizacéo da préatica de forma continua
a nivel hospitalar; o Saber-ser, prop8e-se ao discente ser um profissional ético e moral, mantendo uma relagédo
discente x paciente x docente pautada nos valores, principios e atitudes profissionais validas nas areas de
atuacdo de forma ética e moral; o Saber-conviver, estabelecer uma abordagem clara e compreensiva da
ferramenta que sera aplicada ao paciente, que o mesmo tire todas as dividas sobre o procedimento,
mantendo sempre os direitos e 0 respeito aos mesmos; e por fim, o Saber utilizar, que corresponde ao
aperfeicoamento das competéncias a partir dos conhecimentos adquiridos (TREVISO P e COSTA BEP,
2017).

CONCLUSAO

A pesquisa mostrou que os discentes sdo conscientes da importancia de realizar a avaliagdo nutricional
criteriosa para obtencdo do diagnéstico nutricional adequado. Porém, relatam abordagens distintas de
assuntos na teoria e prética, ou seja, ndo estdo integradas. Destacam, também, que a técnica para obter
diagnostico nutricional do paciente pela avaliacdo subjetiva global requer sensibilidade, observacédo e
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inspecdo. Mas, de forma errbnea, alguns citam que instrumentos sdo necessarios para o diagndstico. A
maioria relatou inseguranca em diagnosticar o paciente devido auséncia ou aulas praticas insuficientes,
comprometendo a competéncia dos discentes.
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