ACONSELHAMENTO NUTRICIONAL NO CAPS INFANTOJUVENIL DE SANTANA
DE PARNAIBA: DESCRITIVO DA EXPERIENCIA

A implantacdo do atendimento nutricional focado em aconselhamento nutricional no
Centro de Atengdo Psicossocial Infantojuvenil de Santana de Parnaiba (CAPSIJ)
marca um passo inovador na resposta as complexas necessidades de pacientes
com transtornos alimentares. Reconhecendo o alto indice de mortalidade entre
esses pacientes, frequentemente decorrente de suicidio e complicagdes associadas
ao proprio transtorno, a equipe multiprofissional identificou a auséncia de um
cuidado nutricional especifico e viu, no nutricionista, uma pega-chave para integrar e
ampliar a abordagem oferecida. Nesse contexto, o nutricionista surge como um
diferencial essencial no CAPSIJ, unindo conhecimentos técnicos e abordagens
humanizadas que potencializam os resultados do acompanhamento, sobretudo para
aqueles que, embora apresentem indicagdes para internacdo por conta de
transtornos alimentares, tém respondido positivamente a intervencg&o nutricional no
CAPSIJ, evitando a necessidade de hospitalizagao.

Com reunides regulares envolvendo nutricionista, psicélogos, psiquiatra, assistentes
sociais e enfermeiros, a estratégia integrada do CAPSIJ passou a englobar uma
intervencdo que vai além da prescricdo alimentar convencional. Baseada em
estudos recentes e no documento “Fundamentos da padronizagao internacional do
processo e da terminologia de cuidado em nutricdo” do Conselho Federal de
Nutricionistas (2023), essa abordagem propde um acolhimento centrado na pessoa.
Mais do que orientar sobre o que comer, o nutricionista oferece aconselhamento
nutricional - uma abordagem que explora crengas, atitudes e comportamentos
alimentares, promovendo transformacdes sustentaveis e ajustadas ao contexto
biopsicossociocultural dos pacientes.

O uso do diario alimentar destacou-se como uma ferramenta fundamental no
aconselhamento nutricional do CAPSIJ. Longe de ser apenas um registro do que é
consumido, o diario se torna uma janela para entender as rela¢gdes complexas entre
emocgodes, pensamentos e escolhas alimentares. Os pacientes sdo encorajados a
registrar ndo apenas o que comem, mas também o que sentem e pensam em
relacdo a comida, capturando nuances emocionais e identificando gatilhos
especificos que influenciam o comportamento alimentar. Ao analisar o diario junto
com o paciente, o nutricionista promove reflexdes criticas que ajudam a desconstruir
crengas limitantes, facilitando a construgdo de uma relagdo mais saudavel com a
alimentacéao e reduzindo o sofrimento associado a autoimagem e a comida.

Os atendimentos individuais, além de incluirem o diario alimentar, incorporam
ferramentas especificas como escalas de avaliacdo do comportamento alimentar e
da autopercepcao corporal. Essas ferramentas, tipicas do ambito académico, nao
sao suficientes para a avaliagdo mas sao cruciais para integrar o acompanhamento
do progresso dos pacientes, oferecendo ao nutricionista uma base para identificar



distorcbes de imagem corporal e atitudes negativas. Isso permite intervengdes
direcionadas, ajudando a restaurar uma percepgdao mais realista e menos
estigmatizada do corpo, passo essencial para a recuperagdo em transtornos
alimentares.

O papel do nutricionista no CAPSIJ também se estende ao acompanhamento dos
familiares dos pacientes. Esses atendimentos tém como objetivo ndo apenas educar
sobre o papel da alimentacdo no tratamento, mas também corrigir crencas
alimentares equivocadas e desmistificar ideias prejudiciais. Os familiares, muitas
vezes sem perceber, acabam reforcando estigmas relacionados ao peso e a
alimentagcdo, o que agrava o sofrimento dos pacientes. Os encontros com o
nutricionista oferecem suporte emocional e informativo aos familiares,
transformando o ambiente familiar em um espago mais acolhedor e menos restritivo,
crucial para a recuperagao dos jovens.

Outro ponto de destaque € a articulagdo intensa entre nutricionista e psicologo,
possibilitando uma abordagem interdisciplinar onde aspectos emocionais e
comportamentais sao trabalhados em conjunto. Os casos também recebem o
acompanhamento do psiquiatra, garantindo uma atuacao integrada que responde
tanto as necessidades emocionais quanto fisicas dos pacientes. Essa integragao é
particularmente importante para o acompanhamento especializado, refletindo um
impacto positivo em sua qualidade de vida e recuperacéo.

O desafio inicial com a resisténcia de alguns pacientes, marcada pela desconfiancga
no atendimento nutricional que foge dos esteredtipos, foi superado pela insisténcia e
pelo cuidado humanizado da equipe. Com o tempo, a adesdo aumentou, e 0s
pacientes passaram a ver o nutricionista ndo como alguém que restringe ou sugere
alimentos, mas como um aliado em sua jornada, ajudando-os a desenvolver uma
relagdo menos conflituosa com a comida e consigo mesmo.

Embora o projeto esteja em andamento, os resultados até agora sdo animadores. A
reducdo no conflto com a comida, o aumento da adesdo aos atendimentos
nutricionais e a melhora gradual no comportamento alimentar dos pacientes refletem
o impacto profundo da presenga do nutricionista. Esse profissional, com uma escuta
atenta e intervencbes fundamentadas, se mostra um diferencial no CAPSIJ,
destacando que o acompanhamento nutricional especializado pode evitar a
institucionalizagdo de alguns casos e oferecer uma alternativa eficaz e acolhedora
para o manejo de transtornos alimentares no proprio territorio do paciente.

A continuidade da integracdo entre a equipe se fortalece por meio de reunides
periddicas para discussdo dos casos e ajuste das condutas. Essa articulacéo
permite uma personalizacdo das intervengcdes e proporciona ao paciente um
cuidado que se adapta as suas necessidades ao longo do tempo. Essa pratica tem
evidenciado, dia apo6s dia, que o nutricionista € uma figura indispensavel no CAPSIJ,



promovendo um suporte amplo que vai além do corpo fisico e atinge a esfera
emocional e social, gerando uma mudanga real e significativa na vida dos jovens.
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