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RESUMO
Este trabalho teve como objetivo avaliar o ensino da contagem de carboidrato

em todas as instituicbes de ensino superior, no estado do Rio de Janeiro que
contém a graduacao em Nutricdo. Esta ferramenta, implementada nas grades,
seria de suma importancia, visando o ensino sobre o tratamento dietoterdpico
mais adequado acerca de uma patologia crbnica que vem crescendo em
escala global anualmente. Esta pesquisa constitui-se em um estudo
guantitativo, no qual foi feita a coleta de informacdes a partir das grades
curriculares dos cursos, disponiveis na internet, com todas as 20 unidades de
ensino superior no estado do Rio de Janeiro, que oferecem o curso de
Nutricdo. Os resultados revelaram que todas as unidades de ensino superior

nao apresentaram o assunto em foco, disponivel em suas grades curriculares.

Palavras-chave: diabetes tipo I; contagem de carboidratos; grade



ABSTRACT

This study aimed to evaluate the teaching of carbohydrate counts available in
all higher education units in the state of Rio de Janeiro that contain the
undergraduate degree in nutrition. This tool, implemented in grids, would be of
paramount importance, aiming at further scientific analysis of a chronic
pathology that has been growing on a global scale annually. This research is a
guantitative study, where it was made a table with all 20 higher education units
in the state of Rio de Janeiro, which offer the nutrition course. The results
revealed that all higher education units did not present the subject in focus,
which becomes a waste of knowledge, as all were positively evaluated, well
structured for new implementations, as well as the modernity and evolution that
the course of nutrition presents increasingly. A plausible solution would be to
promote debate debates related to the teaching theme, encouraging that this
method be continued, in the construction of new professional nutritionists who
later transmit the acquired knowledge, in order to change the systematic way of
consultation, promoting a more dynamic environment, establishing interactions

with the patient.

Keywords: type | diabetes; carbohydrate counting; grid
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1. INTRODUCAO

Em ambito mundial, o diabetes mellitus destaca-se, atualmente, como
uma importante causa de morbidade e mortalidade. Estimativas globais
indicam que 382 milhdes de pessoas vivem com DM (Diabetes Mellitus) 8,3%,
e esse numero podera chegar a 592 milhdes em 2035. Acredita-se, ainda, que
aproximadamente 50,0% dos diabéticos desconhecem que tém a doenca.
Quanto a mortalidade, estima-se que 5,1 milh6es de pessoas com idade entre
20 e 79 anos morreram em decorréncia do diabetes em 2013. Até 2030, o DM
pode saltar de nona para sétima causa mais importante de morte em todo o
mundo. Em ambito nacional, a doenca também representa um problema de
saude de grande magnitude. Em 2013, o Brasil ocupou a quarta posi¢do entre
0S paises com maior numero de pessoas diabéticas, contando com 11,9
milhdes de casos entre individuos adultos (20 — 79 anos). Aléem disso, entre
1996 e 2007, observou-se um incremento de 2,0% na mortalidade por esse
agravo. O diabetes mellitus chegou a responder por 12,0% do total de
hospitalizacdes ndo relacionadas a gestacfes e por até 15,4% dos custos
hospitalares do Sistema Unico de Satde (SUS) brasileiro no periodo de 2008 a
2010 (CAMPOS, 2017).

O profissional nutricionista € o principal responsavel pela educacéo
nutricional, que favorece a mudancas de habitos, com contribuicdes na saude
do paciente diabético. Os cuidados recomendados preconizam a normalizacao
da glicemia; diminuicdo dos fatores de risco cardiovasculares; fornecimento
suficiente de calorias para obtencdo e/ou manutencdo do peso corporal
desejavel; prevencdo de complicacdes agudas e crbnicas; e promocao do
crescimento e desenvolvimento adequados, no caso de criancas. (FERRAZ et
al., 2000).

O profissional de nutricdo também tem o importante papel de promover
uma reeducacdo dos habitos alimentares da populacdo fazendo a promocao
da qualidade de vida. Nos servicos de saude, por meio das consultas com
monitoramento do estado nutricional, ha possibilidade de diagndésticos
longitudinais, o que é de grande importancia para a melhoria das condicfes
alimentares e nutricionais da populacdo. Com a coleta de dados
antropométricos integrado a outros marcadores de saude como hipertensdo e

diabetes, ha uma resposta mais efetiva com relacdo a necessidade de cada



paciente (MACHADO, et al.,2006).

A intervenc¢do nutricional direcionada as pessoas com diabetes tipo 1 aponta a
importancia de integrar insulina, dieta e atividade fisica, reforcando o ajuste da
terapia insulinica ao plano alimentar individualizado como a chave para o
adequado controle metabdlico. A nutricdo equilibrada estabelecida a partir de
concentragbes adequadas de macronutrientes e micronutrientes, prescritos de
forma individualizada, deve se basear nos objetivos do tratamento. Portanto, a
terapia nutricional em diabetes tem como alvo o bom estado nutricional, satde
fisiolégica e qualidade de vida do individuo, bem como prevenir e tratar
complicagbes a curto e em longo prazo e comorbidades associadas. Tem sido
bem documentado que o0 acompanhamento nutricional, realizado por
nutricionista especialista favorece o controle glicémico promovendo reducao de
1% a 2% nos niveis de hemoglobina glicada, independentemente do tipo de
diabetes e tempo de diagnostico. Sabe-se também que quando associado a
outros componentes do cuidado em diabetes, 0 acompanhamento nutricional
pode melhorar ainda mais os parametros clinicos e metabdlicos dessa doenca
(Diretrizes SBD, 2015).

Segundo Hissa et. al (2004), a contagem de carboidrato consiste em um
método capaz de auxiliar no planejamento da dieta, no qual as gramas de
carboidratos sdo calculadas para cada refeicido. E um método flexivel,
entretanto, exige dedicacdo. O objetivo deste € otimizar o controle glicémico
em funcdo de menores variacbes glicémicas. O carboidrato é de fato o
macronutriente que afeta diretamente a taxa glicémica sanguinea no pos-
prandial.

A insulina € horménio responsavel por conduzir a glicose circulante no
sangue e também regula entrada das mesmas nos tecidos; se o individuo
estiver de jejum, os niveis de insulina vao diminuir e o glucagon, seu
antagonista, vai se apresentar em niveis altos, no que acarretara no auxilio do
processo de gliconeogénese hepatica e glicogendlise para que nao haja
hipoglicemia posteriormente. No momento pos-prandial os niveis de insulina
vao aumentar em resposta a quantidade de carboidratos consumidos na
refeicdo (ROBBINS, 2010).

O presente estudo tem, como objetivo, verificar se ha o ensino da



pratica de contagem de carboidratos como ementa de disciplina de
graduacgéo,no ensino de graduacdo em Nutricdo, nas instituicbes de Ensino
Superior do Estado do Rio de Janeiro. Mas, para isso, as grades curriculares
precisam aplicar tal estudo como matéria, podendo estar atualizadas a
realidade, devido as evolugbes nutricionais constantes, que Vao
surgindo.ldealmente, deve-se reproduzir teoricamente em salas de aula, e ter
aplicacbes praticas por intermédio de acompanhamento nutricional, seja em
estagios obrigatdrios em atendimento ambulatorial ou clinico.

Esta pesquisa, de natureza quantitativa, privilegiou como instrumento
para a coleta de dados, a avaliagdo das grades curriculares das instituicbes de

ensino superior disponiveis nos portais institucionais.

2. MATERIAIS E METODOS

Para inicio da coleta de dados, foram levantados todos os cursos de
Nutricio do Estado do Rio de Janeiro, a partir de buscas em portais
institucionais. Apos esta selecéo inicial, foram analisadas as ementas de todas
as disciplinas de Nutricdo Humana, segundo as DCN (BRASIL, 2001).

O grupo das ciéncias relacionadas a Nutricio Humana € parte
integrante do conteddo ministrado nos cursos de Nutricdo. Como parte deste
grupo, o ensino superior de nutricdo deve abranger as seguintes disciplinas:
Anatomia Sistémica, Avaliacdo Nutricional, Biologia Celular, Bioquimica,
Bromatologia, Composicdo dos Alimentos, Educacdo Nutricional,
Epidemiologia, Etica na Saude, Farmacologia Aplicada, Fisiologia Humana,
Fisiopatologia da Nutricdo, Genética, Higiene e Legislacdo dos Alimentos,
Histologia e Embriologia, Histéria e Antropologia da Nutricdo, Imunologia
Basica, Metabolismo Energético, Microbiologia, Nutricdo e Dietética, Nutricao
em Geriatria, NutricAo em Saude Coletiva, Nutricdo Esportiva, Nutricdo
Humana, NutricAo Materno Infantil, Parasitologia, Patologia, Quimica dos
Alimentos, Técnica Dietética, Tecnologia dos Alimentos (BRASIL, 2001).

Para a revisao bibliografica do assunto, foram pesquisados artigos sobre
os temas: "Ensino Superior em Nutricdo”, "Diabetes” e “contagem de
carboidratos”, no periodo de Janeiro de 2019 a setembro de 2019. Foram
encontrados 21 artigos, e foram selecionados 15 artigos para a fundamentacao
tedrica do trabalho (Lei n°13.168)



3. RESULTADOS E DISCUSSAO

ApOs a busca nos portais institucionais, os resultados verificados
mostraram que todas as unidades de ensino superior ndo apresentaram o
assunto em foco, em nenhuma disciplina do conteddo das Ciéncias da
Nutrigdo Humana.

A auséncia deste contetdo considerado uma ferramenta essencial para
o controle do diabetes, implica numa provavel deficiéncia de conteddo do
nutricionista para apropriagdo de uma ferramenta para o tratamento
dietoterapico.

Um fator limitante para a busca pode ter sido a ndo citagdo do contetdo
nas ementas das disciplinas observadas durante a busca nos sites, mas pode
ser plausivel que o contetdo seja ministrado em outras formas de atividades
educativas, como atividades de extensdo ou cursos complementares, ou ainda
em eventos de ensino.

O Ministério da Educacdo (MEC), por meio do Instituto Nacional de
Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (Inep), elabora indicadores
oficiais de qualidade do ensino superior no Brasi. O MEC é o o0rgao
responsavel por avaliar, credenciar e fiscalizar todas as instituicbes de ensino
superior no Brasil. E como indicador de qualidade dos cursos superiores, 0
CPC é mais completo do que o Conceito Enade, pois além do desempenho
dos estudantes, considera corpo docente, infraestrutura, recursos didatico-
pedagodgicos e demais insumos. Ou seja, ele avalia a qualidade dos cursos.

As principais faculdades de Nutricdo dentre as 50 do Brasil, e das 20 do
estado do Rio de Janeiro, reconhecidas e bem avaliadas pelo MEC, sao:
Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro (UNIRIO), Universidade
Federal do Rio de Janeiro (UFRJ), Universidade Salgado de Oliveira
(UNIVERSO), Centro Universitario Assis Gurgacz (FAG) (PORTAL
MINISTERIO DA SAUDE, 2018).

4. CONCLUSAO
Espera-se que algum curso apresente este contetdo em outras formas,
como oficinas, seminarios, atividades extensionistas, etc, de forma a fornecer ao

graduando este conteudo, e que eventualmente ndo conste da matriz curricular.



O proéprio curso de nutricdo de uma instituicdo de ensino superior de
Volta Redonda, que apresenta este conteiddo como parte da disciplina de
Patologia da Nutricdo e Dietoterapia 2, ndo apresenta descrito o ensino desta
técnica em sua ementa, mesmo apresentando este conteiddo como parte das
aulas tedricas da referida disciplina, no assunto Diabetes Mellitus. Caso este fato
se repita em alguma outra instituicdo de Ensino Superior, pode ser que exista o
ensino de contagem de carboidratos, mas que também néo conste das ementas.

O estudo com abordagem quantitativa, permitiu identificar resultados
obtidos das avaliacdes, facultados em uma visdo ampla de possibilidades
relacionados a melhoria de qualidade na educacao dos cursos de instituicdes de
ensino superior no estado do Rio de Janeiro. Como 0s cursos do presente
trabalho apresentaram resultados insatisfatorios, estes poderdo ser
encaminhados em procedimentos e a¢des com indicadores, prazos e métodos a
serem adotados. Isto se da por fazer referéncia a um protocolo de compromisso
sustido entre as unidades de ensino superior e o MEC, que ao fim, foca na
superacao das dificuldades imprevisiveis e emergentes.

E essencial construir um curriculo que integre novos conceitos e
metodologias, saindo do modo padrédo, apresentando tematicas além e nao so
todas as disciplinas obrigatérias formativas, tudo isso contribui e enriquece na
educacdo curricular, constituem elementos importantes extra contextuais. A
definicdo dos principios curriculares no Brasil ja na Constituicdo, permite-nos
esclarecer a idéia do quanto € importante para o pais 0 que se ensina as novas
geracoes.

Por isso, € um desafio correlacionar com as mudancas que ocorrem
numa velocidade significativamente maior em todos os sentidos, que surgem
estabelecendo outras mudancgas, novos conceitos a serem abordados. Este
presente estudo confronta estas situacdes, 0 que as torna bastante consideravel
e essencial para a educacdo superior e 0 estabelecimento de novas pesquisas
cientificas de excelente qualidade que valorizem a aprendizagem do ensino da
contagem de carboidratos contribuindo no aprofundamento intelectual e cultural.

Portanto, sugere-se que as ementas das instituicdes sejam elaboradas,
de modo que haja a priorizacédo dos conceitos a serem trabalhados na contagem
de carboidrato, visando construir habilidades em um método pratico e de facil

compreensdo a serem desenvolvidas, interagindo positivamente na



implementagc&o de argumentos concernentes ao estudo proposto para a formagéao

do futuro profissional.
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