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Introducao

0 envelhecimento demografico esta a tornar-se uma das mudancas sociais mais
marcantes deste século, como indicado pelo significativo aumento na proporcao
de idosos na maioria das populacoes em todo o mundo- Estima-se que a
populacdao mundial com 60 anos ou mais duplique até 2050 passando de 962
milhoes em 2017 para 2,1 mil milhdes até 20502). Em Portugal, a populacdao com
60 anos ou mais podera atingir os 2,9 milhées em 2050, o que representa 40% da
populacao total. (INE)

A medida que a populacdo envelhece, aumenta a prevaléncia de condicées
associadas a perda de capacidades funcionais, sendo o declinio cognitivo uma das
mais preocupantes e que pode culminar no diagndstico de deméncia®.

A deméncia é, globalmente, caracterizada pelo declinio progressivo do
funcionamento cognitivo de um individuo, e pode ser causada por varias condicoes
neurologicas e clinicas™. Esta é a sétima causa de morte no mundo®, e uma das
principais causas de incapacidade e dependéncia entre os mais velhos. No ultimo
estudo da Carga Global de Doencas 2021, a Doenca de Alzheimer (DA) e outras
deméncias representam 0,46% do total global de anos de vida ajustados por
incapacidade (DALY ’s - disability-adjusted life year)®. Em Portugal a DA é
responsavel por 122 463 DALY's, 63% dos quais por anos perdidos por morte
prematura (YLL) @,

A deméncia é, por isso, considerada uma prioridade social e de saide pUblica 73,
principalmente numa sociedade envelhecida como é o caso de Portugal. Portugal

€ 0 4° pais com maior percentagem de idosos (21,8%) e o 2° na Unidao Europeia.



O peso da deméncia tem vindo a aumentar em todo o mundo @), o que afeta nao
sO o0 sector da saude, mas também os setores da seguranca social e da economia
devido ao impacto deletério da doenca nos préprios individuos com deméncia, nas
suas familias e em toda a sociedade (). Na Europa, em média, estima-se que o
custo total anual por pessoa com deméncia seja superior a 32 mil euros, sendo
que os custos associados a mesma aumentam com a gravidade da deméncia ©.
Devido ao envelhecimento da populacao, o impacto socioeconomico da deméncia
ira aumentar, uma vez que se prevé que o numero de pessoas com deméncia
aumentara de cerca de 50 milhdes de casos globalmente em 2019 para 152 milhdes
em 2050 (19, Entre a populacao portuguesa, estima-se que existam mais de 217
mil pessoas entre os adultos nado institucionalizados (1", e espera-se que em 2050
este nimero alcance os 350 mil (19),

Ainda que a idade seja o maior fator de risco conhecido para a deméncia, esta
nao € uma consequéncia inevitavel do envelhecimento ®). Sabe-se que quase
metade dos casos de deméncia podem ser atrasados ou evitados através da
modificacao de 14 fatores de risco ao longo da vida, incluindo o excesso de
peso/obesidade, a hipercolesterolemia, a hipertensdao, a atividade fisica
insuficiente, o isolamento social, entre outros (2, Como atualmente ndo existe
uma forte evidéncia que sustente a utilizacao de tratamentos farmacoldgicos para
individuos com défice cognitivo ligeiro (estado que antecede a deméncia) 3, é
importante desenvolver estratégias para a reducao do risco de deméncia baseadas
na melhor evidéncia cientifica que sejam centradas no doente, sustentaveis e

acessiveis @), E nesse sentido que surge o projeto NUTRIMIND.



Descricdo do Estagio

O presente estagio de candidatura ao grau de Mestre em Educacao Alimentar da
Faculdade de Ciéncias da Nutricao e Alimentacdao da Universidade do Porto foi
realizado no projeto de investigacao “Nutrimind: Nutrition-based interventions
to Prevent Cognitive Decline”, sob a orientacao da Mestre Daniela Marques de
Sousa e coorientacao da Professora Dr.? Patricia Padrao entre o periodo de
Setembro de 2024 a Novembro de 2025. A estagiaria conclui um total de 700 horas
de estagio, divididas entre sessoes sincronas e assincronas, tendo sido emitida
uma declaracao de conclusao do periodo de estagio disponivel no Anexo A.

O projeto NUTRIMIND, no qual este estagio foi desenvolvido, trata-se de um ensaio
clinico randomizado, registado no ClinicalTrials.gov com a referéncia
NCT06853405, que pretende estudar a viabilidade e efetividade de uma
intervencao baseada na nutricdo para prevencao do declinio cognitivo. Este
projeto obteve aprovacdo por parte da Comissdo de Etica da Administracdo de
Saude da Regiao Norte (Nimero de aprovacao: CE/2023/114) e pelo Responsavel
pela Protecao de Dados do Instituto de Saude Publica da Universidade do Porto
(ISPUP).

A intervencao NUTRIMIND é composta por trés componentes essenciais: a
educacao alimentar (sessoes de culinaria saudavel em grupo e aconselhamento
alimentar individualizado); a estimulacao cognitiva (sessoes semanais de treino
cognitivo via plataforma digital ou resolucao de fichas em papel com exercicios
de treino cognitivo) e o incentivo a adocao de um estilo de vida ativo (atividades
de promocao da atividade fisica incluindo caminhadas, jardinagem em horta

comunitaria, peddy-papers, entre outros).



Sao elegiveis para a participacao nestas atividades individuos entre os 55-85 anos,
que tenham concluido pelo menos o ensino primario e classificados como tendo
risco cardiovascular de deméncia aumentado nos proximos 20 anos com base na
pontuacado do Cardiovascular Risk Factors, Aging and Dementia (CAIDE) (pontuacao
>6 pontos). Individuos ndo autonomos nas suas atividades de vida diarias, com uma
condicao médica que limite a participacdo na intervencao (por exemplo,
cegueira), com diagnostico prévio de deméncia ou de incapacidade grave ou cujo
desempenho cognitivo avaliado pelo Montreal Cognitive Assessment (MoCA) foi
inferior a dois desvios padrao (DP) abaixo do valor de referéncia na populacao

portuguesa ajustados para a idade e escolariedade, foram excluidos do projeto.



Objetivos

De forma a colocar em pratica e aperfeicoar os conhecimentos adquiridos durante
o primeiro ano do Mestrado em Educacao Alimentar e ter a oportunidade de
desenvolver competéncias dessa mesma area do saber, seguem-se os objetivos

gerais e especificos de estagio.
Objetivo geral:

Participar na implementacao de uma intervencao multidominio baseada na
nutricao para prevencao do declinio cognitivo, no ambito do projeto de

investigacao NNUTRIMIND.
Objetivos especificos:

- Produzir videos educativos sobre varias tematicas de educacao alimentar para

inclusao numa plataforma digital.

- Participar no recrutamento dos potenciais participantes através de atividades
de divulgacao, obtencao do consentimento informado e avaliacao da

elegibilidade dos mesmos
- Participar na insercao de informacdes em bases de dados informatizadas

- Produzir diferentes materiais de educacao alimentar para integrar materiais

informativos e educativos do projeto
- Produzido e divulgado post ‘s educativos para as redes sociais do projeto

- Dinamizar sessoes de Educacao Alimentar em contexto de cozinha pedagdgica

para promocao da Dieta Mediterranica



- Avaliar e monitorizar a composicao corporal e estado nutricional dos

participantes do projeto



Descricdo das Atividades Realizadas

Producdo de exercicios de estimulacdo cognitiva com conteudos de
educacao alimentar

No ambito da parceria do projeto NUTRIMIND com a empresa NEUROINOVA
foram propostos para inclusao na plataforma online de treino cognitivo
personalizado, o COGWEB®, novos exercicios de estimulacao cognitiva que
simultaneamente promovam a aprendizagem de conteldos de educacao
alimentar. Os exercicios propostos visam promover diferentes contetdos de
educacao alimentar, desde os beneficios para a salde da dieta mediterranica,
incluindo a leitura e interpretacao dos rétulos dos alimentos, entre outros.
Cada exercicio desenvolvido foi organizado em torno de uma area cognitiva
dominante especifica (atencao, calculo, capacidade construtiva, linguagem,
funcoes executivas, memoria). A estagiaria participou na co-criacao de X
fichas de exercicios (exemplo disponivel no Apéndice X). Um total de x
exercicios foram desenvolvidos pela equipa do projeto e foram enviados para
analise para os parceiros. Dada a dificuldade de programar a totalidade dos
exercicios propostos a tempo da sua inclusao durante o periodo de intervencao
do projeto, os exercicios foram adaptados para a plataforma Quizzi e
utilizados durantes as sessdes de educacao alimentar praticas do projeto

(Apéndice X)

Producéao de videos educativos para plataforma digital
A estagiaria realizou a producao e edicao do conteldo videografico de 5
videos educativos (Apéndice X) de guides ja previamente elaborados por

outros membros da equipa do projeto. A preparacao da edicao do video



inicia-se pela revisao do guiao previamente planeado, alguns dos quais a
estagiaria propos sugestoes de melhoria que foram aceites apos exposicao
dos motivos pela equipa de orientacao.

A escrita do primeiro rascunho do guiao do video “Alimentacdo Sauddvel
para a prevencdo da deméncia” foi da responsabilidade da estagiaria
(Apéndice X).

Aos videos elaborados foram dados os seguintes titulos de acordo com a
tematica abordada: “Azeite, o nosso aliado”; “Beneficios do consumo de
pescado”; “Leguminosas: sabor, salude e sustentabilidade”; “Reducao do
consumo de sal e promocao da utilizacdo de ervas aromaticas” e “A
desvendar a Rotulagem Alimentar”.

No ambito do projeto NUTRIMIND, a producao de videos educativos é
utilizada como uma estratégia de reforco da aprendizagem sobre habitos
alimentares saudaveis transmitida nas sessoes presenciais. Estes videos
desempenham um papel fundamental na disseminacao de informacodes de
forma acessivel, envolvente e eficaz, contribuindo para a formacao de uma
comunidade mais informada e saudavel.

A decisao de incluir videos educativos deve-se ao facto destes serem
descritos na literatura como facilitadores da aprendizagem, possibilitando
a apresentacao de conteudos complexos de maneira visual e didatica,
facilitando assim, a compreensao e a retencao de informacoes pelos
diferentes publicos. Sao facilmente acessiveis e de grande alcance
podendo ser facilmente compartilhados em plataformas digitais, atingindo

uma ampla variedade de publicos (os participantes e familiares e/ou



cuidadores) incluindo diferentes faixas etarias, niveis de escolaridade e
regides geograficas.

Os recursos audiovisuais estimulam emocOes e despertam interesse,
tornando o processo de aprendizagem mais prazeroso, memoravel e
motivador para mudancas de comportamentos. Ao demonstrar os
beneficios, o uso e a preparacao de alimentos, os videos incentivam
escolhas alimentares mais nutritivas e conscientes.

A eficacia destes videos esta diretamente relacionada a qualidade do
design visual e a clareza da comunicacao. Elementos visuais como as cores,
a tipografia, as imagens e animacoes foram utilizados de forma estratégica
para captar a atencao e facilitar a compreensao do conteldo. Por
exemplo, no video do pescado (descrever)... Além disso, foi usada uma
linguagem simples, acessivel e motivadora, alinhada ao objetivo de
promover mudancas positivas nos habitos alimentares. Um bom design e
uma comunicacao eficaz potenciam o impacto do conteldo, tornando-o
mais atrativo e compreensivel. A criacao de videos educativos sobre os
principais objetivos da dieta mediterranica no projeto Nutrimind é uma
estratégia poderosa para informar, envolver e transformar habitos

alimentares.

lll. Recrutamento dos participantes para o projeto NUTRIMIND e avaliacées
de elegibilidade

Para recrutamento de participantes, o projeto foi divulgado via e-mails para os

associados de varias universidades séniores e associacdes de pensionistas da area

metropolitana do Porto, assim como juntas de freguesia do Concelho do Porto. O
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projeto foi igualmente divulgado através das redes sociais e newsletters da
Universidade do Porto e do ISPUP. No seguimento dessa divulgacao, foram
realizadas apresentacoes em diferentes universidades séniores e IPSS(s). O projeto
foi ainda apresentado na reuniao técnica de profissionais de salde dos cuidados
de saude primarios da ULS Santo Antonio.

Todos os individuos interessados contactaram a equipa do projeto por via
telefone, e-mail ou presencialmente numa das sessdes de apresentacao por forma
a agendar a sua avaliacao de elegibilidade e a esclarecer eventuais duvidas dos
mesmos.De forma a nao haver esquecimento, um SMS sera enviado no dia anterior
ao seu agendamento,detalhando o dia, hora e local.

Durante a avaliacao, € explicado detalhadamente o objetivo do projeto, os
critérios de elegibilidade, as informacgdes constantes do consentimento informado
para a participacao no estudo e do consentimento de cedéncia dos direitos.
Posteriormente, para aferir a elegibilidade dos interessados, um inquiridor
treinado aplica questionarios estruturados para a recolha de dados
sociodemograficos, antecedentes pessoais de doenca, literacia informatica e
estilo de vida. E também aplicada a versdo portuguesa da escala Montreal
Cognitive Assessment (MoCA) para avaliacao da funcao cognitiva. A avaliacao da
funcao cognitiva através desta ferramenta € obtida através de uma pontuacao que
varia entre 0 (pior desempenho) e 30 (melhor desempenho), sendo a pontuacao
obtida comparada com dados normativos validados em funcao da idade e
escolaridade do individuo.

Seguidamente, efetuam-se medicoes da pressao arterial e antropométricas, como
0 peso e a estatura. A medicao da pressao arterial é realizada com recurso a um

esfigmomandmetro automatico (OMRON MIT5) e, numa fase inicial, € realizada nos
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dois bracos. Apos as medicoes iniciais, sao efetuadas e registadas duas medicoes
adicionais no braco em que se observam os valores de pressao arterial mais
elevados. No caso de existir uma diferenca >10 mmHg entre duas medicoes,
realiza-se uma medicao adicional. As medicdes antropométricas sao realizadas de
acordo com os procedimentos padronizados. A estatura é obtida com recurso a um
estadiometro portatil (SECA 213), enquanto o peso é obtido a partir de uma
balanca de bioimpedancia (TANITA TBF-300). Posteriormente, procede-se ao
calculo do indice de Massa Corporal (IMC).
As avaliacoes de elegibilidade apresentam a duracao média de uma hora e
realizam-se maioritariamente na Faculdade de Ciéncias da Nutricao e Alimentacao
da Universidade do Porto. Para garantir a padronizacao dos procedimentos de
recolha de dados, fui devidamente treinada, assisti a avaliacoes realizadas por
inquiridores mais experientes e tive acesso ao Manual de Inquiridores do projeto.
Apos a avaliacao de elegibilidade, procede-se a analise dos dados recolhidos de
forma a aferir o cumprimento ou nao dos critérios de inclusao para participacao
no projeto. Todos os participantes sao contactados por parte de um investigador
do projeto relativamente a decisao quanto a sua inclusao no programa.

IV. Avaliacdes baseline ®
Todos os elegiveis sao convidados a realizar uma avaliacao baseline efetuada antes
do inicio da intervencao, sendo contactados antecipadamente via telefone para
marcacao da avaliacao. No dia anterior, uma mensagem é enviada a relembrar o
dia, a hora e o local.
Esta avaliacao inclui uma avaliacdo do estado de salde geral, estilo de vida,
antropometria, uma avaliacao do desempenho cognitivo, da literacia em salde e

dos conhecimentos sobre dieta mediterranica para a prevencao cardiovascular.
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As medicoes da pressao arterial, peso e estatura seguem os procedimentos
descritos anteriormente. A medicao dos perimetros € realizada de acordo
com os procedimentos padronizados. Estas trés medicoes sao obtidas a
partir de uma fita antropométrica (modelo equivalente ao SECA 201). As
avaliacoOes iniciais apresentam uma duracao total média de cerca de uma
hora e meia e realizam-se maioritariamente na Faculdade de Ciéncias da
Nutricao e Alimentacao da Universidade do Porto.

Durante o meu periodo de estagio estive presente em X avaliacoes iniciais.

V. Insercao, tratamento e analise de dados ®

VI. Sessdoes de Estilo de Vida e de Educacdo Alimentar incluidas nas
intervencées Nutrimind
Foram desenvolvidas 66 sessoes ...desenvolver

Criacao de peddy paper e construcao de materiais, realizada algumas sessoes

VIl. Producao de materiais educativos

Desenvolvido icones

No contexto do projeto Nutrimind, foi realizada a criacao de um conjunto de
icones com o objetivo de representar visualmente os principais fatores de risco
associados ao desenvolvimento de deméncia. Esta componente grafica foi
concebida para integrar materiais informativos e educativos, contribuindo para
uma comunicacao mais clara, acessivel e visualmente apelativa.

O processo de criacao envolveu a identificacao dos 14 fatores de risco
identificados como potencialmente modificaveis para a prevencao de deméncia

tais como: escolaridade, Traumatismo cranio-encefalico, sedentarismo,
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tabagismo, consumo excessivo de alcool, hipertensao arterial, isolamento social,
poluicao do ar, colesterol, obesidade, diabetes, perda auditiva e perda de visao.
Para cada fator, foi desenvolvido um icone especifico, com simbologia intuitiva,
garantindo legibilidade e coeréncia visual em diferentes formatos de comunicacao
(digitais e impressos). O estilo grafico adotado respeita a identidade visual do
Nutrimind através da utilizacdo de uma das cores do projeto (cor verde), que
corresponde a atividade alimentacao saudavel, promovendo consisténcia e
reconhecimento em todos os materiais produzidos. A utilizacao de formas simples
e sintéticas permite uma leitura imediata e intuitiva, contribuindo para a eficacia
da mensagem preventiva que o projeto procura transmitir.

Esta abordagem grafica visa nao apenas facilitar a compreensao dos fatores de
risco, mas também promover a sensibilizacao da populacao para a adocao de
comportamentos preventivos, contribuindo para a missao do projeto de fomentar
a saude cognitiva ao longo da vida. A sua criacdo representa assim uma
contribuicao significativa para a promocao da literacia em saude cognitiva e para

a valorizacao do design como ferramenta de comunicacao cientifica.

Produzido e divulgado post educativos para as redes sociais do projeto -

Instagram nutrimind_ispup

No ambito do projeto Nutrimind foram desenvolvidos contetdos educativos
destinados a divulgacao em redes sociais, com o objetivo de promover a literacia

em salde e sensibilizar a populacao para a prevencao da deméncia e a adopcao
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de estilos de vida saudaveis e estimular o envolvimento da comunidade com o
projeto. A comunicacao digital foi utilizada como ferramenta estratégica para
alcancar diferentes faixas etarias (participantes do projeto, familiares, cuidadores
e outros), através de mensagens claras, acessiveis e cientificamente
fundamentadas.

Os post educativos foram organizados em 7 eixos tematicos: prevencao da
deméncia, obesidade, HTA, Diabetes, Colesterol, Alcool e Regras de ouro de

alimentacao saudavel.

Metodologia da criacao dos post

Pesquisa cientifica: Recolha de dados atualizados e baseados em evidéncia
cientifica para garantir a fiabilidade da informacao.

Adaptacao linguistica: escrita em linguagem simples e acessivel com foco na
clareza da informacao.

Design Visual: utilizacdo dos icones dos diferentes fatores de risco, cores e
tipografia coerentes com a identidade grafica do Nutrimind e dos diferentes
temas, por exemplo o post da diabetes foi utilizado o icone vetorial criado para o

efeito assim como o simbolo universal da diabetes (o circulo azul).

Os conteldos dos post educativos foram divulgados com uma frequéncia semanal,
esperando-se um aumento do niUmero de seguidores e interacdes nas plataformas
digitais. A producao de conteldos educativos para as redes sociais podera revelar-

se uma estratégica eficaz na disseminacao da informacao permitindo ampliar o
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alcance do projeto Nutrimind e reforcar o seu papel na promocao da saude

publica.

Elaboracao de e-book

Em resposta as dificuldades identificadas e sentidas para e pelo consumo de
leguminosas neste grupo populacional foi-me proposta a elaboracao de um e-book
sobre leguminosas, com o intuito de melhorar a adesao a dieta mediterranica pelo
consumo de leguminosas promovendo o consumo consciente e informado junto da
comunidade do projeto, desmistificando crencas e destacando os seus beneficios
nutricionais. As leguminosas sao alimentos ricos em nutrientes, acessiveis e
sustentaveis, mas ainda subvalorizados na alimentacao diaria. O e-book visa
esclarecer mitos, incentivar o seu consumo e facilitar a integracao destes
alimentos.

Quanto ao desing ....cores, tipografia, falta desenvolver...

Os resultados esperados sao o aumento do conhecimento sobre leguminosas, maior
adesdao ao seu consumo regular e contribuir para habitos alimentares mais
saudaveis e sustentaveis.

No anexo X pode ser consultado o link de acesso ao ebook

VIll.  Consultas e Nutricao individualizadas

Os participantes atribuidos aleatoriamente ao grupo de intervencao do projeto
sao convidados a usufruir de 3 consultas de nutricao individualizadas a agendar
durante o periodo de 6 meses da intervencao. Participei na elaboracdo do

protocolo de consulta para o projeto, elaborei a planificacao das consultas, a
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estrutura do modelo para plano alimentar e de entregavel de consulta para
aconselhamento alimentar. Na primeira consulta, procedia-se a apresentacao dos
resultados antropométricas (peso, estatura, perimetros da cintura e da anca e
composicao corporal) obtidos na avaliacao inicial do projeto ao participante. De
seguida, procede-se a recolha historia clinica, que inclui peso maximo, minimo e
desejado, antecedentes pessoais (patologias, alergias e/ou intolerancias
alimentares, entre outros), terapéutica medicamentosa, funcionamento
gastrointestinal e ainda avaliacao do estilo de vida, com enfoque na atividade
fisica, habitos tabagicos e consumo de bebidas alcodlicas; historia alimentar,
englobando aversdes e preferéncias alimentares, métodos de confecao de
alimentos mais utilizados e frequéncia de ingestao de alguns alimentos, com a
realizacao consequente de um questionario as 24h anteriores. No final da sessao,
estabelece-se um conjunto de objetivos alinhados com os principios da DM e tendo
em conta a avaliacao dos dados antropométricos e habitos alimentares de cada
participante. Conforme as necessidades, a consulta seguinte foca-se na prescricao
de um plano alimentar individualizado, previamente elaborado, ou num reforco

do aconselhamento alimentar realizado previamente.

0 aconselhamento breve visa todos os intervenientes do projeto. Destina-se a
melhoria do comportamento alimentar individual e deve ser considerado como
uma medida de prevencao e terapéutica para as doencas cronicas associadas a
alimentacao inadequada e um auxilio para melhor compreender e aplicar os
principios da dieta mediterranica.

0 aconselhamento breve em educacao alimentar constitui uma estratégia eficaz

na promocao de habitos alimentares saudaveis. Este tipo de intervencao, ainda
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que breve, permite transmitir orientacdes claras e praticas que facilitam a adocao
dos principios da dieta mediterranica.

O aconselhamento breve permite:

- Sensibilizar para a importancia de escolhas alimentares equilibradas;

- Promover pequenas mudancas sustentaveis;

- Reforcar a importancia da sazonalidade e do local;

- Estimular a autonomia na leitura de rétulos e na preparacao de refeicoes
saudaveis.

Assim, o aconselhamento breve revela-se uma ferramenta valiosa para capacitar
os utentes na adocao de um padrao alimentar mediterranico, contribuindo para a

melhoria da saude individual e reducao dos fatores de risco para a deméncia.

[A inserir casuistica apds realizacao das ultimas consultas incluidas no periodo de
estagio]

Na consultas (estatistica?? - idade, sexo, IMC) e realizada educacao alimentar no
sentido do cumprimento dos objetivos alinhados com os principios da dieta
mediterranica condicao clinica e preferéncias individuais de cada participante.

Resultados das evolucoes das consultas....

Discussdo e Conclusao
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