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e carne de frango); MI (arroz, feijão, leite, banana, suco de laranja e creme de morango); MII (arroz, feijão, leite, banana, pão com 
margarina, suco de laranja e creme de morango); JA (arroz, feijão, leite, pão com margarina, suco de laranja e creme de 
morango); JB (arroz, feijão, leite, pão com margarina, banana, suco de laranja e creme de morango).Enquanto, os alimentos 
menos ingeridos para cada turma foram: BI (carne de frango, chuchu refogado, misto(cenoura, chuchu e vagem refogados) e pão 
com margarina); BII (chuchu refogado e pão com margarina); MM (chuchu refogado e misto(cenoura, vagem e chuchu refogados); 
MI (chuchu refogado, misto( cenoura, vagem e chuchu refogados), e salada); MII (fruta, carne de frango, chuchu refogado, 
misto(cenoura, vagem e chuchu refogados), queijo e salada); JÁ (fruta, carne de frango, chuchu refogado, misto(cenoura, vagem e 
chuchu refogados), queijo e salada); JB (carne de frango, chuchu refogado, misto(cenoura, vagem e chuchu refogados),queijo e 
salada).Conclusões:Foi observada uma aceitação irregular, especialmente do chuchu refogado(100%), da salada(100%), do 
misto(85,7%), do queijo (75%) , da carne de frango(57%) e da fruta(50%). Esses dados sugerem a necessidade de revisão do 
cardápio e das porções servidas na creche, assim como de um programa mais intensivo de educação nutricional. 
 
CONDIMENTOS: ASPECTO ALIMENTAR, MEDICINAL E HOLÍSTICO. Costa CM , Garayp MC , Carvalho HH , Machado M . . 
Outro. 
Condimento é o nome genérico para substâncias utilizadas com a finalidade de temperar, colorir, aromatizar e/ou conservar 
alimentos. Temperos e os condimentos são ingredientes essenciais numa alimentação saudável e equilibrada: realçam o sabor dos 
alimentos, ajudam na digestão, melhoram o aspecto estético da comida e, além disso, muitos deles têm qualidades terapêuticas 
notáveis. Historicamente, os temperos foram utilizados em todas as culturas como elementos chave da culinária de cada país; no 
passado, quando havia muito menos alimentos importados e processados, os condimentos permitiam que se pudessem apreciar 
diariamente os mesmos alimentos das mais diversas formas. O objetivo deste trabalho foi realizar um aprendizado sobre 
condimentos, procurando mostrar a riqueza da variedade de condimentos não abrangendo somente a produção e utilização 
culinária, mas sim enfocando também seus usos na gastronomia, aplicações em variações dietéticas, e discutir aspectos medicinais 
e holísticos. Os itens estudados foram agrupados de acordo com sua classificação, oportunizando sua identificação ao mesmo 
tempo útil e prática e satisfazendo as necessidades de informação para sua melhor utilização. Observamos ao decorrer deste 
trabalho a imensa diversidade que abrange os condimentos. Sua história rica e diferenciada pelas inúmeras culturas onde são 
utilizadas. Verificamos então a importância de conhecê-las para melhor adaptação nos alimentos a serem preparados. Com este 
conhecimento teórico esperamos incentivar estudos mais aprofundados e também interesse em utilizá-los.  
 
REPRESENTAÇÃO SOCIAL DA OBESIDADE. Friedman R , Felippe FML , Alves BS , Cibeira GH , Surita LE , Müller C . Serviço de 
Endocrinologia . HCPA. 
Com prevalências variando de 10 a 40% o excesso de peso é hoje um dos maiores problemas de saúde no país. Os elevados 
índices de obesidade alertam para um importante problema de saúde pública que demanda a verificação dos graus de 
discriminação, preconceito e proteção aos indivíduos obesos. As relações entre trabalho e saúde têm sido estudadas por diferentes 
áreas profissionais, considerando as rápidas e radicais mudanças no mercado de trabalho. Frente a essas transformações que 
implicam competitividade e capacitação para o ingresso e permanência no mercado de trabalho surge a necessidade de investigar 
as relações de trabalho dos indivíduos obesos. O objetivo deste trabalho é identificar graus de discriminação e preconceito 
referentes ao obeso em diferentes segmentos da população na cidade de Porto Alegre visto que esses indivíduos sofrem 
discriminação e preconceito que levam ao isolamento social, baixa auto-estima e dificuldades de ingresso no mercado de trabalho. 
A coleta de informações ocorreu através da técnica de entrevista em grupos focais compostos por profissionais de recursos 
humanos, obesos em tratamento, empregadores do comércio e profissionais da área de saúde. A partir dos resultados pré-
liminiraes levantamos as seguintes categorias: preconceito, discriminação, padronização, informação, impedimento e 
responsabilidade.Em função das transformações no mercado de trabalho que implicam em competitividade e capacitação para o 
ingresso e permanência, surge a necessidade de também investigar as relações de trabalho dos indivíduos obesos a fim de 
compreender com exatidão o alcance da discriminação e do preconceito em relação ao indivíduo obeso. Tudo isso visto que o rótulo 
direcionado ao obeso é tão intensamente gravado que, mesmo esse emagrecendo, o arrastará em toda sua vida profissional, social 
e familiar, permanecendo consigo o sentimento de desvalorização. 
 
EDUCAÇÃO NUTRICIONAL A MULHERES EM IDADE FÉRTIL. Luft VC , Seibt LVO , Lovato ALT , Mello ED . Curso de Nutrição 
/ Departamento de Pediatria / Faculdade de Medicina/UFRGS . FAMED - UFRGS. 
Fundamentação:Hábitos alimentares e estilo de vida saudáveis são a base para a promoção da saúde e prevenção de doenças 
crônico-degenerativas. O período reprodutivo necessita cuidados alimentares, dada a possibilidade de uma gestação e, também, 
por ser esta idade na qual a dieta pode prevenir doenças. Neste contexto, a educação nutricional é uma ferramenta importante 
para a construção e solidificação de atitudes positivas. Objetivos:1.Fazer um levantamento do conhecimento e interesse de 
mulheres em idade reprodutiva em relação à nutrição; 2.Apresentar as bases da dieta saudável e principais cuidados alimentares 
pertinentes a mulheres em idade fértil, promovendo o interesse pela nutrição e hábitos saudáveis; 3.Verificar se há alteração do 
conhecimento após intervenção de educação nutricional.Causistica:No período entre 24 de julho e 17 de agosto de 2003, em 3 
encontros semanais de duas horas cada, foi realizado projeto de educação nutricional destinado a mulheres em idade reprodutiva. 
A intervenção foi precedida de coleta de dados do grupo referentes a hábitos alimentares e estilo de vida. Foram aplicados 
questionários ao início e ao fim de cada encontro, pré e pós-teste. Como instrumentos didáticos, foram utilizadas técnicas 
expositivas, abordando a pirâmide alimentar e rotulagem nutricional nas embalagens dos alimentos, e dinâmicas de grupo. Os 
dados foram computados no programa SPSS versão 11.0 e os resultados são expressos em percentuais.Resultados:O grupo foi 
inicialmente constituído por 15 mulheres com média de idade de 31,9 (19-45) anos. No primeiro momento, 86,7% referiu ter 
interesse por assuntos relacionados à nutrição, 73,3% mencionou ler informações nos rótulos, o que interferia na escolha pelo 
alimento em 60% dos casos. Cerca da metade do grupo (53,3%) considerava sua alimentação saudável. Por outro lado, em mesma 
proporção, 53,3% sentiam-se sedentárias. Quanto à vida reprodutiva, 66,7% ainda não possuíam filhos, 46,7% pretendia ter e 
13,3% indicou ainda não saber. Nenhuma indicou estar planejando engravidar e 33,3% não fazia uso de anticoncepcional. Das que 
já eram mães, apenas uma referiu ter planejado a gravidez, 80% relataram ter tido alguma preocupação referente à alimentação 
antes da gestação. Quanto aos conhecimentos avaliados antes e após as dinâmicas, observou-se aumento importante na proporção 
de acertos. Ao primeiro encontro, as respostas no pré-teste estiveram totalmente corretas em apenas 25,3%, comparadas a 54,5% 
no pós-teste, indicando uma melhoria de 111%. Entretanto, quando as questões foram avaliadas de forma mais segmentada, 
considerando um acerto para cada item verdadeiro da questão, o índice de acertos foi maior (47,2% no pré-teste e 67,2% no pós-
teste). Isso evidencia que o conhecimento é parcial. De mesmo modo, ao segundo encontro, houve evolução no percentual de 
acertos, tanto quando consideradas as questões de forma completa, de 22% para 57,1% (aumento de 159%, tendo o pré-teste 
como base), como também parcialmente, 52,7% para 77,3%.Conclusões:1.Assuntos relacionados à nutrição são de interesse à 
grande maioria deste grupo de mulheres em idade reprodutiva. O conhecimento, entretanto, demonstrou-se parcial. 2.Houve 
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melhoria superior a 100% destes conhecimentos após intervenção educativa. 3.Um programa de educação nutricional interativo é 
capaz de alcançar expectativas de seu grupo-alvo, despertando interesse pela alimentação e hábitos saudáveis.  
 
AVALIAÇÃO DO ESTADO NUTRICIONAL DE PRÉ-ESCOLARES EM DIFERENTES REGIÕES DE PORTO ALEGRE. Bueno AL. 
, Sfreddo, G. , Ramos, M. . Departamento de Medicina Social . FAMED - UFRGS. 
Fundamentação:Na maior parte das regiões do Brasil, não existem informações confiáveis à respeito de indicadores básicos de 
saúde infantil (Barros, 1998; 1:17), tais como freqüência de desnutrição e de obesidade. O planejamento e ações de saúde 
depende dessas informações, sem elas não é possível implementar intervenções nutricionais adequadas. A avaliação antropométrica 
é um dos métodos mais simples, de baixo custo e eficaz na determinação do estado nutricional de uma população, sendo indicado 
para o diagnóstico coletivo.Objetivos:Avaliar o estado nutricional de crianças que freqüentam escolas infantis em diferentes regiões 
de Porto Alegre. Causistica:Nesse trabalho, foi realizado um estudo transversal.Estudou-se uma população de 197 crianças de 5 
meses à 6 anos e 11 meses que freqüentam escolas infantis situadas nas seguintes regiões de Porto Alegre: Ponta Grossa e Rubem 
Berta.Coletou-se peso e altura com balança e antropômetro disponíveis nas escolas infantis. Para a avaliação do estado nutricional 
utilizou-se o software Antrho (CDC) considerando os índices Altura/Idade (A/I), Peso/Idade (P/I) ou Peso/Altura (P/A). Para o 
tratamento e a análise dos dados utilizou-se a estatística descritiva e como ponto de corte estabeleceu-se –2 escore Z para risco 
nutricional e +2 escore Z para sobrepeso.Resultados:Foi observado que a amostra foi homogênea entre os sexos das crianças, ou 
seja, metade eram meninos (50,25%) e o restante meninas. Da amostra total de crianças a média de idade encontrada foi de 4,5 
anos, a média de peso foi de 18,6 kg e a média de altura foi de 105,1 cm. A freqüência dos índices acima do +2 escore Z foi de 
4,6% para A/I, de 10,2% para P/I e de 8,7% para P/A.Conclusões:Através da análise dos dados obtidos observamos uma alta 
prevalência de sobrepeso e sugerimos que seja realizada uma investigação detalhada da alimentação distribuída nas escolas infantis 
para identificar a possível influência do padrão alimentar nessa classificação do estado nutricional.  
 
DISTÚRBIOS ALIMENTARES: TRATAMENTOS EXISTENTES E OBSTÁCULOS NO SEU PROCEDIMENTO. Hennigen AW . - 
Depto. Medicina Interna - Faculdade de Medicina – UFRGS. . HCPA - UFRGS. 
Fundamentação:Distúrbios alimentares (anorexia nervosa, bulimia nervosa e compulsão alimentar) possuem uma freqüência de 1-
2% em mulheres, sendo causas importantes de mortalidade na sociedade ocidental. Os sinais cardinais são perda de peso, 
amenorréia, episódios de compulsão alimentar com vômitos subseqüentes e outras atitudes compensatórias, e distúrbios da 
imagem corporal com um exagero da importância da magreza. Embora não haja aumento na incidência dessas patologias, aumenta 
a quantidade de mulheres em busca de tratamento. A etiologia dessas patologias ainda é desconhecida, mas provavelmente 
existam fatores biológicos e sociais interagindo. Objetivos:Buscar, na literatura, os tratamentos existentes e verificar sua eficácia 
para os distúrbios alimentares mais comuns: anorexia nervosa, bulimia nervosa e compulsão alimentar. Descrever as barreiras que 
impedem que esses tratamentos sejam bem sucedidos, inclusive patologias normalmente associadas.Causistica:: As informações 
contidas neste estudo foram publicadas entre 2000 e 2003. Foi utilizada “The Highwire Library of the Sciences and Medicine” como 
base de dados, incluindo Medline. As palavras chaves utilizadas foram eating disorders e treatment.Resultados:Os profissionais da 
saúde não parecem estar preparados para reconhecer esses distúrbios alimentares, visto que menos de 10% dos casos de bulimia e 
compulsão alimentar foram percebidos por esses profissionais em um estudo. Os preditores de tratamento encaram a anorexia 
como uma doença mais severa, fazendo com que bulímicas recebam assistência médica menor pela sua condição ser subestimada. 
Mulheres com distúrbios alimentares possuem problemas de desenvolvimento que geram déficit de sentimentos de eficiência. 
Diversas psicopatologias estão normalmente associadas, sendo a depressão e as desordens de ansiedade as mais comuns. 
Mulheres com bulimia e compulsão alimentar possuem níveis mais altos de estresse psicossocial, insônia e pensamentos suicidas. O 
alcoolismo e distúrbios alimentares ocorrem juntamente a altas taxas, existindo implicações clínicas importantes no tratamento 
dessa comorbidade, como a interação entre o álcool e os fármacos utilizados. A prevalência de distúrbios alimentares em clínicas de 
fertilidade é provavelmente subestimada, pois esses casais negam sua existência e podem oferecer resistência ao tratamento. Os 
poucos estudos étnicos existentes indicam que a prevalência de distúrbios alimentares é maior em brancas que em outras etnias. 
No que diz respeito à psicoterapia para pacientes anoréxicas, a terapia familiar é mais eficiente que a individual. A manutenção do 
vínculo paciente-terapeuta é relatada ser muito importante no tratamento de bulímicas. Os sintomas da anorexia nervosa são 
refratários aos fármacos existentes e antidepressivos possuem um papel importante na prevenção de recaídas por parte da 
anoréxica com peso restaurado. A farmacoterapia tambem desempenha um papel importante na bulimia não responsiva à 
psicoterapia e na compulsão alimentar para controlar a ansiedade. Uma experiência utilizando “bate-papos virtuais” tem 
demonstrado que essa prática é bastante válida na prevenção e no tratamento de distúrbios alimentares.Conclusões:Existem 
diversas psicopatologias que, associadas aos distúrbios alimentares, dificultam o seu tratamento. A psicoterapia associada ao 
tratamento farmacológico é considerada a opção mais coerente. Mais estudos devem ser conduzidos, especialmente em populações 
não-caucasianas.  
 

ODONTOPEDIATRIA 

ATRESIA MAXILAR DE ADULTO: AVALIAÇÃO CLÍNICA E RADIOGRÁFICA DE UM TRATAMENTO NÃO CIRÚRGICO. 
Silveira HLD* , Silveira HED , Dalla-Bona RR . Faculdade de Odontologia-UFRGS . Outro. 
A expansão rápida da maxila representa uma conduta terapêutica baseada em evidências científicas inserida na prática ortopédica e 
ortodôntica que traz vantagens indiscutíveis para a mecanoterapia nas deficiências maxilares. O aumento nas dimensões 
transversas do palato, após a expansão rápida, deve-se principalmente ao efeito ortopédico. As limitações e complicações deste 
procedimento após o término da fase de crescimento, tendem a manter correlação direta com o aumento da idade sendo indicado 
para pacientes até aproximadamente trinta anos. Tendo em vista essas colocações, vamos apresentar um caso clínico onde pode-se 
avaliar a eficácia da disjunção palatina no tratamento em adulto. A paciente R.W., gênero feminino, leucoderma, 24 anos procurou 
atendimento queixando-se de maloclusão dentária. Após avaliação clínica e radiográfica do caso, identificou-se a existência de 
atresia maxilar. Levando-se em conta a idade da paciente, esta foi tratada utilizando-se um aparelho denominado “Hirax” que 
promove uma disjunção palatina na sutura mediana. Através da análise clínica e radiográfica inicial e final do caso podemos 
constatar o êxito alcançado com esta técnica.CHANG, J.; McNAMARA JR.,J.A.; HERBERGER, T.A. A longitudinal study of skeletal side 
effects induced by rapid maxillary expansion. Am J Orthod Dentofacial Orthop, v. 112, n. 3, p. 330-337, 1997.HAAS, A.J. Long-term 
post-treatment evaluation of rapid palatal expansion. Angle Orthodont, v. 50, n. 3, p. 189-217, 1980.SILVA FILHO, O.G.; MAGRO, 
A.C.; CAPELOZZA FILHO, L. Early treatment of the class III malocclusion with rapid maxillary expansion and maxillary protaction. 
Am J Orthod Dentofacial Orthop, St. Louis, v. 113, n. 2, p. 196-203, 1998.WESTWOOD, PV et al. Long-term effects of Class III 




