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O livro Avaliação Nutricional na Atenção Básica: 
Reflexões sobre Práticas e Saberes oferece ao leitor 
uma abordagem ampliada e inovadora de um te-
ma “clássico” no campo da saúde e nutrição – a 
avaliação nutricional. Possibilita uma releitura 
dessa temática por meio de reflexões sobre mé-
todos, técnicas e instrumentos diagnósticos à luz 
dos princípios e diretrizes que fundamentam a 
organização da atenção nutricional na atenção 
básica do Sistema Único de Saúde (SUS).

Para tal, os autores problematizam o tema 
mediante análise do perfil epidemiológico, nu-
tricional e alimentar da população brasileira, 
em suas inter-relações com o contexto político e 
institucional do SUS, considerando as desigual-
dades que marcam o cenário nacional. O signi-
ficativo peso de influência das doenças crônicas 
no perfil de morbimortalidade, e sua relação 
com a obesidade, vem impondo terapêuticas de 
médio/longo prazo que potencializem a adesão 
e a permanência dos usuários e que abordem os 
múltiplos condicionantes psicossociais, cultu-
rais e biológicos do processo saúde-doença. A 

complexidade e a heterogeneidade desse perfil 
alimentar e nutricional, condicionado por um 
contexto nacional diverso e desigual, colocam 
desafios específicos para a garantia da equidade 
em saúde e nutrição. Considerando esse cená-
rio, a Rede de Atenção à Saúde (RAS) das pessoas 
com doenças crônicas no SUS foi instituída com 
base em princípios que qualificam as práticas de 
saúde, tais como: integralidade; humanização; 
terapêutica multiprofissional; corresponsabiliza-
ção profissional/usuário, construção do vínculo, 
da autonomia do usuário e do autocuidado; in-
tersetorialidade; participação social, respeito às 
diversidades étnico-raciais, sociais e religiosas, 
aos hábitos e a cultura locais 1.

A avaliação nutricional é então problema-
tizada pelos autores à luz desses princípios e a 
estruturação do material apresentado reflete o 
caminho percorrido no intuito de construir uma 
abordagem ampla e integrada das dimensões 
técnica, epidemiológica, política e institucional 
dessa prática. Os dois capítulos iniciais discutem 
o cenário nutricional/epidemiológico, os méto-
dos, técnicas e instrumentos para avaliação do 
estado nutricional e do consumo alimentar. Cabe 
ressaltar que, em muitos projetos terapêuticos, o 
foco do diagnóstico alimentar recai sobre o perfil 
de consumo propriamente dito (alimentos con-
sumidos, quantidade e frequência). No entan-
to, a construção de uma terapêutica nutricional 
adequada, viável de ser operacionalizada no co-
tidiano, demanda conhecer não apenas o que é 
consumido, mas também como os alimentos são 
consumidos e preparados, onde, com quem, em 
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quais horários, ou seja, as práticas alimentares 
mais amplas.

Os três capítulos subsequentes discutem par-
ticularidades da avaliação nutricional de pessoas 
com deficiência; povos e comunidades tradicio-
nais; pessoas em situação de rua e privação de 
liberdade. A análise dessas situações específicas 
evidencia os desafios do SUS para garantir o di-
reito à saúde com base nos princípios da univer-
salidade e equidade. As desigualdades em saúde 
e nutrição, bem como no acesso à RAS, estão 
fortemente relacionadas com os processos de 
concentração de renda, bens e serviços públicos 
que são marcantes no cenário brasileiro. Mais 
ainda, são condicionadas pelos valores, práticas e 
trajetórias institucionais de cuidado vivenciadas 
no cotidiano dos serviços de saúde e com as rela-
ções sociais construídas nesse contexto, incluin-
do aquelas que se estabelecem entre profissionais 
e usuários do SUS e que podem contribuir para 
constituir, aceitar, naturalizar e perpetuar as 
profundas desigualdades existentes no país.

Nos dois últimos capítulos, os autores pro-
curam articular os diferentes conteúdos que são 
apresentados ao longo do livro, referentes à ava-
liação nutricional, ao cenário epidemiológico, 
nutricional/alimentar e às ações que integram a 
atenção nutricional na atenção básica. Para tal, 
indicam como a avaliação nutricional e a vigi-
lância alimentar e nutricional contribuem para 
a organização e execução das práticas de saúde 
e para o conjunto de ações de promoção da ali-
mentação adequada e saudável que vêm sendo 
instituídas no país. No sexto capítulo, são des-
tacados os princípios que norteiam as RAS, bem 
como a relação entre a avaliação nutricional e as 
ações/modos de atenção à saúde que potenciali-
zam esses princípios, tais como: as atividades em 
grupo; as oficinas culinárias; o cultivo de hortas; 
a clínica ampliada; a equipe interdisciplinar; os 
projetos terapêuticos singulares; o planejamento 
territorial integrado; dentre outros.

Apesar dos avanços na construção de polí-
ticas e programas pautados na integralidade do 
cuidado, no trabalho multiprofissional, na hu-
manização e nos demais princípios aqui desta-
cados, é longo o caminho a ser percorrido para 
reorientação das práticas de atenção em saúde. 
Nesse sentido, são problematizados no sexto ca-
pítulo os fatores referentes ao contexto institu-
cional e de gestão do SUS que podem dificultar a 

consolidação da prática de avaliação nutricional 
na atenção básica, como a formação dos profis-
sionais e a inadequação do espaço físico e dos re-
cursos existentes. Outros desafios abordados ao 
longo do livro referem-se à necessidade de serem 
aplicadas medidas antropométricas ou parâme-
tros de referência alternativos para avaliação nu-
tricional de segmentos específicos, como no caso 
das pessoas com deficiência física. Há de se dis-
tinguir os limites relacionados com os métodos 
de avaliação nutricional, daqueles referentes ao 
contexto institucional, de gestão e das práticas de 
saúde que afetam o conjunto de usuários do SUS 
ou outros segmentos populacionais específicos, 
para além dos abordados pelos autores. Como 
exemplo, a “não adequação de ambientes, mo-
biliários e equipamentos” (como balanças), que 
inviabiliza uma avaliação nutricional adequada 
das pessoas com deficiência, destacada no capí-
tulo três, assim como a “culpabilização dos indi-
víduos” dos povos e comunidades tradicionais, 
destacada no capítulo quatro, e a “estigmatização 
e os preconceitos” relativos às pessoas com defi-
ciência, aos povos e comunidades tradicionais e 
as pessoas em situação de rua, também vêm sen-
do identificados em estudos nacionais/interna-
cionais sobre o cuidado à saúde das pessoas com 
obesidade 2,3. O preconceito antecipa explicações 
que rotulam os sujeitos, conforma barreiras e 
promove conclusões precipitadas e descontex-
tualizadas que, em muitos casos, contribuem pa-
ra reforçar desigualdades.

Portanto, ao apresentarem os desafios para 
a avaliação nutricional de segmentos popula-
cionais específicos, os autores contribuem para 
problematizar as barreiras mais amplas para in-
clusão equitativa no SUS e sinalizam caminhos 
possíveis para a reorientação dos modos de 
prestação de cuidado na perspectiva da univer-
salidade e da equidade. Tais caminhos reforçam a 
relevância dos princípios já pautados na RAS das 
pessoas com doenças crônicas 1 e indicam como 
o projeto terapêutico singular, que considera os 
condicionantes específicos do processo saúde-
doença em cada contexto geopolítico e territorial 
e as particularidades dos sujeitos, é fundamental 
para a integralidade do cuidado. Tal perspecti-
va contribui para superar as dicotomias entre a 
culpabilização vs. vitimização e entre condicio-
nantes individuais vs. ambientais do processo  
saúde-doença.
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Por fim, ao abordarem a avaliação nutricional 
no contexto da atenção integral em saúde e das 
políticas de promoção da alimentação adequada 
e saudável, os autores estimulam os profissionais 
de saúde a reconhecerem a transversalidade e a 
relevância dessa prática e, consequentemente, 
fomentá-la em seu cotidiano de trabalho..
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