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RESUMO
Introdução: A dieta hospitalar deve garantir o aporte calórico do paciente e melhorar o seu estado nutricional, 




















1 INTRODUÇÃO

[bookmark: _GoBack] As dietas são elaboradas considerando o estado nutricional e fisiológico das pessoas, e em situações hospitalares, devem estar adequadas ao estado clínico do paciente, além de proporcionar melhoria na sua qualidade de vida. Portanto a dieta hospitalar garante o aporte de nutrientes ao paciente internado e preservar seu estado nutricional, por ter um papel co-terapêutico em doenças crônicas e agudas (ISOSAKI, 2009).
Nos hospitais, são estabelecidas algumas normas, cujo objetivo principal é restaurar a saúde dos pacientes, e essas exigências são consideradas como parte do seu tratamento. Portanto, os funcionários geralmente estão envolvidos neste processo, mas os funcionários que trabalham no Departamento de Alimentação e Nutrição (UAN) do hospital têm responsabilidades especiais porque estão alimentando pacientes e seu sistema imunológico pode estar enfraquecido (MANUAL DE DIETAS DO COMPLEXO DO HC, 1980).
A padronização das refeições integra as duas etapas do processo de produção das refeições: planejamento do cardápio e distribuição das refeições (AKUTSO et al., 2005). O manual de dietas permite uma melhor colaboração entre os médicos, enfermeiros, auxiliares e o Serviço de Nutrição e Alimentação (SNA) bem como o serviço de restauração. Ademais, ele permite que haja uma linguagem uniforme no pedido das dietas e também conhecer quais são as dietas específicas existentes, pedindo a colaboração do profissional nutricionista. (PROENÇA et al., 2005). 
No ambiente hospitalar, a responsabilidade por esse processo cabe ao setor de produção de dietas, normalmente denominado cozinha, que é a unidade básica dos serviços de nutrição e nutrição (SND). Neste local, a prescrição dietética é preparada pelo nutricionista clínico. Além de satisfazer os sentidos, a cultura social e o hedonismo do paciente, essas refeições também devem atender aos padrões nutricionais e de higiene (SOUSA, 2002).
O Manual de dietas hospitalares de Portugal define três níveis de prescrição, a diferença entre eles está no tipo e na composição. O primeiro nível é a dieta básica, a esta podem estar relacionados um ou mais variantes (secundárias, com limitação de macronutrientes) e uma ou mais especificidades (o terceiro nível de restrições mais específicas). Dieta básica: geral, leve, suave, cremosa, líquida, vegetariana com leite de ovo, vegetariana e diet Pediatria. Variações: limitação de energia, limitação de carboidratos, limitação de gordura, limitação de gordura, fibra alimentar e resíduos. Especificidades: restrição de sal, sem lactose, sem glúten, restrição de potássio, baixo teor de fósforo e microrganismos ( PORTUGAL, 2018).


2 MATERIAIS E MÉTODOS

Este estudo foi realizado no Hospital São Lucas, dentro do Serviço de Nutrição e Dietética, foi visualizado a necessidade da criação de um banner com base no manual de dietas, sendo assim, um projeto de melhorias para ser aplicado no hospital. Então para a criação do mesmo, levantaram-se os dados do banner anterior e dos dados do manual de dietas atualizado 2020, posteriormente, selecionou-se as dietas mais recentes e com maior dificuldade de entendimento por parte dos funcionários, a partir disso, criou-se um modelo do banner de dietas e em seguida mandou-se para uma gráfica na cidade de Guaraniaçu-PR, para realização do orçamento e então a impressão do mesmo, sendo lona o material utilizado. Após a instalação do banner do manual de dietas na copa do Serviço de Nutrição e Dietética do hospital São Lucas, foi realizado um treinamento com toda a equipe presente nos dois turnos diferentes, mostrando a individualidade de cada dieta, explicando como estava representado no banner, sendo que os em destacados em verde eram os alimentos permitidos e em vermelho os alimentos evitados para cada dieta. 
Ademais, para analisar o conhecimento da equipe, foi realizada uma avaliação com cada turno, através da plataforma Kahoot, que é um vídeo game online que analisa além do número de acertos, o tempo de cada resposta, para assim identificar o ganhador. Esta dinâmica foi composta pelas copeiras, auxiliares de cozinha e cozinheiras e continha nove perguntas de múltipla escolha sendo A, B, C e D e uma questão de verdadeiro ou falso e as perguntas possuíam tempo para ser respondida entre 30 e 60 segundos.
 Uma estagiária ficou responsável pela leitura das perguntas e das respostas e a outra por validar as respostas. As questões foram as seguintes:
· A dieta para o paciente com dislipidemia deve conter:
· Na dieta vegetariano estrito é proibido:
· Na dieta sem lactose é proibido:
· Analise qual frase é verdadeira:
· Em pacientes com mucosite, a sua dieta pode conter:
· Na insuficiência renal não dialitica, qual a porção de carne?
· Na hepatopatia qual o principal alimento que deve ser restrito?
· Na dieta de um paciente ovolactovegetariano, qual alimento não pode conter:
· Um paciente que possui alergia a proteína do leite, não pode consumir:
· Para pacientes com gastrite, deve conter na dieta:
. Esta avaliação foi feita no período matutino e dividido entre copeiras e cozinheiras, de dois turnos diferentes. Primeiramente, avaliaram-se no primeiro turno, as copeiras e posteriormente as cozinheiras. No dia posterior foi feito a avaliação com o turno dois, com as cozinheiras e em seguida, as copeiras.
Foi solicitado que cada jogadora pegasse o respectivo celular e em seguida entrasse na plataforma online, na qual digitou o código PIN solicitado e após isso, escolheram um nick para poder entrar e iniciar  o jogo. Após responderem todas as perguntas, foi gerado um pódio na qual mostrava os três primeiros colocados e o primeiro colocado, ganhava um prêmio.  
 

3 RESULTADOS E DISCUSSÕES

O kahoot é uma plataforma de aprendizado baseada em jogos de diferentes modalidades, incluído um quiz game disponível no site https://kahoot.com/, no qual podem ser adicionadas perguntas pelo professor e, essas são convertidas em um jogo com pontuação, interação e ranqueamento (Dellos, 2015; Costa et al., 2009).
A seguir serão expostas todas as tabelas referentes às avaliações e os rankings de cada turno, separado entre cozinheiras e copeiras, através da plataforma online Kahoot.
Nas tabelas 1,2,3 e 4 observa-se os dados referentes à avaliação das cozinheiras e copeiras dos turnos 1 e 2, na qual consta o dia da avaliação, a quantidade de jogadores e o número de perguntas, além de mostrar a performance das mesmas, mostrando também a porcentagem de respostas corretas e incorretas.
Tabela 1. Avaliação das cozinheiras do turno da Marta
	Avaliação do Banner
	

	Played on
	11 Nov 2020
	

	Played with
	4 players
	

	Played
	10 of 10
	

	 
	

	Overall Performance
	

	Total correct answers (%)
	54,00%
	

	Total incorrect answers (%)
	46,00%
	



Nesta avaliação, teve participação de quatro jogadores que responderam as 10 perguntas. Os resultados na tabela mostram que 54 % das respostas foram corretas e 46 % foram respondidas incorretamente, sendo assim, é possível observar que praticamente metade das respostas foram certas e metade errada, demonstrando uma falta de conhecimento a cerca do assunto por parte das cozinheiras. 

Tabela 2. Avaliação das copeiras do turno da Marta
	Avaliação do Banner
	

	Played on
	11 Nov 2020
	

	Played with
	8 players
	

	Played
	10 of 10
	

	 
	

	Overall Performance
	

	Total correct answers (%)
	64,44%
	

	Total incorrect answers (%)
	35,56%
	



A tabela acima é possível observar a presença de oito jogadoras, onde as mesmas responderam as dez perguntas propostas. Neste caso, foram acertadas 64,44% das respostas e 35,56% foram respondidas incorretamente. Dessa forma, pode-se perceber que o número de acertos foi superior a 50%, porém, não sendo tão satisfatório. 

Tabela 3. Avaliação das cozinheiras do turno da Bili
	Avaliação do Banner
	

	Played on
	12 Nov 2020
	

	Played with
	5 players
	

	Played
	10 of 10
	

	 
	

	Overall Performance
	

	Total correct answers (%)
	54,29%
	

	Total incorrect answers (%)
	45,71%
	



A tabela acima reflete os dados da avaliação com as copeiras, sendo que foi realizado com 5 jogadoras, na qual as respostas corretas totalizou um percentual de 54,29% e as incorretas 45,71%, sendo um índice alto de respostas erradas, demostrando falta de conhecimento por parte desta equipe.

Tabela 4. Avaliação das copeiras do turno da Bili
	Avaliação do Banner
	

	Played on
	12 Nov 2020
	

	Played with
	3 players
	

	Played
	10 of 10
	

	 
	

	Overall Performance
	

	Total correct answers (%)
	90,00%
	

	Total incorrect answers (%)
	10,00%
	



A tabela acima reflete a avaliação com as copeiras, sendo que continham apenas três jogadoras, visto que uma parte das copeiras neste turno já tinham realizado a avaliação no dia anterior. Nesta partida, 90% das respostas foram acertadas e apenas 10% foram errôneas, representando uma boa performance e um bom desempenho por parte das copeiras. 
Com relação à aplicação da avaliação pelo Kahoot foi possível verificar que existe uma diferença de conhecimento por parte das copeiras e das cozinheiras, visto que as copeiras que são responsáveis pelo porcionamento e consequentemente possuem uma maior visibilidade no banner do manual de dietas diariamente. 
Ademais, diante da criação do banner foi implementado dietas recentes, que não constavam no manual de dietas anterior. Essas dietas novas acabaram gerando duvidas por parte da equipe, que não estava preparada para responder as perguntas, fazendo assim com que obtivessem mais erros.
A partir disso, as dietas com que a equipe tinha mais familiaridade, obteve um maior numero de respostas corretas, visto que já estavam inseridas na sua rotina.
MANUAL DE DIETAS/PORCIONAMENTO

4 CONCLUSÃO
Após a realização desse projeto, concluiu-se que o banner do manual de dietas além de evitar erros durante o porcionamento, permite uma fácil visualização por parte da equipe, entretanto, deve-se estimular mais o estudo acerca dessas novas dietas devido o baixo índice de acertos durante a avaliação.
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