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Resumo

Introducgao: O presente estudo pretende explorar a perspetiva das partes interessadas
de projetos de base comunitaria para a promocao de alimentacao saudavel em contexto
escolar sobre as principais barreiras e facilitadores para o planeamento, a

implementacao, a avaliagao e a sustentabilidade das intervengdes de base comunitaria.

Materiais e Métodos: Foi realizado um estudo qualitativo através da aplicacdo de
entrevistas semiestruturadas em profundidade com 10 informantes-chave pertencentes
as equipas dos projetos de base comunitaria para a promogéo da alimentagédo saudavel

em Portugal, tendo sido realizada analise de conteudo dos dados.

Resultados: Os fatores mencionados transversalmente em todas as fases dos projetos
foram o suporte financeiro, o planeamento bem efetuado, a equipa multidisciplinar coesa
e motivada, incluindo a aceitabilidade, colaboragao, adesao e envolvimento de todos os
interveniente. A equipa multidisciplinar, os professores, os alunos, a familia, os
dirigentes, a comunidade e os parceiros foram elementos destacados em todas as
barreiras e facilitadores das diversas etapas dos projetos. O sucesso das intervencoes
deve ter na sua génese a ideia de continuidade e de compromisso entre todos os

intervenientes.

Conclusao: Esta investigacdo contribui para uma maior compreensio sobre as
barreiras e facilitadores que podem surgir nas fases inerentes ao desenvolvimento de
projetos comunitarios. Assim, os resultados obtidos permitem aferir com maior rigor os
desenvolvimentos nesta area auxiliando os profissionais a desenvolver e a melhorar as

intervencdes para a promocao da alimentagao saudavel em ambiente escolar.

Palavras-chave: Promocdo da Saude, Obesidade Pediatrica, Desenvolvimento de

Programas, Servigos de Saude Escolar



Esta pagina foi intencionalmente deixada em branco.

vi



Abstract

Introduction: The present study aims to explore the perspective of stakeholders in
community-based projects promoting healthy eating in a school context regarding the
main barriers and facilitators for planning, implementation, evaluation, and sustainability

of community-based interventions.

Methods and materials: A qualitative study was conducted through the application of
in-depth semi-structured interviews with 10 key informants belonging to teams involved
in community-based projects promoting healthy eating in Portugal. Data was subjected

to content analysis.

Results: Factors consistently mentioned across all phases of the projects were financial
support, well-executed planning, a cohesive and motivated multidisciplinary team,
including acceptability, collaboration, adherence, and involvement of all stakeholders.
The multidisciplinary team, teachers, students, families, leaders, the community, and
partners highlighted elements in both barriers and facilitators at various stages of the
projects. The success of interventions should be rooted in the idea of continuity and

commitment among intervening parties.

Conclusion: This research contributes to a better understanding of the barriers and
facilitators that may arise during the development of community projects. Consequently,
the results provide greater insight in this area, which can assist professionals in
developing and enhancing interventions for promoting healthy eating in a school

environment.

Keywords: Health Promotion, Pediatric Obesity, Program Development, School Health

Services
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1. Introdugao

A obesidade infantil e as suas consequéncias a longo prazo continuam a ser um
permanente de Saude Publica (1, 2). Sendo um problema complexo e multifatorial (3),
tem-se verificado um potencial limitado das intervencgbes isoladas para fornecer uma
solugcao (4). Esta incapacidade dos paises de reverter a epidemia da obesidade (5)
mostra que os esforgos para a sua prevengao, até ao momento, nao foram abrangentes

ou bem integrados (6).

Neste sentido, faltam estratégias de prevencdo homogeéneas e atualizadas, sendo
necessario mais abordagens preventivas baseadas no ambiente comunitario (7), que
permitem atingir as pessoas numa escala grande o suficiente para causar impacto nos
principais problemas de saude publica (8), nomeadamente, na contengéo da epidemia

global de obesidade infantil (9).

Embora existam varias intervencdes para promover uma alimentacido saudavel em
criancas e adolescentes (7, 10), a literatura é ainda inadequada sobre a eficacia de
intervengdes no combate a obesidade infantil (11, 12), ndo havendo evidéncia sobre as

caracteristicas especificas dos determinantes de sucesso destas intervengdes (13, 14).

A maioria das abordagens nao é sustentavel a longo prazo (6, 15, 16), nao realiza
avaliagdo de impacto (17, 18), nem avalia os efeitos indesejados decorrentes dessa
intervengao (19). Para além disso, em Portugal, ndo existe uma cultura alargada de
registo dos projetos realizados neste ambito, o que significa que cada nova intervengao
ocorre isoladamente, o que nao permite que haja melhorias face a intervengdes ja

existentes (14).

Simultaneamente, pouco esta documentado sobre a experiéncia daqueles que
implementam estes projetos e ainda menos estudos detalham os fatores que
influenciam todas as etapas das intervengdes (20). Nesse ambito, ha uma necessidade
urgente de estudos de qualidade que avaliem as barreiras e os facilitadores dos projetos
para melhorar a saude desta e da proxima geragao de criangas no sentido de se criarem
respostas abrangentes (21), eficazes (3), robustas (22) e sustentadas para o controlo
desta epidemia (23). E necessario entender a combinacdo mais eficaz de ambientes e
componentes das intervengdes (9), para que se crie um pensamento sistémico no

sentido de organizar as evidéncias necessarias para a agao (23).

A presente dissertacado pretende contribuir para uma compreensdo ampla dos
fatores que afetam o planeamento, a implementagéo, a avaliacdo e a sustentabilidade
de projetos de base comunitaria que promovem alimentagéo saudavel em criangas e

adolescentes. Ao abrir a discussdo sobre estes fatores, espera-se consciencializar



todos aqueles que estédo ou estarédo envolvidos neste tipo de projetos de modo a garantir
a sua eficacia e sustentabilidade, de forma a serem desenvolvidos melhores programas

de promocéao da saude infantil ao nivel nacional, regional e local.

O presente trabalho esta organizado em duas secc¢des: enquadramento tedrico e
componente empirica. No enquadramento tedrico € apresentada a revisao da literatura
sobre intervengdes de base comunitaria para a promoc¢ao da alimentagao saudavel em
criancas e adolescentes, com maior foco em todas as fases desses projetos. Na parte
empirica, sdo apresentados os objetivos, metodologia, resultados, a discussao e

conclusdes dos resultados da investigagao.



2. Enquadramento Teodrico

2.1. Obesidade infantil, determinantes e consequéncias

Nas ultimas décadas, o excesso de peso e a obesidade infantil tornaram-se um
problema de saude epidémico mundial (24, 25). A Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) estimou que em 2020 existiam cerca de 39 milhdes de criancas abaixo dos 5
anos de idade com excesso de peso, incluindo obesidade, (26) e que a prevaléncia de
obesidade em criangas em todo o mundo passou de <1% em 1975 para cerca de 7%
em 2016 (27). Embora a taxa de obesidade em adultos seja maior do que em criangas,

a obesidade infantil esta a aumentar a um ritmo mais rapido do que em adultos (28).

A obesidade infantil apresenta uma etiologia multifatorial, tratando-se de um
sistema complexo de fatores distintos e interconectados, incluindo fatores
socioecondmicos, ambientais (29), genéticos (30), valores culturais, sociais, stress (7)

e, também, fatores hereditarios, metabdlicos e comportamentais (31, 32).

O excesso de peso e a obesidade em criangas sao particularmente preocupantes
porque o peso corporal ndo saudavel no inicio da vida aumenta o risco de multiplas
comorbidades (33-35). A curto prazo afeta a saude fisica e mental da crianca (36),
nomeadamente através da discriminacao e do estigma (37) o que por sua vez pode
comprometer, de forma direta o desempenho educacional e a qualidade de vida (38,
39). A longo prazo, provoca um aumento do risco de obesidade e outras doengas
crénicas nao transmissiveis na idade adulta, como doencas cardiovasculares, diabetes

tipo 2 (21, 40), dislipidemia e alguns tipos de cancro (41, 42).

Assim, ha uma necessidade urgente de prevenir e tratar esta doenga complexa e
multifatorial (43, 44), pois resulta num aumento do potencial de morbidade e mortalidade

prematura ao longo da vida (9, 45).

Além disso, o impacto da obesidade infantil e as suas respetivas consequéncias
traduz-se a nivel econémico e social, com custos e encargos significativos para os
sistemas de saude (46). Neste sentido, conforme relatado pela Organizagdo para
Cooperagao e Desenvolvimento Econdémico, a prevengdo da obesidade ¢é
extremamente benéfica para o sistema econdmico (7), sendo um investimento que

colhera recompensas consideraveis a longo prazo (3).

Assim, comportamentos positivos de saude devem ser integrados durante a infancia
(47), uma vez que este periodo € um marco importante na estruturagéo e criagéo de
habitos (14). Assim, estabelecer os conhecimentos, os comportamentos e as crengas
numa fase precoce da vida (48) pode ter uma influéncia significativa na saude e no bem-
estar na vida adulta (21, 49, 50).



Embora existam Portugal, entre 2008 e 2019, tenha conseguido travar o
crescimento do excesso de peso e da obesidade infantil (2), dados mais recentes de

2022 indicam uma reversao desta tendéncia (51).

Neste sentido, a comissdo da OMS afirma que o progresso no combate a obesidade
infantil tem sido lento e inconsistente (52). Até ao momento, nenhum pais reverteu a sua
epidemia da obesidade (53) e as estimativas da OMS indicam que “nenhum pais de
regido europeia esta em condi¢des de alcangar a meta relativa ao nao crescimento da
obesidade, até 2025, sugerindo a necessidade de intensificar os esforcos para
implementar medidas de prevencdo e controlo da obesidade e para a promogao da

alimentag&o saudavel” (2).

Assim, tem havido um crescente reconhecimento por parte da comunidade de
especialistas em saude publica da necessidade de desenvolver estratégias eficazes

para prevenir e controlar o excesso de peso e a obesidade infantil (3).

Neste ambito, a OMS langou um plano de agdo designado “Fim da obesidade
infantil” que enfatiza o papel dos pais, familias, cuidadores e educadores no incentivo a
comportamentos saudaveis entre as criangas (21), salientando, desta forma, a
importancia da prevengao e o tratamento desta doenca requererem uma abordagem de

todos os setores (52, 54).

2.2. Fatores que influenciam os habitos alimentares das criangas e

adolescentes

A alimentacdo € uma pratica social, resultante da integracdo das dimensdes
bioldgica, sociocultural, ambiental e econdmica (55). Dessa forma, as escolhas
alimentares sao influenciadas por diversos fatores tais como: as predisposicbes
comportamentais biologicamente determinadas; a experiéncia com a comida, associada
a fatores afetivos; fatores intrapessoais, como crencgas, atitudes, conhecimentos e
normas sociais, e fatores interpessoais, como familia e redes sociais; e, por fim, fatores
ambientais nomeadamente a disponibilidade e acessibilidade de alimentos, bem como
0 ambiente social, as praticas culturais e o marketing alimentar. Todas essas influéncias

interagem umas com as outras dinamicamente (56, 57).

E na infancia que as preferéncias alimentares sdo moldadas e, portanto, é nesta
etapa que ocorre o seu maior desenvolvimento (58). Neste sentido, 0 comportamento
alimentar das criangas é suscetivel a todos estes fatores, sendo que muitos deles
promovem padrdes alimentares que predispéem as criangas a obesidade (59). Apesar
de nem todos os fatores que influenciam o comportamento alimentar serem

modificaveis, o ambiente e as experiéncias com alimentos tém sido consistentemente



demonstrados como centrais no desenvolvimento do comportamento alimentar das
criancas (56). Consequentemente, a OMS e a Comissao Europeia enfatizaram o papel
e a importdncia dos ambientes promotores de saude para a modificacdo de

comportamentos alimentares (60).
2.3. Literacia em Saude

A percecao ou a definicado de saude varia de acordo com as circunstancias e os
valores das sociedades, mas deve sempre constituir-se como um instrumento para
promover a qualidade de vida (61). Neste sentido, surgiu uma estratégia da OMS
denominada “Saude em todas as politicas” (62), que engloba diversos setores como o
da economia, da educagéo, da infancia, da agricultura, da alimentagéo, dos ambientes
e da sustentabilidade (63).

Assim, a criagao de um ambiente de promoc¢ao da saude é considerada uma tarefa
transversal a todos os setores, reforcando a importancia das agdes transversais para a
saude e o bem-estar, nos governos e na sociedade, conceito também explanado na
Estratégia Saude 2020 (64).

A literacia em saude define-se como “a capacidade de usar as competéncias de
aceder, compreender e avaliar a informacado em saude, aplicando-as no dia-a-dia para
a tomada de decisdo em diferentes contextos, tendo em conta as escolhas possiveis”
(65). E considerada uma das capacidades pessoais mais importantes para permitir que
os individuos desenvolvam autonomia sobre os determinantes da saude (66),
representando a capacidade de aplicar as competéncias adquiridas as situacdes de

saude ao longo da vida (67).

Neste sentido, em Portugal, a estratégia do Programa Nacional para a Promogao
da Alimentagao Saudavel 2022-2030 é concretizada em funcao de trés eixos nucleares
um dos quais é “Informar e Capacitar”. A intervencdo no ambito deste eixo, assenta na
premissa de que a mudanga de comportamentos na area da alimentacdo so sera
possivel através de uma aposta na promocao da literacia em saude da populagdo e em
iniciativas de mobilizacao social. Estas estratégias devem ser multidimensionais, com o

intuito de melhorar conhecimentos, competéncias, motivagéo e autoeficacia (2).
2.3.1. Promocgao da Saude e a Carta de Ottawa

A Carta de Ottawa, foi assinada em 1986, na 1.2 Conferéncia Internacional sobre
Promocgao da Saude, promovida pela OMS e pelo Ministério da Saude do Canada e é
considerar, até aos dias de hoje, como um guia orientador para a promogao da saude,

pela sua pertinéncia, os seus principios e as suas propostas estratégicas (68).



O conceito de Promocéao da Saude, definido nesta Carta, baseia-se no conjunto de
esforgcos realizados coletiva e individualmente para que os individuos desenvolvam

autonomia sobre a sua saude, no sentido de a melhorar (67).

Deste modo, a Carta de Ottawa assenta na visao da saude e bem-estar para todos,
através da promocao da literacia e do empoderamento das pessoas e comunidades,
condicdo essencial para que estas sejam capazes de agir, de modo consciente e
informado. O trabalho intersectorial, tendo em vista a criagdo de condigbes ambientais
e sociais facilitadoras de escolhas saudaveis sdo consideradas condigdes

imprescindiveis para a obtencdo de ganhos em saude para toda a populagao (68, 69).
2.4. Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel

Em 2015, os Estados Membros adotaram a Agenda 2030 para o Desenvolvimento
Sustentavel e seus Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) na Assembleia
Geral da Organizacao das Nagdes Unidas (ONU), abrangendo 17 Objetivos e 169 metas

e cobrindo preocupacgdes sociais, econdmicas e ambientais em todo o mundo (70, 71).

A prevencao e o controlo da doengas nao transmissiveis, incluindo a obesidade foi

identificada como uma prioridade central para alcangar varios ODS e respetivas metas.

Por meio do ODS 2, nomeadamente através da meta 2.1, pretende-se, até 2030,
acabar com a fome e garantir o acesso de todas as pessoas a uma alimentacdo de
qualidade, nutritiva e suficiente (70). Neste sentido, a Assembleia Geral da ONU
declarou o periodo de 2016 a 2025 como a Década de Ac¢ao sobre Nutricdo da ONU,
para todos os paises aumentarem os investimentos em nutricdo e implementarem

politicas e programas para melhorar a seguranga alimentar e a nutrigao (59, 72).

Por fim, combater a obesidade € um desafio fundamental para atingir o ODS 3
focado na garantia de uma boa saude e bem-estar, salientando o compromisso de
mobilizar a sociedade para a luta contra a obesidade tal como incluido no Programa
Europeu de Trabalho da OMS 2020-2025 — “Ac¢ao Unida para Melhor Saude” (72, 73).

2.,5. Educacao Alimentar e Nutricional

O termo Educacao Alimentar e Nutricional (EAN) inclui os aspetos relacionados
simultaneamente com os nutrientes e com a alimentagdo, assim, optou-se por esta
terminologia em detrimento do termo Educagao Nutricional ou Educagao Alimentar uma
vez que estes ndo tém uma area de abrangéncia tdo extensa, limitando-se a parte

nutricional ou alimentar, respetivamente (55).

Existem varias definicbes para EAN, sendo que uma das mais utilizadas define-a

como “qualquer combinacdo de estratégias educacionais que facilitem a adocéo



voluntaria de escolhas e comportamentos alimentares saudaveis, proporcionando
conhecimentos e competéncias sobre habitos alimentares saudaveis enquadrados no
seu estilo de vida e recursos economicos” (59). Assim, a EAN é um dos caminhos
existentes para a promocido da saude, levando o individuo a refletir sobre o seu
comportamento alimentar a partir da consciencializagao da importancia da alimentacao
para a saude, permitindo a promoc¢ao de habitos alimentares saudaveis, auténomos e

sustentaveis (74, 75).

Deste modo, é preciso compreender os determinantes do comportamento alimentar
para que as ac¢des que visam a mudancga de habitos sejam efetivas e duradouras (55).
Desta forma, a EAN para ser eficaz precisa ser mais abrangente e ir além da
disseminacéao de informacao, sendo necessario abordar as preferéncias alimentares, as

percecdes, crencgas, atitudes, normas sociais e os fatores ambientais (56).

Neste contexto, e tendo em consideracdo que os habitos alimentares formados na
infancia afetam o comportamento alimentar na vida adulta (76, 77) e que as bases da
formacéao alimentar se concentram nos primeiros anos de vida (78), € importante pensar
que a EAN pode representar um importante papel na formacao infantil, combinando
diversas estratégias educacionais e ambientais que visam proporcionar conhecimentos

necessarios a tomada de decisdo de adotar habitos alimentares adequados (75, 79).
2.6. Intervencdes de base comunitaria

Uma intervengao € definida como um “programa, servigo, politica ou produto que
se destina a influenciar ou mudar as condigbes sociais, ambientais e organizacionais

das pessoas, bem como as suas escolhas, atitudes, crengas e comportamentos” (80).

Especificamente, devido ao aumento das taxas de obesidade infantil, muitas
intervengdes foram desenvolvidas para aliviar esta tendéncia. Contudo, as abordagens
ao nivel individual para mudang¢a de comportamento alimentar e estilo de vida tém sido

amplamente malsucedidas nessa mudancga ao nivel da populagéo (81).

Consequentemente, as tendéncias no campo da promocao da saude enfatizam as
intervengdes baseadas na comunidade que sdo caracterizadas por usarem a
comunidade como cenario, alvo, recurso e/ou agente (82), tendo como base a nogéo de
que os individuos nao podem ser considerados separadamente do seu meio e contexto
social e que os programas que se estendem além do nivel individual tém o potencial de

serem mais bem-sucedidos na mudanga de comportamentos (8).

A Pesquisa Participativa Baseada na Comunidade é uma abordagem colaborativa

para investigar topicos de saude importantes dentro de uma comunidade (83, 84).



Implica incluir a participagdo da comunidade-alvo em todas as fases da intervencéo,
reconhecendo o empoderamento e a autonomia, o pensamento critico e a capacidade
comunitaria dos individuos para promover a sua propria saude e, ainda, o

reconhecimento da diversidade entre e dentro das comunidades (85).

Assim, segundo a OMS (86), as intervengdes de base comunitaria, mostram-se
promissoras como uma estratégia eficaz para influenciar os fatores de risco para o
desenvolvimento de excesso de peso e obesidade nas comunidades (9, 22),

demonstrando ajudar as criangas a perder e a manter o peso perdido (87-89).
2.7. Intervencgoes de EAN

De acordo com as recomendagdes da Comissao para Acabar com a Obesidade
Infantil (21) é fundamental implementar programas que promovam atividade fisica e

ingestdo de alimentos saudaveis (4), que sao a base das estratégias de EAN (90).

Neste sentido, as intervengcdes de EAN tém como propésito ndo somente oferecer
informacoes sobre as recomendacdes nutricionais, mas sim promover uma mudancga de
comportamento (91), sendo necessario que sejam formadas por um conjunto de agdes
implementadas de forma continuada, visto que, os conhecimentos em nutricdo e

alimentacao nao podem ser modificados/incorporados num curto espaco de tempo (75).

Assim, a promocao da EAN é um fator chave na escolha e no seguimento de
padrdes alimentares saudaveis em criangas, podendo ter um efeito positivo na selegao
e preparacao de alimentos, no aumento do consumo de hortofruticolas, no aumento da

autoeficacia e na melhoria da qualidade da alimentagao (92).
2.8. Teorias explicativas da mudan¢a do comportamento

E necessario que as intervengbes sejam baseadas em teorias comportamentais
(93, 94), pois estas ajudam a compreender os mecanismos de mudanga de
comportamento e as razdes para a realizagdo de algumas intervengdes (19), havendo,
assim, maior probabilidade de alcangar os objetivos (94), conseguindo criar mudangas

no ambiente e no comportamento de forma mais impactante (17).

Neste sentido, diversas teorias tém tentado explicar os processos da adogao de
comportamentos, nao existindo até ao momento nenhum modelo tedrico universalmente

aceite para apreender a variedade e complexidade dos comportamentos humanos (67).
29. Abordagem Multidimensional

Até ao momento, a prevencao da obesidade nao teve o sucesso desejado devido a

incompatibilidade do foco no comportamento individual contra uma doenga com causas



complexas e multifatoriais (53, 95), tornando-se claro que a obesidade infantil ndo pode
ser combatida de forma eficaz com abordagens unilaterais, que visam apenas

mudancas comportamentais individuais (29, 95, 96).

O reconhecimento dessa complexidade levou a adocido de outras estratégias,
mudando o foco do comportamento individual para intervengdes comunitarias,
ambientais e politicas (95, 97). Assim, esta complexa etiologia do problema requer uma
abordagem multidimensional (98-100), tal como mencionado pela Comissdo da OMS
para Acabar com a Obesidade Infantil (21), como uma recomendagdo para as

intervengdes de prevencgao ou tratamento da obesidade infantil (19, 95, 101).

As intervengdes multidimensionais baseiam-se, assim, na sincronizagao de varios
componentes (81, 102), incluindo individual, familiar, institucional, social e ambiental
(95, 103), com a capacidade de usar recursos escassos com mais eficiéncia e de atingir
grupos-alvo que de outra forma seriam dificeis de alcancgar (85). Deste modo, uma das
estratégias mais efetivas para a prevengédo da obesidade infantil € o envolvimento e
capacitagao de toda a comunidade e a mudanca ambiental e politica em diversos
ambientes comunitarios (87, 88, 104, 105).

2.9.1. Escola

Como identificado pela OMS (106), a escola, por ser Unica em varios aspetos (19),
€ considerada um ambiente organizacional fundamental para abordar uma ampla gama
de questées de saude (101, 107), incluindo a promog¢do de habitos alimentares

saudaveis (18, 108) e de estilos de vida ativos (7).

O ambiente escolar é, durante varios anos, o local do desenvolvimento social,
psicolégico, fisico e intelectual das criangas (92), configurando-se como um
ecossistema rico em experiéncias, convivéncia e crescimento, favoravel ao

desenvolvimento de programas de promogao e educagéo em saude (109).

Assim, as escolas sao settings importantes para influenciar a saude e o bem-estar
(14) num vasto segmento da populagéo, desde os alunos até as suas familias, passando
por professores, funcionarios e outros membros da comunidade (18, 110, 111) havendo
um amplo acesso a populagdes grandes, ndo selecionadas (112), de varios niveis

socioecondmicos (14, 113) e de diferentes grupos étnicos (18, 113).

Através do projeto da Rede Europeia de Escolas Promotoras da Saude, ao qual
Portugal aderiu em 1994, surgiu o conceito de Escola Promotora da Saude (EPS) que,

segundo a School for Health in Europe, é uma “escola que implementa planos



estruturados e sistematizados para a promocao da saude e do bem-estar, do

desenvolvimento do capital social dos alunos, do pessoal docente e nao docente” (106).

A EPS pretende mostrar o impacto que a educagao e a saude e as relagdes afetivas
tém no desenvolvimento das criangas e dos jovens (67), através de uma abordagem de
toda a escola para promover a saude e a eficiéncia do sistema educacional (110),
desenvolvendo ambientes de apoio (114), com o potencial de reduzir as desigualdades

sociais (115).

Essa estrutura levou muitos paises a implementar abordagens multidimensionais
(116) de promocdo da saude e prevencao da obesidade em toda a escola, com a
combinacdo da alimentagcdo saudavel, da atividade fisica e de componentes
comportamentais (21, 99, 117), tendo como base a sua oferta alimentar, o tempo de
atividade fisica estruturada, o marketing (101), os conteudos curriculares, as atividades
extracurriculares e o posicionamento de todos os intervenientes no processo educativo

(60, 110), incluindo os pais (118), os professores (29) e a sociedade (77, 119).

Neste sentido, 0 ambiente escolar passou a ser considerado um meio privilegiado
para a pratica da educacdo para a saude (67), particularmente para a promogao da
literacia em educacao alimentar e estilos de vida saudavel (60), por se tratar de um
ambiente propicio a aquisicdo desses habitos (108, 120), exercendo uma profunda
influéncia nas criangas ao longo da sua formagao (109). Além disso, as intervengdes
em contexto escolar sdo consideradas das mais econdmicas pois podem ser

direcionadas a um grande numero de alunos (121).

Assim, a implementac&o de programas de alimentacdo saudavel neste ambiente
permite viabilizar as criangas a obtencdo de conhecimentos sobre alimentagéo e
nutricdo e incentiva-las a reconhecer a responsabilidade da adogdo de um

comportamento alimentar que favorega a saude (74, 120).

Além do potencial para formar comportamentos saudaveis e promover a saude, 0s
beneficios das intervengbes podem ter agregado beneficios escolares como os
resultados educacionais e o desempenho académico (18, 22), uma vez que quanto mais
conectados os jovens se sentem com a escola, maior € o seu bem-estar emocional e

sucesso educacional (106, 122).

No contexto nacional, os principios das EPS - equidade, sustentabilidade,
participacao democratica, educagao inclusiva e empoderamento de toda a comunidade
educativa para a saude e o bem-estar — continuam a ser uma referéncia, um objetivo

comum da Educacao e da Saude e a nortear a intervencédo da Saude Escolar (122).
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2.9.2. Familia

As evidéncias sao claras de que a familia e, nomeadamente os pais, apresentam

uma forte influéncia nos comportamentos das criangas relacionados a saude (9, 106).

As praticas parentais desempenham um papel importante no desenvolvimento dos
habitos alimentares e de atividade fisica das criangas (123-125). Nesse sentido, os pais
sdo essenciais nas intervengdes, pois constituem os modelos dos comportamentos
saudaveis de alimentagdo e atividade fisica dos seus filhos, especialmente nos
primeiros anos de vida (126, 127). Assim, verificam-se melhores resultados quando os
pais estao ativamente envolvidos na promogéo da saude do seus filhos (101, 128, 129),
uma vez que este envolvimento pode fortalecer o ambiente alimentar doméstico e

reiterar as mensagens e habitos alimentares saudaveis demonstrados na escola (17).

Quando a familia e a escola mantém boas relacdes, as condi¢cdes para melhorar a
aprendizagem e o desenvolvimento da crianga podem ser maximizados. Os pais e
professores devem ser estimulados a discutir e a procurar estratégias conjuntas,
havendo o reconhecimento da escola da importancia da colaboracido dos pais,
auxiliando as familias a exercerem o seu papel na educagao, na evolugao e no sucesso

profissional dos filhos, e concomitantemente, na transformacao da sociedade (130).

2.10. Etapas de uma intervencgao

2.10.1. Planeamento

O planeamento de uma intervencao que vise a mudanga de comportamentos € um
processo continuo e dindmico que compreende um diagndéstico da situagdo, com o
levantamento das necessidades, o estabelecimento de prioridades e objetivos e a
proposta de estratégias, de programas e atividades, com vista a identificar as potenciais

variaveis que influenciam o comportamento do grupo (67).

A importancia do processo de planeamento n&o deve ser subestimada em termos
de nivel de detalhe e quantidade de tempo necessaria (81). Trata-se de um processo
que leva a mobilizagdo dos recursos, com adaptacao aos contextos, de forma a atingir

os fins, com a maxima rentabilizagdo dos meios envolvidos (131).

Simultaneamente, é o processo que se caracteriza pela escolha dos métodos de
avaliagao apropriados e desenhos de estudo que sejam capazes de medir o efeito das
intervengdes (81), retomando-se o inicio do processo quando surge a necessidade de

adaptacao a novas necessidades e contextos, num ciclo de avaliagéo continuo (67).

Outros aspetos que tém necessariamente de ser tidos em conta durante o

planeamento séo a intensidade e a duragao do programa (81), uma vez que programas
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mais longos e com intervencgdes frequentes parecem ter maior sucesso do que duracoes

mais curtas ou com atividades espagadas no tempo (14).

Por fim, € necessario garantir a aceitabilidade da intervencéo (132), ou seja, é
necessario que a comunidade esteja envolvida e preparada para a implementacéao (8).
As pessoas sentem-se mais interessadas em iniciar e em fazer perdurar as mudangas
que ajudaram a definir e que estao de acordo com os seus propdsitos e circunstancias

de vida (67), contribuindo, desta forma, para a sustentabilidade da intervencéo (5, 81).
2.10.2. Implementagcao

Implementar é transformar ideias e planos em atividades operacionais. E garantir a
participacao das principais partes interessadas, clarificar em que consiste a intervengao

e garantir que a mudancga planeada ocorre (67, 81, 133).

Uma parte interessada é qualquer pessoa ou organizagao que tenha interesse no
processo de resultados da intervencdo. Os alunos sdo as partes interessadas mais
importantes porque constituem o principal grupo-alvo das intervengdes. Professores,
pais, formuladores de politicas e outros agentes da escola e da comunidade também

s&o partes interessadas e, muitas vezes, constituem grupos-alvo secundarios (134).

Por fim, € a forma como é levada a cabo uma intervengao, mais do que o seu
conteudo, que surge muitas vezes como principal responsavel pela diferengca nos
resultados (67). Contudo, as estratégias de implementagao podem diferir do planeado
devido a barreiras imprevistas, por exemplo, mudancas de lideranga e politicas ou,

ainda, limitagdes de recursos e tempo (16).
2.10.3. Avaliagao

Embora a avaliacdo de intervengdes de saude publica e, mais especificamente,
intervengdes baseadas na comunidade seja cada vez mais reconhecida como um
componente fundamental, continua a ser um grande desafio (30), principalmente devido

as suas variadas dimensoes (85).

O processo de avaliagao consiste em cinco fases: a definicgdo do conteudo da
avaliagdo, a validagdo do método utilizado, a monitorizagdo e recolha dos dados, a

analise e interpretagcado dos dados e, por ultimo, a formulagao de recomendacgdes (67).

Desta forma, a avaliagdo deve ser parte integrante de todas as fases da intervengao
e permite assegurar a qualidade de todo o processo (5). Neste sentido, 0 método para
proceder a avaliacdo tem de assentar nas carateristicas da intervengcido, sendo

necessario recolher dados em multiplos pontos, ao longo do tempo (67).
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Além disso, a avaliagao é essencial para que se possa analisar o custo-efetividade
(135), tomar decisdes informadas (136, 137) e fazer ajustes através das limitagdes (81),
no sentido de aumentar a aceitabilidade e viabilidade dos projetos, permitindo chegar

mais perto dos objetivos propostos (14).

Neste sentido, torna-se fundamental avaliar de forma realista o tamanho e o tipo de
efeitos esperados e alcangados ao nivel comunitario (8). Deve incluir-se a avaliacdo da
mudang¢a de comportamento pretendida, dos resultados adicionais, assim como as
caracteristicas do ambiente social e fisico (85), ndo desvalorizando a avaliacdo dos

efeitos indesejados da intervencgéo (19).

Estruturas tedricas de avaliacdo, como a estrutura RE-AIM e outras, podem ser
usadas para planear e realizar abordagens de avaliagdo. O RE-AIM (Alcance, Eficacia,
Adocado, Implementacdo, Manutengdo) € uma estrutura robusta para avaliar a
implementacao de intervengées comportamentais baseadas na comunidade (138). O
RE-AIM tem sido usado em varios contextos para fornecer uma avaliacdo critica dos
pontos fortes e fracos dos dominios de nivel individual e organizacional e, quando usado
de maneira mais eficaz, incorpora dados quantitativos e qualitativos (139). O propésito
explicito do RE-AIM ¢é avaliar o impacto na saude publica de intervencgbes eficazes em

contextos reais (138).
2.10.4. Sustentabilidade

O sucesso das principais intervengdes para o combate da obesidade infantil tem
sido dificil de manter em contexto de saude publica (16). Embora muitas desses
intervengdes sejam bem-sucedidas durante a fase de implementagao, apos o término

desta etapa, a sustentabilidade desses projetos na comunidade nao é garantida (140).

Neste sentido, um projeto que revela grandes ganhos em saude e um potencial de
sustentabilidade fraco nao é considerado tao efetivo quanto outro que apresenta ganhos
em saude mais modestos, mas com grande potencial para continuar (67). Assim,
intervengdes eficazes que ndo podem ser sustentadas a longo prazo nao sao uteis para
abordar a obesidade infantil e, portanto, ndo sdo bons investimentos (6), pois s6

existirdo mudancas efetivas se o projeto for implementado de forma sustentavel (123).

Contudo, nao existe uma definicdo consensual de sustentabilidade (5). Uma das
definicbes de sustentabilidade baseia-se no potencial de manutengao a longo prazo do
projeto, isto é, até que ponto os seus componentes e atividades foram adotados ou

absorvidos como atividade regular pela comunidade apés o fim da intervencao (6).

13



No entanto, a sustentabilidade deste tipo de intervencgdes é dificil de avaliar (95, 99,
140), uma vez que devem ser incluidos varios fatores, como: recursos financeiros e
humanos, lideranga, envolvimento da comunidade, parcerias, comunicagao, adaptagao,

avaliagao, governanca (5) e eficacia (133, 141).

Assim, como pouco se sabe sobre a sustentabilidade das intervengdes ao longo do
tempo (86), torna-se fundamental compreender todos os componentes que afetam a

sustentabilidade de forma a originar intervengcées duradouras (16).
2.11. Barreiras e Facilitadores

Apesar de nao existirem estudos que tenham como objetivo prioritario explorar as
principais barreiras e facilitadores de todas as fases dos projetos de base comunitaria
para a promocdo da alimentacdo saudavel em criangcas e adolescentes, existem
algumas evidéncias que sugerem fatores que afetam o planeamento, a implementacao,
a avaliagdo e a sustentabilidade das intervengdes. Estes estudos qualitativos,
mencionam uma ampla gama de projetos envolvendo escolas, municipios e familias,
apresentando como fatores comuns entre eles a promocao da alimentacédo saudavel e

a prevencgao e combate da obesidade infantil.

Assim, de acordo com a literatura existente, descrevem-se, na Tabela 1, os fatores

elencados como principais barreiras e facilitadores desses projetos.
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Tabela 1. Sintese das barreiras e dos facilitadores encontrados na literatura.

Fases da

intervengao

Barreiras

Facilitadores

Planeamento

Apoio técnico insuficiente para desenhar os projetos (142);
Pouca experiéncia no planeamento dos projetos (142);

Falta de participagéo no desenvolvimento e implementagéo

dos conteudos de intervencgéo (119).

A disponibilidade de dados precisos (142);

Compreensao profunda da vida das criangas-alvo (143).

Implementagao

Natureza multidisciplinar do projeto (144, 145);

Pouca clareza das fungdes e das responsabilidades
especificas (144, 146);

Fraca aceitacédo da intervencéo pela comunidade (142, 146,
147);

Recursos financeiros limitados (119, 123, 142, 143, 147);
Recursos materiais insuficientes (142, 144);

Falta de suporte técnico (142, 144);

Escassos recursos humanos qualificados (142, 147, 148);
Falta de adaptacao das intervengdes (119);

Pouco apoio das autoridades locais (142, 147);

A intersetorialidade do projeto (142);
Cooperacéo entre a escola e os intervenientes externos (145);
Fornecimento de incentivos a participacao das criangas (143);

Reconhecimento dos participantes da necessidade de um

programa de obesidade infantil (144);

Interesse dos participantes na area da alimentagao (144);
Presencga de um lider local (143, 144) motivado e motivador (142);
Existéncia de uma equipa multidisciplinar (123);

Colaboragéo dos colegas (144), professores (145) e restante

comunidade escolar (148);

Prontidao e interesse dos professores (148);
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Dificuldade no envolvimento da comunidade (119, 142, 146);
Baixo nivel de envolvimento dos pais (123, 126, 145, 148);

Dificuldade de comunicacao entre a equipa e as partes
interessadas (144, 146);

Falta de tempo dos intervenientes do projeto (123, 143, 144,
147, 148);

Pouco interesse sobre a tematica da saude e alimentagao
(126);

Pouco envolvimento por parte das criancas (148).

Apoio das autoridades locais (123, 142, 144, 147);

Envolvimento da comunidade (119, 126, 142) e dos parceiros
(143);

Uso de recursos pré-existentes (119, 123, 142, 147);
Adaptagao continua da intervencéao (143, 146);
Intervencgdo que interessa os alunos (148);

Boas relagdes entre todos os intervenientes (143).

Avaliagao

Falta de apoio técnico para avaliar os projetos (142).

Sustentabilidade

Falta de apoio dos parceiros (119).

Financiamento continuo (119, 149);

Apoio e comprometimento permanente das autoridades locais
(123, 142, 143);

Avaliacao continua (149);
Envolvimento da comunidade (142);

Desenvolvimento de parcerias (149).
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3. Pergunta de Investigagao

Estudar as intervengdes de saude para prevenir e tratar o excesso de peso € a
obesidade infantil é imperativo (117). E necessario haver uma maior compreensao das
intervencdes para garantir a sustentabilidade de todo o sistema, desenvolvendo e

selecionando estratégias para superar as dificuldades (150).

Contudo, a base de evidéncias no campo da implementacao de base comunitaria &
heterogénea (151). Observa-se pouca visibilidade das experiéncias bem-sucedidas,
fragilidade no processo de planeamento (55), dificuldade na comparagéo dos resultados
devido a diferentes desenhos de avaliacdo (14) e falta de acompanhamento pos-

intervengao resultando numa dificil avaliagdo de impacto e a longo prazo (17).

Em geral, hd uma lacuna na investigagdo sobre todos os fatores que afetam os
projetos de promogdo da saude (20). Deste modo, cada nova intervengdo ocorre

isoladamente, ndo permitindo que haja melhorias face a intervengdes ja existentes (14).

Como as melhorias na saude da populacdo dependem de intervengdes baseadas
em evidéncias (152) e, até ao momento, ainda n&o sao claras todas as estratégias
necessarias para um projeto de educagao alimentar bem-sucedido (14, 94), ressalta-se,
a relevancia dos estudos sobre as barreiras e os facilitadores envolvidos em todas as
fases das intervencgdes, para que se compreenda de forma ampla quais os fatores que
afetam o planeamento, a implementagao, a avaliagéo e a sustentabilidade de projetos

de base comunitaria para promover alimentagcdo saudavel para criangas e adolescentes.

Ao abrir a discussao sobre estes fatores, espera-se consciencializar todos aqueles
que estdo ou estardo envolvidos neste tipo de intervengdes de forma a garantir a sua
eficacia e sustentabilidade, de modo a serem desenvolvidos melhores programas de

promogao da saude infantil a nivel nacional, regional e local.

Nesse sentido, o presente estudo pretende responder a seguinte pergunta de
investigagdo: Quais sdo as barreiras e os facilitadores para o planeamento, a
implementacao, a avaliagdo e a sustentabilidade de intervengdes de base comunitaria

para promover a alimentagao saudavel em contexto escolar?
3.1.  Objetivo Geral

A presente dissertagdo pretende explorar a perspetiva das partes interessadas de
projetos de base comunitaria para a promogado de alimentagdo saudavel sobre as
principais barreiras e facilitadores para o planeamento, a implementagéao, a avaliagao e
a sustentabilidade das intervengdes de base comunitaria para promover a alimentagao

saudavel em criancas e adolescentes, em contexto escolar.
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3.2.

Objetivos Especificos
Explorar os fatores que potenciam e impedem o sucesso do planeamento,
implementacdo, avaliagdo e sustentabilidade das intervengcbes de base
comunitaria para promover a alimentagao saudavel em criangas e adolescentes.
Fazer uma analise critica sobre as agbes necessarias para um planeamento,
uma implementagédo, uma avaliagdo e uma sustentabilidade bem-sucedidos e
como as barreiras apresentadas nestas fases podem ser superadas em projetos
nacionais de base comunitaria para promover a alimentagcdo saudavel em

criancas e adolescentes.
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4. Metodologia

O presente estudo consiste numa abordagem qualitativa que permite explorar
questdes contextuais, dando énfase aos significados, experiéncias e visbes dos
participantes (153, 154).

A abordagem qualitativa tem ganho espago nas investigagdes em educacéo e
saude que procuram contextualizar os processos relacionados a uma intervengao (155,
156). Procura aprofundar as experiéncias, opinides, perspetivas e motivacdes
individuais vivenciadas, com foco na descrigdo do percebido e observado (157),
pretendendo chegar a compreensio de um determinado fenédmeno a partir da perspetiva

de quem o experiencia em profundidade e com detalhes (155, 158).
4.1. Desenho do estudo
No que concerne a investigagao, € aplicada a classificacao de Coutinho et al. (159):

e Segundo a finalidade, a investigacdo é pura ou basica (o objetivo primeiro é
conseguir novos conhecimentos, aumentar a teoria);

¢ Segundo a manipulacido de variaveis, a investigacao é ex post facto (ndo se
controla a variavel independente porque ocorreu de forma natural, estuda-se o
fendmeno “depois” de ter acontecido);

e Segundo o alcance temporal, a investigacédo é transversal (estuda um aspeto

dos sujeitos num dado momento).

4.2, Instrumentos de recolha de dados

Foram realizadas entrevistas semiestruturadas em profundidade com informantes-
chave pertencentes as equipas dos projetos de base comunitaria para a promogao da
alimentacao saudavel em Portugal. Neste tipo de entrevistas as questdes derivaram de
um plano prévio, um guido onde se define e regista, numa ordem légica para o
entrevistador, o essencial do que se pretende obter, embora, na interacdo se venha a

dar uma grande liberdade de resposta ao entrevistado (160).

A entrevista semiestruturada é apontada como um dos principais instrumentos de
natureza qualitativa, sobretudo pelo facto de ndo haver uma imposigéo rigida de
questdes, o que permite ao entrevistado refletir sobre o tema proposto (161). Uma das
suas principais vantagens é ser versatil e flexivel, permitindo ao entrevistador adaptar

perguntas de acompanhamento com base nas respostas do participante (160).
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A entrevista semiestruturada foi realizada seguindo o guido de entrevista que pode
ser visto no Apéndice 1, com 9 Blocos, adaptado do Manual de investigacao qualitativa
em educacgao de Jodo Amado (161). O guido foi desenvolvido baseado em pesquisas
anteriores e cobre os principais topicos do estudo, assegurando que todos os temas da
entrevista fossem abordados, embora ndo necessariamente na mesma ordem ou nas
mesmas formulagdes (162). As questbes semiestruturadas passaram por um
procedimento de validagao por especialistas, incluindo discussdes com supervisores e

relatos narrativos de modifica¢cdes e melhorias.

Antes da realizacdo da entrevista foram enviadas por e-mail as questdes
relativamente as informacées do respondente e do projeto, para obter uma
caracterizacao mais detalhada de ambos. Posteriormente, durante a entrevista foram
questionados dados sobre os fatores que ajudaram e dificultaram ou retardaram o
processo de planeamento, implementacao, avaliagdo e sustentabilidade dos projetos.
Além disso, foram questionadas estratégias que contribuiram para um projeto
sustentavel e razdes para a falta de sucesso. As perguntas foram estruturadas de
acordo com o planeamento, a implementacgao, a avaliagcao e a sustentabilidade, sendo

que os resultados sao relatados de acordo com estas quatro fases.

As entrevistas foram realizadas em julho de 2023 e tiveram uma duragcdo média de
50 minutos (28 - 98 minutos), com a presenca apenas do entrevistador e do
entrevistado. Todas as entrevistas foram realizadas utilizando o Zoom (versédo 5),

gravadas (apenas audio) e posteriormente transcritas e sujeitas a analise de conteudo.

As transcri¢cdes foram verificadas pela leitura de uma selecdo enquanto se ouvia as
gravagoes de audio. Posteriormente, foi enviado aos participantes um resumo das suas
respostas para verificagdo e aprovagao, garantindo a representagcao precisa das

informacdes e perspetivas do entrevistado.
4.3. Andlise dos dados

A analise de conteudo foi escolhida porque fornece uma abordagem flexivel para
identificar, analisar e relatar padrées em dados qualitativos (163, 164). E uma
abordagem sistematica de codificagdo e categorizacdo usada para explorar grandes
quantidades de informacgdes textuais para determinar tendéncias e padrbes de palavras

usadas, a sua frequéncia e os seus relacionamentos (155, 165).

A analise dos dados seguiu 0s seguintes passos:
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¢ Organizacao sistematica dos dados: Transcricoes detalhadas foram realizadas
manualmente e os entrevistados classificados em casos que detalhavam as suas
caracteristicas, tais como idade, profissao, cargo no projeto, entre outras.

o Definicao de unidades de contexto: As unidades de contexto foram definidas a
partir dos dados e da teoria, de acordo com o guido da entrevista, utilizando os
blocos/temas como codigos primarios. Quatorze subcategorias surgiram apés a
organizagao sistematica, como mostra a Tabela 2.

o Divisao em unidades de contexto: Numa analise vertical, os extratos de cada
transcricdo foram codificados em categorias e subcategorias. A reducao de dados
na categorizacao foi realizada pela investigadora e pelos demais autores atuando
como revisores, a fim de garantir a compreensibilidade intersubjetiva do processo
de investigacéo.

o Sintese, pesquisa por padrées e descoberta de aspetos importantes: Foi feita
uma analise horizontal, avaliando os discursos em cada cddigo, considerando os
projetos em causa, para descobrir semelhancgas e diferengas entre os discursos
dos entrevistados.

o Discussao e interpretagcao: O numero de referéncias em cada cdédigo é
apresentado em graficos quando pertinente e extratos das entrevistas séo

utilizados para ilustrar os resultados (161).

Tabela 2. Descrigdo das categorias emergentes das entrevistas semiestruturada.

Categoria Subcategoria

1.1. Opiniao sobre o tema

1. Excesso de peso e obesidade infantil 192 Fatores que influenciam
21. Caracteristicas dos projetos
2.2 Vantagens dos projetos

2. Experiéncias em projetos 2.3. Desvantagens dos projetos
2.4, Impacto dos projetos
3.1. Planeamento
3.2. Implementacéo

3. Facilitadores 3.3. Avaliagéo

3.4. Sustentabilidade

4.1. Planeamento
4.2. Implementacéo
4. Barreiras 4.3. Avaliacdo

4.4, Sustentabilidade
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Para assegurar o rigor da analise, foi utilizado o peer debriefing, uma vez que foram
realizadas varias apresentacdes e discussbes sobre os procedimentos. Para confirmar
a validacdo interna do nosso sistema de categorias, utilizamos as seis regras
fundamentais: exaustividade, o sistema engloba todos os itens relevantes;
exclusividade, cada coédigo pertence apenas a uma categoria especifica;
homogeneidade, utilizamos a analise tematica e nenhuma outra; pertinéncia, define
quais resultados divulgar; objetividade, evita a subjetividade e a abstracéo;
produtividade, oferece a possibilidade de analises ricas e novas hipéteses, permitindo o

avanco da ciéncia em vez da mera descricao dos resultados (161).

O guia COREQ - Consolidated Criteria for Reporting Qualitative Research foi

utilizado para garantir a qualidade da pesquisa (166).
4.4. Caracterizagcao da amostra

Foi construida uma amostra ndo probabilistica por conveniéncia, convidando as
partes interessadas com conhecimento e experiéncia em projetos de base comunitaria

para a promog¢ao de alimentacido saudavel em criancas e adolescentes.

A amostra do estudo foi recrutada a partir dos contactos de e-mail disponiveis nas

paginas de apresentacao e divulgacdo dos respetivos projetos.

O procedimento para recrutar os participantes foi o seguinte: numa primeira fase,
os projetos de base comunitaria para a promocé&o de alimentagdo saudavel em criangas
e adolescentes foram determinados com base em pesquisas sistematicas na Internet,
correspondendo a 51 projetos; numa segunda fase, foram excluidos todos os projetos

que n&o cumpriam os seguintes critérios de incluséo:

e Ser um projeto de base comunitaria;

e Ter como publico-alvo criancas e/ou adolescentes;

e Apresentar informacgdes precisas sobre a estrutura e os métodos das
intervencoes;

e Ter como um dos objetivos a promocao da alimentagao saudavel;

e Ter financiamento externo e/ou parceria com entidades publicas.

Resultaram 31 projetos elegiveis, de 21 entidades, que foram contactados. Destas
entidades, 8 aceitaram participar no estudo, correspondendo a 9 projetos abrangidos e
10 entrevistados (Tabela 3). Os potenciais respondentes que n&o concordaram em
participar apontaram a falta de recursos de tempo e a sobrecarga de trabalho como

principais motivos para a ndo participacéo.
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Tabela 3. Codificagao dos projetos.

Data da entrevista Entidade Projeto

Entrevista 1 07/07/2023 N 346

271
Entrevista 2 10/07/2023 Q

485
Entrevista 3 11/07/2023 J 610
Entrevista 4 12/07/2023 M 538
Entrevista 5 20/07/2023 M 538
Entrevista 6 17/07/2023 T 197
Entrevista 7 18/07/2023 F 863
Entrevista 8 21/07/2023 L 921
Entrevista 9' 25/07/2023 P 462

4.5. Consideragoes éticas

Esta investigac&o foi enviada @ Comisséo de Etica da Escola Nacional de Salde
Publica da Universidade Nova de Lisboa, recebendo aprovacdo com o numero de Ref?
15/2023. Todos os participantes foram devidamente informados sobre os objetivos,
procedimentos e motivos da investigagdo autorizando a gravagao das entrevistas em

audio, através da assinatura do Termo de Consentimento Informado (Apéndice 2).

Os contactos dos entrevistados foram arquivados num ficheiro encriptado, s6
acessivel com introducao de palavra-passe, que s6 a investigadora tinha conhecimento.

Terminada e validada a transcricao das entrevistas, esta informacéao foi destruida.

Para garantir o anonimato dos participantes e das suas instituigdes, foram
atribuidos cadigos alfabéticos e numéricos aleatérios de trés digitos, ao mesmo tempo
que as transcricdes foram anonimizadas para remover quaisquer excertos de texto

passiveis de identificar o participante ou o contexto.

A pasta com os ficheiros de audio e os consentimentos informados foi encriptada

(protegida por password que s6 a investigadora conhece). Nesta pasta, existia também

L A entrevista 9 foi realizada com dois participantes. Contudo, existiram problemas técnicos durante a
entrevista o que nao permitiu fazer a distingao das contribuigdes de cada entrevistada. Nesse sentido, é
considerado um contributo.
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um ficheiro tipo spreadsheet que faz a ligagdo entre os nomes, codigos e gravacdes
resultantes das entrevistas. Assim que o cédigo de 3 digitos foi atribuido, os
identificadores do participante foram excluidos da base de dados e foram mantidas
apenas no ficheiro encriptado. Assim, na base de dados ficou apenas o cédigo de 3
digitos. Os ficheiros de audio resultantes das entrevistas foram destruidos apés a sua

transcricdo e validagao, sendo que as transcri¢des serdo guardadas durante 5 anos.
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5. Resultados

5.1. Caracterizagiao da amostra

A amostra foi constituida por 10 participantes com conhecimento e experiéncia em
projetos de base comunitaria para a promog¢ao de alimentagdo saudavel em criancas e

adolescentes.

A distribuicdo por género revela que 100% dos respondentes era do sexo feminino.
A média de idades foi de 35 anos, desvio-padrao 6,70, minimo 25, maximo 44. A maioria
tem como responsabilidade coordenacao (40%) e investigagéo (40%), 10% supervisédo

e 10% direcéo geral.

A érea profissional esta concentrada na nutricdo (60%), seguindo-se a psicologia
(20%) e uma entrevistada da area da publicidade (10%). A maioria esteve envolvida em
mais do que um projeto de saude publica (80%) sendo que a média foi 4,3 projetos
(Tabela 4).

Tabela 4. Caracterizacao dos respondentes.

N° aproximado
. . Cargo / . .
Entidade Projeto . Idade Profisséo de projetos em
Responsabilidade . .
que ja participou

N 346 Coordenadora - - 1
271
Q — Supervisora 25 Nutricionista 3
485
J 610 Investigadora 40 Nutricionista 6
M 538 Investigadora (a) 44 Publicitaria 3
M 538 Investigadora (b) 27 Nutricionista 3
T 197 Diretora Geral 34 Nutricionista 2
F 863 Coordenadora 35 Psicéloga 4
L 921 Coordenadora 30 Psicdloga 1
Coordenadora 43 Nutricionista 10
P 462
Investigadora 35 Nutricionista 10
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Como resultado das entrevistas com estes participantes, um total de 9 projetos
foram analisados. Em todos eles, as escolas serviram como epicentro para as

intervencdes de promocgao de alimentagao saudavel.

Exceto o projeto M538, observa-se uma predominancia de projetos ainda a
decorrer, apresentando uma média de duracdo anual de, aproximadamente, 7 meses,

excluindo o projeto T197 em que so6 é realizada uma sessao por ano.

Relativamente ao orcamento dos projetos, a dispersdo de respostas foi muito
elevada, sendo a média e o maximo, respetivamente, 65 250 euros e 100 000 euros
anualmente, excluindo o projeto M538 em que o orgamento do projeto foi para a duragao
prevista de 15 meses e o projeto J610 em que o or¢camento foi atribuido unicamente no
momento inicial do projeto. A taxa de nao respostas a este item foi, aproximadamente,
33,3%.

O mecanismo de financiamento relatado foi bastante diverso. Devido a
confidencialidade dos dados, nao foi possivel mencionar os nomes dos respetivos
financiadores dos projetos. Nesse sentido, verificou-se uma predominancia de

financiamento por parte das autarquias e das bolsas de investigacao.

No que concerne ao numero de elementos da equipa de projeto, a dispersao de
respostas foi elevada. A média foi 14 e o maximo 25. Excluiu-se os projetos N346, J610

e P462 porque apresentaram uma equipa de projeto variavel.

Relativamente aos parceiros do projeto, mais de 89% tém, no minimo, um parceiro.
A média foi 6 e o0 maximo 20, sendo que o tipo de parceiros descritos foi igualmente
disperso. Novamente, para garantir o anonimato dos participantes e das suas
instituicdes, nao foi possivel mencionar os nomes dos respetivos parceiros dos projetos.
Contudo, destacaram-se as autarquias, as escolas, as universidades e as empresas

privadas como principais parceiros dos projetos analisados (Tabela 5).

26



Tabela 5. Caracterizagao dos projetos.

. . Duracéo Mecanismo de N.° de elementos N.° de . .
Entidade Projeto Orgcamento . . . . Tipo de parceiros
(por ano) Financiamento da equipa parceiros
8 meses Empresa de 1fixoeb ]
N 346 - o ) o 6 Empresas privadas
(ha 8 anos) Distribuicdo Alimentar variaveis
7 meses
271 - Autarquias 5 2 Autarquias
(ha 12 anos)
Q
7 meses
485 . - Empresa Multinacional 25 3 Empresas privadas
(de 2021 até 2025)
6 meses 4 fixos e 29
J 610 ] 12 500€ Bolsa de investigagéo o 2 Universidade e Autarquia
(ha 5 anos) variaveis
) ) . Empresa privada,
M 538 15 meses (terminou) 11 000€ Bolsa de investigagao 19 4 ) )
Universidade e Escolas
1 sessao
T 197 ) 44 000€/ano Associados 25 20 Associados
(ha@ 16 anos)
1 més Instituicdo privada sem
F 863 22 000€/ano ] ] 2 0 -
(ha 6 anos) fins lucrativos
10 meses ] Autarquia, Escolas,
L 921 100 000€/ano Autarquia 5 12 o )
(hé@ 10 anos) Instituicbes publicas
10 meses Autarquia e Instituicao 3 fixos e 11 Autarquia, Escolas,
P 462 ] 95 000€/ano o o 5 o o
(ha 7 anos) publica variaveis Instituicdes publicas




Como resultado da analise de conteudo (Apéndice 3), citagdes representativas
diretas das opinides dos participantes foram selecionadas e incluidas neste estudo para

ilustrar os resultados.
5.2. Excesso de peso e obesidade infantil

Os participantes expressaram a sua opiniao sobre a tematica do excesso de peso
e obesidade infantil verificando-se uma preocupagcao generalizada: “Continua a ser
assustador que uma em cada trés criancas tem excesso de peso em Portugal (Q271),”
destacando que poucas tém sido as melhorias ao longo dos anos: “A Organizagéo
Mundial de Saude reconheceu a obesidade como epidemia em 1991. Os novos indices

de obesidade infantil, em 25 anos, estdo exatamente iguais (P462).”

Nesse sentido, reportaram que € fundamental uma abordagem preventiva e de
promocao de saude, por se tratar de “um problema complexo [...] é necessario um

investimento verdadeiro a pensar no médio e no longo prazo (P462).”
5.3. Projetos de base comunitaria para criangas e adolescentes
As palavras que foram mencionadas na reflexdo sobre os projetos de base

comunitaria sdo apresentadas numa nuvem de palavras (Figura 1).
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Figura 1. Nuvem de palavras feita na reflexdo sobre projetos de base comunitaria para

criangas e adolescentes.

5.3.1. Sintese dos projetos pelos entrevistados

Os entrevistados mencionaram que os projetos de base comunitaria para a
promocao da alimentagdo saudavel em criangcas e adolescentes sao de extrema
relevancia: “[...] obviamente que mais que nunca este tipo de programas s&o
necessarios (Q485)”, porque tém inumeras vantagens: “[...] sdo projetos praticos que

levam os alunos a fazerem investiga¢ées, a pensarem um bocadinho sobre estes temas
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importante (N346)”, “haver jovens [...] que nunca tiveram a necessidade de ir ver uma
declaracdo nutricional, e com o projeto o fizeram [...] utilizaram o descodificador de
rétulos para compreenderem o que estavam a consumir (M538b)”, “sabemos que
estamos a influenciar positivamente as familias (J610)", evidenciando de modo

transversal que “séo as criangas o agente desta transformacao (P462)".

Contudo, enumeram algumas desvantagens da metodologia dos projetos,
nomeadamente no que diz respeito a avaliagdo: “Ainda ndo temos essa avaliacdo do
impacto (T197)", “Nés s6 avaliamos os conhecimentos e mesmo a parte de atitudes e
comportamentos ndo vemos [...]. Ndo sabemos em que é que isso repercutiu
precisamente depois na mudancga de habitos [...] a mudanga de comportamentos,
mesmo especificamente nos ndo temos. Era algo que seria importante avaliar (Q271),
“Nao foram avaliados indicadores antropomeétricos, nado foi avaliada a literacia
propriamente dita, foi s6 os conhecimentos que também é diferente, conhecimento e
literacia. Por isso, em termos de avaliagdo, ndo posso dizer que foi um projeto de
sucesso (M538b)”, “Agora o que nos falta avaliar é se, efetivamente, ha mudanga de

comportamento apos a implementagédo deste projeto (F863)”.

Relativamente aos objetivos foram também descritas algumas desvantagens: “néao
se esta a responder ao objetivo da mudanga comportamental, porque a mudanca
comportamental € muito mais complexa que o conhecimento puro e simples [...] por isso
néo considero de todo que se tenha cumprido o objetivo, porque nds sé6 melhoramos

conhecimento [...] mudanga comportamental néo existiu (M538b)”.

No entanto, destacaram o impacto que os projetos tém nas criangas: “[...] o projeto
foi realmente um estimulo de motivagao para esses alunos que normalmente ndo estdo
interessados nestes conteudos (M538b)”, “[...] porque vejo o entusiasmo, faz com que
muitas daquelas criangcas, que algumas delas nunca tinham pegado numa faca,

aprendam a descascar uma batata [...] (N346)”.

Para além disso, também foi mencionado como uma desvantagem o facto deste
impacto poder ser momentaneo: “Depois ha sempre o lado agridoce, que é sentir que o
impacto é muito local, ou seja, como séo intervengbes pequenas, o impacto que existe
é momentaneo [...] (M538b)”. Porém, em projetos continuados e participados verifica-
se um impacto efetivo: “Claro que neste ambito participado nés conseguimos resultados.
Daquilo que é a analise preliminar dos numeros nés estamos a travar a progressao da
obesidade infantil nestes agrupamentos de intervengéo [...] temos verificado melhorias
de vinte por cento, em média, quer no lanche da manha, quer no lanche da tarde [...]

Nés, neste momento, temos escolas que mais de noventa por cento dos lanches da
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manha sédo so constituidos por alimentos a promover o consumo [...] Temos tido

resultados ano apo6s ano e é incrivel nés percebermos onde é que ja chegamos (P462).”

Neste ambito, é evidenciado o desafio da gestao deste tipo de projetos: “[...] gerir
todas estas frentes e pensar também nas diferentes vertentes do trabalho, de etapas de
planeamento, de etapas de implementacéo, de etapas de avaliacdo e de devolugdo. A

gestdo de todas estas frentes, é complexa e é desafiante (P462).”
5.4. Barreiras e Facilitadores

Da perspetiva dos entrevistados surgiram diversas barreiras e facilitadores para o
planeamento, a implementacado, a avaliacdo e a sustentabilidade de intervengdes de
base comunitaria para promover alimentacéo saudavel em criangas e adolescentes. A
analise global, sugere que as participantes referiram mais barreiras do que facilitadores

como mostra a Figura 2, mesmo quando analisado por fases dos projetos (Figura 3).

n referéncias totais
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Figura 2. Numero de referéncias nas categorias Barreiras e Facilitadores.
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Figura 3. Numero de referéncias nas subcategorias Planeamento, Implementagao,

Avaliacao e Sustentabilidade.
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5.4.1. Planeamento

Os principais facilitadores considerados para a fase de planeamento dos projetos
foram conhecer as necessidades da populagédo-alvo em que se vai implementar o
projeto, ter financiamento, uma equipa multidisciplinar motivada, a aceitabilidade do
projeto e o envolvimento dos parceiros € da comunidade: “...] ser feito um diagndstico
da realidade [...] daquilo que séo as necessidades da populagéo-alvo em que se vai
implementar o projeto (L921)", “[...] envolver a populacdo-alvo no planeamento é
essencial (M538b)”, “[...] depende muito [...] da aceitabilidade que tém neste tipo de
programas, na facilidade que tém de alocar orcamento para este tipo de programas
(Q271)", “No planeamento um grande facilitador foi termos o financiamento |[...] (J610),

“[...] tivemos muita sorte com a equipa do projeto (M538a)”.

Foram mencionadas como principais barreiras a dificuldade de fazer um
planeamento em pouco tempo: “a fase de planeamento é muito mais curta do que o que
deveria de ser (M538b)” e com pouco financiamento: “As principais barreiras [...] é

sempre a mediagdo daquilo que nds queremos fazer consoante a verba (N346)”.

Foi também mencionado como uma dificuldade a falha de inclusdo da comunidade
e, essencialmente, dos alunos no diagndstico inicial das necessidades: “[...] deve-se
identificar as dificuldades com a comunidade [...] deve-se inclui-los no planeamento,
nos objetivos e nos outcomes esperados. E isto ndo aconteceu (M538b)”, “[...] falta
chegar mais aos alunos e percebermos realmente aquilo que s&o as maiores

necessidades deles (L921)".

Embora tivesse sido reconhecida a necessidade de uma abordagem multidisciplinar
para o tratamento da obesidade infantil, isso criou barreiras significativas no
planeamento dos projetos: “O envolvimento dos stakeholders é importante nesta fase
(M538b)” mas “A grande barreira foi conseguir juntar estas pessoas todas a falar a
mesma linguagem [...] toda esta agilizagdo, todo este planeamento com tantos

parceiros, com tantos elementos envolvidos foi a parte mais dificil (J610)”.
5.4.2. Implementagao

O planeamento é mencionado por todos os participantes como um fator
fundamental para uma implementagdo bem-sucedida: “O planeamento é muito
facilitador mesmo [...] (P462)”, “Um trabalho bem planeado, é um trabalho que é mais

facilmente implementado (M538b).”

Fatores muito importantes para garantir o sucesso dos projetos foram a

aceitabilidade, a colaboragao, a adesao e o envolvimento de todos os envolvidos: “A
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colaboracédo da escola é fundamental para o sucesso do projeto (M538a)”, “Em termos
de facilitadores, é a adesdo. Temos sempre a uma grande adeséo por parte das escolas
(N346)”, “[...] o envolvimento de todos [...] desde os professores, aos coordenadores de
saude, aos diretores, aos alunos, parceiros e cdmara [...] (L921)", “Se as escolas nao
tivessem colaborado desde o inicio, hdo tivessem o espirito colaborativo e a vontade de

fazer o projeto acontecer, ndo seria possivel (M538a)”.

Neste seguimento, a falta de preocupagdo com a tematica da alimentagao foi
indicada como uma barreira que pode afetar a adesao: “se ndo tém tanta preocupacéao
com o fator da alimentagédo, obviamente que, se calhar, ndo vai ser uma preocupacao
para esta escola, pode haver influéncia na adesdo dos professores a esse tipo de
projetos (Q271)”.

Os professores foram descritos como elementos que podem tornar a intervencao
mais facil de implementar: “[...] o professor é uma forga muito motivadora [...] se forem
professores que [...] se interessam pela tematica [...] os professores incentivam mesmo
0s miudos a partilhar e tentam que a turma seja mais participativa (Q271)" e, pelo
contrario, podem dificulta-la: “professores que néo se identifiquem com o programa que
estejam um bocadinho contrariados [...] podem fazer com que as criangas ndo sejam
tao incentivadas a participar (Q271)". Neste sentido, para o sucesso dos projetos é
fundamental capacita-los e motiva-los: “E preciso capacita-los para conseguirem
implementar aquilo que é a dindmica do projeto (L921)", “[...] os professores sentem o

tal sentimento de pertencga, envolvidos [...] (P462).”

Nas entrevistas, foram considerados aspetos fundamentais das intervencoes, a
relevancia dos temas apresentados e a facilidade de implementagéo dos projetos, sem
sobrecarga para os professores: “[...] tém de ser coisas ludicas e divertidas [...] que
sejam faceis de implementar e que nao seja algo que sobrecarrega os professores
(F863).”

O tempo insuficiente dos alunos e dos professores foi identificado como um
problema: “[...] as vezes pode ficar dificil haver mais tempo para que tanto os

professores como 0s alunos se dediquem aquilo que sdo estes projetos (L921).”

A escola e a familia sdo elementos mencionados por todas os entrevistados como
importantissimos para as intervengoes: “O ambiente escolar [...] e a familia [...] podem
ter aqui um papel muito decisivo (Q271)”, sendo que o comportamento dos pais foi visto,
simultaneamente, como barreira e como facilitador: “[...] existem pais que tém muito

cuidado com a alimentacdo das criangas [...] nota-se perfeitamente que em casa ha
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uma condicionante que influencia muito as criancas [...] (T197)", “[...] claro que o

comportamento alimentar da familia pode ser ou facilitador ou uma barreira (M538b)”.

Embora tenha sido considerado importante envolver os pais nos projetos, na pratica
este envolvimento é descrito como dificil: “[...] acho que a informagao chegar aos pais

é dificil [...] é raro participarem (M538b)”, “[...] é sempre esta uma das grandes barreiras
dos projetos educagéo alimentar e nutricdo comunitaria que é conseguir chegar aos pais
(J610)", “Acho que os pais é sempre uma parcela deste tipo de programas que é mais

dificil de consegquir chegar e de obter a participagdo (Q271)".

Neste seguimento, durante as entrevistas, foram mencionados fatores que podem
justificar esta dificuldade do envolvimento da familia: “[...] os pais ndo se sentem
motivados para nos vir ouvir [...] é necessario conseguir conjugar muitos fatores ao
mesmo tempo: nao lhes tirar o tempo que eles tém com os filhos [...] devia ser em
horario escolar, mas nesse horario 0s pais estao a trabalhar. Se for ao fim de semana,
[...] também ndo querem [...] isso tem sido mesmo uma das principais barreiras (J610)”,
“[...] é dificil o envolvimento no sentido em que os projetos tém de conciliar a
disponibilidade [...] e muitos dos pais como tém um dia a dia tdo corrido acabam também
por estar menos disponiveis para poder participar (L921)". Contudo, também é
destacado que se houvesse a inclusdo da familia no projeto este envolvimento e
motivacao seriam alterados: “A familia sim, é uma barreira. Mas nés ndo os podemos
encarar como uma barreira, se ndo os incluirmos, temos de ser nés a inclui-los para
tentar modificar isto (M538b).”

E destacado a dificuldade de assungao de responsabilidades de cada elemento nos
projetos: “[...] eles [encarregados de educag&o] empurram um bocadinho as
responsabilidades em termos de algumas dificuldades alimentares que notam das
criangas para o nosso lado [nutricionistas do projeto]. E eles [...] ndo conseguem
perceber bem [...] a importancia deles, enquanto exemplo na familia (Q271)", “[...]
muitas vezes ha este jogo do empurra. A escola acha que a responsabilidade é dos
pais, os pais acham que a responsabilidade é da escola, e enquanto andarmos nisto vai
ser muito mais dificil encontrarmos solugcbes que sejam passiveis de serem

implementadas (P462)”.

Portanto, tanto os professores como os pais podem ter um papel duplo nos projetos:
“[...] ha professores que tém muito cuidado, sdo espetaculares [...] temos professores
de muitas variantes. Professores e familia (T197)", “[...] depende muito daquilo que

também é o contexto familiar (L921)”.
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Motivar e incentivar os alunos foi visto como um fator obrigatério para a
implementacao bem-sucedida dos projetos: “[...] € muito importante [...] fazer atividades
praticas com o0s alunos estar disponiveis para os esclarecer [...] pér os mitidos com as

LT

maos na massa [...] incentiva-los (N346)”, “[...] ter sempre uma parte pratica porque s6

L]

a teoria em criancas néo resulta tdo bem (T197)”, “ser algo ludico, trabalhar o tema de

forma mais divertida e atrativa (F863)”. Contudo, muitas vezes esta motivacao é dificil

L]

de alcancar: “[...] as vezes nao é facil [motivar os alunos] (N346)”, “[...] especialmente

no ambiente educativo, motiva-los é um desafio [...] (M538a)”.

Neste seguimento da motivagao, ressalta-se a importancia de os conteudos serem
ajustados ao publico-alvo: “Os contetidos devem estar sempre ajustados aquilo que s&o

as necessidades das criangas [...] (L921)”.

Foi relatado que a implementacdo é dificultada devido a insuficiéncia de
financiamento e de recursos humanos: “As vezes ndo é possivel porque nos falta

L]

realmente a verba necessaria [...] (N346)”, “[...] ndo temos recursos humanos que
consigam ir a mais distritos (J610)”, “[...] ndo temos recursos humanos para ir a todas
as escolas [...] (F863)", “[...] o financiamento nesta fase de implementagdo também é

um limitador, sem sombra de dividas (M538b)”.

O envolvimento dos parceiros foi visto como essencial nesta fase: “Nés temos um
grande parceiro [...] que se tem mostrado sempre muito disponivel para nos apoiar
(J610)", “Facilita também termos parceiros que nos ajudam bastante (N346)”, “[...]
temos de garantir que todos os parceiros se sentem envolvidos, reconhecidos, com

espacgo para dar uma palavra [...] criar um sentimento de pertenga (P462)”.

A comunicagao foi considerada fundamental para o sucesso dos projetos: “[...] a
questdo da comunicagdo é transversal, porque se em todas essas etapas ndo se
garantir uma comunicagéo para que todos estejam na mesma pagina, envolvidos, que

se sintam parte integrante, sem isso ndo conseguimos nada (P462)”.

De acordo com os respondentes, uma equipa multidisciplinar motivada é um
facilitador importante: “O que facilita sempre é a motivacéo [...] temos uma equipa muito

disponivel, muito motivada [...] (J610)”, “uma equipa multidisciplinar [...] muito coesa e

participativa para lidar com as adversidades (M538a)”.

O fortalecimento de relagdes e criagao de proximidade foi descrito como fulcral para
esta fase da implementagao: “[...] € um momento muito importante de proximidade, de
fortalecer as relagbes, fomentar a relacdo que depois vai facilitar a comunicagéo, a
motivagcdo e o envolvimento [...] fundamental para [...] para alinhar aquele que é o

objetivo comum (P462)”.
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Por fim, a vasta oferta de programas nas escolas foi considerada uma barreira para
a implementacao: “O que dificulta a implementagao do programa é também haver varios

programas ao mesmo tempo nas escolas (J610)”".
5.4.3. Avaliagao

Os projetos apresentam diversas formas de avaliagdo: “[...] avaliamos também
normalmente, através de entrevistas ou de grupos focais avaliamos como é que foi a
intervencgao (J610)”, “Relativamente a avaliagao fizemos uma entrevista com os alunos
(M538a)”, “[...] [utilizamos] entrevistas porque ha mais espago para detetar estes

aspetos qualitativos e de percegdo (M538b)”.

A maioria dos projetos realiza avaliagao das caracteristicas do projeto, da satisfagédo
e dos conhecimentos construidos pelos alunos ao longo da intervengao: “O questionario
[...] foca mais no projeto atual, no formato, na duragdo do projeto, nos materiais [...]
(F863)", “[...] avaliagdo de conhecimentos que os alunos tiveram no decorrer daquele
projeto [...] a avaliagdo a nivel de satisfagdo, ndo s6 dos alunos como dos professores
(L921)”, “[...] os outcomes que recolhemos foi a motivagédo e a perce¢do da mudanca

comportamental, que é muito diferente de mudanga comportamental (M538b)”.

Um processo de monitorizagao e avaliacio rigoroso e constante foi tido como uma
grande vantagem: “[...] nés, enquanto equipa técnica, temos uma avaliacdo objetiva e
rigorosa no inicio e no fim de cada ano [...] em simultdneo com a monitorizacdo que se

vai fazendo no dia a dia (P462)”.

Contudo, foi considerado dificil mensurar os efeitos de longo prazo dos projetos
relativamente a mudancga de habitos alimentares: “Sendo que a grande falha é a parte
da avaliagdo de impacto, ou seja, nds conseguirmos medir em que medida aquele

projeto mudou efetivamente o comportamento daquele aluno (L921)”.

O planeamento volta a ser referido como um facilitador de uma avaliagao eficaz:
“[...] quando estamos preocupados com aspetos como a monitoriza¢gao ou avaliacdo de
impacto, tudo isto tem de ser nas etapas de planeamento, que é determinante. Um bom
planeamento é mais de meio caminho andado (P462)”, “[...] a avaliagdo tem de ser

pensada o mais cedo possivel no projeto (M538b)”.

Além disso, verifica-se um papel preponderante de alguns parceiros nesta etapa de
avaliagao: “[...] contamos com estas parcerias que sdo muito importantes nesta altura
(N346)”, “[...] temos um consultor externo [...] ajuda os parceiros a desenvolverem estas

avaliagbes de forma mais rica, de forma mais eficaz [...] (L921)".
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A sobrecarga de trabalho dos professores é vista como uma enorme barreira a
avaliagao: “[...] os professores ja estao sobrecarregados com muita coisa, com muitas

burocracias [...] as vezes, nem 50% respondem (F863)", “[...] temos a barreira

novamente do tempo, da disponibilidade (J610)”.

Depois da avaliagao, sao realizados relatérios: “a forma como nés escrevemos os
relatorios ja vai adaptado, tendo em conta se sdo pessoas que séo da area da saude ou
sdo pessoas que ndo tém nada a ver com isso (Q271)", “[...] fazemos relatérios da
avaliagdo por parte daquilo que foi a implementagéo dos projetos [...] da satisfagdo por

parte dos professores [...] (L921)".

No entanto, os entrevistados sentiram que tinham problemas na forma de
divulgacdo dos resultados, nomeadamente conseguir transmitir efetivamente os
resultados decorrentes da intervengao: “[...] enquanto entidade que liga mais a numeros
e a coisas visiveis [...] consigam enunciar para fora que foi possivel aumentar uma
determinada percentagem. Obviamente que nés sabemos que em termos de promog¢ao
da saude ndo é bem assim [...] muitas vezes ndo conseguimos ter este tipo de avaliagdo
[...] em termos de feedback qualitativo é muito mais proveitoso [...] enquanto que eles
preocupam-se com outro tipo de resultados que nés [...] as vezes ndo conseguimos dar
neste édmbito de projetos [...] (Q271)", “Porque nbés sabemos que, por mais que
saibamos o valor que cada projeto tem [...] é diferente depois espelhar isto num relatério
da avaliagdo para que, por exemplo, superiormente consigam perceber e fundamentar

0 porqué de continuarmos a investir em determinados projetos (L921)”, “s6é que séo
aquelas vantagens que sao dificeis de mensurar, que até tém impacto, mas que sdo

dificeis de se reportar (M538b)”.

Assim, destaca-se uma conclusdo geral de que ainda existe um grande caminho a
ser feito na area da avaliagao destes projetos: “[...] precisamos de ser cada vez melhor
a medir indicadores de sucesso [...] porque as vezes até temos ideias giras mas que
depois ndo vamos medir aquilo que a nossa ideia esta a intervir (M538b)”, “Agora o que
eu acho que esta a falhar [...] é efetivamente avaliar a mudanga de comportamentos,
onde é que o projeto é uma mais-valia, quais sdo os resultados (F863)” , “E acaba por
ser essencial conseguirmos espelhar isso nestas avaliagées que acredito que ainda haja

algum caminho a ser feito (L921)”, “[...] ainda ndo temos essa avaliagdo do impacto mas

pretendemos ter. E um dos objetivos a curto prazo para podermos melhorar (T197)".
5.4.4. Sustentabilidade

A facilidade de implementagdo dos projetos e a visibilidade dos resultados

alcangados sao alguns dos facilitadores mais mencionados para a sustentabilidade das
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intervencgdes: “[...] o feedback dos professores é sempre muito bom [...] (Q271)", “[...]
ser atrativo, facil de implementar e apoiar contetdos que ja fazem parte do curriculo
(F863)”.

O financiamento continuo foi referido como um fator chave para garantir a
sustentabilidade de qualquer um dos projetos: “[...] ha uma dificuldade enorme em
manter estes projetos [...] acho que isso tem a ver com a dificuldade de financiamento

(J610)”, “O financiamento &, sem duvida, um facilitador (T197)”.

A vontade dos dirigentes em dar continuidade aos projetos é expressa como um
tépico determinante: “Algo que nos preocupa é que por exemplo vém eleigbes e vem
um executivo municipal que [...] quer acabar com esses projetos todos, obviamente,
que 0 nosso projeto acaba nesse municipio (Q271)”, “[...] em termos de escolha
prioritaria de projetos, pode haver um decisor politico decidir que néo faz sentido manter.

E ai nés ndo conseguimos garantir essa sustentabilidade [...] (L921)".

Nesse seguimento, foi sugerido, ser pensada numa abordagem alternativa de
financiamento dos projetos, de forma a garantir com maior facilidade a sustentabilidade
das intervencoées: “Porque qualquer associado que neste momento cesse fungdes

connosco, a nossa estrutura financeira, fica abalada [...] (T197)", “Por isso, nés temos
de repensar, enquanto sociedade, formas de autofinanciamento. A investigacdo pode

ter formas de se autofinanciar através, por exemplo, da industria (M538b)”.

As parcerias fortes e duradouras foram mencionadas como um dos elementos mais
benéficos para a continuacao das intervencgoes: “[...] é o tipo de parceria que nos facilita
muito andar para a frente com estes projetos, porque sem o apoio deles era impossivel
(N346)”, “O que esta a facilitar a sustentabilidade, é, sem duvida, as parcerias [...] 0
estabelecimento de parcerias fortes [...] ter varios pontos de apoio na comunidade
externa, seja empresas, outras escolas particulares, as autarquias sdo sempre um

parceiro extraordinario (J610)”, “Precisamos de ter bons stakeholders [...] (M538b)”.

Para além disso, é referido como fundamental para facilitar a sustentabilidade dos
projetos dar feedback aos intervenientes e acesso aos resultados: “[...] porque néo sé
€ necessario dar o feedback dos resultados da intervengdo a quem participou, mas
também ser de facil acesso os resultados para qualquer pessoa do publico (M538b)”,
“[...] esta devolugdo de resultados em tempo real é uma prioridade para nos [...] porque

€ isso que garante a continuidade e a sustentabilidade (P462)".

Os respondentes sentiram que ter uma equipa multidisciplinar coesa e motivada é
outro dos facilitadores para um projeto sustentavel: “[...] ter uma equipa de investigagao

muiltidisciplinar, com diferentes skills [...] (M538b)”, “[...] é crucial em qualquer projeto
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[...] ter uma equipa coesa e motivada [...] ndo tenho duvida nenhuma que se ndo fosse
esta nossa equipa do projeto toda apaixonada pelo projeto em si, pela ideia em si[...] 0

projeto tinha morrido de certeza absoluta (J610)”.

Para além disso, destacam como uma das barreiras promover a motivagao de todos
os envolvidos: “As barreiras sdo sobretudo em motivar as pessoas que estao no terreno,

os docentes e os agrupamentos, para a continuidade deste trabalho (P462)”.

A perspetiva de liderancas fortes dos projetos foi mencionada como um facilitador
da sustentabilidade das intervencgdes: “[...] escolas onde temos liderancas [...] veem-se
resultados de uma forma muito mais expressiva [...] 0 nosso objetivo é pér toda a gente
[...] a caminhar no mesmo sentido [...] queremos todos a mesma coisa, crian¢cas

saudaveis, felizes [...] alguns tém de realmente assumir a dianteira e liderar (P462)”.

Os recursos humanos insuficientes foi uma barreira percebida pelos respondentes:
“[...] em termos de recursos humanos é muito complicado porque nao temos
financiamento [...] esse é um dos grandes objetivos do projeto é conseguir ter pessoal

e outros recursos financeiros para conseguir manter o projeto (J610)”.

Neste seguimento, a sustentabilidade de algumas intervengbes pode ser afetada
pelo facto de, muitas vezes, existir trabalho desenvolvido de forma voluntaria e, portanto,
nao é possivel manter o compromisso ao longo do tempo: “[...] muitos trabalhadores
foram voluntarios [...] é importante nés mudarmos um bocadinho a nossa mentalidade
de que os projetos sdo feitos a custa dos alunos [...] os projetos tém de conseguir

contratar técnicos (M538b)”.

A sustentabilidade das intervengdes é determinada pelo envolvimento de todos os
intervenientes de forma continuada, como foi indicado por varios entrevistados: “[...] os
projetos de intervencdo de educacdo alimentar para criangas ndo podem ser atos
isolados, tém de ser continuados, tém de ser sustentaveis e tém de envolver todos os

intervenientes [...] toda a gente a trabalhar para o mesmo (M538b)”.

Além disso, pensar na sustentabilidade da intervengao na fase do planeamento foi
considerado fundamental: “Acho que temos de pensar desde o inicio do projeto na
sustentabilidade [...] (M538b)”, “[...] nés temos sempre este cuidado, de anualmente

fazer um plano para o ano seguinte [...] (L921)".

O investimento na area da monitorizacao e avaliagao € o que alguns entrevistados
acreditam ser um dos principais impulsionadores da sustentabilidade dos projetos: “[...]
estarmos a investir tanto nesta area da avaliagdo também nos permite ir fazendo ver o

porqué da importadncia de termos uma avaliagdo mais fina e mais rica, exatamente para
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” o«

provar esta sustentabilidade (L921)”, “[...] esta monitorizagao e esta devolugcédo de dados
em tempo real é determinante na motivagdo, no envolvimento e na sustentabilidade
(P462)".

Por fim, é referida como essencial a ideia de continuidade e de compromisso: “E
isso que temos de pensar, potenciar o projeto de forma a ter maior continuidade no
tempo (F863)”, “E realmente necessaria a visdo integrada de tudo, da nogéo [...] de
sustentabilidade [...] é preciso esta ideia de continuidade, de compromisso [...] trabalhar

com um proposito, com um sentido, é determinante (P462)”.

5.4.5. Importancia do estudo

Ao longo das entrevistas, algumas participantes manifestaram a sua apreciagao
pelo estudo, agradecendo a iniciativa: “N6s estamos sempre a cometer os mesmos
erros [...] nés temos a tendéncia de mascarar os problemas e depois, em vez de
estarmos a comegar no degrau trés, quatro ou cinco, estamos sempre a comegar do
zero, porque ninguém reporta estas situacbes [...] estas partilhas de vantagens e
desvantagens entre os investigadores devia ser mais habitual, mais consensual [...]
fiquei muito contente de ver este projeto neste sentido, podermos perceber o que é que
nado tem corrido tdo bem para se poder evoluir (M538b)”, “[...] a partilha dessas
narrativas & essencial, porque no fim do dia é isso que determina o impacto, a
sustentabilidade e a continuidade. Perceber o que sdo os tais facilitadores e as barreiras
para se alguém for iniciar um caminho destes, poder comecgar um ponto mais a frente,

com base na experiéncia, aprendizagem que ja tivemos (P462)".

5.4.6. Barreiras e Facilitadores

Assim, como resultado das barreiras e dos facilitadores percebidos pelos
entrevistados para o planeamento, a implementacéo, a avaliacdo e a sustentabilidade
das intervengdes de base comunitaria para promover alimentagao saudavel em contexto
escolar, a Tabela 6 apresenta esses fatores mapeados nas quatro fases das

intervencoes.
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Tabela 6. Barreiras e facilitadores para o planeamento, a implementacao, a avaliagdo e a sustentabilidade das intervencbes de base

comunitaria para promover alimentacao saudavel em contexto escolar.

Fases da

intervengao

Barreiras

Facilitadores

Planeamento

Insuficiéncia de financiamento;

Dificuldade na organizagao e comunicagdo com todos os elementos

envolvidos;

Falha de inclusdo da comunidade e, essencialmente, dos alunos no

diagndstico inicial das necessidades;

Dedicagao de tempo insuficiente nesta etapa.

Conhecer as necessidades da populagdo-alvo;
Ter financiamento;

Equipa multidisciplinar motivada;
Aceitabilidade do projeto;

Envolvimento dos parceiros e da comunidade.

Implementacao

A falta de preocupagdo com a tematica da alimentagéo;
Comportamento dos professores e da familia;
Sobrecarga de trabalho dos professores;

Tempo insuficiente dos alunos e dos professores;
Envolvimento dos pais/familia;

Falta de assungéo de responsabilidades por parte da familia e da

escola;

Motivacéo dos alunos;

Planeamento bem efetuado;

Aceitabilidade, colaboragao, adesao e envolvimento de

todos os intervenientes;
Comportamento dos professores e da familia;

Relevancia dos temas, facilidade de implementagao dos

projetos, sem sobrecarga para os professores;
Capacitagéo e motivagao dos professores;
Conteudos ajustados ao publico-alvo;

Envolvimento dos professores e parceiros;
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Financiamento insuficiente;
Recursos humanos insuficientes;

Muita oferta de programas e projetos nas escolas.

Comunicacao eficaz;
Fortalecimento de relagdes;

Equipa multidisciplinar motivada.

Avaliagao

Sobrecarga de trabalho dos professores;
Dificuldade de mensurar os efeitos a longo prazo;

Dificuldade na forma de divulgagao dos resultados.

Planeamento bem efetuado;
Processo de monitorizagao e avaliagao rigoroso e constante;

Envolvimento dos parceiros.

Sustentabilidade

Financiamento insuficiente;

Dificuldade de motivagao de todos os intervenientes;
Falta de vontade dos dirigentes em dar continuidade;
Recursos humanos insuficientes;

Trabalho de forma voluntaria.

Planeamento bem efetuado;

Facilidade de implementacéao dos projetos;

Visibilidade dos resultados alcangados;

Financiamento continuo;

Parcerias fortes e duradouras;

Dar feedback aos intervenientes e acesso aos resultados;
Equipa multidisciplinar coesa e motivada;

Liderangas fortes;

Envolvimento de todos os intervenientes de forma

continuada;

Investimento na fase da monitorizacao e avaliagao;
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Valorizagao dos projetos por parte dos decisores;

Ideia de continuidade e de compromisso.
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6. Discussao

Este estudo é um contributo para o avancgo do conhecimento no dominio dos fatores
que influenciam as intervencbes de base comunitaria nas suas varias fases de

planeamento, implementacéo, avaliagdo e sustentabilidade.

Esta investigacao revelou varios facilitadores e, acima de tudo, varias barreiras que
dificultam desenvolver todas as fases de forma bem-sucedida. Foi elencado um namero
muito superior de barreiras face a facilitadores ao longo das entrevistas, tendo-se
verificado um numero bastante superior na fase da implementacao face as restantes
fases. Esta situagdo pode dever-se ao facto de, frequentemente, a equipa de projeto ter
grandes parte dos seus esfor¢os dedicados a fase da implementagdo, ndo havendo a
mesma dedicagdo para as restantes etapas, o que pode explicar o facto de nao
conseguirem expressar com tanta clareza fatores que dificultem as restantes fases, por

nao terem a mesma experiéncia nessas etapas.
6.1. Excesso de Peso e Obesidade

Ha uma visao crescente na saude publica de que a prevencao da obesidade infantil
deve ser vista como um problema multifatorial, que requer esforgos abrangentes de
prevencao e intervengao (167), nomeadamente através de intervencdes participadas de
base comunitaria. Esta ideia é corroborada na revisdo Cochrane de 2011 que afirmou
que as iniciativas de toda a comunidade sao as mais promissoras para a prevencao da
obesidade infantil (168). E necessario promover habitos alimentares saudaveis pois o
impacto dos comportamentos de saude e estilos de vida nos resultados de saude é
indiscutivel (169). Esta mudanga de comportamentos deve ter como base a ideia-chave
de que as criangas e 0s jovens podem ser agentes de mudanca saudavel para si

mesmos, suas familias e suas comunidades (170).
6.2. Barreiras e Facilitadores

Para construir estratégias fortes, precisamos de identificar os fatores que

determinam a mudancga na pratica, ou seja, barreiras e facilitadores da mudanga (171).

O suporte financeiro é frequentemente citado como uma grande barreira para todas
as fases dos projetos (95, 119, 123, 142, 143, 147, 172, 173). Ter um planeamento bem
efetuado e uma equipa multidisciplinar coesa e motivada (123) foram fatores
mencionados de forma transversal a todas as etapas das intervengdes. Por fim,
conseguir a aceitabilidade, a colaboragao, a adesdo e o envolvimento de todos os
intervenientes (101, 119, 142, 146, 174-176), incluindo dos parceiros (22, 177)
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emergiram nas entrevistas como elementos que afetam linearmente tanto o

planeamento, como a implementagédo, a avaliagao e a sustentabilidade dos projetos.
6.2.1. Planeamento

Os resultados sugerem que mais consideracdo é necessaria durante a fase de
planeamento nomeadamente no que concerne a organizagao e comunicagao com todos
os elementos envolvidos nos projetos. Esta dimensio surge muitas vezes na literatura
associada aos professores (178), as escolas, aos pais (146) e a todas as partes

interessadas (86, 144), incluindo os parceiros.

Foi percebido como condicdo fundamental para o sucesso do planeamento
conhecer as necessidades da populacio-alvo, como descrito por Damschroder et al.
(179). Sendo que a falha no envolvimento ativo da comunidade (180), principalmente
dos alunos (14) no diagndstico inicial das necessidades das intervengbes foi
considerada uma barreira. O mesmo foi relatado por Griebler et al. (170) que identificou
evidéncias dos efeitos positivos da participacdo dos alunos, particularmente maior
satisfagcdo, motivacédo e propriedade, aprimoramento de habilidades, competéncias e
conhecimento, desenvolvimento pessoal, efeitos relacionados a saude e influéncia nas

perspetivas dos alunos.

Poucos respondentes relataram o uso explicito da teoria da mudanca de
comportamento, estando descrito na literatura que projetos que usaram teorias
comportamentais para orientar as intervengdes, tém maior probabilidade de sucesso
(94, 181, 184), particularmente na criagdo de mudangas tanto no ambiente escolar
qguanto nos comportamentos das criangas (17). A auséncia de uma teoria sélida pode
explicar em parte a dificuldade de muitos estudos em medir ou mesmo comprovar a

eficacia de suas intervengdes (124).

Um dos temas mais abrangentes que surgiu foi a falha na dedicagéo de tempo
suficiente a esta etapa do planeamento, uma vez que foi considerado que fazer um bom

planeamento é essencial para o sucesso de todas as fases das intervencgdes.
6.2.2. Implementagao

Alguns temas gerais que emergiram das entrevistas sobre a implementacao dos
projetos foram consistentes com a literatura ja existente. O comportamento da familia,

nomeadamente dos pais, foi observado anteriormente como uma barreira (182, 183).

Para além da familia, todos os adultos que as criangas consideram como modelos,

nomeadamente, os professores desempenham um papel significativo na indugao de
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mudancas ambientais e na educacdo das criancas sobre alimentacdo saudavel
(184,185).

A forma como o professor se coloca em relagdo ao projeto, como ele o transmite,
se envolve, fara com que cada crianca se interesse e encare aquela aprendizagem com

um significado positivo e de sentimento de pertenca (185).

Contrariamente, alguns professores nao se sentem a vontade com o empenho que
os projetos de promocao da alimentacdo saudavel exigem (107,123), resultante da
sobrecarga de trabalho (143, 146) e da falta de tempo (148, 186). Neste ambito, a
tecnologia é vista como um meio através do qual os professores podem ter amplo
acesso a novas abordagens e estratégias de ensino, diminuindo a sua sobrecarga de

trabalho e tempo despendido (187).

No ambiente escolar, o envolvimento do professor é vital porque é ele o modelo de
comportamento (188), uma vez que tem a interagdo mais valiosa com os alunos,

essencial para maximizar a promog¢ao da saude e os esfor¢os das intervencdes (168).

Nesse sentido, todos 0os comportamentos seja da familia como dos professores tém

um papel preponderante na implementagao das intervengdes.

Outra das barreiras também ja identificadas na literatura foi o envolvimento dos pais
(118, 123, 189), uma vez que quando os pais estavam envolvidos, as criancas
apresentavam melhorias significativas nos seus comportamentos alimentares, pois
permite promover a sua motivagao (190). Contudo, o seu envolvimento € habitualmente
escasso particularmente pela falta de tempo, falta de conhecimento alimentar e
nutricional e falta de recursos financeiros para adquirir alimentos saudaveis, sendo que
esta barreira foi previamente descrita na literatura (89, 145). Para além destes fatores,
ja esta também estudada a hipodtese de a dificil envolvéncia dos pais poder dever-se a
falta de conhecimento das consequéncias para a saude associadas ao excesso de peso
€ a obesidade dos seus filhos (191). Contudo, alguns pais centram a sua preocupag¢ao

no peso dos filhos com receios associados a estigmatizacéo da obesidade (192).

A pouca preocupagao com a tematica da alimentagao foi descrita como uma
barreira para a adesao aos projetos tendo sido ja mencionada na literatura (126). Um
estudo destacou que para haver adog¢ao de uma determinada intervengao de saude, os
diretores e coordenadores das escolas devem perceber que a obesidade é um problema
de saude nas criangas (193) e considerarem intervengdes de promocgao da alimentacao

saudavel como prioritarias.
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A percecao dos respondentes sobre a importancia de definir claramente a divisdo
de responsabilidades entre a equipa do projeto, escolas e pais, ja havia sido relatada
por Bergstrém, et al. (146). Se os intervenientes dos projetos nao perceberem um
determinado problema de saide como sua responsabilidade ou nio tiverem os recursos
para lidar com esse problema, é possivel que certos problemas de salde sejam
negligenciados. Pais, professores e todos aqueles com potencial para influenciar a
saude infantil precisam trabalhar juntos para entender os desafios e facilitadores

inerentes a promogao da saude de criangas em idade escolar (193).

A insuficiéncia de recursos humanos, encontra-se, de igual modo, descrita na
literatura como uma barreira fundamental a implementacao deste tipo de intervencbes
(142, 147, 148).

Algumas das novas contribuicbes deste estudo sdo a constatacdo de que a
motivagdo e o tempo insuficiente dos alunos poderdo ser uma barreira para
implementacao dos projetos. Para além disso, foi também referida como uma barreira
importantes a existéncia de uma vasta oferta de programas e projetos deste dmbito nas

escolas.

Para além disso, durante as entrevistas foram encontrados varios facilitadores da
implementacéo relevantes. A aceitabilidade, a colaboragdo, a adesao e o envolvimento
de todos os intervenientes foram descritos como fundamentais para uma
implementagdo bem-sucedida, estando em consisténcia com artigos cientificos
anteriores. A aceitabilidade de uma escola de implementar ou ndo um projeto é
fortemente depende de como a escola classifica as suas necessidades em relacao a
alimentacdo em comparacdo com outras necessidades de saude e como vé as
possibilidades de insergdo do programa no contexto escolar (120). A colaboragéo e
adesao de todos os envolvidos (144, 145, 148) esta de acordo com estudos anteriores
que concluiram que uma boa gestado e suporte para o programa sao benéficos para o

sucesso da implementagéo (172, 194).

Além disso, € um critério-chave da intervengao, um projeto sentido como facil de
implementar e sem sobrecarrega para os professores, como é confirmado na literatura
(146). Ja em 1995, Rogers apontou que, para a implementacao efetiva de um novo
programa, esse nao deveria ser mais complexo do que os servigos existentes (195). Os
programas que sao congruentes com as normas existentes tém maior probabilidade de

serem implementados com sucesso (196).

46



O uso de recursos pré-existentes é frequentemente mencionado na literatura como
um facilitador para a implementacéao (119, 123, 142, 147), contudo, n&o foi um elemento

destacado nas entrevistas.

A comunicacéo clara entre a equipa de investigacio, as escolas e os pais foram
também relatados na literatura como importantes para uma implementagao efetiva (144,
146, 197).

Uma abordagem importante identificada em todos os programas é a necessidade
de capacitacao daqueles que serao responsaveis pela implementacido da intervengao
no futuro, nomeadamente dos professores na grande maioria dos projetos de nutrigdo

comunitaria no ambiente escolar (81, 198, 199).

A adaptacao continua dos projetos, nomeadamente, através da adequagéo dos
conteudos ao publico-alvo, foi outro dos facilitadores mencionados pelos nossos
respondentes e que se encontra como um elemento de sucesso para as intervengdes
(143, 146). Neste ambito, &€ de caracter fundamental abandonar as praticas tradicionais
de ensino, com predominancia de métodos expositivos (200), e optar por uma
abordagem participativa que fomente o envolvimento e o pensamento critico dos alunos
(198, 201).

Foram encontrados dados interessantes sobre alguns facilitadores para a
implementacao das intervengdes, nomeadamente: o fortalecimento de relagdes nesta

fase e, ainda, o envolvimento dos parceiros.
6.2.3. Avaliagao

Embora tenha sido reconhecido na analise das entrevistas que a avaliacdo é
fundamental para o sucesso dos projetos, esta continua a ser das etapas mais

desafiantes em que foram destacadas iniUmeras barreiras.

A maioria dos projetos realiza avaliacdo dos conhecimentos construidos pelos
alunos ao longo da intervencgao, contudo, foi considerado dificil saber em que medida o
projeto alterou efetivamente o comportamento dos alunos, uma vez que a mudancga de
conhecimento n&o é sinénimo de mudang¢a de comportamento (13, 56, 202). Neste
sentido, os resultados estdo de acordo com outros autores que defendem que a
avaliagao do efeito destas intervengdes continua a ser um desafio, particularmente as
mudancas a longo prazo no comportamento dos alunos (180). Assim, avaliar o impacto
na mudanca de comportamento & crucial para poder justificar se uma intervencgéao foi
eficaz (56).
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Considerando que pode levar muito tempo para observar mudancas significativas
de comportamentos, é necessario compreender na integra a métrica para avaliar o
impacto as intervencbes de base comunitaria para promover alimentagdo saudavel,
incluindo a escala e o periodo de tempo necessarios para influenciar e detetar os
resultados (8). Neste ambito, ressalta-se a importancia de desenvolver mecanismos de
monitorizagao (203) e, ainda, indicadores de avaliagdo apropriados medir o impacto da

intervencdo nos comportamentos alimentares dos alunos (142).

Durante as entrevistas, houve uma visdo compartiihada da dificuldade na
divulgagao dos resultados e, ainda, a sobrecarga de trabalho dos professores como

barreiras-chave para uma avaliagao consistente.

Em relagdo aos facilitadores foi destacado nas entrevistas que é necessario um
processo de monitorizagédo e avaliagao rigoroso e constante, uma vez que a avaliagao
€ essencial para entender a complexa cadeia causal da intervengao ao resultado (173),
permitindo uma estimativa mais precisa do verdadeiro efeito de uma intervengao. Nesse
sentido, torna-se necessario a adocdo de uma estrutura para avaliar o efeito das
intervengdes (204-206). Contudo, existe falta de investigacdo em ferramentas de
avaliacdo de impacto para intervengdes comunitarias. Portanto, devem comecgar a ser

utilizadas ferramentas ja existentes (207), como, por exemplo, o RE-AIM (138).
6.2.4. Sustentabilidade

Glasgow et al. argumenta que as intervengdes de base comunitaria frequentemente
nao sao implementadas de forma sustentavel, o que significa que os efeitos inicialmente
alcangados em condigbes reais sdo perdidos novamente no longo prazo (208). Esta
dificuldade foi reportada nos entrevistas onde foram descritas diversas barreiras para a
sustentabilidade das intervengbes, nomeadamente, a falta de vontade dos dirigentes em

dar continuidade aos projetos (123, 142, 143).

Alcancar um impacto sustentavel na saude em toda a comunidade continua a ser
uma expectativa irrealista para intervengdes com tempo e recursos limitados (8). Além
disso, o trabalho voluntario ja descrito na literatura por Belizan et al. (142) foi
considerado uma barreira para a sustentabilidade das intervengdes uma vez que néo

se consegue manter o compromisso ao longo do tempo.

Outra das novas evidéncias deste estudo é a dificuldade de motivagao de todos os

intervenientes como uma barreira fundamental para a sustentabilidade dos projetos.

De acordo com as intervengdes analisadas, um dos principais facilitadores para

uma intervencao sustentavel é o investimento na fase da monitorizacdo e avaliagao
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(149) pois permite que os investigadores, participantes e membros da comunidade
compreendam a eficacia e o impacto do projeto na populagao-alvo (209). Isso ira permitir
que os intervenientes acreditem que o programa produzira os beneficios desejados e
tém maior probabilidade de implementar o programa conforme pretendido (196). Além
disso, estas informacdes de avaliagdo podem permitir melhorar a programacao futura
(209).

Dar feedback continuo e acesso aos resultados €& necessario para manter a
percecao da sua importancia e facilitar ainda mais a motivagao entre todos os envolvidos

nas intervengdes (146, 202).

As parcerias fortes e duradouras sdo mencionadas como um componente-chave da
sustentabilidade (149) pois permitem, com maior probabilidade, a manutengdo das
intervengdes além do periodo de financiamento (84, 210), através da disponibilidade de
recursos humanos, materiais e financeiros (173). Por isso, é importante que as parcerias
se fortalecam, para otimizar a saude e o bem-estar das criangas em idade escolar (107,
193).

Em concorddncia com os resultados, também ¢é& destacado na literatura a
importancia de um lider local motivado, que coordena as atividades e incentiva a equipa
do projeto (123, 142). A lideranca eficaz é crucial para a implementacao (196) e a falta
de apoio da lideranca foi identificada como uma barreira para a implementacao de outros

programas escolares (211).

Foi, também, destacada nas entrevistas a necessidade de explorar novas e
diferentes opgbes de financiamento (212), uma vez que se trata de um elemento

fundamental para a sustentabilidade das intervencoes.

Além disso, a valorizacdo dos projetos por parte dos decisores encontra-se bem
suportada pela literatura como um fator crucial para a continuidade das intervengdes
(123, 142, 143). Um estudo revelou que 79% das equipas dos projetos enfatizaram a
importancia do apoio do diretor da escola para a eficacia das intervengdes (172). Os
decisores locais e os diretores tém potencial para impactar a pratica local e
desempenhar um papel importante na continuidade das intervengdes de saude

baseadas na escola (95).

A presencga de uma visao e objetivos compartilhados, na base de uma ideia de
continuidade e de compromisso sao atributos criticos para a sustentabilidade das

intervencgdes (83, 213).
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Talvez uma das descobertas mais interessantes do estudo tenha sido que um dos
facilitadores para a sustentabilidade sdo os projetos serem faceis de implementar e,

acima de tudo, com resultados visiveis para todos os elementos envolvidos.

Assim, utilizar projetos de base comunitaria pode ser uma resposta eficaz as
complexas causas socioecoldgicas da obesidade infantil (84, 95). Neste sentido, possuir
0 conhecimento sobre as barreiras e os facilitadores destes projetos pode melhorar a
sua eficacia (214-216), uma vez que a partilha dessas narrativas € determinante para o
impacto e a sustentabilidade das intervengbes. Torna-se fundamental integrar o
conhecimento baseado na pratica no conhecimento cientifico, ou seja, um ciclo da teoria

a pratica e da pratica a teoria (138, 217).
6.3. Forcgas e Limitagdes do estudo

Este estudo contribui com conhecimentos valiosos do ponto de vista das partes
interessadas sobre os facilitadores e as barreiras que devem ser abordados para
alcancgar o sucesso de intervencdes de base comunitaria no ambiente escolar para a

promocao da alimentacido saudavel em criancas e adolescentes.

Embora algumas recomendagdes sejam especificas para o ambiente escolar,
muitas sdo generalizaveis em diferentes contextos. Os resultados sao altamente
relevantes para os envolvidos na organizagao e execucao de intervengdes nacionais de
saude publica; formuladores de politicas, elaboradores de diretrizes, pessoas

envolvidas na organizacgao das intervencdes e elementos das equipas dos projetos.

As entrevistas semiestruturadas em profundidade permitiram apurar descri¢cdes
detalhadas das barreiras e facilitadores do ponto de vista das partes interessadas.
Conforme discutido, muitas opinides expressas nas entrevistas concordam com a
literatura atual, destacando prioridades que devem ser consideradas ao lidar com

projetos de base comunitaria neste ambito.

Como se tratou de uma amostra de conveniéncia, pode ter ocorrido um viés de
selecao, pois apenas os representantes mais motivados e comprometidos podem ter
participado. Apesar de terem sido mencionados mais barreiras que facilitadores,
também é concebivel que a desejabilidade social tenha levado a um aumento no nimero
de fatores benéficos mencionados em comparagcdo com os fatores prejudiciais. Em
combinagéo, ambos os fatores podem ter levado a um viés nos dados recolhidos, ou
seja, as experiéncias positivas eram mais provaveis de serem relatadas do que as
negativas e as ligdes aprendidas podem nao refletir todo o projeto. O viés de memdria
também pode ter ocorrido, uma vez que algumas entrevistas foram realizadas ja apds o

término do projeto.
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A amostra incluiu uma ampla gama de projetos que forneceu uma visao geral das
questdes relevantes, sendo que os temas que surgiram foram relativamente

homogéneos, o que aumenta a robustez dos resultados.

Em suma, este € um dos poucos estudos qualitativos, e o primeiro em Portugal, que
explorou os fatores que dificultaram e facilitaram o planeamento, a implementacéo, a
avaliagcao e a sustentabilidade de intervengdes para promover alimentagao saudavel em
criangas e adolescentes baseadas na comunidade a partir de uma ampla gama de

perspetivas das equipas dos projetos.
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7. Conclusoes

A luz da escassez de conhecimento disponivel sobre os fatores que afetam as
intervencdes de base comunitaria para a promogao de habitos alimentares saudaveis
em contexto escolar, este estudo destaca as barreiras e facilitadores para o
planeamento, a implementacéo, a avaliagao e a sustentabilidade de tais projetos a partir

de uma gama de perspetivas de partes interessadas.

Para gerar solucdes eficazes para a epidemia de obesidade infantil, os projetos de
base comunitaria para a promocdo da alimentacdo saudavel em criangcas e
adolescentes requerem um planeamento estruturado, uma implementacdo bem
coordenada, uma avaliagdo continua e uma sustentabilidade de longo prazo. Varios
elementos precisam de ser considerados para garantir o sucesso das intervencgoes,
nomeadamente a equipa multidisciplinar, os professores, os alunos, a familia, os
dirigentes, a comunidade e os parceiros. Tais projetos requerem suporte financeiro,
conhecimento profundo das necessidades da populagao-alvo, recursos adequados e
facilidade de implementacdo, estando entre os principais atores, a motivacdo, a
aceitabilidade, a colaboragao, adesao e o envolvimento de todos os intervenientes. Além
disso, os projetos precisam de ser avaliados de forma eficaz usando mecanismos de
avaliagdo de impacto de forma a comunicar resultados visiveis. O sucesso das
intervengdes deve ter na sua génese o envolvimento de todos os intervenientes com a

ideia de continuidade e de compromisso subjacentes.

Em suma, esta investigacdo contribui para uma maior compreensdo sobre as
dificuldades que podem surgir e orientar sobre como facilitar todas as fases inerentes
ao desenvolvimento deste tipo de intervengdes. Obter compreensao nesta area pode
ajudar os profissionais a desenvolver e a melhorar as interveng¢des para a promogéao da

alimentacao saudavel baseadas em evidéncias em ambiente escolar.
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8. Implicagbes para a pratica e para a investigagao futura

8.1. Implicag6es para a pratica

Este estudo amplia o corpo relativamente escasso de literatura que aborda a
perspetiva de varias partes interessadas sobre o planeamento, a implementacgao, a
avaliacdo e a sustentabilidade de projetos de base comunitaria para promover

alimentagéo saudavel em criangas e adolescentes em Portugal.

Do ponto de vista pratico € importante ter em consideragcdo a cooperagao € a
partilha de conhecimentos e experiéncias para serem desenvolvidos cada vez mais e
melhores projetos. Os resultados deste estudo permitem, assim, fornecer orientagdes
Uteis para as intervencgdes através do leque diversificado de fatores resultantes das

perspetivas das partes interessadas.

Este conhecimento das barreiras e dos facilitadores dos projetos é fundamental
para melhorar a eficacia das intervencbes atuais e futuras. Consequentemente, a
disseminacao de intervengdes eficazes e sustentaveis permitira ajudar a criar mudancgas

significativas na epidemia da obesidade infantil.

Assim, esta investigagcdo permite criar consciéncia publica sobre os projetos de
base comunitaria para a promocdo da alimentagdo saudavel em criangcas e
adolescentes, sendo que as futuras intervencbes podem beneficiar ao ter em
consideracdo as barreiras e facilitadores encontrados neste estudo e as suas

implicagBes para o sucesso dos projetos.
8.2. Investigagao futura

Ha& uma necessidade urgente de agir agora para melhorar a saude desta e das

préximas geragdes de criangas (218).

Assim, devido a existéncia limitada de estudos nesta area, seria pertinente fazer
investigagdes com base nas perspetivas de todos os intervenientes dos projetos,
compreender as suas perspetivas e experiéncias de modo a ser possivel recolher
informacgdes fundamentais da pratica para o conhecimento cientifico. Além de ser
importante existirem praticas baseadas em evidéncias, também é essencial obter mais

evidéncias baseadas em praticas (7).

Por se tratar de um procedimento de caracter sensivel, a divulgacado dos erros ou
problemas nao é muito habitual, o que dificulta utilizar essas falhas como aprendizagem
para o futuro. Nesse sentido, cada vez que um projeto inicia, habitualmente, ndo tem

uma base sélida de evidéncia sobre intervengdes similares para ter em consideragao.
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Assim, torna-se fundamental gerar nova evidéncia com base na pratica. As partilhas
de vantagens e desvantagens entre os intervenientes dos projetos deve ser mais
habitual, pois a partilha dessas narrativas é essencial para o impacto e a
sustentabilidade das intervencbes. Ao iniciar um novo projeto é essencial ter em
consideracao os facilitadores e as barreiras com base na experiéncia e aprendizagem
dos projetos ja existentes. Perceber quais sao estes fatores é fundamental para reduzir

a lacuna e melhorar as intervengdes, assegurar a sua eficacia e sustentabilidade.

Deste modo, capturar estas perspetivas traz experiéncia para a investigacao,
ajudando a gerar conhecimento importante e a trazer maior compreensdo das
capacidades e necessidades que os projetos enfrentam ao trabalhar em direcdo a
mudancas de longo prazo. E fundamental a exploragdo de barreiras e facilitadores pois
fornece dire¢cdes futuras para estudos de intervencdo que visam combater a taxa

crescente de obesidade infantil.

Sugere-se, ainda, que investigagdes futuras integrem nos seus estudos nao s6 a
implementacao das intervengdes mas também a analise das etapas do planeamento,
da avaliacdo e da sustentabilidade de forma a serem desenvolvidos conhecimentos
aprofundados das restantes etapas, uma lacuna na literatura atual. Neste ambito,
destaca-se a fase da avaliagdo como crucial para desenvolver conhecimentos sobre a

forma de avaliagdo dos resultados a longo prazo das intervencoes.

Para além do conhecimento de todas as etapas, torna-se fundamental estudar a
ampliacdo das intervengdes, uma vez que € vista como uma das principais
consideragbes de referéncia para a proxima geragdao de intervengbes contra a
obesidade infantil (219, 220).

Algo igualmente importante de ser aprofundado em proximos estudos, sdo os
potenciais danos nao intencionais resultantes da intervengcdo, como o baixo peso, os
disturbios alimentares, a estigmatizagdo e a baixa autoestima. Torna-se, também,
fundamental verificar se as intervengdes sao eficazes entre os grupos desfavorecidos e

se nao contribuem para alargar o hiato socioeconémico existente.

Assim, para criar projetos de base comunitaria precisamos de entender com mais
clareza como as intervencbes eficazes podem ser implementadas, avaliadas e
sustentadas para alcangar os resultados desejados. Neste ambito, investigagdes
adicionais sao necessarias para esclarecer e expandir os resultados obtidos, de forma

a serem geradas estratégias eficazes e sustentaveis.
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10. Apéndices

10.1. Apéndice 1 — Guiao da Entrevista

Este estudo visa explorar a perspetiva das partes interessadas sobre as principais barreiras e facilitadores para o planeamento, a

implementacao, a avaliacao e a sustentabilidade das intervencbes de base comunitaria para promover a alimentagao saudavel em criancas e

adolescentes.

A entrevista tem duragdo média de uma hora e sera feita a gravagao do audio. Os resultados ndo irdo ser utilizados para dar qualquer

informacao que permita identificagao institucional ou mesmo comparar instituicées. No final da investigacao, recebera os resultados via e-mail.

Esclarecemos que a sua participacao é totalmente voluntaria, podendo recusar-se a participar, ou mesmo desistir a qualquer momento,

sem que isto acarrete qualquer prejuizo a sua pessoa. Esclarecemos, também, que as suas informacgdes serdo utilizadas somente para os fins

desta investigagao e serao tratadas com o mais absoluto sigilo e confidencialidade, de modo a preservar a sua identidade e da sua instituigao.

Caraterizagao do Respondente

1

2.
3.
4

Nome:
Idade:
Profissao:

Numero aproximado de projetos de saude publica em que ja participou:

Caraterizagao do Projeto

Considere, por favor, apenas o(s) projeto(s) em que participou e através do qual foi contactado para este estudo.
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Blocos

Bloco 1 -

Legitimacao da

entrevista

Qual a sua fungao no(s) projeto(s)?

Qual a duragéo do projeto (em meses)?

Qual o orgcamento aproximado do projeto (em euros)?

Qual ou quais as fontes de financiamento do projeto?

Qual o numero aproximado de elementos da equipa do projeto?

Qual o numero aproximado de parceiros do projeto?

Objetivos do
bloco

Explicar a
entrevista,
criar ambiente
tranquilo e de
confianca e
fazer
introducao ao
tema

Questoes Orientadoras

Agradecer a
disponibilidade;
Informar o uso do
gravador;

Explicar o problema, os
objetivos e os beneficios
da pesquisa®;

Colocar o entrevistado na
situacao de colaborador;
Garantir sigilo;

Explicar procedimentos de
como a entrevista vai
decorrer.

Perguntas de recurso e de aferigao

*Pensando que os projetos de base comunitaria para criangas e
adolescentes sdo um ponto cerne na promog¢ao de uma alimentagao
saudavel, pretende-se compreender quais sao os fatores que afetam a sua
implementacao, avaliagao e sustentabilidade, esclarecendo a forma como
sdo encarados e qual o seu impacto na sustentabilidade e eficacia do
projeto.

** 1. Quando pensa em projetos de base comunitaria para criangas e
adolescentes que palavras lhe surgem?

2. Resumo do(s) projeto(s) em que esteve/esta envolvido
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Bloco 2 -
Conscientizacao
sobre a questao
do excesso de
peso e
obesidade infantil
e projetos de
base comunitaria
existentes para
esta populagao

Bloco 3 -
Participagcao em
projetos de base
comunitaria para
promover
alimentacao
saudavel

Bloco 4 -
Opinides sobre
aspetos gerais
do projeto

Obter a
opinido dos
entrevistados
sobre o
excesso de
peso e
obesidade
infantil e
projetos de
base
comunitaria
existentes para
esta populagao

Obter dados
sobre a
experiéncia
no(s) projeto(s)
em que esteve
envolvido

Obter a
opinido dos
entrevistados
sobre aspetos

Quebra-gelo**

Reflita sobre a questao do
excesso de peso e
obesidade infantil e sobre
os projetos de base
comunitaria atualmente
existentes para esta

populacéo.

Fale sobre a sua

experiéncia no(s) projeto(s)
em que esteve/esta

envolvido.

Reflita sobre os principais
fatores que afetaram o

projeto.

3. Qual a sua opinidao sobre a questao do excesso de peso e obesidade
infantil?

4. O que considera sobre os projetos de base comunitaria atualmente
existentes para esta populagao?

5. Que valor atribui a estes programas de base comunitaria para criangas?

6. Como foi a sua experiéncia em ter colaborado/estar a colaborar para o
projeto [X]?

7. Que vantagens e desvantagens encontra ao ter contribuido/estar a
contribuir para o projeto [X]?

i. Que vantagens?
ii. Que desvantagens?

8. Considera que o projeto alcangou os objetivos propostos? Porqué?

9. Qual a sua opiniao sobre o envolvimento da comunidade e das partes
interessadas no projeto?

10. Qual a sua opiniao sobre a comunicagéao e informagéao sobre o projeto?
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Bloco 5 -
Opinides sobre
as barreiras e os
facilitadores para
o planeamento
do projeto

Bloco 6 -
Opinides sobre
as barreiras e os
facilitadores para
a
implementacgao
do projeto

gerais do
projeto

Obter a
opinido dos
entrevistados
sobre as
barreiras e os
facilitadores
para o
planeamento
do projeto

Obter a
opinido dos
entrevistados
sobre as
barreiras e os
facilitadores
para

implementacéo

do projeto

Reflita sobre as principais
barreiras e facilitadores
para o planeamento do
projeto.

Reflita sobre as principais
barreiras e facilitadores
para a implementacéo do
projeto.

11. No seu ponto de vista, quais foram os fatores que contribuiram para
um planeamento bem-sucedido da intervengao [X]?

i. Poderia descrever esses fatores com mais detalhe?
ii. Como considera que esses fatores pudessem ser maximizados?

12. Na sua opinido, que fatores impediram/inibiram o planeamento da
intervencgao [X]?

i. Poderia descrever esses fatores com mais detalhe?
ii. Como considera que esses fatores pudessem ser minimizados?

13. Algumas pessoas relatam que os recursos financeiros podem ser uma
barreira ou um facilitador. O que pensa sobre isso?

14. Que fatores externos ao programa (como ambiente escolar, ambiente
familiar ou outro) tornaram mais dificil (barreiras) e mais facil (facilitadores)
de atingir os objetivos do planeamento do projeto?

15. No seu ponto de vista, quais foram os fatores que contribuiram para
uma implementagéo bem-sucedida da intervengao [X]?

i. Poderia descrever esses fatores com mais detalhe?
ii. Como considera que esses fatores pudessem ser maximizados?

16. Na sua opinido, que fatores impediram/inibiram a implementacéo da
intervencao [X]?

i. Poderia descrever esses fatores com mais detalhe?

ii. Como considera que esses fatores pudessem ser minimizados?
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Bloco 7 -
Opinides sobre
as barreiras e os
facilitadores para
a avaliagao do
projeto

Bloco 8 -
Opinides sobre a
sustentabilidade
do projeto

Obter a
opinido dos
entrevistados
sobre as
barreiras e os
facilitadores
para a
avaliacido do
projeto

Obter a
opinido dos
entrevistados
sobre as
barreiras e os
facilitadores
para a

Reflita sobre as principais
barreiras e facilitadores
para a avaliacao do
projeto.

Reflita sobre as principais
barreiras e facilitadores
para a sustentabilidade do
projeto.

17. Algumas pessoas relatam que os recursos financeiros podem ser uma
barreira ou um facilitador. O que pensa sobre isso?

18. Que fatores externos ao programa (como ambiente escolar, ambiente
familiar ou outro) tornaram mais dificil (barreiras) e mais facil (facilitadores)
de atingir os objetivos de implementagao o projeto?

19. No seu ponto de vista, quais foram os fatores que contribuiram para
uma avaliagdo bem-sucedida da intervencao [X]?

i. Poderia descrever esses fatores com mais detalhe?
ii. Como considera que esses fatores pudessem ser maximizados?

20. Na sua opinidao, que fatores impediram/inibiram a avaliacdo da
intervencgao [X]?

i. Poderia descrever esses fatores com mais detalhe?
ii. Como considera que esses fatores pudessem ser minimizados?

21. Que fatores externos ao programa (como ambiente escolar, ambiente
familiar ou outro) tornaram mais dificil (barreiras) e mais facil (facilitadores)
de atingir os objetivos de avaliagao do projeto?

22. Na sua opinido, o que tornou esta intervengao especifica sustentavel
apos a conclusao da fase de implementagao?

i. Se nao foi
sustentabilidade?

sustentado, quais foram os motivos da falta de
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avaliacido do

projeto
23. Gostaria que me indicasse quais dos seguintes fatores se constituiram
Captar o Reflita sobre algumas como barreiras ou facilitadores ao planeamento, implementagao,
Bloco 9 - sentido do recomendacdes para o avaliagdo e sustentabilidade do projeto. *
Sintese e . langamento futuro de . ~
~ entrevistado 24. Indique algumas recomendagdes para o langamento futuro de
reflexdo da programas de base o .
) sobre a e . programas de base comunitaria para criangas e adolescentes em
entrevista . comunitaria para criangas e
entrevista Portugal.

adolescentes em Portugal.

25. Gostaria de acrescentar algo ao que foi dito?

Nao se aplica/ Nao sei

Barreira

Facilitador

Desenho/Estrutura do projeto

Aceitacdo do projeto pela comunidade

Conhecimento profundo da populagéo-alvo por parte da equipa de investigagao

Gestao de imprevistos e erros

Obijetivos definidos do projeto

Comunicacgao interna (dentro da equipa do projeto)

Comunicagao externa (para fora da equipa do projeto)
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Coordenacao

Motivagcdo dos membros da equipa do projeto

Gestao de conflitos dentro da equipa

Gestéao de conflitos fora da equipa

Equipa do projeto qualificada

Financiamento

Impacto do projeto

Apoio politico continuo

Clareza das fungoes por parte de todos os intervenientes

Reconhecimento das partes interessadas da necessidade do projeto

Uso de recursos pré-existentes

Avaliacao continua

Papel dos professores

Papel dos encarregados de educagao

Adesao das criangas

Teorias explicativas da mudanca de comportamento
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10.2. Apéndice 2 — Termo de Consentimento Informado

“Barreiras e Facilitadores para o planeamento, implementacgao, avaliagao e
sustentabilidade de interven¢ées de base comunitaria para promover

alimentagdo saudavel em criangas e adolescentes”
Prezado(a):

Gostariamos de o(a) convidar a participar na investigagao “Barreiras e Facilitadores para
o planeamento, implementacéo, avaliacdo e sustentabilidade de intervencdes de base
comunitaria para promover alimentagdo saudavel em criangcas e adolescentes”, no
ambito da dissertacdo de mestrado em Saude Publica da Escola Nacional de Saude
Publica da Universidade Nova de Lisboa. O objetivo do estudo é explorar a perspetiva
das partes interessadas sobre as principais barreiras e facilitadores para o planeamento,
implementacdo, avaliagdo e sustentabilidade das intervengbes de base comunitaria

para promover a alimentagcdo saudavel em criangas e adolescentes, em Portugal.

A sua participagao é muito importante e é possivel contribuir da seguinte forma: sera
realizada uma entrevista sobre a sua experiéncia no(s) projeto(s) de promocéo de
alimentacéo saudavel em que esteve envolvido. A entrevista tem duracdo média de uma
hora e sera feita a sua gravacao de audio. Os resultados nao irdo ser utilizados para dar
qualquer informacdo que permita identificacdo institucional ou mesmo comparar
instituicdes, sendo usados unicamente no ambito da dissertacdo. No final da

investigagao, recebera os resultados via e-mail.

Esclarecemos que a sua participacédo € totalmente voluntaria, podendo recusar-se a
participar, ou mesmo desistir a qualguer momento, sem que isto acarrete qualquer
prejuizo a sua pessoa. Esclarecemos, também, que as suas informagbes serao
utilizadas somente para os fins desta investigacao e seréo tratadas com o mais absoluto
sigilo e confidencialidade, de modo a preservar a sua identidade e da sua instituicao.

Esclarecemos ainda, que nao pagara nem sera remunerado(a) pela sua participagao.

Os resultados desta investigagdo conduzirdo a uma compreensao ampla de quais sao
os fatores que afetam o planeamento, a implementagdo, a avaliagdo e a
sustentabilidade de projetos de base comunitaria para promover alimentagdo saudavel
em criangas e adolescentes. Ao abrir a discussao sobre estes fatores, espera-se
consciencializar todos aqueles que estdo ou estardo envolvidos neste tipo de projetos
de forma a garantir a sua eficacia e sustentabilidade, de modo a serem desenvolvidos

melhores programas de promog¢ao da saude infantil a nivel nacional, regional e local.
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Se tiver alguma duvida ou questao sobre este estudo podera contactar por e-mail para

atc.machado@ensp.unl.pt.

Gostariamos de Ihe agradecer antecipadamente pela sua colaboracao.

de de 2023

Investigador Responsavel

(nome completo), tendo sido devidamente esclarecido sobre os procedimentos da

pesquisa, concordo em participar voluntariamente na investigagdo descrita acima.

Assinatura (ou impressao dactiloscépica):

Data:

87




10.3. Apéndice 3 — Transcri¢ao das Entrevistas e faixas de codificagao

da Analise de Contetido

Categoria Subcategoria

1. Excesso de peso e obesidade 1.1, BN

infantil 1.2.  Fatores que influenciam

2.1.  Caracteristicas dos projetos
2.2. Vantagens dos projetos
2. Experiéncias em projetos 2.3. Desvantagens dos projetos

2.4. Impacto dos projetos

3.1. Planeamento
3.2. Implementacao
3. Facilitadores 33. Avaliagio

3.4. Sustentabilidade

4.1. Planeamento
4.2. Implementagao
4. Barreiras 4.3. Avaliacéo

4.4. Sustentabilidade
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Entrevista 1 - N346

Reflita sobre a questao do excesso de peso e obesidade infantil e sobre os
projetos de base comunitaria atualmente existentes para esta populagao.

Portugal € um dos paises com taxa de obesidade mais alta da Europa e estes projetos
séo bastante importantes porque séo projetos praticos que levam os alunos a fazerem
investigagdes, a pensarem um bocadinho sobre estes temas importante.
Nomeadamente langamos concursos, desafios, atividades nesse sentido, como o [...],
em que os alunos fazem o inquérito e tentam perceber quais sao os produtos que
consomem com mais frequéncia ao lanche e depois vao analisar, por exemplo, o
conteudo gordura de cada um desses produtos. Tentamos também que sejam
consumidas as sopas até o fim, a fruta, temos brigadas da cantina que trabalham
também esse aspeto e que alertam para varias questdes relacionadas com a obesidade
e com os bons habitos alimentares.

Fale sobre a sua experiéncia no projeto em que esteve/esta envolvido.

Gosto muito de trabalhar neste projeto. E um tema que me interessa. Poder trabalhar,
poder explorar, poder ligar estas tematicas a educacgao e tornar isto um contelddo quase
curricular, € para mim muito gratificante. Sobretudo gosto muito de levar os miudos para
as cozinhas das escolas quando vao confecionar ao vivo as suas ementas. Porque vejo
o entusiasmo, faz com que muitas daquelas criangas, que algumas delas nunca tinham
pegado numa faca, aprendam a descascar uma batata para poderem participar. E
aprendem durante todo o processo da pesquisa dos ingredientes, de tentar encontrar o
local, tentar encontrar o bioldgico, varias coisas das hortas das suas avos, aprendem
depois a confecionar os alimentos com as suas familias, ha aquela relagao, aquela troca
cultural, gastronémica e depois levam isso para uma escola ao vivo e, sem medo,
estarem ali a competir naquelas cozinhas dos crescidos, para mim é muito gratificante.

As vezes é complicado, por exemplo, ao nivel dos mecenas. Seria interessante, por
exemplo, haver uma verba maior para podermos fazer coisas que temos em mente.

Considera que o projeto alcangou os objetivos propostos? Porqué?

Acho que nos temos superado, estou muito contente com os resultados que temos
obtido ao longo dos anos e as vezes sentimos que uma tematica ndo é tdo bem
trabalhada num ano. No ano seguinte tentamos pensar naquela atividade, naquele
concurso de uma outra forma, para que consigamos chegar mais facilmente as pessoas
ou aos alunos, mas acho que sim.

Qual a sua opinido sobre o envolvimento da comunidade e das partes
interessadas no projeto?

Esse envolvimento € muito procurado por nés, porque nds queremos que as criangas
sejam vetores e que cheguem a casa com as informag¢des que adquiriram na escola,
que nao fiqguem s6 portadoras daquilo que aprenderam, mas que levem para casa. E,
portanto, procuramos muito isso nos nossos desafios. Tivemos desafios, por exemplo,
do sal, de controlar o desperdicio em casa em que era uma grelha que colocavam no
frigorifico e anotavam o desperdicio que tinham tanto durante a confegao, a preparagao
dos alimentos como no pos refeicdo. Portanto, nés queremos muito que tudo o que
acontece na escola seja divulgado e pensamos muito em desafios que cheguem até as
casas das pessoas. Depois ha também a divulgacédo dos projetos da alimentacdo no
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proprio Facebook das escolas onde existem varios painéis onde eles divulgam os
resultados a comunidade escolar, porque nao séo todos os alunos de uma escola que

trabalham aquele tema e eles tentam divulgar aquilo a restante comunidade, aos
colegas. E sim, é muito importante a divulgacéo.

Qual a sua opinido sobre a comunicacao e informagao sobre o projeto?

Tem sido conseguido uma forma eficaz, porque na altura da pandemia, por exemplo,
que todos os projetos estavam muito voltados para casa, foi o ano que tivemos mais
trabalhos. Portanto, tem sucesso quando os miudos levam coisas para fazer em casa,
pelo menos dentro da tematica da alimentagao. E sempre muito bem recebido. E sempre
um prazer. Nés comecamos a trabalhar com os pais, os mildos em casa, controlavam
desperdicio ou o sal e, por exemplo, este ano tivemos um desafio que ja os fazia chegar
até aos avos, que era [...], mostrando que a sustentabilidade no final esta na nossa
tradicao gastrondmica da nossa heranca mediterranica.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para o planeamento do projeto.

As principais barreiras, na verdade é sempre a mediagcao daquilo que nés queremos
fazer consoante a verba que conseguimos ter e, portanto a dificuldade prende-se
sempre por ai, porque a partir do momento em que nos temos as atividades criadas,
nés somos uma equipa pequena, mas fazemos de tudo para por em pratica. As vezes
nao é possivel porque nos falta realmente a verba necessaria para isso, porque, por
exemplo, as agdes nas escolas sido dispendiosas, porque tem de ir uma equipa
completa, algumas pessoas vao dar formagao aos encarregados de educacgao, outros
colegas estarao a fazer atividades com os alunos durante aquele periodo. E, portanto,
isso tudo tem custos, e as vezes a dificuldade, prende-se mesmo com isso.

Em termos de facilitadores, é a adesao. Temos sempre a uma grande adesao por parte
das escolas, porque eles tém varios projetos e desafios a escolha, além da tematica da
alimentagado, mas a adesao é sempre bastante grande, e isso € um facilitador a partir
dali é dar inicio aquilo que queremos.

Como considera que esses fatores podem ser minimizados/maximizados?

Com mais verba seria possivel criar mais desafios, contribuir para uma maior adesao,
poderiamos ir mais as escolas e haveria uma capacidade de transmitir aquilo que
queriamos dizer a mais pessoas e depois aderirem aos nossos desafios, aos nossos
projetos, aos nossos concursos. A verba é complicado, porque o financiamento é fixo e
de facto ndo é facil encontrar entidades que estejam dispostas a dar uma verba anual
para estes projetos.

Que fatores externos ao programa (como ambiente escolar, ambiente familiar ou
outro) tornaram mais dificil (barreiras) e mais facil (facilitadores) de atingir os
objetivos do planeamento do projeto?

As parcerias que temos, por exemplo, com as escolas de [...] que nos possibilitam, por
exemplo, fazer as provas ao vivo, S40 n0Ss0s parceiros, sdo externos a associagao, sao
externos ao programa, mas € o tipo de parceria que nos facilita muito andar para a frente
com estes projetos, porque sem o apoio deles era impossivel os miudos, por exemplo,
cozinharem ao vivo.
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Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a implementagao do
projeto.

Os fatores €, em primeiro lugar, trabalharmos com [...], que sdo escolas que de certa
maneira ja estao sensibilizadas para tematicas de educagdo ambiental. Sdo escolas que
tém interesse em colaborar neste tipo de projetos e iniciativas, portanto, estamos a
trabalhar com uma rede de 2000 escolas, de certa forma ja estdo mais sensibilizadas,
ou pelo menos, tém interesse em estar. Este € um dos principais fatores.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a avaliagao do projeto.

Como trabalhamos com desafios, no final do ano, temos como resultado trabalhos. O
numero de trabalhos e as inscrigdes em cada uma destas atividades, ajudando-os a
perceber o sucesso. E depois, também o6bvio, a avaliagdo, a qualidade dos trabalhos.
Quando os recebemos, e temos como agentes facilitadores, a[...],a[...], a[...], a[...],
O0[...], 0[...], os nossos parceiros, a [...], as [...], que nos ajudam a avaliar os trabalhos
e chegar até aos vencedores.

E é desta forma que fazemos o processo de avaliagao e contamos com estas parcerias
que sdo muito importantes nesta altura.

Quando a escola nos envia o trabalho, ndo envia simplesmente o trabalho, envia-nos
uma memoéria descritiva, envia-nos uma série de respostas a questdbes que nos
colocamos na plataforma [...]. As vezes, a grande dificuldade é mesmo para selecionar
os trabalhos e enviar para o juri, porque de facto sdo muitos trabalhos. Por exemplo,
[...], em que temos de ver varios questionarios, saber com que frequéncia, que fazem
as divulgacoes, o que é que controlam na cantina, se controlam o ruido, por exemplo. E
portanto, ha muitas coisas a avaliar ha varios trabalhos, a dificuldade maior prende-se
mesmo com isso. As vezes, podemos considerar que estamos a ter dificuldade em
avaliar um determinado trabalho de um desafio ai no préximo ano se o tensionarmos
repetir, podemos fazer algum reparo aquilo que é solicitado a escola. A maior dificuldade
prende-se mesmo com isso.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a sustentabilidade do
projeto.

Primeiro, trabalhamos com [...] que sao escolas sensibilizadas e, portanto, tém muito
interesse e aderem com muita facilidade aquilo nés langamos todos os anos. Facilita
também termos parceiros que nos ajudam bastante, como por exemplo as [...] que nos
recebem para fazer as provas dos [...], que € um dos projetos que que € mais aliciante
e que de facto existe um enorme envolvimento dos alunos, por exemplo, contamos com
a parceria das [...] que em qualquer agao onde estejamos a trabalhar com escolas, nos
entregam sempre uma grande quantidade de plantas, o que nos permite, por exemplo,
identificar as plantas com os alunos, cheirar, provar, etc. Portanto, o facto de
trabalharmos com [...], de termos excelentes parceiros, de termos a sorte de termos
financiamento, sao principais fatores que podem levar ao crescimento do projeto.

Reflita sobre as recomendag¢o6es para o langamento futuro de programas de base
comunitaria para criangas e adolescentes em Portugal.

Eu acho que é muito importante trabalhar assim a distancia em que nés criamos e eles
la na escola depois executam, € uma forma de darmos conteudos as escolas para
trabalhar e fazerem atividades praticas.
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Entrevista 2 - Q271 - Q485

Quando pensa em projetos de base comunitaria para criangas e adolescentes que
palavras lhe surgem?

Criatividade, comunicacgao, adaptacao e escuta.

Reflita sobre a questao do excesso de peso e obesidade infantil e sobre os
projetos de base comunitaria atualmente existentes para esta populagao.

Eu sou um bocadinho suspeita porque estou num sitio onde ainda por cima agora ja
foram divulgados os novos dados do COSI Portugal 2022 e, como se viu, reverteu-se a
tendéncia de vir a descer os numeros do excesso de peso e obesidade nos ultimos
anos. Mas, também, como ja se esperava, depois de uma pandemia em que os miudos
estiveram imenso tempo fechados em casa, ndo estiveram nas escolas, houve aqui uma
série de mudancga de habitos ao nivel de comportamentos sedentarios, aumento de
tempo de ecra, diminuicao da atividade fisica, nimero de horas de sono, houve aqui
uma série de comportamentos que explicam estes niumeros mais elevados. Continua a
ser assustador que uma em cada 3 criancas tem excesso de peso em Portugal, portanto,
obviamente que mais que nunca este tipo de programas como o [...] e a[...] € inUmeros
que existam por todo o pais sao mais necessarios que nunca.

Fale sobre a sua experiéncia nos projetos em que esteve/esta envolvido.

A questao da criatividade, de saber dar a volta a questao quando as criancas fazem
assim uma questao diferente do que estamos a espera e que saibas aligeirar, escutar a
crianca e responder de uma forma que ela entenda uma forma simples, adaptando a
comunicacao. Mas que de outra forma, também n&o seja s6 debitar conhecimentos as
criancas, novamente a questao da criatividade, saber abragar a turma, abragar a crianga
em si e transmitir os conhecimentos da melhor forma. Temos certas coisas que
queremos transmitir mas arranjar obviamente aqui um meio termo de forma a conseguir
transmitir esses conhecimentos as criancas.

O que me faz ainda hoje contribui de uma forma objetiva para estes projetos talvez seja
a perspetiva de continuidade. O [...] € um projeto de continuidade e, por exemplo, as
turmas que apanhei no primeiro ano, na altura do meu estagio, hoje em dia, algumas
delas ainda estao connosco e, possivelmente para o ano, vao fazer o primeiro ciclo todo.
Véao estar do primeiro ao quarto ano, possivelmente. E isso também é muito bom ver a
evolucao e nés também obviamente, conseguimos chegar tanto ao professor, porque
ha professores que se mantém com a turma, de uma forma diferente daquelas que sao
novas. Ja temos uma confianga de frente, ja conseguimos perceber como € que eles
trabalham, quais sao as dificuldades daquela turma, o contexto em que se encontram e
obviamente, isso também € muito importante. Conhecer o contexto em programas de
nutricdo comunitaria para que seja possivel adaptar a nossa intervencgao.

Considera que os projetos alcangaram os objetivos propostos? Porqué?

E assim a[...] € um bocadinho diferente porque é um estudo a 4 anos, ou seja, nés s6
no final do estudo € que vamos conseguir analisar. Obviamente, ja temos aqui uma série
de indicadores avaliados, mas s6 no final dos 4 anos € que vamos avaliar o conjunto
inteiro. Obviamente que ja estamos a ter algumas metas e alguns inputs das agbes que
fazemos, feedback dos professores € sempre muito bom, mesmo das criangas nds
percebemos pelas fichas de conhecimentos vamos percebendo se estamos a fazer os
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materiais de forma correta, percebendo pela evolugdo do comportamento e dos
conhecimentos das criangas.

No [...] conseguimos ver por ano letivo, caso seja turma de continuidade, que nem
sempre o €, conseguimos perceber aqui uma evolugdo desde o inicio até ao fim da
participacao das turmas no programa. No [...] também n&o sdo muitos objetivos que nos
propomos, porque nao podemos fazer milagres num ano letivo, mas acredito que indo
trés ou quatro vezes por ano letivo a escola e tendo o contacto que nés temos com os
professores e o contacto com os pais, que neste caso € muito reduzido, acredito que
que consigamos chegar aos objetivos que propusemos inicialmente. Se bem que esta
parte aqui dos pais € algo que nés gostavamos de chegar mais. Ja o fizemos ha uns
anos atras de uma forma diferente do que estamos a fazer agora. Isto da questao da
pandemia veio alterar algumas coisas e ainda ndo chegamos ao patamar que queriamos
como ja atingimos ha uns anos.

Qual a sua opinido sobre o envolvimento da comunidade e das partes
interessadas no projeto?

As partes interessadas dos nossos projetos sdo obviamente as criangas, sao as
principais, mas depois temos os professores e restante comunidade escolar em
especifico, portanto, manipuladores de alimentos, todos os intervenientes na escola
diretamente. Esses, obviamente, vao usufruir também mais do programa e vao ajudar
também as criangas a completar os desafios que nds temos, como, por exemplo, o mapa
dos lanches, o mapa do pescado, o mapa dos hortofruticolas, entre sessées e,
obviamente também durante a sessdo, porque os professores também vao fazendo
alguns comentarios em relagdo a turma e vao tendo aqui uma participagéo ativa que
nos vai ajudando tanto a nés como as criancas a ter uma participagao mais proveitosa.

Em relagéo aos pais, sdo a parte interessada que menos intervém no programa porque
obviamente nao estdo nas sessbes em que nos fazemos, apenas respondem aos
questionarios que nds temos no inicio do ano. Por exemplo, os materiais que nds lhes
fazemos chegar como os flyers que damos no final das sessdes ou mesmo outro tipo
de materiais que também ja entregamos em outros anos, percebemos que nao
conseguimos chegar a todos os pais da mesma foram e obviamente nem todos os pais
tém o mesmo interesse e, portanto é aqui uma lacuna deste programa e acho que em
todos no ambito escolar. Acho que os pais € sempre uma parcela deste tipo de
programas que € mais dificil de conseguir chegar e de obter a participagdo que nés
desejavamos.

Qual a sua opinido sobre a comunicagao e informagao sobre os projetos?

Em relagdo ao [...] acreditamos que a comunicagao esteja a ser eficaz, porque de ano
para ano vamos aumentando as turmas. A inscricao é feita através do préprio professor,
portanto as pessoas comegcam a conhecer mais 0 Nnosso programa, comegam a
interessar-se mais, mesmo, até turmas que muitas delas sdo de continuidade
inscrevem-se num ano e querem-se inscrever nos anos seguintes e, portanto, acredito
que em termos de comunicagéo esta a ser eficaz, porque este ano tivemos cerca de
mais quinze turmas a mais em relacéo ao ano passado, tivemos um total de sessenta e
para o ano perspetivamos que cresga em mais dez ou quinze turmas também.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para o planeamento dos
projetos.
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No [...], como é um projeto financiado pela [...], no inicio do ano intervém um bocadinho
no processo de inscricao das turmas. Nos temos perspetivas para o niumero de turmas
que vamos ter em cada ano, mas nunca sabemos muito bem porque a [...] pode chamar
outras freguesias e ai temos de adaptar um bocadinho. Por exemplo, os materiais, o
planeamento que temos, o numero de turmas que vai ser, isso também obviamente
influencia o planeamento. Ser feito para trinta turmas ou para cinquenta. Portanto, a
parte do financiador, pode ser um facilitador em algumas coisas, mas também pode ser
uma barreira na parte do planeamento por este mesmo motivo.

Em relacado a [...] isso ndo se verifica porque sdo sempre as mesmas turmas, mas ha
um fator que identifico como barreira, mas que também pode ser facilitador que é o facto
de trabalharmos com outros parceiros na escola. Na [...], quem faz os materiais ou quem
planeia a intervencdo, obviamente da area da alimentagdo somos nés, mas depois
temos, por exemplo, da area grafica ou da parte criativa, digamos assim que, por
exemplo, ajudaram na parte da histéria. Eles podem influenciar a forma como os
materiais sdo feitos e até outro parceiro que trata mais da parte das inscricbes e da parte
logistica das escolas, também pode influenciar aqui um bocadinho na parte de
desbloquear a ida as escolas, ou seja, trabalhar com outros parceiros pode ser
proveitoso como ter aqui algumas barreiras na area do planeamento.

Algumas pessoas relatam que os recursos financeiros podem ser uma barreira ou
um facilitador. O que pensa sobre isso?

Depende dos municipios, por exemplo, em [...] tanto dizem que podemos fazer para
trinta turmas como na semana a seguir ja dizem que tém mais trinta turmas
interessadas, nés rapidamente adaptamos as coisas e isso ndo é dificuldade para nos.

No caso do Municipio de [...] ja ndo é bem assim, se nds, por exemplo, temos muitas
turmas que estéo interessadas até de anos anterior, mas que o municipio impde um
determinado orgamento limite, nés s6 podemos ficar com as turmas que cabem nesse
nosso orcamento limite. Portanto, também depende muito aqui do municipio, da
aceitabilidade que tém neste tipo de programas, na facilidade que tém de alocar
orcamento para este tipo de programas. Portanto, isso sim, obviamente pode ser aqui
uma barreira.

Na [...] também ndo ha problema porque, como sdo sempre as mesmas turmas, a
partida o orgamento, também nao ira mexer muito.

Que fatores externos ao programa (como ambiente escolar, ambiente familiar ou
outro) tornaram mais dificil (barreiras) e mais facil (facilitadores) de atingir os
objetivos do planeamento dos projetos?

Uma escola que esteja mais habituada a ter um ambiente promotor de saude, que tenha
mais atividades voltadas para a alimentagdo saudavel, com professores interessados
para essas tematicas, obviamente estdo mais interessados e querem aderir a este tipo
de programas mais facilmente. Enquanto se forem outras escolas que estdo noutro
ambiente em que ha outras preocupacgoes, a parte mais socioecondémica, se nao tém
tanta preocupagédo com o fator da alimentagéo, obviamente que, se calhar, ndo vai ser
uma preocupagao para esta escola, pode haver influéncia na adesao dos professores a
esse tipo de projetos.
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Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a implementagao dos
projetos.

O ambiente escolar e o ambiente familiar, podem ser aqui grandes fatores. Porque |a
esta, se forem professores que quando nés estamos em sala de aula, se interessam
pela tematica, obviamente, vao ter aqui comentarios e vao adaptar a situacédo da turma
aquilo que nds estamos a falar. Portanto, € uma situagao, muito mais interativa em que
os professores incentivam mesmo os miudos a partilhar e tentam que a turma seja mais
participativa. Cria-se mesmo um momento de, ndo diria discussdo, mas que nao é so
os nutricionistas a debitar os conceitos de alimentacdo saudavel, mas uma troca de
ideias que leva também, obviamente, ao nosso objetivo final que € que essas criangas
mudem os seus comportamentos e que saibam porque é que o estao a fazer.

Agora, isso também pode ir para o lado contrario, professores que nao se identifiquem
com o programa que estejam um bocadinho contrariados, por exemplo, podem ter um
efeito contrario levando-os a ter algum tipo de comentarios que podem fazer com que
as criangas nao sejam tao incentivadas a participar nos outros desafios que tenhamos.
Obviamente, o professor € uma forca muito motivadora para este tipo de situacoes.

A familia também pode ter aqui um papel muito decisivo. Obviamente, as criancas
quando chegam a casa podem partilhar com os pais este tipo de conhecimento e ha
pais que aderem e até podem aceitar algumas sugestdes das criangas, por exemplo, as
criangas dizerem que ouviram alguma ideia na escola e sugerirem fazer em casa e os
pais aceitarem. Ou acontecer precisamente o contrario e até bloquear quase essas
ideias e dizerem que em casa € assim que se faz e pronto ndo aderirem no fundo aquilo
que é dito a toda a turma e bloquear ali um bocadinho.

Obviamente fatores como os parceiros, supondo que dizem que, entretanto tem de
haver um corte no orgcamento, € uma grande barreira porque podemos ter de adaptar
todo o programa de um momento para o outro.

Como considera que esses fatores pudessem ser minimizados/maximizados?

No caso dos professores acho que podem resultar o facto de nés, por exemplo,
tentarmos perceber, no caso de estar desmotivado, virmos claramente que o professor
nao esta muito virado nesse sentido, abordar o professor de uma forma diferente e nao
ser quase uma abordagem como nds temos com outro professor qualquer que é so falar
0 minimo da marcacao das sessoes, perguntar coisas ao longo da intervengcédo, mas
tentar perceber se calhar o porqué, tentar ter uma abordagem diferente com o professor,
fazer uma atividade, por exemplo, com outros professores que estejam com a escola,
ter aqui se calhar diferentes perspetivas de outros professores, nao falar sé6 de um para
um, ter aqui o contexto da escola toda, dos colegas desse professor. Se o professor
disser que nao acredita que este projeto tenha alguma diferenga, porque os pais nao
querem mudar habitos, por exemplo, tentar ver que sugestoes € que esse professor tem
que possamos, entdo implementar. Ir ao encontro das crengas desse professor e tentar
perceber como € que podemos entdo conquistar esse professor.

Relativamente aos encarregados de educacgao é mais dificil perceber sequer o que é
que eles acham. Muitas vezes o que nés ouvimos dos professores € que os pais dizem
isto assim ou assado ou que, por exemplo, nos questionarios familia vamos tendo
alguns comentarios dos pais, mas obviamente que ndo estamos a ter uma conversa,
apenas um comentario e, as vezes, nem percebemos bem o contexto em que € escrito.
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Portanto € mais dificil para ter opiniao dos proprios pais ou até o contexto de
determinada a crenga ou determinado comportamento em si.

Depois, 0 que se pode fazer caso consigamos perceber que alguma coisa nao esta a
correr como noés gostariamos, ou que o professor nos identifique, tentar chegar aos pais.
Se calhar escrever um e-mail para tentar perceber a percecao do que é em especifico,
por exemplo, se eles tém alguma dificuldade em relagéo aos lanches. Por exemplo, se
estivermos a fazer uma intervencgao sobre lanches e eles dizem que tém dificuldade e o
que esta a ser proposto nido é possivel e ndo é pratico, tentar fazer uma sessao
direcionada aos pais, tentar ouvi-los, entender quais € que séo as suas dificuldades.
Mais uma vez, tentar aqui perceber o que é que esta a falhar e nds oferecemos
possibilidades de nao solucionar, mas darmos ideias, tentar perceber o que é que
podemos aqui melhorar.

Acho que isso passa muito por tentar identificar o problema. Tentar no fundo ouvir o que
€ que sao aqui as preocupacgodes ou ideias pré-concebidas e tentar oferecer solugdes
para isso.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a avaliagao dos projetos.

Nés avaliamos o impacto através da ficha de conhecimentos e como eles estao todos a
fazer ao mesmo tempo, os professores podem ter aqui um papel influenciador, ou seja,
ajudar nas respostas e aqui, obviamente podemos ter vieses de resultados por esse
mesmo motivo.

As pessoas que podem ver os dados provenientes das nossas avaliagdes, obviamente
que a forma como ndés escrevemos os relatorios ja vai adaptado, tendo em conta se sao
pessoas que sido da area da salde ou sdo pessoas que nao tém nada a ver com isso.
Mas, por exemplo, no caso da [...], que eles, obviamente enquanto entidade que liga
mais a numeros e a coisas visiveis, por exemplo, KPI’s, resultados imediatos, coisas
que eles consigam enunciar para fora que foi possivel aumentar uma determinada
percentagem. Obviamente que nés sabemos que em termos de promogao da saude
nao é bem assim. Termos aumentados de x% para y%, muitas vezes ndo conseguimos
ter este tipo de avaliagdo de KPI's, em numeros. As vezes em termos de feedback
qualitativo € muito mais proveitoso para nos nutricionistas que implementamos este
projeto e conseguimos ter um feedback que percebemos que estamos a ir no caminho
certo, enquanto que eles preocupam-se com outro tipo de resultados que nds, se calhar,
as vezes nao conseguimos dar neste ambito de projetos.

Para além disso, ha aqui lacunas. Nos s avaliamos os conhecimentos e mesmo a parte
de atitudes e comportamentos ndo vemos, por exemplo, a parte dos habitos alimentares.
Nao sabemos em que € que isso repercutiu precisamente depois da mudanga de
habitos. Tanto as criangas como a familia nao avaliamos, mas também podia ser algo
que podiamos a avaliar se tivéssemos capacidade para isso que ndo temos. Mas acho
que essa parte da avaliagdo dos habitos alimentares, ou seja, de mudanca de
comportamentos, mesmo especificamente nds ndo temos. Era algo que seria importante
avaliar ndo s6 no final da intervencdo, mas, por exemplo, x meses depois, se ha
manutengao desta mudanga de comportamento, ou se foi algo que foi s6 ali no calor do
momento, sé no final da intervengao, enquanto ainda esta tudo muito fresquinho e isso
seria importante de verificar mas nés nao verificamos isso.
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Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a sustentabilidade dos
projetos.

No [...] como o parceiro € sempre 0 mesmo, as pessoas ndo mudam, a ndo ser que 0
préprio governo mude, que haja eleigbes, o que ja aconteceu. Mas a partida as pessoas
que trabalham nos departamentos relacionados com a educacgao ou a questao da parte
da promocao da saude, como € o caso de [...] sdo mais ou menos as mesmas pessoas
gue contactam connosco, portanto, sé isso ja facilita muito depois também contato com
as escolas, isso € muito mais facil para nés.

A questao de os professores serem os mesmos, esta questdo da continuidade em
termos de sustentabilidade é muito boa. Ha professores que até podiamos deixar de ter
em certa fase do projeto, por exemplo ao chegar ao quarto ano, mas depois, quando
passam alguns anos, ja estdo outra vez em turmas que estdo elegiveis para os anos
letivos, voltam a querer se inscrever porque lembram-se que ha uns anos tiveram esse
projeto na turma.

Algo que nos preocupa é que por exemplo vém eleigcbes e vem um executivo municipal
que nao tem nenhum tipo de preocupagdes com esse tipo de questdes relacionadas
com alimentagdo, com saude em geral e quer acabar com esses projetos todos,
obviamente, que o nosso projeto acaba nesse municipio. Portanto, haver tambem aqui
algo que faca com que estes executivos, as pessoas que no fundo gerem a parte dos
orcamentos, esteja preocupada com esse tipo de projetos, é fundamental. A questao
mesmo, por exemplo, da nossa divulgacdo dos dados, perceberem em que é que nés
contribuimos especificamente para as criangas, eles também vao percebendo que este
projeto € necessario e apostam em mais turmas também para ter uma maior
abrangéncia. Mas acho que esta preocupacao nesse caso dos municipios com estes
programas € muito importante, porque se nao fosse isso, 0S NOssos programas
acabavam do dia para a noite.

Reflita sobre as recomendagées para o langamento futuro de programas de base
comunitaria para criangas e adolescentes em Portugal.

A que considero mais importante é tentar fazer uma anadlise de quais é que sao os
principais problemas da escola, do agrupamento, do distrito, do que seja que nds vamos
intervir. Se tivermos esses dados, ja sabemos quais é que sao os principais problemas,
por exemplo, a questdo de consumo de hortofruticolas saber qual € que é a melhor
forma de intervir nesses casos, entao ai fazer uma revisao de literatura, perceber que
outros programas existem nesse tipo de intervencao ou quais foram os resultados. O
que é bem feito e 0 que nao é tdo bem feito que possa servir, entdo também para a
nossa intervencao.

Obviamente que tentar também chegar a quem ja fazia esse tipo de programas também
€ bom, por exemplo, tentar parcerias com faculdades que trabalhem também ou tenham
algum tipo de projeto nesta area, parceiros que também sejam da area da saude ou que
também tenham preocupagdes com esse tipo de tematicas.

Gostaria que me indicasse quais dos seguintes fatores se constituiram como
barreiras ou facilitadores ao planeamento, implementagcao, avaliagdo e
sustentabilidade dos projetos.

Design/estrutura dos projetos.
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Eu acho que é um facilitador no sentido em que, como vamos varias vezes as escolas
temos aqui um contacto mais préximo com as criancas e, portanto, nesse sentido, acho
que é um facilitador.

Comunicagao interna (dentro da equipa)

Ha aqui um problema externo no fundo, quem contacta diretamente com os municipios
nao € quem depois transmite essa informagao para nés, portanto ha aqui um corte de
informacdo importante. Nés enquanto supervisoras de quem esta a implementar a
intervencdo e de quem esta mesmo a ir as escolas, nao tem contato direto com os
municipios. Acho que isso podia ser aqui potenciado, sim.

Comunicagao externa (para fora da equipa do projeto)

7

Eu acho que é um facilitador, até porque quase todos os anos nds temos novos
municipios a quererem trabalhar com o projeto. Depois, por outro tipo de questdes, pode
nao ser possivel, mas temos sempre novos interessados, portanto, acho que é um
facilitador.

Clareza das fungo6es por parte de todos os intervenientes

As vezes os e-mails que nés recebemos ou até mesmo nos questionarios familia, em
que vamos vendo comentarios de alguns encarregados de educagao, eles empurram
um bocadinho as responsabilidades em termos de algumas dificuldades alimentares
que notam das criangas para o nosso lado. E eles se calhar ndo conseguem perceber
bem o papel deles e a importancia deles, enquanto exemplo na familia e empurram essa
responsabilidade para nds, tipo o nutricionista € que tem formagdo para tal, o
nutricionista € que deveria dizer a minha crianga que isto se faz ou n&o se faz.

E se calhar mesmo até o professor em sala que as vezes comegam a dar algum tipo de
conselho que no nosso ponto de vista, percebemos que nao € coisa mais acertada a
fazer, mas que eles acham que, como sdo, a figura autoritaria na turma, tém
possibilidade de o fazer. Acho que neste caso pode ser uma barreira nesse sentido.

Gostaria de acrescentar algo ao que foi dito?

Nao.

99



Entrevista 3 - J610
Resumo do projeto em que esteve/esta envolvido.

O [...] € um projeto que tem como objetivo promover o consumo de horticolas em
criancas de idade pré-escolar. Este é o objetivo principal depois de alguns dos objetivos
especificos, sdo também criar instrumentos educativos que auxiliem nesta promogéo do
consumo deste grupo de alimentos. Surgiu em [...], com financiamento do [...]. E um
projeto que esta sediado no [...] que faz parte do politécnico de [...]. E entao, a partir de
[...], foi quando nds iniciamos a criacdo de materiais educativos e quando iniciamos
depois e apos isso, apos a criagao do primeiro material, que foi o jogo digital e iniciamos
aintervengédo em[...] em quatro jardins de infancia do concelho de [...]. Portanto, a partir
dai temos desenvolvido outros materiais. Desenvolvemos também uma histéria infantil
com base nas mesmas caracteristicas, nas mesmas personagens € com 0S mesmos
objetivos e desenvolvemos também outros materiais de apoio aos encarregados de
educagao, como alguns mini e-books de receitas que, com base naqueles horticolas,
alguns desenhos para colorir para apoiar as educadoras de infancia, e alguns
workshops, mesmo ja interativos com os pais. Portanto, desde [...] até hoje temos todos
os anos estado em 4 ou 5 escolas por ano no concelho de [...] e em cada ano apostamos
num material educativo.

Quando pensa em projetos de base comunitaria para criangas e adolescentes que
palavras lhe surgem?

Criatividade, multidisciplinaridade.

Reflita sobre a questiao do excesso de peso e obesidade infantil e sobre os
projetos de base comunitaria atualmente existentes para esta populagao.

Acho que ha uma dificuldade enorme em manter estes projetos. Pelo menos o que se
verifica a nivel nacional é que ha muito poucos que conseguem manter-se durante muito
tempo e acho que isso tem a ver com a dificuldade de financiamento. Acho que a
principal dificuldade é essa. Portanto, nés s6 conseguimos ver grandes projetos a serem
mantidos quando ha uma grande entidade financiadora, como, por exemplo, a[...], com
o projeto [...]. Ter a [...] por tras da logo uma robustez diferente.

Para além disso, existem muitos projetos para idade escolar, e parece-me que ha
poucos para idade pré-escolar e por isso € que nés apostamos neste idade. Para a
adolescéncia também parece que ha poucos. Parece que ha esta massificagdo da idade
escolar talvez por maior abertura das escolas ou dos professores. Mas acho que ha
cada vez mais necessidade de diversificar o publico-alvo porque tanto a idade escolar
como a adolescéncia também sao muito necessarias e, principalmente no adolescéncia,
em que ha uma modificagdo muito grande do estilo de vida e dos pares, acho que seria
muito importante apostar nessa area. Na idade pré-escolar também sinto isso. Por
exemplo, o projeto [...], que existiu ha uns anos que consistia numa app e tinha a ligagéo
com os pais e com os educadores de infancia e muito material produzido, mas que
também acabou por ficar esquecido por causa da falta de financiamento. E parece-me
que ha falta de materiais nesta faixa etaria.

Que valor atribui a estes programas de base comunitaria para criangas?

Eu acho que sao cada vez mais valorizados. Sdo mesmo importantes porque as
criangas lembram-se disso e véao falando do projeto mesmo passando muito tempo. Eu
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trabalhei no Jardim de infancia privado durante muitos anos. Ja nao estou la ha 3 anos
mas de vez em quando, quando volto |4, as criancas que eram bebés, quando eu la
estava, agora vém ter comigo, e lembram-se daquilo que eu as ensinei. Portanto € um
sinal de que as criancas retém aquilo que nds lhes dizemos quando é com valor, quando
a aprendizagem é com significado. E, por isso, eu acho que € valorizado tanto pelas
criangcas como pelos educadores de infancia. Pelos pais tenho alguma dificuldade em
perceber se valorizam ou n&o, porque parece-me que ha uma pouca percentagem de

pais que valoriza assim tanto. Mas acho que é cada vez mais necessaria esta
valorizagao.

Que vantagens e desvantagens encontra em ter contribuido/estar a contribuir para
este projeto?

Vantagens sdo muitas. Quando nés pensamos na nutrigdo comunitaria, em que o
objetivo é promover a saude e prevenir a doenca crénica dos grupos populacionais, eu
acho que participar num projeto destes tem este objetivo comum, e por isso, tem todas
estas vantagens associadas a promog¢ao da saude. Portanto, nés sabemos que estamos
a influenciar positivamente as familias, as criangas, as educadoras de infancia e,
portanto, tem todas as vantagens associadas a isso. E eu quero acreditar que isto vai
trazer também frutos no futuro, ndo é s6 momentaneo, e que estas criangas que estao
agora a ser tocadas pelo projeto que daqui a uns anos ainda vdo manter essa
aprendizagem. E eu acho que existem todas estas vantagens inerentes a um projeto
nutricdo comunitaria.

Desvantagens a nivel pessoal tem muitas. Isto ndo € um projeto financiado, eu néo
recebo mais nada por fazer esse projeto, 0 meu salario € igualzinho eu estando a
participar no projeto ou ndo, portanto isto € s6 amor a camisola. Tem também a
desvantagem do tempo que se perde associado a isso. Principalmente a desvantagem
da acumulacao de tarefas para além das tarefas como professora numa instituicdo de
ensino superior.

Considera que o projeto alcangou os objetivos propostos? Porqué?

No6s estamos a conseguir alcangar a maioria dos objetivos. Um dos maiores objetivos é
conseguir perceber se o nivel de consumo dos horticolas € maior e conseguimos
perceber sempre que ele aumenta no final da intervengéo. Também temos conseguido
fazer os materiais pedagoégicos que nos temos proposto que foi o jogo digital e o livro.
E os outros também, nomeadamente a criagdo dos workshops, dos ebooks, tudo isso
temos conseguido fazer.

Aquilo que é mais dificil € manter o projeto porque ndés em termos de recursos humanos
€ muito complicado porque nao temos financiamento, entdo temos de andar sempre a
procura.

Qual a sua opinido sobre o envolvimento da comunidade e das partes
interessadas no projeto?

Nés temos um grande parceiro que é a [...], que se tem mostrado sempre muito
disponivel para nos apoiar. Apoiou-nos imenso na publicagdo do livro, eles é que
suportaram todos os custos. E ndés sentimos que ha parceiros interessados. Nos,
quando ganhamos o prémio [...], fomos contactados por algumas santas casas e juntas
de freguesia, que também queriam implementar o projeto, mas depois falta-nos

101



recursos, nao temos recursos humanos que consigam ir a mais distritos. Mas esse € um
dos grandes objetivos do projeto € conseguir ter pessoal e outros recursos financeiros
para conseguir manter o projeto, ndo s6 em [...], mas também em outros distritos.
Portanto, eu acho que em termos de parcerias € em termos de comunidade, a
comunidade educativa também nos recebe sempre de bragos abertos. Ao principio, com
alguma desconfianca de saber se lhes vai dar muito trabalho. E sempre essa a quest&o
mas depois, quando percebem que o projeto ja esta bem montado e que nés
asseguramos tudo, fica tudo bem, mas se realmente se pedirmos um bocadinho mais,
ja temos aqui algumas barreiras.

Por exemplo, este ano letivo que passou, houve uma das questdes de uma das tarefas
que estava a cargo das educadoras de infancia que era comprar os horticolas. Foi a
primeira vez que isso aconteceu, porque nos realmente nao tinhamos financiamento e
elas propuseram-se a comprar com o dinheiro que os pais dao para as escolas. E, no
final das cinco sessoes, elas ja estavam fartinhas de comprar horticolas, ja se
queixavam e ai ja comecga a ser assim um bocadinho mais complicado, mas no inicio

elas percebem que € um projeto interessante e que vai ter vantagens e por isso
recebem-nos muito bem.

Qual a sua opiniao sobre a comunicagao e informagao sobre o projeto?

Essa € uma das grandes barreiras que nds temos, a comunicagao para os pais. Nos so
temos acesso as educadoras de infancia. Nunca podemos ter acesso aos e-mails nem
qualquer contato dos pais. Portanto, a informacédo que nds passamos para os pais &
sempre através das educadoras. Tem sempre aqui um intermediario. E os pais muitas
vezes também ja estdo cansados de receber tanta informacédo dos educadoras, nao
consultam o e-mail com regularidade. E, entdo nés temos considerado que isso tem sido
uma das barreiras a execucado depois das tarefas. Porque ndés aquilo que temos
implementado, fazemos cinco sessées, e entre cada sessdao vamos enviando uma
informagao para os pais irem fazendo com as criangas, por exemplo, uma das semanas
€ eles fazerem uma daquelas receitas com a crianga em casa, outra semana é colorirem
os desenhos e acho que a informagao chegar aos pais € dificil. Eles nao participam, &
raro participarem. Nés fizemos isto dos desenhos e em 200 criangas houve para ai 5%
dos pais que enviaram alguma coisa. Mesmo nos workshops, nos tinhamos um
workshop que era dirigido a quatro salas de Jardins de Infancia e estava quase sem
pais, participaram cinco. E sempre uma adesdo muito reduzida. Eu acho que isso tem
a ver tem a ver por um lado com a comunicacao, porque € dificil comunicar com os pais.
Por outro lado, também é sempre esta uma das grandes barreiras dos projetos
educacao alimentar e nutricdo comunitaria que € conseguir chegar aos pais, porque 0s
pais ndo se sentem motivados para nos vir ouvir.

Porque é necessario conseguir conjugar muitos fatores ao mesmo tempo: nao lhes tirar
o tempo que eles tém com os filhos, nés ndo Ihes podemos roubar esse tempo que ja é
precioso. Por outro lado, para ndo roubarmos esse tempo devia ser em horario escolar,
mas nesse horario os pais estdo a trabalhar. Se for ao fim de semana, la estamos a
roubar fim de semana dos pais, eles também nao querem. Eu nao sei, sinceramente,
isso tem sido mesmo uma das principais barreiras.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para o planeamento do projeto.
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No planeamento um grande facilitador foi termos o financiamento do [...] que foi o que
nos permitiu pagar alguns bolseiros para nos fazerem um jogo digital.

Um grande facilitador também foi ter a participacao de varias turmas de estudantes de
diatética e nutricdo, estudantes de jogos digitais e multimédia, estudantes de som e
imagem, de varias licenciaturas do Politécnico de [...]. Foi um grande facilitador, termos
pessoas que nao foi preciso pagar porque sao estudantes e que estavam disponiveis e
motivadas para trabalhar.

A grande barreira foi conseguir juntar estas pessoas todas a falar a mesma linguagem.
Em termos de fimings, marcar reuniées, ou seja, fazer o cronograma com tanta gente
envolvida foi mais complicado. Uma das grandes barreiras foi essa. Para além disso, foi
também agilizar com os outros parceiros. Nos tinhamos a nossa equipa, mas depois
tinhamos a parceria com a [...] em que nés iriamos fazer intervengéao, ou seja, toda esta
agilizagdo, todo este planeamento com tantos parceiros, com tantos elementos
envolvidos foi a parte mais dificil, em timings muito curtos, porque tinhamos sempre um
timing muito apertado.

Que fatores externos ao programa (como ambiente escolar, ambiente familiar ou
outro) tornaram mais dificil (barreiras) e mais facil (facilitadores) de atingir os
objetivos do planeamento do projeto?

Na fase do planeamento ndo sinceramente. Na parte da implementacao ja houve alguns
fatores externos, como, por exemplo, a pandemia que nos dificultou o acesso as
escolas, em que tivemos muitas criangas a faltar as sessdes. Por exemplo, quando um
dos elementos do agregado familiar ficava com o covid, tinham depois de ficar em casa,
apanhamos essa fase também.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a implementagido do
projeto.

O que dificultou foi termos nutricionista que tivessem carta para irem as escolas porque
muitas vezes os nutricionistas que estdo a fazer este trabalho de ir as escolas sao
estagiarios a ordem. Alguns nao tém esta autonomia financeira de poder ir de carro para
qualquer sitio, e ndo temos o apoio da [...] nesse aspeto, porque a [...] apoia-nos o facto
de podermos ir as escolas e o contato com as educadoras, mas depois ndao tem o
transporte. Essa foi uma das barreiras que nés encontramos. Outra das barreiras é
também a compra dos horticolas. Como é que nds podemos primeiro ter financiamento
para comprar, porque ja houve varios anos em que tivemos de fazer um pedido as
escolas para fazerem o suporte deste financiamento ou entao a questdo de preparar,
de haver tempo para preparar os horticolas, que sao muitos e tém de estar prontos e
em boa qualidade para servimos as criancas naquele momento. Porque as sessdes tém
de ser todas ali numa numa janela de oportunidade, entre as 9h30 e as 11h para jogar
também com o apetite das criangas. Portanto esta agilizacdo dos horticolas, da
preparacao e depois do consumo, muitas vezes nao é facil.

O que facilita sempre é a motivagao dos intervenientes, ou seja, s6 com motivagao e
amor a camisola, é que nés chegamos |4, por isso, eu acho que € mesmo um dos fatores
mais importantes.
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Que fatores externos ao programa (como ambiente escolar, ambiente familiar ou
outro) tornaram mais dificil (barreiras) e mais facil (facilitadores) de atingir os
objetivos de implementac¢ao o projeto?

O que dificulta a implementagdo do programa é também haver varios programas ao
mesmo tempo nas escolas. Nao parece que aconteca tanto no pré-escolar mas quando
contactamos com a [...] percebemos que as escolas estdo assoberbadas de projetos e
elas as vezes ja ndo querem, ja sao reticentes em aceitar projetos, sejam de que
natureza for, porque ha muita oferta para escolas e elas sentem-se na obrigacédo de
aceitar tudo. Por isso, as vezes a dificuldade é essa, € nés conseguimos explicar qual &
que é a nossa mais-valia para elas nos poderem aceitar. Em termos de facilitadores, eu
acho que o tema da alimentagdo e entdo, especialmente os horticolas, em que as
educadoras sentem sempre isso como um ponto chave para alimentacéo das criancas.
Comer a sopa ou comer os horticolas crus € sempre uma dificuldade nestas idades e,
por isso, eu acho que este tema em especifico, as motiva e facilita depois na
implementacao, porque elas estdo motivadas para trabalhar o tema.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a avaliagao do projeto.

Nés avaliamos de duas formas. Avaliamos o consumo das criangas antes e depois da
intervencgao, corre tudo muito tranquilo, elas no final ja comegam a gritar por nés quando
nos chegamos vém todas motivadas buscarmos a porta. E depois avaliamos tambéem
normalmente, através de entrevistas ou de grupos focais as educadoras, avaliamos
como € que foi a intervencao. Ai temos a barreira novamente do tempo, da
disponibilidade das educadoras de, as vezes, ja estarem um bocado cansadas de ouvir
falar disto e pronto, essa é a principal barreira, mas pronto também depende sempre ha
educadoras que estdo sempre mais disponiveis.

Mais uma vez o facto de nds termos estudantes da licenciatura em dietética e nutricio
que gostam de participar voluntariamente no projeto e eles, nas avaliagdes contribuem
sempre.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a sustentabilidade do
projeto.

O que esta a facilitar a sustentabilidade, €, sem duavida, as parcerias, 0s parceiros
externos, bem como a [...] que aposta e que acredita no projeto e que de alguma forma,
mesmo sem financiar, abrem-nos as portas e isso é realmente um facilitador enorme. A
grande barreira é o financiamento. Nos ainda ndo conseguimos planear agora o préximo
ano letivo, porque ndo sabemos se vamos conseguir pagar a nutricionistas estagiarios
a ordem ou nutricionistas que ja sejam mesmo nutricionistas efetivos. Essa € sempre
uma grande barreira, porque nds precisamos de pagar aos nutricionistas e precisamos
de financiamento para comprar os horticolas, caso as escolas nao queiram fazer esta
comparticipagao. E nesta fase do ano andamos sempre nisto € sempre esta a nossa
duvida. Porque depois em termos de recursos humanos, normalmente ha nutricionistas
que querem participar neste tipo de projetos que gostam de fazer investigagao e gostam
da base comunitaria, portanto, isso também é um facilitador. Eu acho que o facto de ser
idade pré-escolar e no centro de investigacao facilita ter pessoas interessadas em
trabalhar connosco. Por outro lado, a barreira € sempre esta € o financiamento.
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Gostaria que me indicasse quais dos seguintes fatores se constituiram como
barreiras ou facilitadores ao planeamento, implementagcao, avaliagdo e
sustentabilidade do projeto:

e Estrutura e desenho do projeto
O design do projeto foi um facilitador do projeto.
o A gestao de imprevistos e erros

Foi possivel ultrapassar porque temos uma equipa muito disponivel, muito motivada.
Aconteceu muitas vezes, por exemplo, faltar horticolas. Nés iamos a uma escola de
manha e outra a tarde e a hora de almogo eu tinha de ir comprar horticolas e prepara-
los e pedia ajuda ao meu pai, a minha mae e ao meu marido e punha toda a gente em
casa a preparar horticolas e isso aconteceu também com as minhas estagiarias a
ordem, coisas deste género. Estes imprevistos aconteciam, mas eram depois possiveis.

¢ Comunicagao interna

E um facilitador, temos uma equipa muito coesa, para além de sermos colegas de
trabalho somos mesmo amigas e portanto, isso facilita muito.

e Comunicagao externa
E uma barreira, sem davida nenhuma.
e Uso de recursos pré-existentes
Nao aconteceu, nos fizemos tudo de raiz.
o Teorias explicativas da mudanga de comportamento

Nés temos mais por base a teoria cognitiva social. Nés percebemos muito isso na
dindmica, na intervengdo, quando eles veem que um amigo tira para comer, eles
também tiram ou quando a educadora participa demasiado (apesar de nés dizermos
para educadora nao participar) mas a educadora se mostra muito motivada com
determinado artigo, e come e tudo, as criangas vao e aprendem facilmente por este
modelo, e por isso sustentamos muito nesta teoria, sim.

Reflita sobre as recomendag¢ées para o langamento futuro de programas de base
comunitaria para criangas e adolescentes em Portugal.

O estabelecimento de parcerias fortes, eu acho que é super importante, ou seja, ter
varios pontos de apoio na comunidade externa, seja empresas, outras escolas
particulares, as autarquias sdo sempre um parceiro extraordinario. E acho que é
importante pensar no projeto em formato pequenino e ir conseguindo perceber o que €
que resulta e o que € que nao resulta para depois ir aumentando.

Outra recomendacao que eu acho que é crucial em qualquer projeto, seja de base
comunitaria, em criangas ou nao, é ter uma equipa coesa e motivada. Portanto, eu nao
tenho duvida nenhuma que se nao fosse esta nossa equipa do projeto toda apaixonada
pelo projeto em si, pela ideia em si, se nao fosse isto tudo o projeto tinha morrido de
certeza absoluta.

Gostaria de acrescentar algo ao que foi dito? Nao.

Entrevista 4 - M538a
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Quando pensa em projetos de base comunitaria para criangas e adolescentes que
palavras lhe surgem?

Motivagao e crescimento.

Eu acho que aprendemos muito com eles, eles sdo bastante criativos, especialmente,
eu gosto de lidar com criangas e adolescentes. O meu projeto de doutoramento é com
eles também e eu acho que é um estimulo estar sempre a estudar e a lidar com as
novas tecnologias. Porque é uma coisa que eles exigem que estejamos sempre
atualizados. Entao eu gosto bastante e é desafiador também, porque especialmente no
ambiente educativo, motiva-los € um desafio e quando conseguimos € uma coisa bem
positiva.

Reflita sobre a questdo do excesso de peso e obesidade infantil e sobre os
projetos de base comunitaria atualmente existentes para esta populagao.

Entdo eu venho de uma realidade em que eu vejo muito mais criangas obesas do que
aqui em Portugal. Mas eu acho que é uma coisa que nos precisamos de preocupar
nomeadamente com a alimentacdo e os media e os ultraprocessados e tudo de uma
forma muito global, porque ao mesmo tempo que a obesidade vai crescendo, os
transtornos alimentares e os transtornos de imagem também. Entdo eu acho que
precisamos de ver isso de uma forma mais global. Mas eu vejo como positivo algumas
praticas governamentais, como a proibicido dos ultraprocessados na escola, a
determinagao da dieta mediterranica, que € uma das mais saudaveis do mundo, tanto
em termos de sustentabilidade quanto em termos individuais. Entdo eu acho que
estamos num ambiente propicio para mudar o quadro. Ainda estamos a tempo. Eu acho
que é muito mais dificil quando estamos numa sociedade como a americana, por
exemplo. Entdo ainda estamos num momento em que eu tenho bastante esperanca.

Fale sobre a sua experiéncia no projeto em que esteve/esta envolvido.

Na verdade, o projeto ja terminou, ele teve um ciclo de 15 meses, comegou em [...] €
terminou em [...]. E como o projeto foi desenvolvido na plataforma [...] que € moldavel,
conseguimos adaptar as perguntas, dependendo da tematica, foi possivel fazer
adaptagdes no projeto. Entdo houve derivagdes do projeto em modulos menores. Eu
sou apaixonada pelo projeto, eu acho que € um projeto incrivel que me proporcionou
muita aprendizagem. Eu entrei no projeto depois de ele ja estar aprovado, s6 que ele foi
aprovado com metade do financiamento, logo o que tinha sido pensado que se ia
desenvolver um jogo de raiz, com autonomia para criar um jogo do zero e tal, nao foi
possivel.

Entao, o primeiro desafio foi justamente pensar como que se iria resolver. Existiam duas
pessoas que eram designers de jogos e junto delas estudamos quais seriam as
melhores op¢des. Tinhamos o contacto de algumas escolas que tinham o [...] como
parceiro e entdo pensamos em fazer o trabalho na plataforma. Havia um designer que
era espetacular na plataforma, sabia fazer templates espetaculares, tanto que os alunos
elogiaram bastante. Entao tivemos muita sorte com a equipa do projeto, estavam todos
apaixonados pelo projeto. E como o projeto tinha poucos recursos, muitos trabalhadores
foram voluntarios.

Mas os desafios iniciais foram conseguir colocar um template de jogo e o conteudo de
ciéncias naturais, que € um conteudo denso, de uma forma divertida e dentro do
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ambiente da plataforma que ndo tem uma linearidade, é possivel ir percorrendo o
caminho que se quiser. E na educacdo, em que o conhecimento vai avangando,
comecgar com uma pergunta mais complexa e ir para uma mais facil, ficava estranho.
Entdo o que se decidiu é que se podia explorar mas havia um mapa, mas até chegar ai
foram idas e vindas de tantos templates. Eramos quatro pessoas e fizemos varios
reunides até chegar ao template final, e entao criamos um mundo distépico em que toda
gente se tinha esquecido como era a alimentacdo saudavel, os livros tinham
desaparecido todos e entdo uma cientista pede ajuda dos alunos e ai os alunos séo
convidados a mergulhar neste mundo e recuperar o conhecimento ao longo do percurso,
existiam livros do conhecimento com dicas sobre a alimentacdo, dicas gerais e eles
tinham que restituir o conhecimento na biblioteca e quando eles instituem, eles
ganhavam as pontos do jogo.

No final demos a oportunidade para aqueles que ndo eram tao bons no Jogo. Esta
oportunidade foi dada por meio de um desafio em sala de aula (um quiz final), em que
todos poderiam dobrar os seus pontos se respondessem corretamente as questdes. Foi
uma tentativa de se privilegiar o conhecimento e nao s6 a técnica no jogo.

Fomos fazer a apresentagao nas escolas no primeiro dia, mas as professoras ficaram
com a responsabilidade de guiar os alunos através de um manual. Para além disso,
também jogamos o Jogo e gravamos o Jogo jogado para caso os alunos perguntassem
alguma coisa, elas pudessem ir até aquele momento da gravagao.

De frustrante existiram alguns erros que n&o conseguimos explicar e que iam
acontecendo. Eles caiam em buracos, que para a nés nao existiam. Fechamos para o
modo criativo, mas alguns que eram mais habilidosos conseguiram ativar o modo
criativo. E sdo coisas que vao acontecendo, que ndo esperavamos. Mas também é uma
forma de aprendizagem. Para mim foi uma experiéncia muito empolgante do inicio ao
fim. Como é ldgico, lidamos com algumas frustragbes quando este tipo de coisas
aconteceram.

Outra coisa, as escolas que ficaram connosco até o final. Os professores foram
espetaculares, houve apoio, mesmo no periodo da pandemia. As professoras nao
tinham afinidade com a plataforma, entdo nao funcionou muito bem, como era um
template que os alunos jogavam em trios ou em grupos de quatro a sala, ficava
movimentada, ficava barulhenta e nem todos os professores gostavam desse tipo de
ambiente, as salas ao lado dependendo da escola também nao gostam. Mas as escolas
que chegaram connosco até ao final estavam muito empolgadas.

As professoras das escolas onde o projeto foi realizado por completo (do inicio ao fim)
interessaram-se por aprender o jogo e guiaram-se também pelo tutorial.

Resumindo, as escolas que tiveram alguma resisténcia, foram as que interromperam o
projeto a meio ou até antes da implementagdo por esta falta de afinidade com a
plataforma, pelas estruturas das escolas (quantidade de equipamentos por alunos), pelo
barulho e a reclamacdo que turmas vizinhas fizeram sobre isso, e pelo contexto
pandémico, que deixou o calendario escolar mais exigente.

Que vantagens e desvantagens encontra ao ter contribuido/estar a contribuir para
o projeto?
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Na minha perspetiva ndo vejo nenhuma desvantagem, eu sé vejo vantagem assim eu
aprendi muito. O meu projeto de doutoramento também é em sala de aula, portanto eu
acho que essa experiéncia contribuiu para saber lidar com este publico. Foi muito
importante para eu ter essa experiéncia com os professores e a experiéncias de
planeamento. Entdo isso tudo foi muito importante, para fazer o cronograma do meu
projeto. E também saber lidar com frustracées, se acontecerem tentar evitar todas as
que eu puder. Sao coisas que nés vamos trazendo para nossa pratica.

Qual a sua opinido sobre o envolvimento da comunidade e das partes
interessadas no projeto?

Contamos com o apoio da [...] porque precisavamos de licencas para a plataforma e
eles apoiaram-nos bastante. No periodo da pandemia, eles estavam com as licencas
especiais porque sabiam que essa questdo a distancia estava muito em voga, entao
isso era para eles interessante também. Porque queriamos ter implementado em quatro
escolas e nao foi possivel. Porque primeiro a plataforma nao era compativel, por
exemplo com Android, entdo uma das escolas, os alunos tinham tablets Android.
Quando lidamos com as questbes da tecnologia, temos de ver todas as especificacdes
e as professoras também. Precisamos de contar com um departamento informatico,
porque nem sempre a pessoa com quem falamos sabem sobre essas especificacoes.
As escolas que nao conseguimos implementar foi pela questdo do barulho, porque
estava na pandemia e muitos alunos e tinham de ficar em quarentena e eles levavam o
computador da escola e como precisava do computador e ficava mais dificil, etc. Nao
foi uma questao de a escola nao querer colaborar foi por varios fatores externos,
nomeadamente ndo estarem seguros para usar a plataforma em sala de aula porque
algumas pessoas nao se sentiam confortaveis de nao dominar a ferramenta. Contudo,
existiram professoras em que os filhos lhes ensinavam como usar a plataforma, que
quiseram aprender. Mas de entre milhares de coisas que os professores tém de fazer
esta é uma coisa fora da curva, nés entendemos essa dificuldade. No ambito geral, nés
tivemos a colaboragéo de toda a gente que precisamos.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para o planeamento do projeto.

A primeira foi a redugéo do financiamento que nos fez adaptar tudo o que ja tinhamos
pensado, segundo foi achar um ponto, nao vou dizer ideal, porque eu acho que o ideal
nunca vamos conseguir, mas € um ponto de equilibrio entre a dificuldade do jogo, os
desafios, a diversao que queriamos e transmitir o conteudo. Uma forma que tentamos
para lidar com isso era usar a plataforma e usavamos personagens dentro do ambiente
do jogo que direcionavam o aluno. Sé que alguns nao liam as instrugdes, os trabalhos
eram mais trabalhosos. Portanto, nés tinhamos, em todas as salas, alguns alunos que
gostavam muito do jogo e outros alunos que detestavam jogo. Tinhamos alunos que
estavam muito focados no conteudo, na nota que iam tirar e outros que estavam menos
interessados. Entdo os que ndo gostam de jogos sdo muito voltados para saber como é
que esses conteudos vao ser abordados no teste, gostavam mais da atividade da
plataforma. E os outros gostavam mais da atividade do jogo. Entdo foi uma mais-valia
termos feito em equipa. Mas, por outro lado, ter usado a plataforma, como nao tinhamos
plataformas totalmente integradas, eles saiam do jogo, iam para a plataforma, depois
voltavam para o jogo, entdo isso perde um pouco da histéria que queriamos contar.
Entdo essa questao da imersdo que queriamos ficou um pouco afetada, entao isso foi
um pouco frustrante.
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Alguns néo liam as tais instrugdes que colocamos no jogo e que direcionavam aos
trabalhos para a plataforma. Identificamos nas entrevistas que alguns também nao liam
os livros do conhecimento. Os livros foram colocados no jogo para proporcionar um
conteudo mais completo sobre os assuntos de ciéncias naturais abordados no jogo e
eram os tais que deveriam ser restaurados a biblioteca. Os trabalhos da plataforma
tinham dificuldades diferentes e as professoras tiveram autonomia para conferir pontos
de acordo com esta dificuldade. Ou seja, quanto mais trabalhoso, mais pontos valiam e
isso se somava aos pontos do jogo.

Na implementacéo, fizemos os testes com os alunos, contudo estava demasiado facil,
tivemos de alterar para ficar um pouco mais dificil. A fase do planeamento foi a que
demorou mais. A partir do contacto com as escolas, tudo fluiu melhor, menos quando
comegaram 0S €erros no jogo.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a implementagiao do
projeto.

Os facilitadores foram de certeza as pessoas com quem tivemos contacto. Tivemos
disponiveis online sempre que eles precisavam, tentdvamos ser o mais rapidos
possiveis na resposta. Mas eles mostraram-se também bastante disponiveis e
compreensivos com o que aconteceu, porque numa das escolas as licengas expiraram
antes do fim do projeto e ai eles tiveram de comecar de novo, os mildos ficaram
frustrados. Comecgar de novo foi frustrante, mas ainda assim, quando fizemos a
entrevista com eles, eles acharam uma boa experiéncia. Entao, assim o ponto principal
e a maior vantagem de todas foi efetivamente essa coisa que nés ndo temos controlo
sobre ela, mas quando acontece é sensacional — ter apoio dos professores e dos alunos.

As dificuldades foram os erros, essa expiragao da licenca, o periodo pandémico que
deixava os alunos fora de sala de aula. Como o grupo tinha de estar todo na mesma
rede para poder funcionar, por questoes de privacidade, eles se estivessem em casa
nao podiam jogar, entao esse tipo de coisas foi um pouquinho complicado. Contudo,
tivemos sorte porque tinhamos um designer para refazer se precisasse e dar o suporte
aos erros muito prontamente.

Se ndo fossemos uma equipa multidisciplinar, se tivéssemos pegado no template lhes
dessemos e depois o dispensassemos, nao teriamos como resolver isso de forma tao
rapida. De forma geral, a equipa foi o facilitador. As barreiras foram a tecnologia e a
pandemia.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a avaliagao do projeto.

Relativamente a avaliacédo fizemos uma entrevista com os alunos. Porque a avaliagao
mesmo ficou da responsabilidade dos professores, porque eram contetidos de Ciéncias
Naturais e eles fizeram testes.

Nés fizemos uma tabela de pontos que eram as moedas do jogo e quando eles
acertavam as perguntas recebiam X pontos, quando acertavam perguntas da plataforma
recebiam Y pontos. Mas os professores com a experiéncia deles achavam que, por
exemplo, as atividades da plataforma eram mais complexas, entdo mereciam mais
pontos do que as outras. Entdo, eles também tiveram essa autonomia, porque eram
eles que davam os pontos.
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De negativo, o jogo permitia tentativa erro e nao punia os alunos, entao, as vezes eles
tentavam e nao ficavam muito atentos a ver as respostas, porque descobriram que
conseguiam fazer de novo e de novo, sem serem punidos.

Outra coisa, o quiz fizemos no final, eles esperavam que fosse mais voltado para o
conteudo que estava no jogo, s6 que ndés centramo-nos nos livros, porque nés
queriamos que eles tivessem lido o livro dos conhecimentos e nds percebemos que eles
nao leram. Entdo, o que nds tentamos fazer para que o conteudo mais denso chegasse
até eles e ndo conseguimos.

Outra coisa, os professores mencionaram que sentiram necessidade de dar uma ordem
porque alguns alunos sentiram necessidade de ter um suporte. Se pensarmos no projeto
como substituto do curriculo, ele nao foi feliz. Ele foi feliz como um suporte, os alunos
aprenderam e gravaram, pelo menos, aqueles que nos fizemos a entrevista. Para
guardar o conhecimento o projeto foi util, mas para promover o conhecimento como um
contato inicial € complexo.

A questao de termos feito num grupo foi bastante interessante porque tinhamos alguns
alunos que sao vistos como maus alunos em ciéncias, eles deram-se bem com o jogo,
sentiram-se mais parte da turma. Entdo eles relataram que se sentiram mais
valorizados, digamos assim, porque eles tinham conhecimentos que os que os outros
alunos que tinham conhecimento da nutricdo, ndo tinham, entéo isso foi bom.

Vimos também outras soft skills porque eles tiveram um trabalho em equipa muito bom
€ 0 que nos surpreendeu foi por mais que fosse um jogo competitivo, eles tinham de
colecionar mais pontos e quem fizesse mais rapido ganharia, mas nés vimos também
entre equipas uma ajuda. Nos tinhamos um mecanismo que era dificil de fazer, que era
saltar e alguns alunos ndo conseguiam e no grupo ninguém conseguia e entdo vinha
alguém do outro grupo e ajudava. Entéo isso foi muito bom de ver e as professoras
relataram isso. Uma das escolas chegou a contar-nos que nunca tinha pensado no Jogo
como um lugar para disseminar contetudo e isso foi bom porque comecaram a pensar
que poderiam usar isso em histdria, em quimica, etc. e isso foi bom também.

Que fatores externos ao programa (como ambiente escolar, ambiente familiar ou
outro) tornaram mais dificil (barreiras) e mais facil (facilitadores) de atingir os
objetivos de avaliagao do projeto?

A colaboragao da escola é fundamental para o sucesso do projeto. Se as escolas ndo
tivessem colaborado desde o inicio, nao tivessem o espirito colaborativo e a vontade de
fazer o projeto acontecer, ndo seria possivel. Porque, por exemplo, quando aconteceu
a expiragao das licengas, elas poderiam ter dito que ndo queriam mais, que nao queriam
comegar tudo de novo porque ia atrasar o curriculo, mas néo, porque percebemos que
havia muita vontade dos professores para fazer acontecer. E isso foi fundamental.

A questao das familias, nés nao tivemos nenhuma reclamacgao. Inclusive fizemos uma
pergunta de alguma coisa que eles aprenderam se eles levaram para a familia.
Nomeadamente dentro da plataforma, tinhamos um desafio que era para fazer uma
reportagem ou qualquer coisa que eles quisessem em termos de media, sobre os
disturbios alimentares. E eles falaram, fizeram entrevista com um familiar que era
psicologo, perguntaram para que era e falaram sobre o projeto. Também tinhamos um
desafio que era para fazer uma receita e eles gravaram a receita, colocar no blog da
escola. Portanto, houve envolvimento externo por causa das atividades da plataforma.
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Para além disso, como havia uma tarefa de rotulagem, perguntamos se alguma coisa
tinha mudado e eles relataram que agora quando vao ao supermercado com a mae,
eles veem o rotulo. E isso foi uma coisa positiva.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a sustentabilidade do
projeto.

O projeto teve a duragao que foi prevista para ter dentro do financiamento. Ele podia ter
uma duragdo maior se um de nés tivesse pegado nele como um projeto de
doutoramento, por exemplo, € uma coisa que nos imaginamos que possa vir a
acontecer, mas tem de ser alguém que tem experiéncia com o Jogo porque nao é
possivel entregar um projeto como este em alguém que nao saiba lidar com os erros do
Jogo.

Nés ndo deixamos de fora a possibilidade do projeto vir a ter outros desdobramentos,
mas falta esse tipo de pessoa que agarre com essa experiéncia.

Gostaria que me indicasse quais dos seguintes fatores se constituiram como
barreiras ou facilitadores ao planeamento, implementag¢ao, avaliagdo e
sustentabilidade do projeto.

Gestao de imprevistos e erros

A equipa estava muito online o tempo todo, tinhamos um grupo no WhatsApp, um grupo
no Discord, um grupo na plataforma, entdo falavamos muito rapidamente quando
precisavamos de pessoas externas demorava um pouquinho mais, mas tinhamos
pessoas compreensivas e foi eficaz.

Coordenagao

Todas as coisas que eram mais complexas, como o caso de ter expirado a licenga, nés
escalavamos e era prontamente atendido.

Financiamento
So6 as licengas do Jogo que seriam pagas e foram gratuitas.
Teorias explicativas da mudan¢a de comportamento

Nao tivemos isso como base, porque, na verdade, focamos mais no aumento da literacia
mesmo e 0 comportamento seria um bonus, digamos assim.

No projeto inicial antes da sabermos que tinha um corte do financiamento, o objetivo
eram as duas coisas, mas iamos colocar outras medidas que pudesse mensurar o
comportamento.

Reflita sobre as recomendag¢o6es para o langamento futuro de programas de base
comunitaria para criangas e adolescentes em Portugal.

Envolver as escolas 0 mais cedo possivel, saber as limitacées, ter uma equipa que
esteja muito coesa e participativa para lidar com as adversidades. Se for uma pessoas
sozinha num projeto individual que tenha total conhecimento de tudo que esta sendo
dado para precisar menos possivel de suporte de fora. Ser muito sincera tanto com os
alunos quanto com os professores sobre o que que pode vir a acontecer, tanto dos
projetos, como a questdo do barulho ou qualquer coisa que que ache que possa
influenciar, ndo s6 o ambiente de sala de aula, mas a comunidade escolar como um
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Gostaria de acrescentar algo ao que foi dito?

Nao.
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Entrevista 5 - M538b

Quando pensa em projetos de base comunitaria para criangas e adolescentes que
palavras lhe surgem?

Investigacdo, servigo publico e literacia.

Reflita sobre a questao do excesso de peso e obesidade infantil e sobre os
projetos de base comunitaria atualmente existentes para esta populagao.

Eu acho que nés, quando estamos a falar da obesidade e excesso de peso, temos aqui
um fator de culturalidade muito importante. Culturalidade e culpabilidade, que acho que
sdo os dois fatores mais dificeis de lidar na prevencao e tratamento da obesidade em
qualquer idade, mas principalmente quando estamos a falar de criangas. Basta
pensarmos no simples facto de quando nds iniciamos com as criangas a diversificagao
alimentar é quando os problemas comeg¢am a surgir. Quando damos carta livre para os
incluir na alimentagao da familia, inconscientemente, por falta de literacia alimentar, sem
duvida nés, enquanto portugueses, estamos associados a um padrédo alimentar com
quantidades volumosas, com excesso de proteina, que nestas idades tao pequenas até
tem consequéncias mais graves do que para nos adultos. E sdo estes habitos que se
vao prolongando. Nés depois associamos muito a dogura ao dar amor e isso € um grave
problema. Quando nés podiamos associar: olha comi um peixe grelhado e, foi um ato
de amor dos meus pais. Mas nao, nés associamos o ato de amor ao “Eu portei-me bem,
recebi um doce” ou ao “o0 meu pai levou-me ao McDonald’s no aniversario”. E acho que
essa cultura de que a comida € uma forma de amor, mas uma comida ndo pensada e
nao planeada para promover a alimentagcao saudavel é um grave problema e eu noto
isso muito. Por exemplo, agora eu tenho um sobrinho pequenino e toda a gente em
qualquer restaurante quer dar-lhe um chupa-chupa, e ele nunca comeu. Mas as pessoas
querem dar porque € uma forma de darem carinho, de serem simpaticas. E acho que
enquanto nds, enquanto sociedade, continuarmos a associar, o dar comida como forma
de amor, temos aqui um grave problema para resolver, porque, como € que se vai
explicar aos avos que sempre fizeram isto, que agora tém de amar os netos de uma
maneira diferente? Eu propria lembro-me que ia a casa da minha avo e ela fazia para
cada um dos netos o prato preferido de cada um dos netos. E se tu deixares uma crianca
escolher aquilo que quer comer, claro que nenhum de ndés escolhia sopa, claro que
nenhum de nés escolhia vegetais, uns era hamburgueres, outros era salsichas com ovo,
€ era a volta disto. Por isso, eu acho mesmo que os projetos de intervengao de educagao
alimentar para criangas ndo podem ser atos isolados, tém de ser continuados, tém de
ser sustentaveis e tém de envolver todos os intervenientes. E todos os intervenientes
inclui: politicas gerais de saude publica, a escola, as criangas, a familia em casa, os
centros de saude... Porque so se tivermos toda a gente a trabalhar para o mesmo, é
que ninguém vai interpretar as recomendagdes como algo fora do habitual porque
estamos todos no mesmo sentido. E eu acho que o problema maior das intervencdes
até agora é esse. E que eu tenho focado a minha area de intervencéo com idosos, o
outro colega foca a sua area de intervencao na idade pediatrica, outro colega esta nas
politicas nutricionais e € raro nos sentarmos a mesa ou quando nos sentamos a mesa,
nao é verdadeiramente para trabalhar nestas sinergias. E eu acho que € esse o principal
problema, porque ao fazer um projeto de intervengao alimentar com os miudos, os
miudos vao para casa, mas tém outros problemas de base, nomeadamente econémicos.
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Nés agora temos essa agravante de que a alimentagao realmente esta mais cara e eu
a trabalhar com idosos sinto o0 mesmo. Nés fazemos sessbes de educacao alimentar e
tinha idosos a dizer, mas eu ndo consigo comprar € € algo que depois se quer resolver
mas é dificil. Ndo que seja obrigatoriamente mais cara, porque nao €, substitui-se um
bife por leguminosas e temos uma refeigao mais barata, mas ainda nao temos literacia
suficiente para as pessoas compreenderem isto. Entdo o que elas associam a ser
saudavel é os vegetais em natura e nem pensam nos congelados porque os congelados
tém menos nutrientes, € isto que Ihes esta na cabeca, pensam logo nos em natura, e
esses efetivamente estdo muito mais caros do que ha uns anos atras, e depois pensam
naquelas coisas como quinoas, trigos sarracenos, que nao estdo tdo habituados e
associam que so isto é que é saudavel. Entado olham para o prego € muito mais caro,
entdo nem tentam. E acho que é esse o nosso problema, nés nao temos financiamento
na area da saude publica para ter trabalhos sustentados. Basta olhar para nés,
investigadores ou quem esta a fazer os projetos e € muito a custa de estudantes, poucos
sao os que efetivamente fazem desta area a sua profissao. E isso € um problema, sem
duvida.

Resumo do projeto em que esteve/esta envolvido.

Nos comecamos em margo de 2020, como foi a época da pandemia, também tivemos
aquelas barreiras acrescidas das escolas nao terem disponibilidade mental para mais
uma mudanca. E fizemos até dezembro de 2021 o projeto. Depois ainda trabalhamos
uns meses em 2022 so6 para os artigos, ja so foi a fase dos relatérios, mas terminamos
as atividades em 2021. O nosso objetivo com o projeto era ter uma ferramenta que
aumentasse a literacia nutricional e alimentar dos adolescentes. Com o objetivo primario
de ajudar a prevenir a obesidade. Mas o nosso oufcome direto era a literacia em
adolescentes entre os 13 e os 15 anos de idade. Acabamos por depois ter de limitar
ainda mais a faixa etaria e fizemos apenas em alunos do 9° ano e tentamos entéo
promover a literacia através da gamificagéo. Esta ideia da gamificagéo é utilizar os jogos
virtuais, para promover o conhecimento, a aprendizagem e, neste caso, a literacia.
Acabamos por utilizar um jogo comercial conhecido, que permite sem custos acrescidos,
porque ele é personalizavel gratuitamente. Entdo criarmos um template de jogo para
fazer este efeito de promover a literacia alimentar.

Noés estavamos limitados porque tinha de ser um projeto que tinha de ser implementado
nas escolas e com custo gratuito para as escolas, para as familias e para os alunos. E
entdo para conseguirmos ser aceites nas escolas, tivemos de adaptar os conteudos que
estavam previamente pensados, aos conteudos que sdo dados no ambito da disciplina
de Ciéncias Naturais do 9° ano, que ja inclui conteudos sobre alimentagao saudavel e a
prevencao de doencgas cronicas. Mas de uma forma, para nés que somos nutricionistas,
muito limitadora, e arriscava-me a dizer desta forma, porque basicamente € mesmo s6
dizer quais sao os nutrientes, quais sao os grupos alimentares da roda dos alimentos e
quais sao as doencgas cronicas. Era muito na base de saber listar e nao propriamente
de compreender ou mudar comportamentos. E essa foi uma dificuldade, foi tentar
equilibrar o objetivo pedagdgico das aprendizagens essenciais de Ciéncias Naturais,
com 0 nosso objetivo de aumentar a literacia alimentar. Até posso dar um exemplo
engragado que é os livros de Ciéncias Naturais, por exemplo, para eles € importante
eles saberem as fungdes dos nutrientes. Eles definem as fungbes dos nutrientes em
estrutural, energética, reguladora. S6 que eles nao atribuem a funcédo energética as
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proteinas, por exemplo. A mim como nutricionista, fazia-me imensa confusido, nao
estarmos a poér todos os nutrientes com fungdo energética, porque eles fornecem
quilocalorias. E fazia-me muita confusao a forma como eles organizavam os conteudos
e a forma leviana, como ndés tivemos de apresentar, por exemplo, os distirbios
alimentares. Os disturbios alimentares aparecem no curriculo de Ciéncias Naturais,
caido um bocadinho do céu, sem a parte da compreensédo do comportamento, que tem
uma forte componente psicolégica e emocional, e nada disso € mencionado. Por isso,
foi um projeto que na sua génese tinha um objetivo simples de promover a literacia
alimentar para mudar comportamentos para prevenir a obesidade. Mas na pratica,
depois foi um projeto de aprendizagem de conteudos programaticos, a componente de
mudanca comportamental ficou muito em segundo plano devido a estas limitagdes de
ter de adaptar o conteudo as exigéncias dos professores.

Fale sobre a sua experiéncia no projeto em que esteve/esta envolvido.

As vantagens sao inevitavelmente, a pouco e pouco, se conseguir ir mudando alguma
coisa. Eu lembro-me, por exemplo, de pequenas batalhas que foram: consultar os
rétulos alimentares, quando nas entrevistas os alunos disseram que foi a primeira vez
que leram um rétulo alimentar. Isso, acho vantajoso, haver jovens do 9°ano que nunca
tiveram a necessidade de ir ver uma declaragéo nutricional, e com o projeto o fizeram,
e depois pegaram nos valores e utilizaram o descodificador de rétulos para
compreenderem o que estavam a consumir. Acho que isso € uma vantagem. Como por
exemplo, também nas entrevistas, houve alunos que comentaram quando os pais
perguntavam o que queriam para jantar, que a primeira opgao que pensaram nao foi o
que disseram aos pais porque se lembraram do que tinham estado a jogar. Essas
pequenas coisas sao vantajosas. Depois ha sempre o lado agridoce, que € sentir que o
impacto é muito local, ou seja, como sao intervengdes pequenas, o impacto que existe
€ momentaneo, porque eles lembram-se e reportam estes comportamentos porque
tinham estado aqueles dois meses sempre a ser estimulados e a interagir com o jogo,
mas agora, dois anos depois, eu nao acredito... e a literatura também mostra isso, que
nao ha uma mudancga sustentada quando isto € uma intervengao isolada. E por isso,
essa € a parte negativa.

Quando nés comegamos a entrar na pratica e a implementar projetos deparamo-nos
com esta dificuldade entre aliar os nossos objetivos como profissionais, como
investigadores e com a realidade que nos é oferecida. Porque nem sempre se consegue
fazer, alias, eu nao diria nem sempre, mas sim nunca, porque dos varios projetos que
eu estive envolvida, nada do que é implementado in loco é exatamente igual ao que
esta planeado em papel. E isso é uma desvantagem. E ter a consciéncia de que por
mais que se planeie por mais que se organize, ha sempre imprevistos e ha sempre
quem va bloquear a entrada e alguma decisdo. Ja foi muito frustrante e muito
desmotivador. Agora vejo como uma vantagem de que nos ensina a ser resilientes e
aprendemos a planear ja com os desafios que vais encontrar. Isso acho que se nota
uma grande diferengca. No entanto, eu acho que, ainda nesta linha de vantagens e
desvantagens, estas partilhas de vantagens e desvantagens entre os investigadores
devia ser mais habitual, mais consensual, porque eu lembro-me que nés publicamos um
artigo com o [...] sobre os erros, as falhas que aconteceram no desenvolvimento do
jogo, inclusive porque foi um jogo digital, e existiram erros. Nos publicamos um artigo
sobre isso e foi bem-recebido e eu pensei exatamente nisto. N6s estamos sempre a
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cometer os mesmos erros, porque a pouca literatura que encontravamos a reportar erros
era a mesma que eu fui cometer no desenvolvimento deste projeto e eu acho que é
sempre isso que esta a acontecer. Nés temos a tendéncia de mascarar os problemas e
depois, em vez de estarmos a comegar no degrau trés, quatro ou cinco, estamos sempre
a comecgar do zero, porque ninguém reporta estas situagdes. E isso, eu acho uma
grande vantagem e fiquei muito contente de ver este projeto neste sentido, podermos
perceber o que é que ndo tem corrido tdo bem para se poder evoluir. E esta foi uma
aprendizagem que eu tirei deste projeto, porque neste projeto senti muito isso por ser
um jogo virtual, em que ndo era uma area que eu estava familiarizada. Eu estava
familiarizada em construir os conteudos, e isso € outra coisa que se tem de aprender e
eu construi desafios e conteudos que depois quando falava com os nossos designers e
programadores, neste caso o unico aluno que nds tinhamos connosco, ele dizia que nao
sabia fazer isso e 0 que eu queria fazer ndo dava, por isso, tive de imaginar de outra
forma porque ele ndo conseguia fazer o que eu idealizei, e isso acaba por acontecer
bastante quando nés nao trabalhamos em equipa.

Agora mais do que ha uns anos atras, a multidisciplinariedade tem sido mais focada e
eu acho que ja se esta a mudar coisas. Mas nas escolas, por exemplo, nestes projetos
a multidisciplinariedade que eles estdo a espera é que se va la, querem receber outros
profissionais de saude, investigadores, mas ir |a fazer uma acao que vai substituir uma
aula e pronto termina ali a colaboracdo. Esta ideia de ser um jogo implementado pelos
professores durante as aulas, foi dificil porque exige uma grande motivagao por parte
do professor que na altura do COVID, tivemos esse problema, estavam
sobrecarregados. Mas nds tivemos varias reunides, por exemplo, para apresentar o
projeto e ficamos depois com aquelas quatro escolas finais e depois dessas quatro, sé
duas é que efetivamente levaram o projeto avante. Porque quando se tem consciéncia
da carga horaria que implica os professores terem formagéo connosco para aprender
como € que o jogo funciona para orientarem os alunos, isso foi um problema acrescido.
E na altura pensei que tinhamos de ser nés a ir I1a, mas nao é possivel fazer isso sem
recursos, nos nem sequer éramos trabalhadores do projeto, nés éramos alunos, alguns
ja em determinada fase, envolvidos noutros projetos e a continuar a dar apoio ao projeto.

Por isso, um grave problema que eu encontro aqui nestes projetos. Se olharmos para
aqueles projetos que tém mais sucesso, pelo menos aparente em termos de divulgacao
e de resultados e de comunicagao, sao aqueles que tiveram um financiamento maior.
Realmente ndo se pode estar a espera de um projeto que tem um financiamento de
menos de dez mil euros para dois anos com uma equipa de doze pessoas que consiga
ter esses resultados efetivos. E essa € uma lacuna grande do nosso sistema, nos
funcionamos por financiamentos temporarios, nds estamos sempre a concorrer a FCTs
e a Ciéncia Viva... para ganhar o financiamento de doze meses ou financiamento vinte
€ quatro meses... ndo temos um financiamento continuado. Por exemplo, deveria haver
financiamento continuo para trabalhar neste tema, porque sé assim é que se consegue
desenvolver e nao estar sempre a comegar do zero. Porque vai haver erros, sem sombra
de duvidas, principalmente nesta area que se trabalha diretamente com o publico e &
preciso uma sensagao de evolugdo que s6 é possivel com o tempo. E eu noto, por
exemplo, as duas escolas que levaram até ao fim a intervengédo, depois ja nos
perguntaram se tinhamos outras intervengdes pensadas para o proximo ano, ja os
tinhamos conseguido cativar, mas nao ha financiamento. Entdo depois, quando volta a
haver dinheiro e se volta a contactar, ja esta esquecido outra vez. Esta € uma grande
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dificuldade, temos de reorganizar a forma como trabalhamos e em vez de ter
microfinanciamentos para dez entidades era preferivel termos grupos de trabalho fortes
a trabalhar nisto continuamente. Se calhar, até mesmo com o mesmo financiamento, eu
sei que isto ndo é uma ideia consensual, mas se se pegar em todos os financiamentos
que a FCT distribui anualmente, que dao trés mil euros a um lado, cinco mil euros a
outro e ndo da para fazer nada, ndo da mesmo. As vezes era preferivel, na minha
opinido, isto € muito pessoal, juntar essas sinergias para se conseguir ter resultados
efetivos.

Considera que o projeto alcangou os objetivos propostos? Porqué?

Nao, ndo de todo, porque mudamos os objetivos. Eu sou muito honesta. Nao acho que
nao tenha havido outcomes positivos, houve, sem duvida. Mas o objetivo para o qual
ele foi desenhado néo, porque mudanca comportamental ndo existiu. A intervencéo nao
deu resposta ao objetivo. O objetivo inicial que estava pensado era a mudanca
comportamental que era para se poder fazer a prevengao da obesidade e melhorar os
habitos alimentares e depois, no meio do processo todo, acabou por ser um jogo de
aprendizagem, podia ser utilizado por qualquer professor. E, quando ha uma
intervengdo que responde ao objetivo do conhecimento, ndo se esta a responder ao
objetivo da mudang¢a comportamental, porque a mudang¢a comportamental € muito mais
complexa que o conhecimento puro e simples. E eu acho que foi ai o problema. Nao
considero que tenha sido culpa nossa, porque nés ou faziamos alguma coisa com as
escolas ou entdo continuavamos na nossa linha e ndo implementavamos nas escolas.
Por isso, ndo acho que tenha sido um problema de planeamento, inicialmente estava
pensado como uma intervencdo de mudanga comportamental. Na pratica, a
recetividade, nao foi essa. E por isso ndo considero de todo que se tenha cumprido o
objetivo, porque nés sé6 melhoramos conhecimento. Os alunos tendo o teste no final
sobre aqueles conteudos que estavam pensados para Ciéncias Naturais tinham
resultados positivos, em termos de mudanga comportamental, foi algo muito leve, muito
auto reportado pelos proprios € muito momentaneo. Nao foi, de todo, uma mudanca
sustentada e nds s6 nos conseguimos aperceber disso nas entrevistas porque ha mais
espaco para detetar estes aspetos qualitativos e de percecdo. Porque se se for
mensurar comportamentos, ndo obtivemos resultados positivos nesse aspeto, por culpa
da intervengao néo ter sido aquela que deveria ser para o objetivo inicial.

Qual a sua opinido sobre o envolvimento da comunidade e das partes
interessadas no projeto?

Nao estava na génese do projeto um esquema mais participativo. Apesar de termos o
envolvimento dos professores que fizemos grupos focais e reuniées de trabalho para
alinhar os objetivos de aprendizagem, mas nao foi um verdadeiro projeto participativo
porque eles nao tiveram desde o inicio. Num projeto participativo, deve-se identificar as
dificuldades com a comunidade, que isso nao feito, foi identificado na literatura e deve-
se inclui-los no planeamento, nos objetivos e nos outcomes esperados. E isto nao
aconteceu. S6 foram incluidos no planeamento da intervengao e Unica e exclusivamente
no alinhamento de objetivos. Por exemplo, nés queriamos muito que os professores,
além dos alunos, também tivessem feito testes de usabilidade e ndo conseguimos isso
por causa da sobrecarga dos professores. Eles basicamente o que nos disseram foi
para ser enviado tudo em tutoriais para eles assistirem quando pudessem, porque nao
tinham tempo para ir a formacgdes. Foi uma fase diferente, se calhar agora tinha sido um
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impacto também diferente. Mas efetivamente eu acho, e foi-nos reportado, foi escrito
nos nossos relatérios que uma das escolas que desistiu de participar foi este problema
dos professores, nao terem participado ativamente na formacao com o jogo. Porque
depois eles comegaram a sentir que os alunos dominavam mais a ferramenta de
aprendizagem, que era o jogo, do que os proprios professores. E quando se perde o
controlo naquilo que esta a ser utilizado, acaba por ser um motivo de stress para os
professores, porque eles nem sequer conseguem ajudar os alunos a aprender porque
eles proprios ficavam bloqueados no jogo. Mas um exemplo simples: para se conseguir
cumprir os desafios da aprendizagem, é preciso saber movimentar no jogo, tem de se
conseguir explorar, utilizar a personagem para encontrar os desafios e ir buscar os itens
€ os alimentos que respondem corretamente ao desafio. Havia momentos em que os
alunos ficavam presos. Por exemplo, quando se joga um jogo de computador ha zonas
do template, em que se pode ficar preso, por exemplo se se for para um sitio que nao
se deve ir e depois tem de se sair, tem de se saltar ou tem de se voar para conseguir
sair dali. E os professores nao percebiam nada desta parte, entdo quando o aluno ficava
preso se o proprio aluno ndo soubesse se desenrascar, o professor também nao o
conseguia ajudar. Entdo eram outros alunos, frequentemente até alunos, vistos como
alunos piores do ponto de vista dos conteudos, que ajudavam, porque tinham mais
pratica nesta parte de jogabilidade entdo nota-se que isto gerava algum conflito nos
professores, de que o colega ajudou, mas este colega nem costuma ajudar porque nao
costuma saber nada disto. Sera que esta a fazer bem? Sera que nao esta? E uma das
escolas, disse-nos mesmo, nés nao conseguimos ajudar os nossos alunos, porque nos
nao sabemos utilizar o jogo e ndo temos tempo para aprender. Por isso acho que € uma
grande dificuldade tentar mudar alguma coisa ou, neste caso, criar um procedimento
diferente, porque chega-se as aulas dos professores e mudasse o método de
aprendizagem que eles estao a utilizar. E eles tém de estar confortaveis com isso. Tem
de haver formagao e é importante que os proprios professores tenham formagao no
ambito, neste caso da gamificacdo porque ela realmente é util para promover a
motivagao e a aprendizagem, s6 que se os professores nao a souberem utilizar é pior
porque so vai criar mais frustragao, os alunos ainda vao ficar mais confusos, € preciso
estar seguro das ferramentas que se esta a utilizar para transmitir conhecimento. E nao
era isso que acontecia. Por isso, isso foi uma barreira, sem duvida, foi estarmos tao
dependentes de terceiros para implementar o projeto.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para o planeamento do projeto.

Os facilitadores € haver contactos prévios na comunidade onde se vai intervir, ou seja,
Nno nosso caso, nas escolas. Todas as escolas que contactamos sem terem
conhecimento prévio de alguém da equipa de investigagéo, a resposta foi nula, néo
existiu um retorno de todo. Por isso, um facilitador €, independentemente do motivo pelo
qual conhecem, ter contactos com a comunidade. E eu acho que isso, n6s temos a sorte
de, no nosso caso, como o [...] ja fez varios projetos € minimamente reconhecido algum
prestigio e isso facilita a nossa entrada nas escolas, nos centros de saude, nestas
comunidades. Mas além disso, além da entidade em si, ter prestigio, a propria equipa
de investigacdo também Ihe deve ser reconhecida algum conhecimento por outros
contactos prévios que tiveram, ou entdo do ponto de vista de investigacdo, € muito
importante teres algum reconhecimento. Se for um investigador isolado, dificiimente
entra nestes contextos, que eu diria que sao contextos relativamente fechados. As
escolas trabalham ja com os centros de saude da area a que estao alocadas por causa
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da saude escolar e limitam muito a sua colaboragdo a esses projetos. Por isso, em
termos de barreiras € nao ter contato prévio e facilitadores é ter este contato com
stakeholders, com a comunidade. Depois, a semelhanca daquilo que ja falamos, cada
vez mais sou mais apologista deste sistema de investigagao participativa, eu acho que
nos continuamos a escrever sobre contextos sobre populagdes-alvo das quais nés néo
fazemos parte e entao temos sempre uma visao diferente daquela de quem esta a viver
a situacao. Basta, por exemplo, pensar na dindmica que acontece

nas escolas. Como é que funcionam as reuniées dos professores? Como €& que eles sao
avaliados? Como é que eles sobem na carreira? Como € que tém créditos para subir na
carreira? Tudo isto é importante, porque uma das coisas que eu me lembro de ter
pensado com o projeto era: se nés fossemos uma formagao que desse créditos na
subida de carreira dos professores, uma formagéo de gamificagéo, era muito mais facil
de conseguir implementar. Quando se conhece a dindmica, consegue-se pensar
noutras formas de fazer este processo. Por isso, acho que envolver a populagao-alvo
no planeamento é essencial. Claro que temos de arranjar aqui um ponto de motivagao,
porque ha uma populagéo-alvo que até pode estar motivada para participar nisto, mas
se estivermos a falar de populagdes vulneraveis, dificilmente os conseguimos trazer
para a investigacao, tem de se mostrar os beneficios. E ndo se consegue mostrar os
beneficios numa intervengao isolada, porque sao beneficios tao singelos que é dificil
conseguir demonstrar. Por isso, tem de ser um trabalho continuado, em cada uma das
comunidades e ter mesmo os stakeholders, aquelas pessoas que se se conseguir
convencer aquela pessoa, ja entramos na comunidade, ndo interessa os outros, porque
os outros vao ser convencidos por aquela. E isso também acontece muito nas escolas.

No caso da escola privada, onde nés fizemos o projeto, nds tinhamos contactos prévios
de outros projetos, tinhamos um contacto com o diretor da escola. Essa foi a mais facil
de os proéprios professores participarem em tudo, porque foi o diretor que disse para
eles participarem. A partir desse momento, conseguimos ter uma adesao muito maior.
Quando o contacto com a escola era feito com um professor isolado que tinha, por
exemplo, convencer 0s outros colegas, isso aconteceu numa das escolas que desistiu
por causa daquele motivo que expliquei anteriormente, em que nds entramos em
contato porque uma das professores de Ciéncias Naturais teve acesso ao nosso email
e achou que podia ser utilizado nas suas aulas e nés entramos em contato com o diretor
por iniciativa de uma professora de Ciéncias Naturais, mas que depois ela teve de
convencer todos os outros professores de Ciéncias Naturais e este processo foi muito
mais dificil e, tanto é que ndo chegou ao fim. Comparado com quando foi o préprio
diretor a envolver toda a escola. Por isso, o envolvimento dos stakeholders € importante
nesta fase.

E nesse sentido, uma das nossas responsabilidades como investigadores é dar
feedback dos nossos resultados que eu acho que é uma falha muito grave na
investigagao, contra mim falo, por exemplo, nds no projeto ndo conseguimos fazer isso.
Nao estava planeado isso. E eu sou totalmente contra isso porque quando eu fago uma
investigagdo, uma intervencdo, eu estou a exigir mais ou menos a dedicagdo dos
participantes. Eles estdo a abdicar do seu tempo para participarem nesta intervencao.
Se eu continuamente fago pedidos e nunca dou nada em troca, os resultados vao
continuar a ser estes, pouco sustentaveis no tempo. Nés temos mesmo de arranjar
formas rapidas e eficazes de dar este feedback: Ok, eu participei em x sessoes, quantas
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pessoas também participaram nestas sessdes? A quantas pessoas ndés chegamos?
Que comportamentos foram mudados? O que é que ganhamos com isto?
Estatisticamente, nos modelos estatisticos, quanto é que eu posso reduzir meu risco de
ter um determinado outcome? Este tipo de coisas € muito importante e nés raramente
o fazemos. Nos ndo damos feedback. Fazemos as avaliagdes, os relatérios, isso nos
fazemos, mas e as pessoas que tiveram connosco? Raramente é planeado. E isso é
uma falha importante, a minha opinido, nesta fase do planeamento. N6s temos de
comecar no planeamento a incluir esta parte do feedback.

Ainda no planeamento, nés nao temos de ser especialistas em tudo, e acho que no
planeamento também era importante haver uma equipa multidisciplinar de outras areas,
por exemplo, o apoio burocratico, a gestdo de dados, nds geramos nos nossos projetos
inumeros dados, e as vezes, os investigadores ndo tém as competéncias ideais para
guardar aqueles dados, agora a protecdo de dados é importante. Mas o que nés
aprendemos a fazer é copy paste do que foi feito noutros projetos, adapta-se ao nosso
e continuamos a dizer exatamente as mesmas coisas que se dizia ha dois anos atras
cegamente. E as vezes nem temos condigbes. Por exemplo, o nosso caso, nos
obrigamos a fazer uma submissao a protegéo de dados. Nés temos de garantir que os
dados que sao recolhidos ndo sdo de acesso facil e depois nés dizemos que temos
armarios fechados, onde se guarda os questionarios em papel que depois de cinco anos
sdo destruidos, tudo muito direitinho. Mas muitas vezes os armarios tém a chave
pendurada. E eu acho impensavel, como & que as nossas entidades continuam a
basear-se muito na teoria, mas as vezes nao vao a pratica alterar isto. Por isso, no
planeamento, temos de trabalhar menos isolados, é muito o aluno que faz o projeto, o
seu orientador, que guia com base naquilo que ja passou em projetos passados, mas
nao ha uma perspetiva de trabalho colaborativo e isso também acho que seria um ponto
facilitador desta fase de planeamento.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a implementagido do
projeto.

Eu acho que a implementacédo vai correr tdo bem quanto o planeamento tiver corrido,
sem sombra de duvidas. Um trabalho bem planeado, € um trabalho que é mais
facilmente implementado. No caso do nosso projeto, vou dar exemplos muito
especificos do projeto, porque foi o que aconteceu. As dificuldades na implementacao
foram essencialmente dificuldades técnicas. Coisas simples como o nosso template, era
um jogo para ser jogado com mais do que um jogador no mesmo femplate e para nés
garantirmos que isso funcionava, os alunos tinham de estar ligados a mesma rede de
Internet, porque sen&o nao era possivel. E nas escolas acontecia dois problemas, ou a
rede ia abaixo por sobrecarga, porque tinhamos os alunos todos ao mesmo tempo, que
nao é habitual a ligarem-se a mesma Internet e a jogar um jogo que ainda é
relativamente pesado para a rede e estavam todos a jogar ao mesmo tempo. Ou, entao,
acontece outra situagao que é, as vezes, a escola tem mais que uma rede, e os alunos
as vezes nao compreendiam, apesar de nds termos explicado na primeira sessao, nao
compreendiam, porque € que ndo estavam a conseguir e porque perdiam os pontos que
ja tinham ganho. Isto causa entropia no desenvolvimento da sessao. Por isso, a parte
técnica para nos neste projeto foi um grave problema, ainda para mais numa fase em
que a escola se estava a adaptar ao digital. Porque agora eu acho que ja nao tinhamos
tantos problemas. Mas nés tivemos muito esses problemas técnicos da sobrecarga, de
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muitos reportes disso, de alunos que perderam a evolugao no jogo. Isso foi muito chato,
porque em termos de motivacao, é tramado. E nés sentimo-nos um bocadinho de maos
e pés atados, porque nds tinhamos avisado que tinha de ser na mesma rede, mas nao
correu bem. Por isso, essa foi uma dificuldade.

A outra dificuldade da implementagdo, no nosso caso, € o publico-alvo. Temos um
publico-alvo mesmo muito desafiante, os adolescentes. Eu acho que conseguem fazer
coisas incriveis, mas temos realmente de os conseguir cativar. E eu acho que no nosso
caso como a motivagao era toda baseada numa componente gamificada, na utilizagao
do jogo, nés acabamos por criar, e isso nés ndo estavamos a espera, algumas
disparidades entre os alunos. Porque tinhamos alunos familiarizados com os jogos de
computador que conseguiram tirar partido do jogo, das aprendizagens e tinhamos outros
alunos sem destreza nenhuma para jogar o Jogo, que se viram impossibilitados de
avancar no jogo. Se eu hoje tivesse de refazer, aquelas partes dos saltos, dos voos,
tinha arranjado uma forma daquilo dar pontos extra, mas a pessoa conseguiu la chegar.
E isso foi um erro muito grande. Foi essas disparidades que nés criamos. Quando
fazemos uma interveng¢ao, nao queremos criar desigualdades e neste caso, eu sinto que
nos criamos. Tinhamos ja alunos com um conhecimento e uma facilidade em jogar
diferente e isso nao foi considerado.

Outra dificuldade €, nés criamos a intervengao, mas este acho que é generalizado, que,
para terem impacto do ponto de vista de saude publica, nés estamos a pensar numa
estimativa de uma média, a populacédo-padréo, tem este comportamento ou tem esta
necessidade. O adolescente x sabe fazer isto. Nés para nos conseguirmos gerir, iSso
facilita o nosso trabalho, nés trabalhamos com base em médias que ndo existem na
realidade. Que sdo o resultado da heterogeneidade que existe na populagéo. E
enquanto nés continuarmos a fazer estas intervengdes generalizadas, pelo menos sem
uma componente que fosse de personalizacdo vai ser muito dificii mudar
comportamentos. Para conhecimento, funciona. E eu continuo a dizer, em termos de
objetivos de aprendizagem para o teste de Ciéncias Naturais, que nds tivemos escolas
que fizeram o teste dessa area e até reportaram algumas melhorias. Para conhecimento
€ uma coisa, para mudar comportamentos € diferente, e ai tem de se dar espaco a
personalizagao da intervencao. Acho que é facilitador, todos nés somos diferentes e da
jeito essas mensagens, esses lembretes. Acho que sendo algo digital podiamos tirar
partido disso, de utilizar lembretes de comportamentos. Aquela frase muito famosa: ja
comeste fruta hoje? Funciona se receberes uma notificagdo dentro do jogo. Sé que la
estd, ndo se consegue fazer tudo. Porque ha varias ideias da parte criativa. Eu e a minha
colega, que posso considerar que nds éramos a equipa criativa do jogo, criavamos o
storytelling e os conteudos, mas depois tens de apresentar a equipa que vai construir.
E realmente eles ndo fazem milagres porque eles estavam a utilizar uma plataforma
gratuita que deixa os préprios jogadores fazerem aquilo. Por isso ha muitas limitagdes,
sim. Por isso, esse € um problema.

Outra coisa que eu considero facilitadora sao as parcerias porque, por exemplo, no
nosso caso, ainda tentamos, sé que depois eu acho que com o COVID realmente nao
ajudou. Nés tivemos a parceria da [...] e nés estdvamos a espera de que essa parceria
resultasse, quer em partilha de skills da parte dos programadores, mas também aquelas
necessidades que nds tinhamos no jogo de que nao dava para fazer enquanto utilizador
a personalizar que eles nos conseguissem resolver. Isso na pratica, ndao aconteceu.
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Posso dar um exemplo, o Jogo como foi criado neste femplate personalizado, gratuito,
funciona com codigos de ativagao. Aquilo que o nosso programador fez, um aluno que
tivesse conhecimento para ativar esses cédigos, podia ativa-los e mudar aquilo que nés
fizemos, pronto, isso € muito grave. Nos sabiamos que existia. Nao estavamos a espera
de que houvesse tantos alunos a saber. Nos tivemos alunos que conseguiram ativar o
codigo, recolher a pontuagao toda sem fazer uma Unica atividade de jogo, porque
meteram-se como criadores. E péssimo, mas & a limitacdo de tu teres de selecionar um
programa que fosse de uso gratuito, porque n&o tinhas dinheiro. Por isso, o
financiamento nesta fase de implementagcao também é um limitador, sem sombra de
duvidas, mas o financiamento € um limitador desde a génese do projeto. Nao se
consegue planear sem ter financiamento, nés s6 escrevemos projetos porque ha
financiamentos. Por isso, nés temos de repensar, enquanto sociedade, formas de
autofinanciamento. A investigacdo pode ter formas de se autofinanciar através, por
exemplo, da industria, mas nés continuamos a ser muito puristas, nés encaramos a
industria mais comummente como um inimigo, e ndo como um meio facilitador, e nao é
de todo, porque eles é que tém o dinheiro e nds conseguimos trazé-los para 0 nosso
lado se Ihes mostrarmos que isto tem beneficios e na area da alimentagao nés temos
inumeros exemplos. Agora existem opg¢des no mercado, muito mais interessantes.
Composigoes nutricionais de produtos que ja existem ha anos que estdo bem melhores,
podem ser maus, mas estdo bem melhores que qualquer um ha uns anos atras, e isto
s6 acontece porque contactas com a industria. E na area da saude publica, nds ainda
continuamos a encarar muito a industria como um inimigo. Um exemplo que acontece
imenso é nas comissoes de ética. Estamos a fazer um projeto se colocamos que temos
o apoio da empresa X, é logo um problema para a Comissdo de Etica. Desde que os
conflitos de interesses estejam bem discriminados ndo é uma limitagdo a investigacao.
Por exemplo, no projeto que eu agora estou a participar e a planear, vamos fazer
sessdes de culinaria com os participantes para mudar comportamentos, é preciso
ingredientes. Esses ingredientes ou vém de um financiamento publico e nés nédo
podemos estar todos a depender do financiamento publico que eu acho que é isso que
nao nos tem permitido avangar até agora, porque estamos sempre neste esquema. Ou
entdo através das empresas de retalho alimentar que para o marketing social da
empresa € importante e para mim é indiferente quem me vai dar as leguminosas, se &
o Pingo Doce, o Recheio ou o Continente, porque eu vou continuar a promover o
consumo de leguminosas, ou seja, hdo acho de todo que haja aqui um problema de
conflito de interesses. Ou melhor, ha aqui um interesse em que eu vou divulgar quem
me ofereceu é a empresa X, mas o resultado da minha intervencdo ndo muda por causa
disso, por isso acho que temos de perceber que a industria pode ser um amigo, que
temos de ver estas fontes de financiamento sustentaveis. Porque para ser sustentavel
tem de ser autofinanciado, ou seja, a prépria intervengédo ganhar recursos para financiar
outras intervengoes, por exemplo, através de consultoria isso é possivel, ou entdo tem
de ser com as empresas, porque sao elas que como vendem servigos, como vendem
produtos que estdo sempre a ter retorno. E ndo podemos estar sempre a espera de
concorrer a FCT ou ao que for, isso é limitador.

Que fatores externos ao programa (como ambiente escolar, ambiente familiar ou
outro) tornaram mais dificil (barreiras) e mais facil (facilitadores) de atingir os
objetivos de implementac¢ao o projeto?

122



Afeta, mas afeta por culpa do desenho do projeto, porque é claro que o comportamento
alimentar da familia pode ser ou facilitador ou uma barreira e ai depende do
comportamento da familia. Mas € culpa nossa enquanto planeadores destes projetos de
nao incluirmos esse interveniente na intervengao. Por exemplo, podia ser importante,
além do consentimento informado que vai por carta para os pais € que nao € lido, na
grande maioria dos casos. Como foi o professor que mandou pronto, consideram seguro
e assinam. Acho que podia uma parte da intervencao ser, em vez de ser um jogo, porque
€ mais dificil de chegar aos pais, mas podiam ser videos de 2 minutos, 3 minutos que
0s pais assistiam em casa e sabiam qual era o conteudo que o filho tinha estava a
aprender nas aulas. E isso € possivel, mas nao foi feito, mais uma vez, pelos mesmos
motivos, porque ha entraves, ndo ha tempo disponivel, ndo ha recursos financeiros, é
necessario fazer tudo com base em softwares gratuitos que tém as suas limitagoes.
Todos estes pequenos pormenores, que isoladamente parecem ter um impacto quase
nulo, mas todos juntos limitam o sucesso daquilo que estamos a fazer.

A familia sim, € uma barreira. Mas nés ndo os podemos encarar como uma barreira, se
nao os incluirmos, temos de ser ndés a inclui-los para tentar modificar isto.

Outro problema aqui na implementagao em termos de escolas, que isso eu acho que é
importante pensarmos é quando estamos a trabalhar em escolas, nés ndo podemos
querer fazer um Ensaio Clinico Randomizado perfeito, porque ndo conseguimos estar a
randomizar turmas ou randomizar anos sem termos contagio. E isso devia de ser bom,
porque se € saude publica, se for um contagio positivo, € bom. E esse € outro problema,
noés continuamos a querer desenhar coisas que no papel sido ideais, cumprem a
metodologia utépica que esta pensada, mas depois chegas a pratica e vai limitar-te.
Porque uma coisa que eu senti, porque nés comegamos com esse erro, foi que a grande
maioria das escolas, por causa de haver a possibilidade de ser grupo controlo nao
aceitava participar. Porque mesmo que se diga que no ano seguinte vamos fazer a
mesma intervencéo naquela escola, eles ndo querem no ano seguinte, eles querem ser
os primeiros a fazer como os outros. E isso € uma grande limitagdo. Tivemos escolas
que me disseram mesmo que sO aceitavam se tivessem a certeza que eram a
intervencao. Nds é que temos de promover esta, neste caso, literacia cientifica porque
nos sabemos a importancia de a ciéncia avangar, mas nao compreendemos o que esta
de base. Entdo na cabeca dos participantes, assim como os outros, vao testar para ver
se funciona eu também testo, ndo pensam nesta importancia de haver grupos de
controlo, de comparar, por isso, essa € uma barreira.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a avaliagao do projeto.

O que nés fizemos de avaliagao nao foi nada do que estava planeado, porque a prépria
intervengao também nao foi aquilo que estava pensado. Nos tinhamos questionarios de
literacia alimentar e nutricional desenhados para implementar aos alunos. N6s tinhamos
esses questionarios quantitativos pensados para implementar aos alunos. Fizemos o
pedido a Comissao de Etica, na altura, achavamos nds com tempo, mas nao foi com
tempo, porque depois ha imprevistos, o projeto ndo foi aceite na primeira vez, eles
mandaram-nos pedidos de esclarecimento e, como temos de esperar pela reunido
seguinte, o que nos aconteceu foi que para nés entrarmos nas escolas no tempo em
que os alunos estavam a dar aquela matéria que o jogo incidia, tinhamos de entrar logo
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em outubro, e nds ainda nao tinhamos recebido a autorizagdo da Comissao de Etica,
ou seja, os questionarios estavam prontos, mas ainda nao tinhamos a autorizagao para
fazer a recolha de dados. Entdo o que o que aconteceu foi que a avaliagao baseline nao
existiu. Para ndo perdermos o compromisso que tinhamos com as escolas, comecamos
a intervengcdo sem fazermos uma avaliagdo baseline. Na altura aquilo magoou-me
imenso, mas teve de ser. Entdo, depois basicamente, foi lidar com os custos desta
decisao e, por isso, depois fizemos as entrevistas e utilizamos métodos qualitativos de
analise de conteudo para perceber o impacto da intervencao. E, fizemos também analise
das préprias respostas no jogo porque os alunos construiram e respondiam aos desafios
com trabalhos: cartazes, audio reportagens, e nés também utilizamos a analise desses
trabalhos para avaliar o resultado. Mas este foi um plano B, ndo era o que estava
pensado, foi um plano B, para termos aqui alguma avaliagao de alguns oufcomes. Por
isso, os outcomes que recolhemos foi a motivacdo, a percegdo da mudanga
comportamental, que é muito diferente de mudanca comportamental e foi o que nos
conseguimos foi percecao e conhecimento. Nao avaliamos na pratica o que estava
pensado. Nao foram avaliados indicadores antropométricos, nao foi avaliada a literacia
propriamente dita, foi sé6 os conhecimentos que também é diferente, conhecimento e
literacia. Por isso, em termos de avaliagdo, ndo posso dizer que foi um projeto de
sucesso porque teve de ser um plano B.

Em termos de dificuldades, é realmente comecar desde o inicio o planeamento, porque
isto de ser um projeto de financiamento social e ndo de investigacao cientifica, ou seja,
s6 quando eu quis usar os dados para a minha tese de mestrado, é que eu desenhei os
questionarios e fiz o pedido & Comissao de Etica, porque o projeto na sua génese n&o
tinha esta componente de avaliagdo pensava, ou seja, eu entrei no projeto relativamente
tarde, o projeto comegou antes, e eu s6 entrei em marco de 2020 e foi nessa altura que
fiz este pedido a ética. Quando eu entrei, o projeto ainda ndo estava implementado, mas
ja tinha fases de planeamento avangadas sem nunca ter sido submetido a uma
Comissao de Etica, porque a ideia ndo era fazer essa recolha desses dados. Por isso,
ai eu acho que ¢é as diferencas entre a area que estas a trabalhar, eu vim da area das
ciéncias da nutricdo. Na area da educacédo, ja € mais normal, fazeres sé com os
professores, ou seja, a partir do momento em que tens autorizagéo do diretor da escola,
tu podes intervir naquela escola e ja ndo é assim tao visto como problematico essa falta
de submissdo & Comissdo de Etica. Por isso, isto depois depende um bocadinho das
escolas de onde ndés viemos. Por isso, em termos de avaliagdo o que nds fizemos, foi
entrevistas com os professores e entrevistas com os alunos. A amostra de conveniéncia,
muito menos alunos do que aqueles que jogaram o jogo e alunos que foram
selecionados pelos professores como querendo participar. Apesar de nés termos pedido
para ser o mais heterogéneo possivel e até notamos que houve uma tentativa, em
termos de notas e assim, eles tentaram fazer isso, mas foi amostra de conveniéncia.
Portanto, a avaliagdo tem de ser pensada o mais cedo possivel no projeto, ou seja, nés,
quando estamos a desenhar, temos de pensar nesta parte da avaliagao e junto com a
avaliacao deve ser pensado o feedback e sao esses os facilitadores que salientava.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a sustentabilidade do
projeto.
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Como nos tivemos problemas com o financiamento desde o inicio, porque era um
financiamento curto para uma intervengao digital. Nao seria tdo curto se fosse outro tipo
de intervengdo, mas para uma intervencao digital foi. Se tivéssemos de pagar os
softwares para efetivamente editar o que nés tinhamos planeado editar. Depois, também
temos os recursos humanos que neste caso, foi um programador que recebeu e depois
eu e a minha colega comegamos sem receber nada com o projeto no ambito do nosso
ciclo de estudos, mas porque houve ali um espaco de manobra de fundos, até acabamos
por receber alguma coisa ndo correspondente a ordenados mensais, mas uma
bonificagdo diria assim. Mas na verdade, quando se soube logo que era tdo pouco
dinheiro, porque foi menos de metade do que o que foi pedido, colocou-se logo a
hipétese que nao dava para contratar os programadores que estava inicialmente
pensado, contratou-se sé um e também aluno, ja nesta perspetiva de gestdo de custos
e, nesse sentido, sabiamos que nao podiamos comprar esse tipo de programas. Fez-
se o contato com uma empresa de software, que a ajuda foi no sentido de disponibilizar
as escolas que nao tivessem o programa de forma gratuita. Pronto, isso € uma
vantagem e foi uma ajuda da empresa, mas ndao conseguimos mudar a natureza do
jogo, nao houve essa possibilidade. Por isso, esse problema que nés tivemos dificultou-
nos a intervencéo e os objetivos. Mas eu ndo acho que influencia a sustentabilidade,
porque nds conseguimos criar uma ferramenta a custo zero, que agora é relativamente
facil de continuar a ser utilizada nas escolas. Por isso, em termos de sustentabilidade,
eu acho que o nosso projeto poderia ser sustentavel, tem é de ter pessoas dedicadas a
divulga-lo e a modifica-lo conforme as necessidades, porque a grande vantagem que eu
vejo neste projeto € mesmo a sustentabilidade, porque o Jogo ja esta construido de
forma a que qualquer pessoa que agora queira pegar naquilo possa utiliza-lo com
trabalho quase nulo, que é mesmo s6 a edicdo de texto. Consegue ensinar
absolutamente tudo. Claro que o template tem uma fabrica, tem uma quinta, foi
adaptado a nutricao, claro, se fores ensinar outros conteudos da biodiversidade e assim,
tens de fazer ali alguma coisa, mas € sustentavel porque é barato e grande parte da
sustentabilidade tem a ver com custos. Por isso, eu acho que este projeto até seria. O
que lhe falta depois € mé&o-de-obra para divulgar. O que eu acho que nds
necessitdvamos era ter conseguido criar aqui uma paixao pelo projeto nos professores,
porque os professores é que utilizam este jogo diariamente no seu trabalho. E o trabalho
deles ensinar. E se nés tivéssemos conseguido trazer os professores e familiariza-los
com a utilizagdo do jogo, a editar os textos, eles sozinhos criarem novos desafios, que
nao é assim tao dificil. Por isso, em termos de sustentabilidade, era uma formacao com
crédito para termos a participagdo dos professores. E os professores aprendendo a
utilizar o programa de jogo, eles podiam criar conteudos divertidos para os alunos com
uma facilidade e a custo zero. Existe a vantagem que a prépria empresa dona do jogo
tem uma rede de network de professores que usam essa ferramenta. Por isso, se nés
criassemos esta vontade de forma mais generalizada nas escolas todas, era muito
vantajoso, principalmente para os alunos mais desfavorecidos porque o que eu tiro de
grande vantagem deste projeto foi realmente ter sido um estimulo de motivacao para
esses alunos que normalmente nao estao interessados nestes conteudos. Porque para
muitos deles, se calhar, foi a primeira vez em que eram os melhores da turma em alguma
coisa e isso tem um impacto brutal na confianga dos alunos, naquilo que eles fazem a
seguir. Foi um aspeto muito positivo que os professores falaram nas entrevistas. Foi
essa interajuda que existiu entre aqueles que percebem mais de uma area e aqueles
que percebem mais da outra e até os obrigou a trabalhar em equipa e em equipas que
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habitualmente eles nao trabalham, porque tendem a trabalhar com quem conhecem. E
para eles conseguirem cumprir um objetivo, precisavam de uns que eram melhores em
resolver os conteudos, mas precisavam de alguém que conseguisse saltar porque
sendo caiam um ponto e ndo conseguiam chegar. E isso foi uma vantagem, sé que sao
aquelas vantagens que séao dificeis de mensurar, que até tém impacto, mas que sao
dificeis de se reportar. Por isso, acho que em termos de sustentabilidade, tinha de ser
equipas nas escolas, com os professores a continuar estes projetos, ou seja, nos,
enquanto investigadores de saude publica, deviamos dar-lhes as ferramentas, fazer o
primeiro ano chamado o piloto, mas os projetos serem totalmente autbnomos e serem
implementados por outras pessoas. E eu acho que o nosso projeto tinha isso, tenho
pena de nds nao termos sabido aproveitar, porque la esta, porque depois eu ja fui para
outro projeto, a colega foi para outro e depois acaba por ndo haver mais ninguém para
continuar. Porque na pratica, em termos de sustentabilidade, este seria o projeto
perfeito. Pode-se adaptar para o que quisermos, sem custos € ndo € preciso um
investigador no local para ele ser implementado. Isso € uma vantagem, sem sombra de
duvidas.

Reflita sobre as recomendag¢oées para o langamento futuro de programas de base
comunitaria para criancas e adolescentes em Portugal.

Essencialmente é importante: financiamento de base, uma equipa multidisciplinar
presente e eu faco esta ressalva, porque também é outro problema da ciéncia é a
questao das autorias. Nés queremos ter varias publicagdes, ter varios projetos e nessa
ansia de autorias, citagdes... somos as vezes equipas de investigagcdo grandes
aparentemente com a forga motriz daquele nimero de pessoas conseguiam fazer
determinadas coisas, mas depois a equipa de intervengao nao corresponde a equipa de
investigagao. E acho que é importante mencionar isso porque depois a forga motriz que
se tem €& muito mais limitada. Por exemplo, ter uma equipa de investigacao
multidisciplinar, com diferentes skills, porque ndés nao sabemos de tudo e essas
sinergias sao positivas, sem duvida. Depois a parte de integrar pessoas nao
investigadoras na equipa de investigagdo. Nés precisamos de ajuda com o data
management plan, precisamos de ajuda com o DPO, precisamos de ajuda mesmo na
parte da Comissdo de Etica, precisamos de trazer o publico-alvo para a investigacao,
temos de fazer investigacao participativa desde a raiz € ndo sé a meio da intervencao.
Precisamos de ter bons stakeholders, precisamos de dar a comunidade aquilo que ela
nos da a noés através do feedback, precisamos de ser cada vez melhor a medir
indicadores de sucesso que eu também acho que é algo que estamos melhor, mas
temos de estar sempre a evoluir, porque as vezes até temos ideias giras mas que depois
nao vamos medir aquilo que a nossa ideia esta a intervir, as vezes temos aqui uma
desconexao entre os dois momentos, isso também é muito importante. Acho que temos
de pensar desde o inicio do projeto na sustentabilidade, quando eu acabar, quando o
financiamento acabar, o que € que vai ser feito a seguir, a maioria dos projetos nao diz
isso, mas fazia todo o sentido ser uma parte do protocolo, a sustentabilidade, o que se
faz a seguir. E acho que isso devia comecar a ser feito por protocolo de antemao. E
depois o envolver a comunidade na divulgacdo, porque ndo s6 é necessario dar o
feedback dos resultados da intervengéo a quem participou, mas também ser de facil
acesso os resultados para qualquer pessoa do publico. Porque eu acho que somos cada
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vez mais desinformados informados, porque a informacao que é de facil acesso nao é
de melhor qualidade. N6s acedemos muito mais facilmente a artigos mal escritos ou a
noticias sensacionalistas do que a um artigo cientifico. Por isso, tem de haver aqui um
esclarecimento e uma facilidade de acesso a informagédo de qualidade e para isso,
temos de ensinar as pessoas a utiliza-la, mas também temos de Ihes dar a informacéo,
porque 0s nossos projetos, quem é que sabe deles? Ninguém. Alguns nossos projetos
de investigacdo morrem no computador do investigador. Ndo existe uma plataforma
universal onde eu como cidaddo, posso ir consultar, neste momento em Portugal na
area X que projetos estdo a acontecer. Sera que eu até posso ser um potencial
participante para algum deles? Nos registos Clinical Trials que nés temos de fazer na
area farmacéutica, devia de existir um registo nacional de todos os projetos nacionais,
fazia todo o sentido eu poder consultar e poder perceber ndo s6 o que esta a existir,
mas também onde é que eu posso participar. Onde é que eu posso ser Util enquanto
cidadao para o avango da ciéncia, acho que isso era importantissimo.

Um trabalho importantissimo era uma checklist que nés na altura fizemos e publicamos
e eu acho que devia existir de uma forma generalizada - uma checklist de
implementacao. Se eu quero intervir nas escolas, eu quero intervir nos centros de saude,
0 que é que eu tenho de garantir? O que é que eu tenho de verificar? Se tenho todos os
recursos disponiveis, se fiz todos os contatos que devia ter feito previamente, que defini
ou que pensei, pelo menos, nesta situacao. E isso era muito importante para resolver
aquele problema de nao comecar do zero. A checklist devia ser feita por varios
profissionais que ja fizeram dez, vinte, quarenta projetos e que ja conseguem perceber
quais sao os problemas que estdo sempre a acontecer. Uma coisa que nos notamos
que acontece quando falamos com os nossos orientadores, quando nés somos alunos
€ a primeira vez que acontece o primeiro imprevisto, a primeira coisa que nés ouvimos
dos nossos orientadores € que € normal. E a primeira vez que ouvi, chocou-me, porque
se é normal porque € que nos ja nao aprendemos que temos de fazer diferente, que
temos de planear diferente, que temos de corrigir. Isso continua a acontecer e acho que
era importante haver esta checklist de implementagdo. Se eu estou a pensar num
projeto de intervengao no local X, pessoas que ja fizeram projetos nessa area, o que é
gue me recomendam pensar? O que é que eu tenho de garantir antes de comecar? Isso
€ outro problema, nos estamos sempre com deadlines e muitas vezes nés comegamos
sem estar preparados para comegar, ou seja, a fase de planeamento € muito mais curta
do que o que deveria de ser. Nés temos a divisdo normalmente, planeamento curto,
intervengdo grande, andlise de dados muito curta, e ndo devia, nés deveriamos ter
planeamento muito grande, a intervengédo pequena e analise de dados grande também,
ou seja, em proporcao a fase do planeamento deveria ser a maior e normalmente € a
mais pequena. Por isso, acho mesmo importante fazer esse cronograma. As
recomendacdes que dou é estar planeado para tudo, incluindo para o que nao esta
planeado porque nés temos de tentar planear tudo o que pode acontecer, todos os
imprevistos, mesmo que eles depois ndo acontegcam. Sermos 0s mais pormenorizados
com tudo o que pode correr mal e uma fase do planeamento ser sentarmo-nos todos a
mesa e criticarmos, porque isto ndo € uma coisa que nos fazemos habitualmente. Nés
habitualmente lemos e concluimos que esta bem, cumpre a metodologia e néo fazemos
muito o papel de Advogado do Diabo e deviamos fazer, porque isso € que nos ajuda a
melhorar. Era tentarmos em todos os projetos, identificar onde é que isto pode correr
mal, mesmo que as vezes parega que € um cenario hipotético, mas a verdade € que a
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realidade as vezes surpreende-nos. Por isso era importante esse planeamento
esmiucado e depois haver sempre um planeamento para plano B. Mesmo cumprindo
isto tudo, eu tenho de ter um espaco de manobra e o espago de manobra tem de ser
em termos de recursos, em termos financeiros essencialmente e quando digo recursos,
nao é so recursos materiais, mas também recursos humanos, porque normalmente os
projetos acabam quando as pessoas deixam de trabalhar neles e ndo devia de ser
assim. O projeto devia acabar antes e as pessoas ainda estarem algum tempo
dedicados ao projeto para haver efetivamente a avaliagdo, os outcomes. Eu quando
participei com a minha colega na escrita dos relatérios e as entrevistas ja ndo estavamos
totalmente no projeto, ou seja, por mais que tentes ser profissional e dedicar-te, depois
ja nao é igual porque ja estas a fazer isso nos teus tempos livres. E é importante nés
mudarmos um bocadinho a hossa mentalidade de que os projetos séo feitos a custa dos
alunos. Sao uma méo de obra importantissima, mas ndo podem ser a Unica, os projetos
tém de conseguir contratar técnicos para se fazer projetos de maior qualidade. Eu tenho
a certeza que daqui a uns anos vou olhar para tras, e identificar muitas falhas em mim
€ eu ja fago isso agora, ja olho para tras e vejo falhas que eu fiz no passado e que agora
nao os faria. Por isso, se tivermos sempre pessoas mais velhas, com experiéncia e
tempo para estar no terreno € o ideal. O problema é que quem esta no terreno séo
essencialmente os alunos, depois acabam por ja ndo conseguirem dar esse apoio por
sobrecarga e os projetos depois nao tém o sucesso que podiam ter por esta dificuldade,
por estarmos sempre a voltar ao inicio. As recomendagoes para correr melhor €
realmente pensarem muito bem numa forma do projeto nédo estar tdo dependente de
recursos financeiros. E dificil, mas é possivel e se queremos projetos sustentaveis no
momento atual, ndo podem ser projetos que exijam muitos recursos. Tém de ser
projetos que sejam faceis de serem dinamizados pelas equipas profissionais, técnicas,
pela propria comunidade, em varios locais. Eu acho que os projetos do futuro vao ser
projetos de formagdo, em que vamos pensar num projeto e vamos a nivel nacional
formar equipas locais para implementarem o projeto, equipas que ja fazem parte da
comunidade. Eu acho que é esse o futuro, pelo menos no caminho que estamos a levar
tera de ser assim. E acho que ¢é a volta disso.

Depois a outra recomendagao que eu daria, e que nds ainda fazemos em ciéncia, € nao
ocultar ou ndo omitir as falhas e os erros. E muito mais facil, e nés falamos disso nos
vieses de publicagdo, encontrar artigos que tiveram resultados estatisticamente
significativos. E aqueles em que as intervengdes nao tiveram esses resultados nao
estao publicados e depois faz-nos pensar que nao € normal nao ter resultados, e
questionar o que correu mal. Mas as vezes nao correu nada mal. Ou as vezes ¢ a propria
intervencao que nao esta bem adequada a populagéo e até podia a mesma intervengao
noutro sitio ja ter resultados mais positivos ou pode ser, por exemplo, o contexto
ambiental naquele momento. No6s fomos implementar uma intervengdo no covid,
portanto, a escola tinha aberto a meio gas, por isso, ndo podemos achar que naquele
contexto sera replicavel agora ou sera replicado noutro contexto. Por isso, essa € uma
recomendacao importantissima é nao termos medo de admitir aquilo que correu menos
bem nos projetos.

Gostaria de acrescentar algo ao que foi dito?

Nao.
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Entrevista 6 - T197

Quando pensa em projetos de base comunitaria para criangas e adolescentes que
palavras lhe surgem?

Criagao, consolidagao, alimentagcdo saudavel, prevencdo da doenca, promog¢ao da
saude, futuro.

Reflita sobre a questido do excesso de peso e obesidade infantil e sobre os
projetos de base comunitaria atualmente existentes para esta populagao.

Do que tenho percecionado até pelo publico que nos chega. Nao se nota logo, olhando
para eles, o nivel do excesso de peso da obesidade, se calhar, ndo é tanto o que nés
notamos. Que nés temos vindo a notar que as criangas baseiam-se muito no peso, ou
seja, pegam no peso e acham que o peso € uma condicionante que lhes diz se sao
saudaveis ou ndo. E é um bocadinho isso que nés tentamos desmistificar ao longo das
sessbes, ou seja, fazer-lhes perceber que até podem nao ter excesso de peso até
podem néao ser obesos, mas depois tém outros fatores, como colesterol, hipertensao e
por ai fora comegam a aparecer nesta fase mais precoce. E, ja ndo sdo assim tao
poucos 0s casos que as vezes eles dizem que foram fazer a analises (porque nés temos
até uma populagéo até ao sexto ano, portanto, até aos 12 anos que ja tém de fazer
analises) e que descobrem que tém colesterol um bocadinho acima dos valores.
Portanto, essa percecao da obesidade e excesso de peso s6 a olho nu, porque nés nao
andamos a recolher pesos, ndo temos essa percecao que esteja a aumentar. Agora
falando em habitos alimentares do que eles trazem para o lanche e afins, nds
conseguimos perceber muito melhor essa ma nutricdo, agora a questao do excesso de
peso, nem tanto.

O que considera sobre os projetos de base comunitaria atualmente existentes
para esta populagcao?

Tudo que eu conhego na generalidade, acho que sao tudo projetos que fazem sentido,
qgue os objetivos sdo pertinentes. A teoria € muito boa e a pratica também, durante o
tempo dos projetos, porque surge o efeito efetivamente o publico-alvo fica mais
sensibilizado. Agora acho que acontece um bocadinho como ndés aqui temos. Nos
sabemos que durante ali uma fase eles ficam com a nossa ideia na cabega, tentam
aplica-la. Mas depois acho que a envolvéncia de todos os outros chamarizes para o fast-
food, aquela publicidade toda acaba por deitar por terra um bocadinho do que se faz de
bom. Esses projetos sao 6timos la esta, eu também acho que o nosso é fantastico, mas
depois temos de combater com outras armas, mas que muitas vezes € uma luta desleal,
digamos assim.

Resumo do projeto em que esteve/esta envolvido.

O nosso projeto realiza-se a nivel nacional. N6s temos a¢cdes com escolas a decorrer
em[...]J,em[...],em][...], em[...] e em [...] € 0 nosso objetivo é incentivar o consumo
de frutas e legumes em criancas até ao sexto ano, até ao segundo ciclo. Para isso, nés
realizamos sessoes nos mercados. Portanto, sao visitas de estudo em que eles vém ter
connosco e ai depois realizamos algumas atividades ludicas com eles. Para além de
nos focarmos na fungédo do mercado, informarmos qual é a fungéo, porque os alunos do
primeiro ciclo tém a ideia de que o mercado é uma fabrica de frutas e legumes e ha que
desmistificar isso também, e, portanto, falamos dessa vertente. Depois introduzimos o
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projeto e qual é a importancia de consumirem frutas e legumes, qual é o motivo, ou seja,
a quantidade minima de cinco porgdes diarias que foi estudada, e depois partimos para
uma parte mais pratica. Para o primeiro ciclo, eles veem um filme ludico relacionado
com a importancia das frutas. No segundo ciclo, ja € uma apresentagdo mais tedrica
relacionada com a nutricdo, que vai ao encontro do plano curricular da disciplina de
ciéncias, ou seja, ja abordamos nutrientes, calorias, doengas em si. Depois, fazemos
outras atividades, ainda mais praticas. Eles fazem uma salada de frutas que levam para
casa ou para a escola, sendo que a maior parte das vezes chegam a levar para casa.
Como nds dividimos o grupo que temos em dois enquanto uns estido a fazer salada de
frutas, os outros, em paralelo, estdo a fazer uma prova que nés chamamos |[...], em que
antes da pandemia eles tinham os olhos vendados e tinham de adivinhar qual era a
espetada de fruta que estavam a comer, os sabores em si da fruta. Atualmente temos
uma vertente diferente, mas também com recurso ao tato. N6s temos as nossas
atividades que sdo semelhantes em todos os mercados, mas depois cada mercado tem
algumas variantes. Ha alguns mercados que fazem a sementeira de uma leguminosa.
Mas a salada de frutas é geral, realiza-se em todos. Depois, tém uma parte para lanchar
e, depois vao visitar um dos pavilhdes dos hortofruticolas, vdo mesmo visitar uma das
boxes. A mensagem passa e € para eles terem aquela nogao das quantidades, que é
dali que vai para o supermercado. No fim levam um livrinho, uma brochura, que resume
o que falamos, tem jogos, tem cidades, tem receitas para perdurar os ensinamentos o
maximo de tempo possivel.

Uma vez que o objetivo € avaliar depois o impacto do projeto, em [...], por exemplo eles
langam um desafio as escolas de fazerem em casa uma sobremesa saudavel, em
contexto familiar e eles até aderem bastante. Porque as vezes nos meios mais
pequenos os projetos resultam melhor e tém mais parceiros ajudar do que propriamente
0S maiores.

Eles tém uma sess&o por ano letivo. E uma manhé, que eles passam aqui connosco.
Depois depende muito de quem marca as visitas. As vezes vém as turmas todas de uma
escola, outras vezes vém so turmas de determinados professores, tudo depende. Por
manha temos capacidade para receber cerca de duas turmas. Ha mercados que s6
conseguem receber uma turma por manha, como é o caso de Faro, nos temos
capacidade para receber cerca de duas turmas.

Fale sobre a sua experiéncia no projeto em que esteve/esta envolvido.

Desvantagens néo vejo nenhumas. Estou em nutricdo comunitaria gosto de lidar muito
com criangas, porque apesar de nds termos a mesma metodologia, todas as manhas
sao diferentes, porque o nosso publico-alvo, apesar de serem criancas, todas sao
diferentes, vém dos colégios, vém de escolas diferentes, tém idades diferentes, sempre
tudo diferente. E, portanto, acaba por ndo ser monétono como a primeira vista possa
parecer.

Agora por se tratar de um projeto comunitario, ha professoras umas mais faceis de lidar,
outras mais dificeis.

Qual a sua opinido sobre o envolvimento da comunidade e das partes
interessadas no projeto?

Apesar de termos o mesmo objetivo comum, temos varios exemplos diferentes a esse
nivel. Por exemplo em [...], 0 programa funciona muito bem porque sao 0s municipios
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que fazem a marcagao das visitas, ou seja as visitas sao marcadas pela [...]. Sdo as
proprias escolas que contactem as camaras e que fazem a marcagao e a camara so
nos diz as datas em que agilizar a marcacgao das visitas. Cedem uma nutricionista para
ministrar as visitas. Em [...] também é assim. Com as camaras de[...], [...], [...] também
€ tudo pela camara, tanto que as colegas que ministram estas visitas nesses sitios, tém
o contrato delas com os mercados, ndo € com a associacdo do projeto, com a
associacao do projeto sou a Unica que esta a contrato. Mas como se trata de um projeto
de responsabilidade social elas ddo uma ajudinha nas visitas e encarregam-se disso.
Mas la esta [...] e [...], funcionam muito bem com os parceiros. Eles cedem o autocarro,
as visitas até este ano estiveram gratuitas. Em [...] sdo os quartos anos todos do
concelho e arredores que visitam o mercado e depois tem uma grande repercussao nos
media regionais. Sai sempre noticias todas as semanas sobre o projeto.

Em [...] ja sdo as escolas que nos procuram, ou seja, eu fago uma comunicagao no
inicio do ano letivo, a dizer que vamos iniciar, vamos receber visitas e sdo as escolas
que tém de se inscrever, inscrevem-se diretamente comigo. Eu é que fago a marcacao
dos autocarros e aqui ja tem um preco associado que é também para responsabilizar
os professores. Eu ndo estava ca no inicio quando se criou o programa, mas o feedback
que eu tenho é que no inicio, quando o programa era gratuito, as professoras, as vezes
nao davam a importancia devida. E entdo ndo vinham esqueciam-se e nao avisavam.
Entdo, agora tem um custo associado, um custo sem transporte, que é diferente do
custo com transporte. Nés ja trabalhamos ha alguns anos com uma empresa de
transportes e, entdo nés mandamos a calendarizagédo para la eles e mandam-nos os
horarios dos autocarros que vao a escola, corre tudo muito bem.

Aqui, em [...], nés temos um protocolo assinado com a [...] € que nos servem um
autocarro para as escolas do concelho.

Em [...], funciona mediamente bem porque existe uma grande dificuldade com
transporte. Porque apesar de nés temos um protocolo celebrado com a [...],
normalmente o autocarro da frota esta sempre avariado e nunca conseguem
corresponder as exigéncias e em [...] a mesma coisa. Nao sei se é por os mercados
estarem um bocadinho descentralizados, mas sim, sempre houve dificuldades
acrescidas no transporte.

E, portanto, basicamente, existe uma envolvéncia dos parceiros regionais, mas bem
melhores essa envolvéncia em [...] € em [...] e depois nos outros varia.

As redes de transporte acabam por ndo ser um parceiro, porque nés, por exemplo, aqui
em [...] ndo temos nenhum contrato com eles, nés pagamos o transporte. Nos aqui
somos mediadores entre a escola e a empresa de transporte. Porque as professoras
relatam-nos frequentemente que ha muita dificuldade em arranjar transporte e por ai
fora. Nos atalhamos aqui essa dificuldade, nés vamos diretamente a fonte, tratamos do
transporte, é-nos cobrado o transporte a nés e para que a sustentabilidade financeira
da associacdo nao fique fragilizada, nés temos de cobrar esse valor as escolas, e ai
sim, cobramos. Portanto, nés nao temos nenhuma parceria com transporte. O que
acontece é que as [...] cedem muitas vezes o transporte, quando temos essa parceria
com estas [...]. Se nao tivermos, subalugamos.

Depois temos outros parceiros institucionais, por exemplo em [...] temos a [...] que cede
estagiarios do [...] do ultimo ano, que fazem as visitas. Nés aqui em [...] ndo temos. Em
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[...], também temos a parceria com a [...] que também frequentemente manda
estagiarios para realizar as visitas. E em [...] também com a [...].

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para o planeamento do projeto.

Arranjar associados no inicio, verbas, parceiros, fazer os protocolos de colaboracao,
porque no inicio tivemos de ter um concelho cientifico, montar a estrutura inicial.

Ao longo dos anos nés vamos sendo cada vez mais conhecidos - a nossa imagem.
Entao, acredito que numa fase inicial dar-nos a conhecer, ou seja, criar o nosso espago,
dentro de todas essas opgdes de visitas de estudo que existem nesse rol de opgdes.
Criar a nossa marca.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a implementagao do
projeto.

Barreiras sdo mesmo as verbas. Porque ideias ha, queriamos evoluir, mas como o
nosso financiamento sdo as quotas dos nossos associados e em [...] e em [...] a
participacao € gratuita, nos este ano fizemos um levantamento de quais eram os custos
beneficios por sessdo. Ou seja, uma sessao de manha que recebemos cerca de duas
turmas qual é que era o equilibrio entre as receitas e os gastos. Porque receitas nés
nao temos nenhumas e temos de pagar aos monitores, temos fruta, temos material,
portanto, por cada sessao em [...] temos um prejuizo de cerca de setenta e cinco euros
s6 em monitores, com mais fruta andamos a volta dos cem euros por cada sessdo. Em
[...] € menos porque os monitores vém pela Universidade, mas ainda assim, temos os
gastos com a fruta e com os materiais. Em [...], temos o custo também com todos os
monitores, s6 que nds cobramos as criangas, mas s6 cobramos um euro e meio por
crianga. Ou seja, ndo chega de todo, porque cada crianga que participa s6 em fruta e
material ja supera esse valor, quanto mais para os monitores, isso € a principal barreira
neste momento. Porque qualquer associado que neste momento cesse fungodes
connosco, a nossa estrutura financeira, fica abalada, € € mesmo por isso que este ano
esta previsto ja implementarmos um custo simbdlico em [...] e em [...] para atenuar aqui
esse défice. Ja temos alguns contactos realizados com as [...], para perceber, porque
como passa por eles a marcagcdo das visitas, eles tinham de ser os primeiros
informados, mas estamos aqui na duvida, se vado comparticipar esse valor ou se vao
cobrar as criangas. Com tudo a subir, como esta hoje em dia, ndo temos outra forma de
fazer. Porque la esta, talvez no primeiro ano estranha-se e depois entranha-se. Porque
em [...] o primeiro também era gratuito e depois passou a ser pago e continuamos a ter
adeséo.

Facilitadores neste momento, eu pelo menos vejo isso, aqui em [...], aconteceu a
semana passada, ja sdo as escolas que nos procuram quase primeiro, ou seja, nos,
neste momento, fazemos a divulgagao no final de agosto inicio de setembro, mas eu a
semana passada, ja tive escolas a quererem deixar o planeamento feito, a ja quererem
as primeiras datas para nos visitarem. Portanto, aquela meta do inicio que nos
propomos de criar a nossa marca e sermos reconhecidos, talvez isto ja esteja a
acontecer. Talvez por [...] e [...] ndo tanto, porque sempre tivemos aquelas dificuldades
caracteristicas, mas de resto sim, acho que ja temos uma marca.

Que fatores externos ao programa (como ambiente escolar, ambiente familiar ou
outro) tornaram mais dificil (barreiras) e mais facil (facilitadores) de atingir os
objetivos de implementac¢ao o projeto?
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Sem duvida professores. Nés temos professores de muitas variantes. Professores e
familia. Os professores € mais facil de avaliar porque vém com as criancgas. Os pais,
nds conseguimos perceber pelos testemunhos que as criangas nos dao, que nota-se
perfeitamente que existem pais que tém muito cuidado com a alimentagao das criancas
e até se vé pelo que eles dizem que comem sempre ao pequeno-almogco sempre
sementes, por exemplo, ou aveia. Ja se nota que ha uma preocupacao dos pais. Alguns
nao tomam o pequeno-almogo, chegam aqui com lanches de bradar aos céus. Por isso,
nota-se perfeitamente que em casa ha uma condicionante que influencia muito as
criancas. Ha criangas que trazem de casa as cenoura os tomates cherry para o lanche,
frutinha tém essa preocupagao. Ha outros que é pizzas, rissois, croquetes, enfim.
Depois temos os professores que pelas reagbes que vamos tendo, ha uns que
concordam muito com o que nos dizemos, e estou a falar mais para o sexto ano que ja
tém mais contacto com bares de escola, cafés, ja tém aquele dinheiro para gerir, nos,
na nossa apresentacéo, apresentamos um exagero, ou seja, damos exemplos daqueles
alimentos que estao carregados de agucar e mostramos e dizemos as consequéncias a
longo prazo, que aquele agucar transforma-se em gordura e pode dar origem a
colesterol e que se nao tivermos atencéo, pode evoluir para um AVC, para os enfartes.
Enfim, claro que nés sabemos que isso é se nao tiverem cuidado, mas € um bocadinho
também para os chocar, para eles estarem mesmo com atengdo. Que se nao tiverem
cuidado, ndo vale a pena florear as coisas, porque as coisas acontecem. E depois o que
nos notamos, é que ha professores que abanam com a cabega e concordam connosco
e ha outros que as vezes soltam uns “Ah mas nao se pode cortar tudo” ou “Também
nao € preciso ser radical” ou “Nao é preciso reduzir isso tudo”. E ha outros que nota-se
que tém imenso cuidado, que fazem imensos trabalhos com eles de sensibilizagao para
a alimentagéo.

Portanto tanto os pais como os professores podem ter aqui um papel para os dois lados.
Tanto um aspeto muito positivo porque nota-se que ha professores que tém muito
cuidado, sao espetaculares e ha outros que deixam andar, e os pais a mesma coisa.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a avaliagao do projeto.

Nés ainda ndo avaliamos o impacto do projeto, € algo que estamos a testar, ou seja,
estava tudo em cima da mesa para avaliarmos o impacto, ou seja, realizar um inquérito
as criangas antes de eles irem a uma sessao e realizar outro apos e até um inquérito
aos encarregados de educagao e aos professores. E isso é feito em [...], |a esta porque
funciona melhor entre os parceiros e fazer isso em replicado de acordo com os
resultados. Veio a pandemia e acabou por nao se realizar. Voltamos a este tema,
mesmo agora, no terceiro periodo deste ano, ou seja, o objetivo € aplicar esses
guestionarios € como isso esta a ser feito em parceria com a [...], eu ndo sei se eles ja
estdo a trabalhar nisso ou nao, ou seja, ainda nao temos essa avaliagao do impacto
mas pretendemos ter. E um dos objetivos a curto prazo para podermos melhorar.

Em [...] é aplicado um questionario também aos professores, mas apenas com o
feedback, tipo sugestdes, mas muitas vezes esses questionarios nao me chegam.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a sustentabilidade do
projeto.

A sua pertinéncia, porque, de facto, quando nés passamos a mensagem do projeto, nés
falamos muito para as criangas, mas o projeto é importante para todos nés. Portanto,
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nos agora focamos também essa parte, que ndo € s6 para eles. Faze bem as
professoras também, a nés que estamos ali a dar a cara também e |la em casa também.
O projeto faz bem a toda a gente e em todas as fases. Mas acho que também ajuda a
ver um bocadinho a sustentabilidade e a pertinéncia do projeto, por isso, ndo € algo que
tivesse na moda quando foi criado e agora com uma geragao que temos tudo a méo, &
s6 mandar vir comida do telemoével, aquela comida consegue ser mais barata do que
frutas e legumes infelizmente e no supermercado também ja esta tudo pronto e o
facilitismo e, portanto, acho que vai ser sempre pertinente, incentivar o consumo de
frutas e legumes. La esta, pode nao ter efeitos instantdneos, mas acho que é um
bocadinho aquele trabalho de “4gua mole em pedra dura tanto bate até que fura”.

Depois, eles agora também tém preocupagao com o aspeto fisico. Mas depois ha ali
uma altura em que eles mudam um bocadinho e podem-se lembrar do que aprenderam
em tempos. Temos confianga que alguma coisa ha-de ficar Ia. Depois, as vezes quando
temos relatos de amigos, de colegas nossos que vieram ca e que gostaram muito. Mas
as vezes também é muito giro passados anos ainda se lembram desta visita. Criangas
que vieram ca no inicio e que ainda se lembram de terem vindo ca. Por isso, de alguma
forma marca.

O financiamento €, sem duvida, um facilitador para nés. Se nio o tivermos torna-se uma
barreira muito dificil de ultrapassar e € por isso que nos estamos a ser obrigados a
implementar um pregario nos mercados que ainda ndo faziamos antes. Porque o
resultado liquido deste ano foi negativo e se nao fizermos nada para o ano, sera igual.
Portanto, estamos a falar de um universo de cerca de 7000 criangas que, se nao
tivermos receitas, se for s6 custos nota-se, porque neste momento esta muito
equilibrado entre gastos e receitas, porque o mercado da uma ajudinha porque nés
cobramos, acaba por ndo se notar tanto, mas ainda assim, o que nés cobramos nao &
para ter receita € mesmo para conseguir equilibrar as contas.

As verbas, as nossas quotas sdo 0 Nosso oxigénio, e se nds ndo as tivermos o programa
acaba.

Gostaria que me indicasse quais dos seguintes fatores se constituiram como
barreiras ou facilitadores ao planeamento, implementag¢ao, avaliagdo e
sustentabilidade do projeto.

o Gestao de imprevistos e erros

Nao sei se pode se considerar, mas as vezes 0s principais imprevistos que nés aqui
temos sao as professoras se esquecerem que tinham a visita marcada e nés temos as
viaturas em baixo, temos fruta cortada, temos tudo. E isso ndo é muito agradavel, pois
temos o custo com transporte, o custo dos monitores.

Reflita sobre as recomendagoes para o langamento futuro de programas de base
comunitaria para criancas e adolescentes em Portugal.

E essencial ter patrocinadores de peso. Sem ter patrocinadores reconhecidos, que se
cheguem a frente, é tudo muito mais dificil. Patrocinadores que tenham visibilidade que
consigam dinamizar ideias.

Acho que é essencial também uma boa base digital, ndo € que eu concordo muito, mas
ha sempre aquele componente digital por tras, através de aplicagdes que atrai sempre
as criangas.
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Algum projeto que tenha sempre uma parte pratica porque s6 a teoria em criangcas nao
resulta tao bem, eles precisam de manipular coisas, de estar dentro da coisa.

Gostaria de acrescentar algo ao que foi dito?

Nos temos cerca de 900 empresas aqui dentro e o que notamos é falta de apoio desses
produtores e dos operadores curiosamente. Enquanto em [...], o mercado € uma
amostra deste e, no entanto, os operadores ali juntam-se e uns quinze operadores
comparticipam uma verba anual que depois serve para fazerem t-shirts para distribuir
as criangas, em que as criangas, para além de terem imagem do projeto, tem o logotipo
deles todos. E ali tem funcionado muito bem ao longo destes anos, aqui no meio de
tantos, temos essa dificuldade em conseguir chegar perto dos operadores. Talvez por
causa de haver uma proximidade maior em [...], entre a propria diregao do mercado ou
de quem gere no caso, e se calhar, essas relagbes sdo mais estreitas e consegue-se
ter essa entreajuda.

Outra barreira € o transporte. Essa € uma barreira constante em [...] e em [...]. Nos até
temos um protocolo celebrado, mas inUmeras vezes o autocarro ndo esta disponivel,
esta com uma avaria. E enquanto que aqui em [...] eles tém a prépria frota, mas quando
nao tém frota disponivel, eles alugam uma entidade externa que eles articulam
internamente, nés nédo temos nada a ver com isso, mas chegam-se a frente para
conseguirem corresponder ao solicitado. Em [...] e em [...] o feedback que eu tenho é
que quando ndo ha disponibilidade para as datas nao temos disponivel para essas
datas, nao fazem esforgos, nao fazem a visita. Mas também nao sei o orgamento.
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Entrevista 7 - F863

Quando pensa em projetos de base comunitaria para criangas e adolescentes que
palavras lhe surgem?

Alimentacao saudavel, prevencio da doenga, promogao da saude.
Resumo do projeto em que esteve/esta envolvido.

Nés aqui na [...], temos quatro areas de misséo, na area da prevengao primaria, o que
fazemos é sensibilizar a comunidade para a preveng¢ao da doenga, ou seja, atuamos
antes da doenca aparecer e trabalhamos quatro areas principais, sendo a alimentagao
um dos principais temas, portanto, temos desenvolvido alguns materiais e projetos nesta
area.

Este projeto é nacional, esta a ser implementado em todo o territério. E nds decidimos
fazé-lo para o target dos mais novos, primeiro ciclo e jardim de infancia, sendo que
quanto mais cedo sensibilizarmos para adogdo de estilos de vida saudaveis mais
facilmente achamos, que eles vao ser adultos mais saudaveis e conscientes nas
decisdes que tomam para a sua vida e a sua saude. E entao trabalhando com os mais
novos, o que nés achamos é que tinha de ser algo ludico, trabalhar o tema de forma
mais divertida e atrativa. E entdo criamos este projeto que € mesmo direcionado para
as escolas, ou seja, para se implementar em contexto escolar, foi assim que o projeto
foi pensado e estruturado. Nés temos uma pagina do programa, e pelo link de inscrigao,
fazemos uma convocagao geral as escolas e as escolas inscrevem-se através desse
link. Recolhemos os dados da escola, o nome da escola, localidade, o professor
responsavel e o numero de alunos que vao envolver. Porque depois cada aluno vai
receber um kit. Isto € um projeto que nés pensamos, como nao temos recursos humanos
para ir a todas as escolas, pensamos num projeto para ser implementado
autonomamente pelos professores. Pronto, entdo, o que inclui o kit que as criangas nao
receber sdo cartas que representam alimentos saudaveis, fazem parte da roda da
alimentacdo mediterrdnea e representam os varios grupos. Todas as cartas tém
superpoderes ficticios, porque o objetivo é eles colecionarem as cartas mas também
jogarem entre si as cartas.

Entdo, apds a inscricdo da escola, nés enviamos os materiais e enviamos um e-mail
para o professor com toda a descricdo do projeto e como deverédo implementa-lo e
temos também ja preparada uma carta para os encarregados de educagao, para depois
os professores explicarem aos encarregados de educagao o que é que vai acontecer
nesse més. E a nossa sugestdo, mas podem prolongar o projeto ou fazer em menos
tempo, mas a nossa sugestao é que seja realizado durante o més. As criancas recebem
um caderninho, que nés chamamos o [...] que fala do jogo, dos alimentos que constam
no jogo, formas mais saudaveis de os inserir. Vou dar um exemplo, tem um leite, explica
que o leite branco é mais saudavel, evitar os leites agucarados, etc. Pronto, formas mais
saudaveis e nutritivas de consumir os produtos que o jogo inclui. E as criangas recebem
logo cartas para se motivarem a colecionar as restantes. Depois tém de colecionar mais.
Recebem as [...] cartas e depois o0 objetivo € que durante esse més, uma vez em cada
semana ao almogo, seja incluindo no refeitério da escola, esse alimento que é definido
para essa semana. Por exemplo, o brécolo apare¢ga num almogo na sopa, ou no prato,
¢é indiferente a forma como é feito, e a crianga ao ingerir esse alimento recebe a carta
correspondente do Professor. Entao, sao [...] alimentos de almogo e depois séo [...]
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alimentos de lanche e é aqui que envolvemos os encarregados de educacio. Esse
alimento do lanche tem de vir na lancheira de casa. No fundo, quisemos envolver
crianga, professor e encarregados de educacao. E a crianga, por exemplo, ingere o leite
branco no lanche da escola e o professor da a carta correspondente. E também foi
desenhado para a possibilidade de uma crianga ndo poder beber o leite de vaca, por
ser intolerante, substituimos por outro alimento equivalente, ndo vai deixar de ganhar a
carta. E nés também tivemos a preocupacgao de escolher alimentos que ja constam das
ementas escolares para nao ser um obstaculo para as escolas, o que acaba por facilitar
0 processo todo.

Como também é um tema que ja faz parte do curriculo no terceiro ano, eles falam de
uma forma geral da roda dos alimentos, no fundo isto € um projeto que os professores
podem usar como complemento ao que ja é dado.

O professor o que tem de fazer é gerir a questao de entrega de cartas e também ter
essa ponte com os encarregados de educacgao, enviando a carta ou entregando aos
meninos.

A nossa ideia era o primeiro ciclo, o nosso projeto foi pensado assim, mas muitos jardins
de infancia funcionam no mesmo local do primeiro ciclo, € o mesmo espago, entao
comegamos a ter muitos pedidos de jardins de infancia e entdo abrimos ao jardim de
infancia e o feedback que tivemos é que também facilmente eles aplicam porque, apesar
de ndo lerem, as cartas tém os bonequinhos, tém cores que representam cada parte da
roda, por exemplo, os legumes sao cartas verdes e os cereais sao cartas laranja.
Portanto, com o cédigo de cores e os bonequinhos eles entendem e entdo comegamos
a abranger também o jardim de infancia, ou seja, vai desde os 3 até aos 9.

Este projeto comegou a ser implementado em [...] e depois fizemos um breve
questionario de avaliagao e concluimos que o mais problematico, nao é tanto o que eles
comem na escola, até porque as ementas escolares ja tém de ser feitas por
nutricionistas ou pessoas técnicas e que € mais preocupante de acordo com o feedback
que recebemos dos professores foi, de facto, o que eles trazem nas lancheiras, portanto,
muitos produtos agucarados, ultrapassados, refrigerantes. E entdo para nao deixarmos
morrer o projeto, porque o que aconteceu foi as escolas aplicaram o projeto mas depois
questionaram relativamente a continuidade, por ndo haver mais cartas. Entdao nos
fizemos mais [...] cartas s6 de lanches para eles continuarem a colecionar e juntarem
as restantes. E dai termos criado essa segunda fase dos lanches saudaveis. Isto um
ano depois, ou seja, em [...] aplicdamos o projeto e em [...] ja introduzimos as novas
cartas.

Depois no ano da pandemia, as escolas fecharam, também havia algum receio para
receberem materiais fisicos, porque até agora isto sdo tudo materiais fisicos, criamos
uma alternativa s6 mesmo online que tem um mddulo informativo, tem um quiz, tem
atividades para download e aqui a novidade foi que incluimos os trés vildes. A nossa
ideia é no futuro também transformar em carta, mas pronto, neste momento, ainda s6
estdo nesse formato digital que séo os [...], que tém também os bonequinhos. Mas sao
0s maus, ndo devem constar da nossa alimentagéao.

Reflita sobre a questao do excesso de peso e obesidade infantil e sobre os
projetos de base comunitaria atualmente existentes para esta populagao.
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Os dados dizem-nos que é um problema que existe e que temos numeros elevados de
criangas e jovens com excesso de peso e obesidade. E por isso, acho que tem de ser
uma preocupacao das varias instituicdes, que possam trabalhar o tema, para tentarmos
que esses numeros diminuam no futuro.

Que valor atribui a estes programas de base comunitaria para criangas?

Acho que tem havido trabalhos de varias entidades. Nao conhego todas. Mas a DGS
que é uma das grandes impulsionadoras também na area da alimentacao saudavel, a
APN também, depois ha outros projetos como [...] também é um projeto que é
interessante. Mas la esta, sendo um problema que existe atualmente, ndo ha
competicdo, se todos estivermos a trabalhar o tema é sempre uma mais-valia este
trabalho em rede, de formas diferentes.

Considera que o projeto alcangou os objetivos propostos? Porqué?

Numa fase inicial, pensamos mais em quantidade de criangas que queriamos alcangar
e posso lhe dizer que ja temos um total de mais de 115000, que € bastante. Agora o
que eu acho que esta a falhar e que temos debatido esse assunto é efetivamente avaliar
a mudanca de comportamentos, onde € que o projeto € uma mais-valia, quais sao os
resultados. O feedback é que as criangas gostam, os professores gostam dos materiais,
acham que é facil de implementar, que € um projeto giro, uma forma unica de trabalhar
o tema, os encarregados de educacao também se envolvem de alguma forma. Agora o
que nos falta avaliar é se efetivamente ha mudanca de comportamento apds a
implementacéo deste projeto.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para o planeamento do projeto.

Eu entrei na fase em que os [...] alimentos ja estavam quase prontos. Mas pelo que eu
sei, até nem houve assim grandes barreiras. Demorou o seu tempo a planear e a chegar
até aqui. Nos depois também tivemos a parte criativa, tivemos a colaboragao da nossa
agéncia de comunicagéao. A ideia foi dos técnicos, mas depois a parte mais criativa foi
da agéncia e, pelo que eu sei, também nao foi um projeto muito dificil de planear com a
colaboragao da equipa, de todos.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a implementagido do
projeto.

Nés ja atingimos bastantes alunos, mas o nosso objetivo é chegar a mais, e estamos
nessa fase de perceber como é que chegamos a mais, porque quem ja fez as vezes
repete, porque ha uns alunos que saem, os alunos do primeiro ciclo vao saindo. E as
vezes ha professores que voltam a repetir o projeto connosco, com novos alunos. Mas
como é que chegamos as escolas que nunca tiveram o projeto, por alguma razao ou
porque ja trabalham outros projetos, porque ha outras entidades como [...] que também
ja tém programas deste género, perceber quais € que sdo os entraves a que os
professores participem no projeto.

No6s fazemos a divulgagdo de que temos este projeto, como é que eles se podem
inscrever e como é que funciona. Depois os professores inscrevem-se no formulario e
a partir dai comegamos os contactos e vemos os materiais e também damos apoio de
uma forma mais a retaguarda, porque nao temos recursos humanos para ir a todas as
escolas, mas tentamos dar sempre o apoio que é necessario.
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Ja aconteceu as proprias autarquias quererem implementar o projeto em todas as
escolas do seu conselho e depois faz toda a gestdo com as escolas, com os refeitorios,
pronto e para nés € bom, permite chegar a mais criangas e € uma forma facil porque
depois como € a autarquia que esta a gerir isso tudo e estao todos a fazer ao mesmo
tempo, acho que, até para os préprios professores esta tudo muito mais preparado.

Algumas pessoas relatam que os recursos financeiros podem ser uma barreira ou
um facilitador. O que pensa sobre isso?

Nés nao temos parceiros neste projeto porque ndo nos queriamos estar a associar a
marcas porque depois pode parecer um bocadinho dubio, por exemplo s6 este alimento
desta marca que é saudavel e que € melhor nutricionalmente, entao optamos por nao
ter e a nossa diregcao quis avancar com o financiamento. E, neste caso, nao foi um
problema. Até agora, ainda ndo tivemos da parte da dire¢do um travao, digamos assim.
Até ao momento, temos conseguido produzir os materiais sem parceiro.

Que fatores externos ao programa (como ambiente escolar, ambiente familiar ou
outro) tornaram mais dificil (barreiras) e mais facil (facilitadores) de atingir os
objetivos de implementagao o projeto?

O ambiente familiar, foi esse o feedback também que tivemos dos professores, como
noés pedimos a participagdo dos encarregados de educagédo para naqueles dias,
trazerem o alimento que é suposto. As vezes também percebemos que em alguns casos
nao foi tdo facil assim, porque nao tinham esse alimento em casa ou nem sequer era
um alimento que consumiam regularmente. Foi esse o feedback que tivemos dos
professores.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a avaliagao do projeto.

No final de cada ano enviamos aos professores um questionario online. E um
questionario simples, também achamos que, os professores ja estdo sobrecarregados
com muita coisa, com muitas burocracias, entdo também nao quisemos que fosse mais
uma tarefa. No6s passamos todos os anos a quem participou. Aqui as dificuldades é que
nem todos respondem, as vezes, nem 50% respondem.

O questionario tem vindo a ser melhorado, temos tido esse cuidado, mas la esta foca
mais no projeto atual, no formato, na duragao do projeto, nos materiais, no envolvimento
das criangas e dos encarregados de educagao e, portanto, falta-nos aqui uma forma de
avaliar depois a mudanga de comportamento. Pronto e basicamente ¢é isso, s6 temos
para ja, essa forma de avaliacao. Em dificuldades sdo essas e as vezes nao termos
tantas respostas quanto queriamos.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a sustentabilidade do
projeto.

Como é um projeto que os miudos gostam, eles tém muito aquela coisa de colecionar,
€ algo que as criangas gostam e isso € uma motivagao para eles experimentarem
aqueles alimentos que a partida, até podem torcer o nariz. Acho que os materiais € o
formato do projeto € atrativo para as escolas e para as criangas, é facil de implementar
pelos professores também pelo feedback que temos, e la esta € uma ferramenta de
apoio aos conteudos que ja sao dados pelos professores e por isso, acho que tem vindo
a ser sustentavel nesse sentido. Sobretudo esses trés pontos: é atrativo, é facil de
implementar e apoia conteudos que ja fazem parte do curriculo.
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Quando nos colocam a questao de ja terem feito tudo e ndo ha continuidade, temos de
pensar numa continuidade para quem ja implementou as varias fases. Quem ja fez ou
repete, como ja aconteceu, ou pronto, ndo temos ainda mais respostas para dar. E isso
que temos de pensar, potenciar o projeto de forma a ter maior continuidade no tempo.

Reflita sobre as recomendag¢oées para o langamento futuro de programas de base
comunitaria para criangas e adolescentes em Portugal.

Acho que tem de ser coisas ludicas e divertidas, e um bocadinho no seguimento do que
tentamos que sejam faceis de implementar e que nao seja algo que sobrecarrega os
professores. Coisas que possam ter continuidade porque € um tema que, para ja ainda
temos de batalhar muito nele e até vermos os resultados a mudar. E também acho que
o mais dificil € envolver os pais de alguma forma. Temos de chegar as familias e acho
que também seria um objetivo, mas também & um obstaculo, acho que é mais dificil,
mas sim, mas acho que pensando numa forma que fosse eficaz nesse sentido para os
envolver.

Gostaria de acrescentar algo ao que foi dito?

Néao.
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Entrevista 8 - L921
Resumo do projeto em que esteve/esta envolvido.

Trata-se de uma equipa de trabalho que nés temos na [...] que é uma resposta que
integra a nossa estratégia e tem varios grupos de trabalho que tém planos de agao para
ser executados e um deles é o grupo de [...], que inclui a plataforma de [...] que tem
varios eixos de intervencao e um deles é a area da alimentagao saudavel.

Portanto, temos trés projetos com duas entidades, neste caso, uma das entidades tem
dois projetos que desenvolvem nas escolas do concelho de [...] com criangas e jovens.
Portanto, vai desde o primeiro ciclo ao ensino secundario, projetos nesta area.

Atualmente sou coordenadora do projeto que esta a decorrer. Nos temos varios técnicos
que fazem a gestao de cada projeto, temos vinte e trés projetos nesta area, e, portanto
somos cinco técnicos, eu acabo por coordenar, fico também responsavel por alguns
projetos e depois temos outros técnicos que vao gerindo os outros.

Fale sobre a sua experiéncia no projeto em que esteve/esta envolvido.

No fundo, trabalhamos diretamente para as escolas, porque articulamos com os
professores coordenadores de saude, que sao os responsaveis pela area da saude na
escola. Depois, fazem ponte com os outros professores e, no fundo, criamos um grupo
de trabalho que se reune mensalmente, com feedback acerca daquilo que é a perspetiva
dos temas e depois temos os parceiros com o0s quais também realizamos reunides
mensais para perceber e ter uma nogao do feedback daquilo que acontece nas escolas.
Esta relacdo muito préoxima para nés também é muito gratificante, porque no fundo,
trabalhamos em rede e conseguimos estar presentes. E nés apesar de estarmos a gerir
os projetos, ndo os executamos, fazemos sempre questdo de ir as escolas nos
momentos mais importantes, como, por exemplo, no momento da apresentagdo dos
projetos, no momento, de encerramento, mesmo ao longo de algumas sessdes fazemos
questdo de estar e perceber aquilo que é a perspetiva também dos alunos e dos
professores, e depois também este ano realizamos uma sessao de encerramento, em
que contamos com todos os parceiros, todos os professores, alunos, pais € acabamos
por ter assim um momento final em que cada parceiro esta numa estagao, acaba por
fazer uma avaliacao final daquilo que é o projeto e acabamos por conseguir estar todos
juntos e envolvemos os varios intervenientes, portanto, € muito gratificante.

Qual a sua opinido sobre o envolvimento da comunidade e das partes
interessadas no projeto?

Temos esta questdo que as vezes nos limita que s&o os pais, por questido de
disponibilidade. Ainda que neste evento, por exemplo, os pais tenham participado, ao
longo das segoes, é também um desafio que nés vamos langando aos parceiros, € como
€ que cada vez mais eles podem envolver os pais. Porque as vezes o que nos
percebemos é que ha tanta oferta formativa na escola, tantas coisas a acontecerem que
eles ja nem sabem onde € que os filhos estao a participar e quais sao os projetos. E de
facto alguns projetos tém uma parte final de envolvimento dos pais, mas sao raros,
porque se quando tem de se conciliar.

Muitas vezes nds percebemos que é dificil o envolvimento no sentido em que os projetos
tém de conciliar a disponibilidade dos alunos, dos professores e dos pais. E muitos dos
pais como tém um dia a dia tdo corrido acabam também por estar menos disponiveis
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para poder participar, o que acaba por ser uma dificuldade em conseguirmos chegar
mais a esta populagéo-alvo. De resto temos o envolvimento de todos os outros desde
os professores, aos coordenadores de saude, aos diretores, aos alunos, parceiros e
camara.

Em termos de parceiros, nés trabalhamos bastante em rede, para além dos parceiros
que integram a plataforma, temos também outros parceiros que fazem parte de outros
projetos da area da saude, que estdo muitas vezes presentes. Por exemplo, ainda ha
cerca de um més tivemos a [...] presente em varias escolas a fazer rastreios de
sensibilizagdo as criangcas, mesmo ndo sendo membros ativos da plataforma acabam
participar e trabalharmos em rede e de facto isso € muito positivo.

Nés temos projetos que dao formacdo aos professores para os professores
implementarem em contexto de sala de aula, sendo que este parceiro acaba por
acompanhar ao longo deste ano. Portanto, ha formagdes de tempo em tempo em que
todos os professores se juntam, juntamente com os parceiros para dar feedback do que
€ que tem sido a pratica na sala de aula. Com uma formacéo inicial intensiva no inicio
do ano letivo, pois eles acabam por ficar autbnomos, sempre com esta supervisao e
depois temos outros projetos em que sao os parceiros que executam diretamente na
sala de aula, portanto, temos nas duas vertentes.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para o planeamento do projeto.

Na fase do planeamento o que pode facilitar € nés ja conhecermos bem a realidade
daquilo que sdo as necessidades dos agrupamentos de escolas do concelho de [...].
Como ano a ano fazemos relatérios da avaliacdo por parte daquilo que foi a
implementacao dos projetos, como fazemos ainda relatérios da avaliagéo da satisfagao
por parte dos professores, nés temos uma ideia daquilo que funciona ou que se pode
melhorar ou que faz sentido integrar. Para além disso, também temos uma articulagao
grande com a equipa de saude escolar do ACES de [...], portanto, acabamos também
por perceber aquilo que vai sendo o diagnédstico que eles vao fazendo acerca da
realidade das necessidades do conselho. Nos também tentamos sempre ir de acordo
com aquilo que sao os eixos prioritarios que o Plano de Saude Escolar também indica.
Portanto, acabamos por ter esse cuidado ir muito na linha daquilo que também é feito
por parte desta equipa.

Aquilo que pode ser uma barreira, que ainda no outro dia falava com um parceiro, é
fazermos, por exemplo, um diagnéstico formal das necessidades por parte dos
professores e dos alunos. Porque nés focamos muitas vezes nos professores, mas
também nos falta chegar mais aos alunos e percebermos realmente aquilo que séo as
maiores necessidades deles, ndo tanto do ponto de vista informal, porque isso ja
acontece. N6és ha um tempo atras tinhamos, uma equipa de trabalho no ambito da
Estratégia [...], em que havia momentos em que era um aluno era a voz de todos os
outros alunos e participavam de forma ativa em partilhar aquilo que sentiam que podia
ser uma necessidade maior daquela escola em especifico e daquele agrupamento
especifico. Depois desse projeto, que neste caso era uma técnica que acompanhava,
como acabou por ter de se ausentar por motivos de baixo, o projeto acabou por deixar
de funcionar, mas era algo que nds gostavamos de voltar a ter em pratica. E no fundo,
depois esta avaliagdo mais formal em termos de estudo, de qual é realmente este
diagnéstico de necessidades do concelho.
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Algumas pessoas relatam que os recursos financeiros podem ser uma barreira ou
um facilitador. O que pensa sobre isso?

Nao tem sido uma questao nos ultimos anos. Porque nds todos os anos, no ano anterior
fazemos um planeamento para o ano seguinte daquilo que sao as perspetivas para os
projetos, inclusive este ano letivo que passou, nés tivemos, projetos novos a integrarem
esta equipa, o que ja nao acontecia ha alguns anos atras. No entanto, isso também varia
muito da fase em que atravessamos em termos econémicos e sabemos, por exemplo,
que para o préximo ano letivo pode haver uma dificuldade a nivel de verbas para todos
estes parceiros. Portanto, nao tem acontecido nos ultimos anos, contudo, este ano € um
ano mais critico em que sabemos que isso pode ser uma barreira, em termos do verbas.
No entanto, nés temos sempre este cuidado, de anualmente fazer um plano para o ano
seguinte, termos ideia dos custos e percebermos se é viavel a partida. E habitualmente
nesta data, por exemplo, em julho, nés ja temos uma ideia, de quais € que sdo os
projetos que podem avancar em setembro, quais € que temos financiamento, quais é
que é nao temos, portanto ha esse planeamento todo.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a implementagao do
projeto.

Os facilitadores eu diria que € o facto de este parceiros terem uma experiéncia bastante
grande e ja estarem ha alguns anos a trabalharem connosco, portanto, rapidamente
conseguem implementar aquilo que sao os objetivos do projeto e conseguirem executa-
los de forma facil.

A barreira, pode ser, de facto, a indisponibilidade, muitas vezes por parte dos
professores relativamente a todos os outros conteudos que tém de lecionar ao longo do
ano letivo, e muitas vezes, aquilo que é o feedback que nos é dado. Por mais que haja
a disponibilidade por parte dos parceiros em estar nas escolas e implementar os
projetos, nds sabemos que, com tanta coisa a acontecer no contexto escolar, as vezes
pode ficar dificil haver mais tempo para que tanto os professores como os alunos se
dediquem aquilo que sao estes projetos. E ao longo da implementagéo, nem sempre
corre como nOs e como 0s parceiros esperam, tem de se adaptar muitas vezes a
interrupgdes letivas, a outras atividades que ocorrem, a visitas de estudo, a matérias
que sao importantes serem dadas, e acaba muitas vezes por dificultar. Nao que nao se
contorne realmente, mas pode ser aqui uma barreira porque envolve outra vez uma
gestao diferente daquilo que é a implementacgéo do projeto.

Que fatores externos ao programa (como ambiente escolar, ambiente familiar ou
outro) tornaram mais dificil (barreiras) e mais facil (facilitadores) de atingir os
objetivos de implementagao o projeto?

Por exemplo, ainda noutro dia eu fui a uma escola assistir a um projeto ligado a
alimentacao saudavel em contexto escolar, em que neste caso, essa aula em particular
que eu fui assistir, os alunos foram com o trabalho para casa de poderem juntamente
com os familiares desde irmaos, pais, enfim, aqueles que considerassem que faria
sentido elaborarem uma receita saudavel para depois apresentarem na aula. Entao
cada um podia apresentar da forma mais inovadora que quisesse, seja em formato de
video, seja em formato de imagem, trazer imagens, enfim aquilo que eles pretendessem.
E de facto uma professora, partilhava que nao ha envolvimento da familia, & dificil que
aquele aluno traga alguma coisa para aula e depois até deu o exemplo de que este
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aluno, em particular, nunca foi ensinado em casa a comer vegetais. Portanto,
basicamente aquilo que ele se alimentava era de fast food ou comidas congeladas ou
pré-preparadas, e realmente se a familia ndo incutia esses habitos em casa, era muito
dificil que aquela crianga viesse com uma receita feita em casa. E, foi de facto aquele
aluno que nao trouxe nenhuma receita, as vezes pode ser realmente por falta de tempo,
por falta de habito por parte dos pais ou até do ponto de vista econémico, porque é dificil
sensibilizar pais que nao tenham possibilidades, a comprar certos tipos de alimentos
que nos sabemos que tém um custo muito maior do que por exemplo comprar um
congelado ou uma pizza ja feita e € s6 aquecer o que dificulta o processo. Depois, por
outro lado, também pode ser positivo porque ha muitos pais que se envolvem e tivemos
muitos exemplos de alunos que fizeram a receita com os pais ou até com os irmaos e
todos em conjunto e ja é habito, por exemplo, ao domingo, em vez de fazerem um bolo
com agucar, fazerem um bolo de banana, ou umas espetadas de fruta ou aquilo que for,
portanto, depende muito daquilo que também é o contexto familiar.

Em termos de fatores positivos, ha professores que nos pedem, de forma constante,
que aquele programa para o ano exista, que haja disponibilidade para investirmos em
determinados projetos. Ainda esta semana recebi varios e-mails de professoras a
pedirem para o ano determinado projeto se mantivessem em contexto escolar. Portanto,
eu acho que quanto mais for o envolvimento ao longo da implementacéo dos projetos,
também mais efeito o projeto vai ter. Porque se for um professor que néo se envolve
tanto as criangas também vao desligar ao longo da aula. Eu ja vi em alguns casos,
professores que tém tdo pouco tempo pelas circunstancias que forem, por exemplo,
numa aula em que envolve também o envolvimento deles, acabam por ter de estar a
corrigir testes, por exemplo, fazer avaliagdes e isso € notério depois, é reflexo também
na propria turma.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a avaliagao do projeto.

Todos os parceiros que estdo nas escolas tém de fazer um relatério de avaliagao do
ano letivo e tem de ser um relatério comum a todos, com pardmetros e indicadores que
nos achemos que tém de ser partilhados. Habitualmente, a maioria dos projetos faz uma
avaliacao de resultados, nomeadamente a nivel da avaliacido de conhecimentos que os
alunos tiveram no decorrer daquele projeto, fazem também a avaliagdo a nivel de
satisfacao, ndo s6 dos alunos como dos professores a depois. Sendo que a grande falha
€ a parte da avaliacdo de impacto, ou seja, nés conseguirmos medir em que medida
aquele projeto mudou efetivamente o comportamento daquele aluno. E isto € a maior
lacuna, por um lado porque os executores dos projetos também precisam de formagao
e de ajuda nesta area e n6és sabemos que nem sempre nés conseguimos gerir tudo o
que é suposto ser feito, se bem que alguns parceiros ja acabam por ter consultores
externos que os ajudam a fazer esta avaliagdo de impacto. E temos, por exemplo, o
caso de um projeto de alimentacdo saudavel, € um projeto a quatro anos, desde o
primeiro ano até ao quarto ano, e eles ja realizam a avaliagdo pré intervencao e pos
intervencgao, seja desde a avaliagdo dos dados antropométricos das criangas, como da
introdugao de hortofruticolas na alimentagao das criangas. Portanto, isto é feito em todos
0s anos e a medicao dos dados antropométricos ocorrem no primeiro ano e depois no
quarto ano para depois percebermos se de facto naqueles quatro anos houve uma maior
prevencao daquilo que € o excesso de peso, porque este projeto tem as duas variantes,
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procura fomentar habitos saudaveis e depois procura atuar na prevencao da obesidade
e do excesso de peso infantil. Portanto isso € um grande ganho.

Contudo, ha outros projetos que acaba por ser mais dificil realizarem esta medicao,
porque também é uma avaliagdo que envolve muito mais tempo, muito mais dedicacao
€ que é uma area que nds realmente queremos vir a investir, esta parte da avaliagao de
impacto. Contudo, ao nivel da satisfacéo, ao nivel dos proprios resultados daquilo que
€ o conhecimento dos alunos, é algo que todos fazem.

Nés também temos um consultor externo que é de uma faculdade de [...] e que no fundo
nos também lhe lancamos aqui um desafio de conseguir ajudar os parceiros a
desenvolverem estas avaliagdes de forma mais rica, de forma mais eficaz e inclusive,
nos neste momento estamos a elaborar, estamos a desenvolver um observatorio
chamado [...]Jem que basicamente é sé um trabalho de recolha da indicadores de
importantes a nivel da promog¢édo da saude, que métricas é que sédo importantes ser
medidas e que avaliagao é que deve ser feita. Isto € um consultor, nesse caso, que nés
ja trabalhavamos no ambito de outros projetos e langamos aqui o desafio
especificamente para conseguir vir ajudar os parceiros a avaliarem melhor os seus
projetos e como é que isso pode ser feito de forma mais uniforme entre todos. Nés
somos [...] projetos, temos cerca de [...] parceiros e realmente € um trabalho que esta
a ser feito para ajudar nesta area, que € sempre a mais dificil que é a parte da avaliagao.
Porque nés sabemos que, por mais que saibamos o valor que cada projeto tem, ou
porque vamos a escola ou ouvimos o feedback dos professores, € diferente depois
espelhar isto num relatério da avaliagdo para que, por exemplo, superiormente
consigam perceber e fundamentar o porqué de continuarmos a investir em determinados
projetos. E acaba por ser essencial conseguirmos espelhar isso nestas avaliagdes que
acredito que ainda haja algum caminho a ser feito.

Na area da alimentagéo temos trés projetos, temos dois que sao realizados pela
Associagao [...] e depois temos o projeto [...] que é realizado pelo [...] que tem este
projeto a quatro anos e depois temos estes dois, que € o [...] e 0 [...]Jque é realizado por
parte da Associagado [...]. Portanto, na area da alimentagdo saudavel temos trés,
contudo, temos diariamente propostas, e depois temos um projeto também que é da
Associagdo [...] que apesar de ser mais direcionado para competéncias
socioemocionais, eles também tém um modulo que acabam por abordar os varios
determinantes da saude e um deles € a parte da alimentagéo saudavel. Portanto, ainda
que nao seja o foco principal, esta area também é abordada neste projeto.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a sustentabilidade do
projeto.

No fundo, nés aqui temos este aspeto positivo de trabalharmos com estas associacoes,
sendo que algumas estao connosco ha mais de dez anos. Portanto, os projetos tém-se
conseguido manter e serem sustentaveis ao longo do tempo. Primeiro porque muitos
deles sao projetos de continuidade e, portanto, comegam no primeiro ano e nds temos
de conseguir garantir que o projeto acabe no quarto ano e depois retome ao primeiro
ano e volte a acabar no quarto ano. Portanto, a maioria dos projetos que nds temos tem
uma média de continuidade de cerca de trés anos. E portanto esta sustentabilidade a
partida é garantida e ndo naquele ano em especifico, ou seja, aquela turma, assiste
aquele projeto e depois nunca mais os volta a ver. E depois, por outro lado, o facto de
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estarmos a investir tanto nesta area da avaliagdo também nos permite ir fazendo ver o
porqué da importancia de termos uma avaliagdo mais fina e mais rica, exatamente para
provar esta sustentabilidade. E depois, o que também ajuda é que estes parceiros,
muitas vezes ndo desempenham so6 este projeto sdo parceiros que nos ja temos ha
muitos anos, que tém outros projetos na area da saude e, portanto, nés ja vamos
mantendo estas relagdes de ha muito tempo e como a maioria, trata-se de instituicbes
no concelho de [...], € muito mais facil garantir que vai haver essa sustentabilidade ao
longo do tempo. Agora, naturalmente que pode haver aqui algumas questbes que
podem ser barreiras, nomeadamente nés, mudando, por exemplo, a parte superior da
camara, pode haver, por exemplo algum dirigente que decida que nao faz sentido este
ano investir tanto na area da saude escolar e faz por exemplo sentido investir na area
da saude psicoldgica, por exemplo, e nés ficamos limitados em termos de verbas e o
projeto deixa de ter uma sustentabilidade e ha fatores externos que nés acabamos por
nem sempre conseguir controlar ou porque aquela instituigdo decidiu abandonar o
projeto e investir numa outra area. Ha anos que isso nao nos acontece. De facto estes
parceiros, acabam por se manter muito fiéis ao longo dos anos e nés até, inclusive,
temos um parceiro que esta connosco ha cerca de vinte anos, ou seja, ha vinte anos
que ele executa o seu projeto nas escolas em [...], portanto, é raro isto acontecer, mas
em termos de escolha prioritaria de projetos, pode haver um decisor politico decidir que
nao faz sentido manter. E ai nés nao conseguimos garantir essa sustentabilidade e
acaba por ser algo que nos ultrapassa de facto. E depois, por outro lado, a questao das
verbas, podemos ter de fazer escolhas e nem sempre essas escolhas permitem que o
projeto se mantenha. No entanto, nés procuramos sempre ter este cuidado, de um
projeto de continuidade, se financiamos o primeiro ano, temos, de alguma forma, de
garantir que ele se mantenha por mais os quatro anos que € suposto por mais os cinco
anos que é suposto. E acaba por esse sim, ser um projeto prioritario.

Por isso é que muitos parceiros também ja propdéem nesta logica exatamente para
conseguirem assegurar de facto que aquele programa venha a ser sustentavel, ndo s6
para ponto de vista deles proprios conseguirem manter, mas, por outro lado, é
completamente diferente uma crianga ou um adolescente ter um projeto que vai um dia
aquela escola e faz aquela sessao, e aquilo acaba por ficar por ali e com certeza que
vai ser dificil que aquele jovem ou crianga retenha os conteidos em apenas uma sessao
de noventa minutos. Acaba por ficar pouco e 0 nosso enfase € sempre primeiro que 0s
projetos, na sua maioria, ndo tenham uma sessao apenas por turma, porque temos esta
missado de que a crianga pouco vai levar daquela dindmica e depois, por outro lado,
serem também um projeto de continuidade, com varias sessdes a decorrem ao longo
do ano. E que nos varios momentos consigam participar nas secoes. E a maioria dos
nossos projetos acompanham o ano letivo, portanto, comegcam em outubro e soé
terminam em junho. Naturalmente, com as interrupgdes letivas, mas acaba por haver
esta continuidade e isso também acaba por assegurar a sustentabilidade e a
manutencao ao longo dos anos. Nés temos criangas que ja sabem que no ano seguinte
vao continuar a ver aqueles técnicos, aqueles nutricionistas na turma que os véao
acompanhar ao longo do tempo. E, nés tivemos neste evento de encerramento em que
varias criangas identificavam os técnicos responsaveis, os parteiros que estavam na
escola. E isto é muito gratificante para nds, porque basta vermos que eles basta associar
uma cara e ja sabem de onde é. E muito esta ideia, quase como se aquele parceiro,
aquele técnico também ja tivesse uma fungao idéntica aquela que é a dos professores.
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Reflita sobre as recomendag¢6es para o langamento futuro de programas de base
comunitaria para criangas e adolescentes em Portugal.

Primeiro tudo, antes de ser implementado algum projeto ser feito um diagndstico da
realidade daquilo que é a intervencéo local, daquilo que sdo as necessidades da
populagdo-alvo em que se vai implementar o projeto, porque de facto, hoje em dia,
existe muita oferta, principalmente nesta area da alimentagcdo saudavel, e é muito
importante perceber se aquele projeto vai acrescer algum valor, se vai diferenciar de
outros que ja existam porque, caso contrario, independentemente da populagao-alvo,
sejam idosos ou criangas ou jovens, acaba por ser repetitivo, ndo acrescer grande valor
a pessoa que estd a assistir aquele projeto e é essencial este diagndstico das
necessidades locais e da realidade daquilo que é a populagao-alvo.

Depois, por outro lado, também ver este cuidado com aquilo que é a implementagao do
projeto e como € que o projeto vai decorrer. N6s, muitas vezes, recebemos muitas
propostas de projetos em que quando vamos olhar bem para eles e tirar o sumo daquilo
que é proposta, ha muitas barreiras, nomeadamente de parceiros que acabam por nem
estar muitas vezes fisicamente, naquilo que é o dia-a-dia das criangas. Temos propostas
deste, por exemplo, serem entregues livros as escolas para os professores lerem acerca
de habitos alimentares saudaveis, mas depois ndo ha qualquer tipo de formacéo aos
professores sobre como é que devem ler a histéria, como é que devem fazer chegar
esta informagao aos alunos. E as vezes ha esta ideia de que os professores conseguem
fazer tudo. E preciso capacita-los para conseguirem implementar aquilo que é a
dinamica do projeto. Ou, por exemplo, um projeto que realmente vai uma vez a escola,
faz o conteudo de sensibilizacido e depois n&o volta. Isso acaba por fazer pouco eco nas
criancas e também a forma ainda como sao realizadas e abordadas as atividades.
Apesar de haver cada vez mais inovagao na forma como se chega as criangas, ha
muitas propostas que nos recebemos que ainda seguem um modelo muito tradicional
de exposi¢ao de conteudos, nomeadamente através de exposi¢ao de slides ou atravées
de uma sessdo de sensibilizagdo meramente com conteudos orais, muito tedrico. E,
realmente ndo chega as criangas e adolescentes, a informagéo nao chega e a nossa
preocupacgao € que as atividades sejam o mais inovadoras possiveis e com atividades
praticas as criangas, tanto que os nossos projetos assinados com alimentagao saudavel
envolvem sempre workshops, ou sessdes praticas ou irem com as criangas, neste caso,
ao bar da escola e ensina-los que tipo de escolhas é que podem fazer. E de facto é
completamente diferente do que expor um conteddo meramente teérico. Os conteudos
devem estar sempre ajustados aquilo que sao as necessidades das criangas e se
formos a pensar, maior parte das aulas seguem ainda este nivel tradicional. Se aquele
projeto acaba por seguir a mesma linha a criancga vai estar exausta e ndo vai conseguir
reter nada daquilo que é a informagao e depois chega a casa e nem consegue explicar
aos pais aquilo que aprendeu.

E as vezes temos esse feedback que ha tanta informagao a acontecer que realmente,
se nao for uma atividade diferente daquilo que é feito e que consiga mesmo cativar e
chegar aos alunos, é dificil que eles depois também reconhegam aquele projeto como
importante ou até que partilhem com outros colegas, com familiares e depois os pais de
facto ficam sem saber que aquele projeto existe. Por mais que as vezes as criangas até
levem aquele folheto ou aquele caderno com qualquer coisa que fizeram, mas isso nao
significa necessariamente que tenham aprendido alguma coisa sobre aquilo. Portanto,
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eu diria que a adaptacao dos conteudos também é muito importante, que é algo que
deve que ser mesmo alvo de atengao na forma como se pretende chegar as criangas.

E depois, por outro lado, a propria formagao dos técnicos que estdo no terreno devem
realmente ter aqui algumas capacidades também de relagdes interpessoais, de empatia,
de disponibilidade, ndo s6 para estar com os professores, como também para estar com
os alunos, e que tenham disponibilidade para aquilo. Nés ja tivemos algumas
experiéncias de projetos que aceitamos implementar, mas depois percebiamos que a
prépria disponibilidade do técnico que implementava nao era muito grande e as vezes
nem que tenha a ver com o facto daquela pessoa para conseguir sobreviver, ter outros
trabalhos em paralelo. Mas depois de facto, isso também tem feito na forma como é
conduzido o projeto e também como se chega as criancas. Tem de haver também essa
sensibilidade, ndo é s6 por ser nutricionista, que faz sentido implementar projetos nas
escolas. Tem de haver também este gosto por aquilo que é o formar professores e
formar criangas ou aquilo que é o papel de um psicélogo, nés sabemos que ha tantas
vertentes e € importante também nao sé o gosto, como também disponibilidade para a
implementacéao.

Gostaria de acrescentar algo ao que foi dito?

Nao.

Entrevista 9 - P462

Quando pensa em projetos de base comunitaria para criangas e adolescentes que
palavras lhe surgem?

Capacitagao, resiliéncia, investigacao participada de base comunitaria.
Resumo do projeto em que esteve/esta envolvido.

O projeto € uma intervengao participada de base comunitaria que tem como objetivo
promover estilos de vida saudaveis em contexto escolar, direcionada ao primeiro ciclo.
Ele é assente em trés eixos de intervengao.

O primeiro eixo consiste numa hora semanal em que os docentes titulares de turma tém
sessbes de educacao alimentar com as criangas. Para que eles desenvolvam estas
sessoes tém inicialmente uma formagéao de cinquenta horas que é creditada e existe um
manual com essas sessoes. Obviamente os docentes tendo em conta os objetivos
podem cumprir integralmente ou ndo. Para além disso, naquilo que € o segundo eixo
aquilo que se pretende € que com a participagado de toda a comunidade, dos docentes
e das criangas, construir uma politica alimentar. Passe a constituir parte integrante do
regulamento da escola, no fundo séo regras para a definicao daquilo que devem ser os
espacos escolares.

Existem algumas recomendagbes naquilo que os bufetes escolares podem conter ou
nao, mas ha uma lacuna muito grande daquilo que os jovens, as criangas podem ingerir
no espaco escolar. Portanto o lanche que é consumido na escola, grande parte dele é
proveniente de casa e ai comegam os problemas. Portanto, a construgao da politica,
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aquilo que se pretende € criar estas regras que depois sejam cumpridas por todos. Para
que os miudos em contexto escolar s6 consumam alimentos “a promover”’. Nés usamos
o semaforo, dos alimentos verdes, amarelos e vermelhos, de acordo com aquilo que
sdo as orientagbes das entidades competentes e, portanto, o objetivo sera sempre
aumentar o numero de alimentos de lanches verdes, que sejam apensas constituidos
por alimentos a promover em contexto escolar. Daquilo que tem sido esta experiéncia,
nos temos verificado melhorias. Ja temos o projeto ha sete anos e em média
capacitamos os agrupamentos todos, apesar de estarem em niveis diferentes, uns estao
ha trés anos outros estdo ha quatro, outros ha sete anos. Mas temos verificado
melhorias de vinte por cento, em média, quer no lanche da manha, quer no lanche da
tarde. Portanto, isto sdo resultados que se tém mantido, sempre neste sentido de
melhoria e de evolucéao.

O terceiro eixo tem dois aspetos inerentes: é dada formacao acreditada aos docentes
do primeiro ciclo porque apesar de estar no primeiro ciclo na pratica, a maior parte das
vezes nao é lecionada. Aquilo que se pretende é formar os professores no ambito das
competéncias basicas motoras das criangas para que eles se sintam mais capacitados
em testar competéncias nos seus alunos e também foi desenvolvido um guia com
exercicios praticos para que os professores possam fazer junto dos seus alunos e ter
esta ferramenta que permite monitorizar esta evolugao, saber como era o estado no
inicio e como era o estado no final. Aqui temos a intervengao seguida da avaliagdo de
impacto.

Os nossos parceiros séo a Faculdade de [...], a Faculdade de [...], o ACES de [...], a
Escola de Superior de [...] e a Escola Superior de [...].

Inicialmente, durante cinco anos tivemos um grupo de controlo, como ja foram
recolhidas todas as evidéncias que a intervencao esta a funcionar realmente, e,
portanto, os agrupamentos de controlo passaram a ser agrupamentos de intervencao,
e passaram a ser controlos deles préprios. Temos 0 momento zero e depois 0 momento
final, conseguimos de ano a ano avaliar. Isto porque o objetivo € que esta intervengao
se mantenha ao longo do tempo. Por norma estes projetos, daquilo que temos
conhecimento, grande parte pela investigagao, acabam por ser algo limitado no tempo.

Aqui como & um projeto promovido pelo [...], o objetivo € manter a intervengéo ao longo
do tempo, fazendo parte da identidade. N6s estamos a servir uma necessidade
identificada, sendo que o nosso principal objetivo ndo é investigar, 0 nosso principal
objetivo é servir uma necessidade que existe. Fazemos a investigagao naturalmente e
toda a intervengéo é com base na melhor evidéncia cientifica que temos disponivel. Mas
também com as praticas gerar nova evidéncia com base na pratica.

As escolas neste momento tém de responder a um conjunto de necessidades,
nomeadamente existe um novo perfil do aluno a saida da escolaridade obrigatéria, que
€ um documento extraordinario, que realmente deveriamos estar todos a contribuir para
isso, mas a pensar que a escola somos todos nds. E nés, enquanto sociedade, devemos
pensar de que forma é que podemos contribuir para a escola e para aquilo que
desejamos todos no futuro. E cliché mas é mesmo assim, estes mitdos sdo os adultos
de amanha. Portanto, pensarmos para onde € que nds queremos caminhar. Neste
sentido, estas boas praticas, quando monitorizadas, porque ndés sabemos que ou
estamos no terreno a trabalhar ou estamos a avaliar aquilo que fazemos, por norma as
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duas coisas em simultaneo € muito complexo. De maneira que se nés juntarmos estes
parceiros da academia e definir aquilo que sao as reais necessidades, de repente
conseguimos cumprir com os objetivos de todos. E sempre um processo participado e
de cocriacdo. Em que nés podemos ter iniciativa de um ponto de partida, mas é depois
com a comunidade escolar que se concretiza o caminho, que se valida, que se melhora.
Temos esse exemplo o Manual [...] foi elaborado inicialmente por uma equipa
multidisciplinar de nutricionistas, professores, psicologos, no sentido de encontrarmos
aqueles planos da atividade que dao resposta ao Referencial de Educacéo para a
Saude, que esta adaptado aquilo que procuramos que é que esta intencao esteja a dar
resposta as necessidades da educagao, da saude, a servir também as necessidades
dos proprios professores, no sentido de ter uma forma de produto “chave na mao”, para
dar resposta as responsabilidades que ja teria que cumprir e, portanto, procuramos
sempre integrar, porque s6 pode ser por essa via. E tudo tem de se entrelacar para que
tenhamos no fim do dia uma resposta efetiva.

O [...] ndo é um projeto, porque um projeto pressupde inicio e fim no tempo. E nés
tivemos uma fase de projeto piloto, mas neste momento € uma intervengéo, faz parte e
que vem alterar questoes da identidade da propria escola, onde, por exemplo, nédo
existiam regras relativamente aquilo que deve ser o consumo alimentar em contexto
escolar a hora do lanche. N6s sabemos que o refeitério ja estava muito bem delimitado,
mas os lanches ndo. E a Escola tem de ser um espacgo produtor de saude e, aquilo que
fizemos, por exemplo, no segundo eixo foi pér a comunidade escolar a discutir este
assunto, cocriarmos uma politica. A partir deste momento existem regras, estdo no
regulamento, ndo temos dissonéancias, em que num momento estdo a aprender a roda
de alimentos, a seguir abrem as lancheiras, entdo comer coisas que nem sequer vém
na roda dos alimentos e, portanto, as regras sao para cumprir e sao monitorizadas pelas
criancas diariamente para promovermos a autorregulagdo e nos, enquanto equipa
técnica temos uma avaliagdo objetiva e rigorosa no inicio e no fim de cada ano. E
estamos a fazer observagdo de lanches em outubro e em novembro/dezembro ja
estamos a devolver os resultados com os detalhes de cada turma em que ponto é que
esta. Para que o professor recebendo essa informagéao, apresente, dé o reforgo positivo
a turma, que seja uma motivagdo para continuar, percebam o que é que € preciso
implementar mais ou simplesmente constatar que o que estdo a fazer esta a ser o
melhor. Portanto, esta monitorizacédo e esta devolugdo de dados em tempo real é
determinante na motivagdo, no envolvimento e na sustentabilidade, porque vamos
iniciar o sétimo ano da intervengdo com agrupamentos de escolas em diferentes ritmos,
porque foram entrando em ambos diferentes, mas continuamos sempre porque a
sustentabilidade € um aspeto muito importante, também ha aqui particularidade do
nosso método, incluindo a capacitagdo dos diferentes agentes da comunidade
educativa, estas estratégias de monitorizagédo, e as pessoas, que fazem a diferenca
para alcangarmos essa sustentabilidade.

O objetivo é de facto melhorar o estilo de vida destas criangas, o objetivo nao é fazer a
investigacdo, ndo interessa quantos artigos véo ser publicados, ndo é isso que nos
interessa. Porque quando estamos a trabalhar com a comunidade, estamos a servir,
deveriamos estar a pensar o que pode beneficiar esta comunidade. Esta questdo da
publicacao cientifica, nds sabemos que em contacto académico existe alguma pressao
e muitas vezes é quase como se fossemos investigar para publicar e néo o contrario. E
aqui o nosso foco € servir essa tal necessidade que ja esta identificada na comunidade
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e temos uma responsabilidade também de disseminacdo em todas as vias, sendo a
prioridade dentro da comunidade escolar e, portanto, esta devolu¢ao de resultados em
tempo real € uma prioridade para nds e 0s nossos recursos tém isso delineado, isso nao
podemos falhar, porque é isso que garante a continuidade e a sustentabilidade e isso &
que é prioridade.

Simultaneamente, o desafio € grande como sabemos, temos de conseguir também fazer
publicagao entre partes e a publicacio cientifica € uma das vias, como sabemos e temos
feito esse caminho também no sentido de ndo s6 na perspetiva de impacto dos
resultados, mas também na perspetiva de como isto na pratica € implementado. Por
exemplo, uma das publicacdes que temos o [...] para perceber em termos de métodos
0 que esta em causa. E também temos, por exemplo, a partilha de como foi a cocriagao
do Manual [...], de como foi este plano de cocriagcdo, que resultados é que teve, que
etapas e onde é que estamos neste momento. Procuramos também a partilha dessas
narrativas que é essencial, porque no fim do dia é isso que determina o impacto, a
sustentabilidade e a continuidade. Perceber o que sao os tais facilitadores, as barreiras.
Para se alguém for iniciar um caminho destes, poder comecar um ponto mais a frente,
com base na experiéncia, aprendizagem que ja tivemos.

Reflita sobre a questao do excesso de peso e obesidade infantil e sobre os
projetos de base comunitaria atualmente existentes para esta populagao.

A Organizagcao Mundial de Saude reconheceu a obesidade como epidemia em 1991.
Os novos indices de obesidade, cingindo-me a obesidade infantil, em 25 anos estamos
exatamente igual. Porque de facto é dificil, mas também, as vezes, era preciso perceber
0 que é que queremos. Isto de facto € um problema ou ndo? Porque se ao olhar para
0s numeros nos mantemos iguais nao estamos a fazer nada de jeito. O que estamos a
fazer nao é suficiente. O problema do nosso pais € que nés temos muitas leis, muitas
circulares para definir um conjunto de coisas, mas muitas vezes elas ndo sao cumpridas.
E entdo as escolas, e eu nesta questdo foi mesmo muito fundamentalista, se sao
publicas devem seguir-se pelo aquilo que € melhor evidéncia cientifica atual. Portanto,
€ olhar para a evidéncia cientifica e fazer o que esta la escrito, nédo é preciso inventar a
roda. Temos dados, olhamos para os dados e implementamos. S6 que tem de se
implementar a sério.

Claro que neste ambito participado nés conseguimos resultados. Daquilo que € a analise
preliminar dos numeros nés estamos a travar a progressao da obesidade infantil nestes
agrupamentos de intervengdo. Agora isto podia ser muito mais rapido, agil se houvesse
vontade politica. Afinal, estamos preocupados que estas criancas? Estamos
preocupados com o impacto econdémico desta situacido no futuro? O problema é que se
pensa a quatro anos, ndo se pensa a vinte anos nem a trinta anos. E esta € que € a
grande questao. Porque ndo se admite que numa escola publica ainda ninguém dos
governos se tenha sentado a pensar o que € que € para ser a escola publica, o que
deve ser permitido e de que forma. E se esta escrito é para cumprir.

E o problema é que nés nao temos liderangas de fazer com as pessoas, mobilizar e
estarmos todos a ir na mesma dire¢do, com 0 mesmo proposito, com missao, com um
sentido, isso € o que nos falta.

A experiéncia que nos temos tido nos diferentes contextos de escolas onde temos
liderangas, a serem liderangas e apontarem essa diregao para todos seguirem, veem-
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se resultados de uma forma muito mais expressiva, independentemente de sabermos
que também estamos todos em posicdes diferentes. Sabemos o estado de saude mental
da nossa classe de professores até das familias, a adversidade socioeconémica que se
vive, os problemas, enfim, percebemos esse contexto todo.

Ninguém esta a dizer que isto € um problema que tem, tem uma solugdo simples e
imediata. E um problema complexo, portanto, ndo podem existir solucdes simples para
problemas complexos. Mas efetivamente, na perspetiva da saude publica, temos aqui
uma abordagem preventiva e de promogao de saude, e portanto um investimento
verdadeiro a pensar no médio e no longo prazo, ou nunca vamos sair daqui, dos pensos
rapidos. E a obesidade infantil € gritante neste aspeto.

A experiéncia que nds temos tido da-nos esperanca. Temos tido resultados ano apds
ano e é incrivel nds percebermos onde é que ja chegamos. Simultaneamente, de vez
em quando, € impossivel ndo ficar a pensar que ja podiamos estar muito mais além.
Mas também ndo podemos ser injustos e pensar que quando comegamos estavamos
num sitio muito pior do que estamos agora. Perceber que estas transformagdes da
sociedade no tempo, concretamente no contexto da escola, é importante, termos as
expectativas que isto ndo € uma alteragao rapida ou imediata ou automatica, leva tempo.
E eu acho que estamos a fazer parte dessa mudanga. Mas se ja temos aqui
aprendizagens do que € que resulta, precisamos de apoio politico, de vontade nesta
perspetiva do pensamento estratégico um pouco mais além, para com essas
aprendizagens alargarem para beneficiarem mais criancas e travar a obesidade infantil.
Porque sabemos que é central e determinante a todos os niveis.

E sé pensarmos que muitas vezes ha este jogo do empurra. A escola acha que a
responsabilidade € dos pais, os pais acham que a responsabilidade € da escola, e
enquanto andarmos nisto vai ser muito mais dificil encontrarmos solu¢des que sejam
passiveis de serem implementadas. O que tem sido aqui 0 nosso objetivo € por toda a
gente, escola, familia, autarquia, academia, saude e educacgao, todos a caminhar no
mesmo sentido. Porque no fundo queremos todos a mesma coisa, criangas saudaveis,
felizes, bons alunos. A questdo é entendermo-nos na forma como la chegamos. E
perceber que alguns tém de realmente assumir a dianteira e liderar.

Por exemplo, nés quando iniciamos o projeto piloto achamos que conseguimos fazer o
primeiro eixo nas atividades extracurriculares mas isso € porque estavamos com uma
ideia romantica que o professor das AECs trabalhava em parceria com o professor titular
da turma, mas nao acontece.

Pela nossa experiéncia os miudos sao muito faceis de trabalhar, o problema sdo os
adultos. A dificuldade é ter os adultos todos de acordo e a trabalhar para o mesmo
obijetivo.

O que considera sobre os projetos de base comunitaria atualmente existentes
para esta populagao?

Segundo a evidéncia cientifica, intervengées desta matéria no nosso pais nao tém
planeamento adequado nem tém avaliagdo de impacto. Portanto, falta racional teérico
e falta avaliacdo de impacto, portanto, fica-se por indicadores de processo.

Se nés olharmos também, por exemplo, para as equipas de saude escolar e se formos
perceber como € que estamos em termos de recursos da saude escolar, a forma como
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0 sucesso é medido € por numero de sessdes que aconteceram. Nao ha impacto,
integracdo. Esta muito assente no que é a sensibilidade de cada pessoa.

Lutarmos também contra isto, ou seja, achar que uma intervengao toca e foge esta a
resolver alguma coisa. Se calhar esta a dar emprego a alguém, mas nao esta a dar
resposta a uma necessidade. Ndo estamos naquele cenario que é algo que nos move
e onde nos posicionamos, que é: avaliagdo de necessidades, o que é preciso fazer com
as pessoas, ouvir as pessoas, envolvé-las e irmos fazendo caminho e monitorizando.
Essencialmente falta avaliagdo de impacto. Nao se inventa a roda. Trabalhar neste
ambito da alimentacdo e na prevencao da obesidade infantil nas escolas do primeiro
ciclo deve ser dos assuntos mais vulgares de sempre. Aquilo que eu acho que
conseguimos distinguir a nossa acgao € precisamente com a avaliagao de impacto, com
a monitorizagdo, com a devolugao, a cocriagcdo e o acompanhamento. Sempre tendo
como objetivo as criangas, ver alteragcdes nas criangas.

As barreiras sdo sobretudo em motivar as pessoas que estdo no terreno, os docentes e
0s agrupamentos, para a continuidade deste trabalho. Porque a fase da novidade é
curta, ao fim de um ano ou dois esta fase da paixao termina. E a ideia € como é que se
continua, porque este é um trabalho que nao vai acabar. Esta monitorizagéo, o trabalho
destas matérias nao termina, isto se olharmos para a evidéncia e acreditarmos no que
ela diz que é que a questao da alimentacao é fundamental para o desenvolvimento das
criangas.

Fale sobre a sua experiéncia no projeto em que esteve/esta envolvido.

No sentido de estar a servir, de haver um propésito. E muito gratificante este sentimento
de trabalhar com a motivagao e com significado. Acredito que possa fazer a diferenca e
dar um bom contributo.

Outra grande vantagem é o prazer de trabalhar com a[...], alinhamo-nos muito bem. Se
existem desvantagens sao superadas. Faz parte, nés sabemos que n&o € um caminho
facil, vamos para o sétimo ano de intervencdo e com tantas instituicbes, com tantas
comunidades escolares, em que cada pessoa & Unica com as suas particularidades,
gerir todas estas frentes e pensar também nas diferentes vertentes do trabalho, de
etapas de planeamento, de etapas de implementacao, de etapas de avaliacdo e de
devolugdo. A gestdo de todas estas frentes, é complexa e é desafiante, mas
simultaneamente também ¢é isso que nos da gozo, porque gostamos desta forma de
estar. Alguma exasperagao, as vezes, gostariamos que quem tem poder de decisao
conseguisse ver isso como nos. E isso ndo acontece, portanto, temos de ser nés a fazer
esse caminho. E os desafios também de comunicacio de todas estas entidades, a todos
0s niveis, internamente mas também para fora.

Percebemos também, concretamente no contexto de uma autarquia grande, isso traz-
nos vantagens, mas simultaneamente também nos traz desafios, a burocracia inerente.
Mas é uma aprendizagem também sabermos gerir as frustragdes que isso pode trazer,
a gestao de expectativas, de colocar as tarefas no tempo, de ter nogao do tempo que
as coisas levam com estas estruturas. Mas efetivamente é aquela frase feita, que se
nos queremos ir rapido vamos sozinhos, mas queremos ir longe temos de ir todos juntos.
E é a aprendizagem também de como € que todos juntos alcangamos este propdsito.

E também é importante percebermos que a legislagdo que atribui um conjunto de
responsabilidades as autarquias, pela transferéncia de competéncias. Pensar

154



ideologicamente como € que este caminho se faz. E isto demora tempo. As autarquias
sao obviamente instituicdes feitas de pessoas, mas o todo é mais do que a soma das
partes. E é preciso termos este tempo, na apropriacdo dessas competéncias, de
perceber na pratica quais sdo as nossas responsabilidades efetivas, na pratica como é
que nos devemos posicionar, na pratica como é que podemos contribuir. Como é que
conseguimos contagiar a forma como pensamos e contagiar os outros, tanto para cima,
para os que tém capacidade de decisdo, mas também para os lados.

E eu acho que também ¢é importante referir que quem sé tem conhecimento tedrico,
quem so6 tem pratica e o encontro que tem de existir para conseguirmos fazer um
trabalho de perceber o que € que depois na pratica é exequivel. Porque podemos ter o
melhor plano na teoria e simplesmente depois nao é exequivel e nada se faz. E essa
aprendizagem também é determinante para o sucesso e para a sustentabilidade de
intervengdes.

E da teoria a pratica e da pratica & teoria, um ciclo.
Considera que o projeto alcangou os objetivos propostos? Porqué?

Eu acho que aquilo que é o cerne da questao, e na perspetiva da promocao de estilos
de vida saudaveis e prevengao da obesidade infantil, estamos a cumprir. Acho,
simultaneamente, que tendo em conta a tal nogao participada e de servir as
necessidades que estdo a acontecer a cada momento, esta flexibilidade e esta
adaptabilidade tem de fazer parte da génese. Um projeto de intervengao desta natureza
isso ja € um pressuposto, nao foi algo que alterou, faz parte esta flexibilidade para essa
gestdo. Porque o objetivo major mantém-se.

A questéo da politica alimentar escolar, a alteracao que se tem vindo a conseguir &
excelente. Por exemplo, tendo em conta que lanches verdes sao lanches unicamente
constituidos por alimentos a promover o consumo. NGés, neste momento, temos escolas
que mais de noventa por cento dos lanches da manha s&o s6 constituidos por alimentos
a promover o consumo. Onde ja ndo ha lanches vermelhos, que sdo alimentos a néo
disponibilizar e onde ha muito poucos amarelos e sabemos que é possivel ter um
amarelo por semana. Portanto, aquela avaliagdo que nds queremos, sabemos que é
transversal e tem limitagbes, mas sao as criangas o agente desta transformag¢ao. Chega
um professor novo a escola, e temos relatos disso, o professor diz que os meninos o
avisam logo que no aniversario ndo podiam isto e que de manha comem fruta, etc. Ou
seja, a questao de sustentabilidade e de alcancar a identidade em que verdadeiramente
as criangas sao agentes de mudanca.

O jogo do empurra, de o professor dizer que o assunto da alimentagao e da obesidade
infantil ndo é da sua conta e os pais dizerem isso o contrario. A forma que tivemos de
contornar isto foi dinamizar assembleias onde este assunto é discutido, onde se
apresenta o diagndstico feito e onde se apontam solugbes e se comega esta cocriagao
da politica do lanche. Porque, muitas vezes, aquele primeiro comentario que surge é:
os lanches dos meninos € um assunto dos pais. Tém de falar com os pais e chamar os
pais. Mas os pais ndo vém ou 0s que vém ja sao aquela meia duzia que ja esta muito
sensibilizada. E a eterna questdo da dificuldade de alcancar e de intervirmos em quem
mais precisa. E entdo temos de encontrar uma forma e a forma que encontramos foi a
crianga ser esse agente de mudanca e ela depois transmite e reforca as mensagens em
casa, que, em simultdneo com a monitorizagao que se vai fazendo no dia a dia, faz com
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que esta transformagéo acontega efetivamente e que o consumo de lanches passa a
ser com alimento a promover. A base é capacitar as criancas para o saber fazer. E é
isso que se pretende é que eles aprendam, por exemplo, a fazer algo tao simples como
fazer uma sandes, e se tornem auténomos, porque se o0 pai ou a mae ou quem toma
conta deles néo tiver tempo, eles préprios conseguem dar essa resposta e temos relatos
reais de isso a acontecer, dessa autonomia que, de repente, as criangas criam porque
aprendem a saber fazer. Uma coisa é o conhecimento e outra é o comportamento.
Porque tem de haver alteragdo no comportamento e nao sé no conhecimento.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para o planeamento do projeto.

Eu acho que a questdo da comunicacéao € transversal, porque se em todas essas etapas
nao se garantir uma comunicagdo para que todos estejam na mesma pagina,
envolvidos, que se sintam parte integrante, sem isso ndo conseguimos nada. Portanto,
dificuldades de comunicagao € uma barreira gigante.

Porque mesmo dentro da equipa de intervengao, e se pensarmos a equipa alargada aos
professores. Se todos os professores sentem o tal sentimento de pertenca, envolvidos
que estao a par e que é para continuar esta relacao. Porque estamos sempre assentes
nas relagdes de pessoas, sO isso € um desafio muito grande. Porque, nés sempre
tentamos combater isto, isto ndo € um projeto da camara, nem é um projeto da
faculdade, € um projeto de todos, da comunidade escolar, sé conseguir comunicar esta
ideia ja é dificil. Normalmente a abordagem é feita aos diretores de agrupamento e uma
das barreiras € precisamente os diretores do agrupamento dizerem que querem aderir
a intervengcdo mas depois tém um enorme numero de docentes para mobilizar. Ha
sempre uma resisténcia, porque isso obriga a uma formagéo. Se ndao estamos naquela
perspetiva do sentido e do significado, de estarmos a contribuir para um todo, tudo isto
€ muito dificil de acontecer. E percebemos que temos pessoas em todos os registos de
motivagcédo nestas franjas e de incoeréncias. Por exemplo, um agrupamento que faz
parte da intervencdo ha varios anos resolveu dar autorizagdo para uma maquina de
vending para uma escola do primeiro ciclo, por exemplo. Se até aqui as vendas de
alimentos era uma fonte de entrada de dinheiro no agrupamento de escolas e se isso
acabou e se eles continuam a ter necessidade de dinheiro para outras coisas, portanto,
isto volta sempre ao mesmo ponto, o tal pensamento estratégico, instrumento politico,
de visao, de olhar para o todo. Porque esta maquina de vending vai libertar dinheiro
para coisas que provavelmente é preciso. Por isso, conseguirmos ter uma visao integral
das coisas e perceber o porque € que isto acontece assim ou porque € que pode haver
resisténcia ou porque é que isto é percecionado como uma barreira, etc. E importante
essa reflexao, € so isso que nos faz compreender para entdo termos uma abordagem
diferente e continuar com a acao.

Eu acho que é importante ndo menosprezar a importancia das etapas de planeamento.
Ha muito trabalho que é invisivel e que é determinante porque termos um plano para
guiar a agao, mesmo que depois possamos ter a versao A, B e C, é totalmente diferente
de nao ter. E entdo quando estamos preocupados com aspetos como a monitorizagao
ou avaliagdo de impacto, tudo isto tem de ser nas etapas de planeamento, que é
determinante. Um bom planeamento € mais de meio caminho andado. Portanto, €
fundamental sublinhar a importancia de um bom planeamento para o sucesso em todas
as outras etapas. E também para preparar para os imprevistos. Faz parte de um bom
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plano ter a margem para aquilo que & imprevisivel. Sabendo planear isso faz parte
também.

O desafio das parcerias toca outra vez os aspetos da comunicacgéo, do sentimento de
pertenca. De garantirmos que todos os parceiros se sentem envolvidos, reconhecidos,
com espaco para dar uma palavra. Porque depois temos os cenarios todos, quem se
envolve mais, quem esta mais distante e nés conseguirmos garantir que toda a gente
tem acesso a informacdo ao pelo menos tentamos ser facilitadores para este encontro.
Quando eu falava da questdo da comunicagdo central a tudo era também nesta
perspetiva.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a implementagao do
projeto.

Na implementagao, se fizemos um bom plano, ela vai ser exequivel.

A intervencao aqui esta a acontecer ao longo do ano letivo na escola com a comunidade
escolar. Temos de ter um papel ativo de ir em momentos chave, fazer a recolha de
informagéao para perceber como é que essa implementagéo esta a acontecer. E também
€ um momento muito importante de proximidade, de fortalecer as relagdes, fomentar a
relagdo que depois vai facilitar a comunicagdo, a motivagdo e o envolvimento. A
comunicagdo simultaneamente é uma barreira e um facilitador. E fundamental para
estabelecer as relagdes e para alinhar aquele que é o objetivo comum.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a avaliagao do projeto.

Pensando em ciclos de ano letivo, a nossa equipa do laboratério de nutricdo em
cooperacao e em articulagao sempre com a equipa do nucleo de educacéo e qualidade
alimentar ja conhecemos muito bem e sabemos precisamente e concretamente, ja
temos muito bem identificado quais sao as nossas tarefas. O foco da nossa equipa
concretamente € a monitorizagao e a avaliagdo de impacto, porque la esta sendo a tal
intervencgao feita pelos professores na escola no dia a dia com as suas turmas, as
nossas tarefas estdo muito focadas nessa avaliagcao, e, uma vez mais, sabendo ja muito
bem os ciclos que temos, o que é que acontece em cada més do ano e quais sao 0s
pontos criticos de controlo, 0 planeamento € determinante. Portanto, neste momento, o
dia de hoje esta todo reservado precisamente para fecharmos programas de formacgao,
programas de recolha de dados, de sessdes inaugurais, de reunido com formadores,
com parceiros do evento, enfim, estas tarefas, este alinhar € determinante para o
sucesso, porque a partir daqui, toda a equipa € mobilizada para esses objetivos e
garantimos que cumprimos, que comunicamos, que temos a capacidade e as
ferramentas otimizadas para aquela avaliagdo de resultados em tempo real, temos as
escolas com disponibilidade para nos receber, porque as reunibes ja vao ser em
setembro, ja teremos agendadas todas as reunides de monitorizacdo e os momentos
que vamos ter com familias. Este planeamento € central. Se isto nao acontecesse desta
forma seria impossivel conseguirmos. No proximo ano, vamos estar a intervir ja
contando com mais de 9000 criangas, com uma equipa muito reduzida, isso seria
impensavel se nao fosse esta organizagao e o planeamento € muito facilitador mesmo,
que simultaneamente pode ser uma barreira.

Um facilitador € um conhecimento muito profundo daquilo que é o terreno. Eu acho que
as vezes falta porque € a academia que vai ao local. Isto parte de uma necessidade
identificada pelo local, de juntar estas pessoas para criarmos um modelo de intervengao
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e aqui ha um conhecimento muito profundo daquilo que ¢é o terreno, a tal avaliagdo de
necessidades. E isso é facilitador.

Nés sabemos que o viés de ja trabalharem a tematica da alimentacdo em todos os
agrupamentos existe. Todos os agrupamentos que até agora participam foi porque se
propuseram a isso. Portanto, estes pontos de partida que identificamos como uma
necessidade de intervencdo, sao dos agrupamentos de escolas que ja estao
sensibilizados para isto.

As escolas acreditam convictamente que ja trabalham esta matéria da alimentacio. E
essa crenga que eles tém é porque no dia da alimentacado fazem salada de fruta ou
fazem um bolo saudavel. E chega, é esta a leitura. E realmente necessaria a visdo
integrada de tudo, da nocéo de continuidade, de sustentabilidade, isto ndo € um ano e
termina. Se pensarmos no paralelismo de usar cinto de seguranga nao eram
necessarios tantos policias na estrada porque toda a gente sabe que é obrigatério. E
pensarmos que faz parte da natureza humana. E preciso esta ideia de continuidade, de
compromisso.

Reflita sobre as principais barreiras e facilitadores para a sustentabilidade do
projeto.

A resiliéncia, trabalhar com um propésito, com um sentido, é determinante.

O projeto teve cofinanciamento da [...], no seu segundo ano de intervencdo, com o
objetivo também de promover competéncias socioemocionais, conforme a OCDE refere.
A intervencdo para além de competéncias alimentares e de atividade fisica também
trabalhou competéncias socioemocionais, integrada nas academias e com os resultados
conseguimos identificar que sim. Que as criangas intervencionadas tinham mais
competéncias no final da intervencao. Para a equipa, isso é fundamental e determinante,
sdo as competéncias socioemocionais que temos e que procuramos desenvolver,
nomeadamente a questao da resiliéncia. Porque, as vezes, as coisas ndo acontecem
sempre como nés esperamos, nos tempos que nds desejamos e conseguimos este
alinhamento é de facto esperado e perceber que isto sdo projetos complexos que
envolvem muitissima gente e é conseguirmos centrar naquilo que é o mais importante
e, as vezes, vamos mais devagarinho, outras vezes vamos mais depressa e somos
também humanos, como também sabemos ha frustracdo, desmotivagdo e €
encontrarmos aqui formas e ferramentas de contrariar isso, dar a volta por cima. Ha
momentos de mais desalento, ha momentos de mais alento.

Os momentos também de feedback que nds temos quando, eventualmente, alguns
professores numa fase inicial podiam estar naquele modo de defesa e de resisténcia, a
questionar se é obrigatdrio, pouco tempo depois do inicio da formagao, quando estao a
iniciar as primeiras atividades com criangas, eles proprios dizem-se surpreendidos, por
funcionar, por as criangas gostarem e até eles aprenderem imenso e verem resultados
nos miudos, por exemplo a questdo de comerem a sopa. Como € légico, ja ndo estéo a
consumir todo o excesso no lanche da manha e, portanto, tém ali alteracdo de
comportamento, ha uma verdadeira transformagao e assiste-se a isso. E maravilhoso.

Acontece o mesmo nas reunides pos-laborais que nos ocupam dois meses do ano,
todos os dias com reunides pés-laborais para poderemos ter as assembleias com as
familias que basta depois que seja um familiar a relatar a transformagao que aconteceu,
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que da o tal significado e o propésito realizam-se. Porque mesmo que leve tempo e que
seja desafiante,imas acontece, néo é impossivel.

159



