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Apresentação

O Sistema Conselho Federal de Nutricionistas e Conselhos Regionais de Nu-
tricionistas (CFN/CRN), ao definir sua Política Nacional de Fiscalização, nortea-
da pelo princípio da orientação, constituiu um programa de ação cujas diretrizes 
definiram a elaboração de planos, projetos e atividades, permitindo atender a fun-
ção social do Conselho. 

Neste programa de ação, o Sistema elegeu como uma das diretrizes o monito-
ramento da inserção do profissional nas diversas áreas de atuação e na melhoria 
da qualidade dos serviços prestados. 

Para promover o monitoramento das ações profissionais no mercado de tra-
balho, fez-se necessário, primeiramente, a identificação das áreas de atuação por 
segmentos e as atribuições dos profissionais nestes, com o objetivo de contribuir 
na melhoria da qualidade dos serviços realizados.

Ao tomar como primeira ação a realização de pesquisa de campo para identi-
ficar as áreas de atuação do nutricionista, o Sistema considerou que, na definição 
de uma política de fiscalização deve-se levar em conta a cadeia que envolve os 
diversos campos de atuação, bem como as decisões políticas das relações de poder 
e dos interesses da sociedade, ampliando assim as possibilidades de análises e cor-
relações, para respaldar a formulação de estratégias de planejamento.

Incentivado pelo incremento de recursos financeiros do Ministério da Saúde, 
destinados às pesquisas na área de alimentação e nutrição, o Conselho Federal 
de Nutricionistas elaborou um projeto de pesquisa, expressando o objeto de es-
tudo contido na diretriz da Política Nacional de Fiscalização, com a perspectiva 
de obter apoio financeiro para a sua execução, aceito pelo Ministério da Saúde, 
que formalizou interesse em estabelecer cooperação com o CFN para atendi-
mento bilateral.

Desta forma, a pesquisa constitui um bom campo de visualização das pers-
pectivas que podem ser aproveitadas para a consolidação e desenvolvimento de 
operações na execução da Política de Fiscalização do Sistema CFN/CRN.

É ainda, intenção desse esforço, além de elaborar um diagnóstico da situação 
de inserção do nutricionista, racionalizar e subsidiar a aplicação dos conhecimen-
tos disponíveis também para a Política de Comunicação do Sistema CFN/CRN, 
conforme previsto no Planejamento Estratégico Situacional. 

Rosane Maria Nascimento da Silva
Presidente do CFN





Inserção Profissional dos Nutricionistas no Brasil 15

1   Introdução

Ao se considerar o reduzido incentivo à pesquisa científica no âmbito dos ór-
gãos fiscalizadores do exercício profissional e também o reduzido número de pes-
quisadores que pensam suas práticas, a área da Nutrição se dispõe a uma reflexão 
sobre sua forma de inserção social e sobre o modo de realização dessas práticas. 
Como o desenvolvimento da profissão nos diversos países não tem sido uniforme, 
a presença deste profissional tem se ampliado em espaços públicos e privados, 
saindo do âmbito hospitalar, lugar de origem do nutricionista.

No Brasil, a prática profissional do nutricionista tem envolvido ações diversas, 
não apenas voltadas para a doença, como para a promoção da saúde, como atesta 
a atuação do nutricionista nas áreas de esporte e também em comunidades. As 
leis e políticas que regem o setor, desde os anos 40, vêm organizando estas práticas 
no contexto da emergência de novos padrões de desenvolvimento econômico e 
industrial. 

O incentivo à promoção e preservação da saúde, de forma ampliada, estimulou 
no nutricionista uma mentalidade preventiva e de equipe, tornando a investiga-
ção do fator alimentar um aspecto determinante para a promoção da saúde.  Esta 
mobilização para a qualificação e para o redirecionamento do papel social do nu-
tricionista vai, aos poucos, consolidando a profissão no mercado.

Os planos nacionais de desenvolvimento do setor são fatores importantes para 
uma melhoria na qualificação técnica do perfil dos profissionais desde então. No 
entanto, com o Diagnóstico Nacional dos Cursos de Nutrição, em 1981, começa-
ram a surgir críticas à formação acadêmica do nutricionista, devido principalmen-
te à percepção de um crescente distanciamento entre formação e prática. Esta 
questão parte de um processo de formação da identidade do nutricionista que vai 
definindo no tempo seus limites e perfis. O modelo ambientalista, a participação 
nas ONG, bem como a crescente mobilização da área ligada à Nutrição Esportiva, 
são parâmetros importantes para pensar a identidade deste profissional, hoje. 

Esta pesquisa tem por objetivo identificar as áreas de atuação do nutricionista 
e as atribuições por segmentos, tendo como base sua inscrição nos Conselhos Re-
gionais de Nutricionistas. Os Conselhos se dividem em sete regiões do território 
nacional (Figura 1), sendo formados por aproximadamente 34.410 profissionais. 
A análise levará em conta a inserção destes nas diversas áreas em que atuam, a 
partir de uma amostra de 2.492 nutricionistas, distribuídos de forma aleatória 
entre as várias áreas, a saber: Alimentação Coletiva, Nutrição Clínica, Saúde Co-
letiva, Ensino/Educação, Indústria de Alimentos e Esportes.
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A partir da interpretação dos dados da pesquisa, pretende-se revelar um re-
trato ampliado do nutricionista hoje no Brasil, levando em conta não só sua in-
serção nas diferentes áreas da atividade profissional como também as prováveis 
semelhanças e disparidades do desempenho desses profissionais de acordo com a 
cultura da região onde atuam, além das características de formação, perfil pessoal 
e profissional, vínculos empregatícios, situação funcional, relações entre as áreas 
de nutrição, competências técnicas e valorização profissional. 

2   Justificativa 

A pesquisa de inserção profissional dos nutricionistas justifica-se pela 
oportunidade de intervenção no sentido de uma maior eficiência e eficácia 
da atuação desse profissional. Pela sua abrangência permite o pensamento 
estratégico sobre a profissão, desde questões referentes à formação em nível 
de graduação e de pós-graduação, até a inserção funcional nos seus diversos 
ambientes de trabalho. A criação de um banco de dados que permita o geren-
ciamento dos recursos da informação sobre a atuação profissional do nutricio-
nista servirá de base para a pesquisa.
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3   Objetivos

3.1 – Geral

Identificar as áreas de atuação do nutricionista e as atribuições por segmentos, 
conhecendo assim a inserção profissional no mercado de trabalho onde atuam.

3.2 – Específico 

Identificar as características de formação, perfil pessoal e profissional, vínculos 
empregatícios, situação funcional, relações entre as áreas de nutrição, competên-
cias técnicas, valorização profissional, entre outras.

4   Metodologia

4.1 – Descrição

Trata-se de uma pesquisa quantitativa não probabilística. Os dados fo-
ram obtidos pela empresa ACTO contratada via processo licitatório, que por 
meio de entrevistas com duração média de vinte minutos, coletou todas as 
informações, com base num questionário semi-estruturado. As entrevistas 
foram feitas por via telefônica na maioria dos estados e por contato direto 
em outros. 

Foram entrevistados 2.492 nutricionistas, estratificados proporcionalmente 
por CRN, a partir do número de nutricionistas cadastrados em cada Regional. A 
amostra correspondeu a 95% de nível de confiança com uma margem de erro de 
1,89 pontos percentuais.

A fim de avançar na estimativa dessa inserção profissional, analisou-se cada 
área de atuação profissional separadamente.

4.2 – Variáveis

O quadro a seguir indica as áreas de atuação que serão analisadas, as quais 
constituem a variável dependente:
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ÁREAS DE ATUAÇÃO

Alimentação Coletiva

Nutrição Clínica

Saúde Coletiva

Ensino/Educação

Indústria de Alimentos

Nutrição Esportiva

Como variáveis independentes foram consideradas aquelas relacionadas ao nu-
tricionista, agrupadas segundo algumas características:

 Características sociodemográficas
• Gênero (masculino e feminino)
• Idade (expressa em anos completos, agrupada em faixas etárias)
• Estado civil (solteiro, casado, amasiado, divorciado e viúvo)
• Religião (católica, evangélica, espírita, mórmons/messiânica/espiritualista, 

budista, muçulmana, agnóstico)
• Cor/raça (branca, parda, amarela, preta, indígena)
• Residentes e dependentes nos domicílios

Características da formação acadêmica
• Graduação (instituição e tempo de formação em Nutrição)
• Pós-graduação (residência, especialização, mestrado, doutorado)

Características do exercício profissional
• Área geográfica de atuação
• Locais de trabalho (número)
• Tempo de atuação na área específica
• Ocupante de cargo de chefia
• Poder de decisão
• Atuação em equipes multidisciplinares

Conhecimento de instrumentos técnicos e políticos úteis às práticas de trabalho
• Utilização de material técnico-profissional produzido pela Coordenação-Ge-

ral de Política de Alimentação e Nutrição do Ministério da Saúde
• Promoção de educação alimentar
• Política Nacional de Alimentação e Nutrição (PNAN)
• Programa de Segurança Alimentar e Nutricional (PSAN)
• Atuação no Sistema Único de Saúde (SUS)

Características da participação em programas sociais e de representatividade
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• Participação em órgãos e programas de controle social 

Características da renda em função de algumas variáveis (CRN, área de 
atuação, tempo de formação, local de atuação – área geográfica, carga horária semanal, 
vínculo empregatício, formação acadêmica, motivação profissional pela sociedade, ocu-
pação de cargo de chefia e poder de decisão). 

A presente pesquisa será subdividida em três partes: a primeira, apenas des-
critiva, enfoca o nutricionista através de suas características sociodemográficas, 
características de renda, da atuação e vínculo empregatício principal, situação 
funcional, formação acadêmica, participação em programas (ou movimentos) so-
ciais e em relação à sua motivação e valorização pela sociedade. Os dados foram 
distribuídos na forma de tabelas simples com as respectivas freqüências absolutas, 
relativas e médias.

A segunda parte do relatório será composta por tabelas de dupla entrada, onde 
os cruzamentos se darão entre a variável dependente (área de atuação) e algumas 
das variáveis independentes referidas na primeira abordagem, além de outras a 
elas relacionadas.

E, finalmente, a terceira parte que enfoca as subáreas de atuação, as compe-
tências técnicas dos nutricionistas que ocupam cargos de chefia em cada uma das 
subáreas e os setores (ou divisões) que compõem, também, cada uma das subáre-
as, com suas respectivas freqüências absolutas e relativas. 
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5   Resultados

5.1 -  Parte I
 
Características sociodemográficas, formação acadêmica, exercíco profissional, 

conhecimento de instrumentos técnicos e políticos, participação em órgãos e pro-
gramas de controle social e renda dos nutricionistas entrevistados

As informações apresentadas a seguir estão organizadas de forma a dar uma 
visão geral do perfil pessoal e profissional dos nutricionistas no Brasil. 

5.1.1 - Características sociodemográficas

Os nutricionistas, na sua grande maioria, são mulheres (96,5%), concentrados 
nas faixas etárias de 20 a 40 anos (79,4%), solteiros (53,6%), com freqüência 
destacada da religião católica (70,5%) e da raça branca (79,1%). A média de resi-
dentes nos domicílios investigados é de 3,39 pessoas e de dependentes não chega 
a atingir um por nutricionista (0,77).  (Tabela 1).
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Tabela 1 – Caracterização dos nutricionistas segundo variáveis sociodemográ-
ficas. Brasil – 2005
ESPECIFICAÇÃO Nº %

GÊNERO

Masculino     88   3,5

Feminino 2.404 96,5

• FAIXA ETÁRIA (anos)

20 a 25 580 23,3

26 a 30 729 29,3

31 a 40 668 26,8

41 a 50 419 16,8

51 a 60   82   3,3

     > 60   14   0,6

• ESTADO CIVIL (*)

Solteiro 1.332 53,6

Casado 985 39,6

Amasiado 20 0,8

Divorciado 128 5,1

Viúvo 22 0,9

• RELIGIÃO (**)

Católica 1.733 70,5

Evangélica 297 12,1

Espírita 259 10,5

Mórmons/Messiânica/Espiritualista 19 0,8

Budista 11 0,5

Muçulmano 9 0,4

Agnóstico 128 5,2

• COR E RAÇA (***)

Branca 1.964 79,1

Parda 341 13,7

Amarela 88   3,5

Preta 85   3,4

Indígena 8   0,3

• Média de pessoas/domicílio 3,39

• Média de dependentes/nutricionista 0,77
 (*) 5 casos sem informação /  (**)  36 casos sem informação / (***) 6 casos sem informação
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5.1.2 - Características da formação acadêmica

Com relação à formação acadêmica (Tabela 2), a maioria (56,3%) graduou-se 
em instituições particulares, embora 43,7% tenham vindo de instituições públicas. 
Cerca de 50% dos profissionais têm até cinco anos de formados, seguidos daqueles 
que já concluíram o curso há mais de 10 anos (aproximadamente 30%). A resi-
dência em Nutrição não constitui prática comum entre os nutricionistas, tendo-
se encontrado entre os entrevistados que 82% não realizaram essa pós-graduação. 
O mesmo comportamento se observa em relação aos cursos de especialização, 
mestrado e doutorado, cujos percentuais de não realização corresponderam, res-
pectivamente, a 52,6%, 90,6% e 97,6%.

Tabela 2 - Caracterização dos nutricionistas segundo o tipo de instituição em 
que realizou a graduação, tempo de graduado e pós-graduação concluída ou em 
curso. Brasil – 2005.
ESPECIFICAÇÃO Nº %
• INSTITUIÇÃO (Graduação) (*)

Pública 1.087 43,7
Particular 1.401 56,3
• TEMPO DE GRADUADO (anos)
< 5 1.243 49,9
5 – 10 513 20,6
> 10 736 29,5
• PÓS-GRADUAÇÃO
RESIDÊNCIA (**)

Sim 443 18,0
Não 2.024 82,0
ESPECIALIZAÇÃO (***)

Sim, concluído 787 31,6
Sim, cursando 370 14,9
Sim, interrompido (ou não concluído) 23 0,9
Não 1.310 52,6
MESTRADO (****)

Sim, concluído 129 5,2
Sim, cursando 93 3,7
Sim, interrompido (ou não concluído) 13 0,5
Não 2.256 90,6
DOUTORADO (****)

Sim, concluído 27 1,1
Sim, cursando 30 1,2
Sim, interrompido (ou não concluído) 2 0,1
Não 2.432 97,6

(*) 4 casos sem informação /  (**) 25 casos sem informação / (***) 2 casos sem informação /  (****) 1 caso sem informação
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5.1.3 - Características do exercício profissional 

Dos entrevistados, 66,7% exercem suas funções na capital do estado onde 
residem e 72,6% atuam com mais freqüência em apenas um local de trabalho. 
A permanência dos profissionais na instituição em que trabalham, no período 
da pesquisa, para cerca de 75% dos entrevistados, tinha a duração de até 5 anos 
(34,8% até 1 ano e 40,4% de 1 a 5 anos). Apenas 24,8% estão trabalhando no 
mesmo local há mais de 5 anos, o que sugere certa estabilidade dentro daquela 
instituição. A ocupação de cargos de chefia atinge cerca de 40%, embora exer-
çam certo poder de decisão em 93,2% dos casos (41,5% alto poder e 51,7% 
médio). Encontrou-se um elevado percentual (62,4%) de nutricionistas que 
fazia parte de equipes multiprofissionais, permitindo assim uma maior troca de 
experiências e contribuindo para uma atividade/atendimento de forma mais 
integral. (Tabela 3).
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Tabela 3 – Caracterização dos nutricionistas quanto à área geográfica de 
atuação, número de local de trabalho, tempo de atividade, cargos de chefia, 
poder de decisão e participação em equipes multiprofissionais nas institui-
ções onde atuam. Brasil – 2005.

ESPEFICAÇÃO Nº %

Área geográfica do trabalho

• Capital do Estado 1.664 66,7

• Interior 759 30,5

• Ambos 69 2,8

Nº de locais de trabalho (*)

• 1 1.798 72,6

• 2 541 21,8

• 3 110 4,4

• 4 e mais 30 1,2

Tempo de trabalho (anos) (**)

• Até 1 866 34,8

• 1 – 5 1.004 40,4

• 5 – 10 295 11,9

• Mais de 10 322 12,9

Cargos de chefia (***)

• Sim 956 39,6

• Não 1.458 60,4

Poder de decisão (****)

• Alto 1.027 41,5

• Médio 1.278 51,7

• Baixo 167 6,8

Membro de equipe multidisciplinar (*)

• Sim 1.548 62,4

• Não 931 37,6

(*) 13 casos sem informação / (**) 5 casos sem informação /  (***) 78 casos sem informação / (****) 20 casos sem informação

5.1.4 - Conhecimento de instrumentos técnicos e políticos úteis às práticas 
de trabalho

Quanto à utilização, por parte dos nutricionistas entrevistados, de material téc-
nico-institucional produzido pela Coordenação-Geral de Políticas de Alimentação 
e Nutrição (CGPAN), do Ministério da Saúde, embora apenas 18,9% o utilizam 
freqüentemente, 66% têm conhecimento do material técnico; 64,7% afirmaram 
não usá-los, dos quais cerca de 30% desconhecem a existência deste material.
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A promoção da educação alimentar é adotada por 80% dos nutricionistas en-
trevistados, destes, 63,9% o fazem freqüentemente.

Com relação às políticas públicas na área de alimentação e nutrição, 72,1% 
dos nutricionistas entrevistados revelaram algum conhecimento da Política Na-
cional de Alimentação e Nutrição (PNAN) e 86,5% do Programa de Segurança 
Alimentar e Nutricional (PSAN), e o desconhecimento absoluto atingiu 27,9% e 
13,5%, respectivamente.

A atuação no Sistema Único de Saúde (SUS) foi referida por 29,9% dos en-
trevistados, embora destes, 18,4% ainda estejam envolvidos e 11,5% já tenham 
deixado de participar desta política. (Tabela 4).

Tabela 4 – Distribuição dos nutricionistas segundo a utilização de material téc-
nico-institucional produzido pela CGPAN/MS, promoção de educação alimentar, 
grau de conhecimento das políticas públicas de alimentação e nutrição e partici-
pação no SUS (Sistema Único de Saúde). Brasil – 2005.
ESPECIFICAÇÃO Nº %

MATERIAL DA CGPAN/MS (*)

• Usa freqüentemente 471 18,9

• Usa esporadicamente 408 16,4

• Não usa, mas conhece 764 30,7

• Desconhece 846 34,0

PROMOÇÃO DA EDUCAÇÃO ALIMENTAR (**)

•Freqüentemente 1.591 63,9

• Esporadicamente 402 16,1

• Não realiza 497 20,0

PNAN

• Conhece muito 131 5,3

• Mais ou menos 670 26,9

• Pouco 996 39,9

• Não conhece 695 27,9

PSAN (***)

• Conhece muito 281 11,3

• Mais ou menos 990 39,8

• Pouco 882 35,4

• Não conhece 337 13,5

SUS (****)

• Sim 457 18,4

• Já atuou 286

• Não 1.738 70,1
(*)  3 casos sem informação / (**) 2 casos sem informação / (***) 2 casos sem informação / (****) 11 casos sem informação
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5.1.5 - Participação em órgãos e programas de controle social

A participação em órgãos e/ou programas de controle social como Conselhos, 
Associações, Comitês, ONG e outros mostrou-se bastante reduzida, com apenas 
24,2% referindo fazer parte de qualquer dos agrupamentos citados, apontando 
para a necessidade de o nutricionista se apropriar dos fóruns de discussão de temas 
de interesse da categoria e da sociedade como um todo. (Tabela 5).

Tabela 5 – Distribuição dos Nutricionistas entrevistados segundo e participa-
ção em órgãos e/ou movimentos de controle social. Brasil – 2005
ESPECIFICAÇÃO Nº %
Participação
• Sim 604 24,2
• Conselhos 305 50,5
• Associações 121 20,0
• ONG 95 15,7
• Comitês 49 8,1
• Outros 34 5,6
• Não 1.888 75,8

5.1.6 - Características da renda dos nutricionistas em função de algumas 
variáveis

A renda média mensal do nutricionista é de R$ 1.616,00 enquanto a renda mé-
dia da família na qual está inserido é de R$ 4.540,70. Assim, a renda média mensal 
equivale a 35,6% da renda familiar, significando que a contribuição da renda do pro-
fissional no orçamento familiar que corresponde a aproximadamente um terço da 
renda total da família. 

Quando analisada a renda segundo as regiões abrangidas pelos Conselhos Regionais 
de Nutricionistas (CRN), observa-se um valor mais elevado entre os profissionais do 
CRN-1 (R$ 1.854,09), que inclui o Distrito Federal e os Estados de Goiás, Mato Grosso 
e Tocantins, contrapondo-se àqueles ligados ao CRN-4 que apresentam a renda mais 
baixa (R$ 1.374,44) e que inclui os Estados do Rio de Janeiro, Espírito Santo e Minas 
Gerais. (Tabela 6). (Figura 1).

Tabela 6 – Renda média mensal do nutricionista por CRN. Brasil – 2005
CRN RENDA MÉDIA (R$)

CRN – 1 1.854,09
CRN – 2 1.427,46
CRN – 3 1.546,55
CRN – 4 1.374,44
CRN – 5 1.689,73
CRN – 6 1.478,11
CRN – 7 1.582,16
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A renda média do nutricionista segundo sua área de atuação revela um maior 
valor na área de Ensino/Educação (R$ 1.884,35), seguindo-se o setor de Indústria 
de Alimentos (R$ 1.525,89). O mais reduzido rendimento ficou restrito à área de 
Nutrição Esportiva (R$ 1.276,06). (Tabela 7).

Tabela 7 – Renda média mensal do nutricionista por área de atuação. Brasil – 2005 
ÁREA DE ATUAÇÃO RENDA MÉDIA (R$)
• Alimentação Coletiva 1.392,21
• Nutrição Clínica 1.479,82
• Saúde Coletiva 1.475,56
• Ensino/Educação 1.884,35

• Indústria de Alimentos 1.525,89
• Nutrição Esportiva 1.276,06

A análise da renda média mensal em relação ao tempo de formação, local de 
atuação (área geográfica) e carga horária semanal trabalhada consta da Tabela 8. 
Observa-se que quanto maior o tempo de formação e de atuação, mais elevado é 
o provento médio recebido pelos nutricionistas (R$ 2.083,40), ao contrário dos 
que atuam há menos de cinco anos (R$ 1.317,15). 

A capital do estado remunera melhor do que o interior, porém os profissionais 
que exercem atividade em ambas as áreas percebem uma renda média mensal su-
perior (R$ 1.746,49). A média da renda do nutricionista tem relação direta com a 
carga horária de trabalho, aumentando com as horas trabalhadas, passando de R$ 
1.148,54 (20h) para R$ 1.742,58 (40h). (Tabela 8).
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Tabela 8 – Renda média mensal do nutricionista segundo o tempo de forma-
ção em anos, local de atuação e carga horária semanal de trabalho. Brasil – 2005
ESPECIFICAÇÃO RENDA MÉDIA (R$)

• TEMPO DE FORMAÇÃO (anos)

< 5 1.317,15

5 – 10 1.628,73

> 10 2.083,40

• LOCAL DE ATUAÇÃO

Capital 1.573,42

Interior 1.362,57

Ambos 1.746,49

• CARGA HORÁRIA SEMANAL (h)

20 1.148,54

30 1.417,03

40 1.742,58

Outras 1.477,79

Em geral, os profissionais mais bem pagos são os concursados com vínculo CLT 
(R$ 1.983,77), seguidos pelos estatutários também concursados (R$ 1.790,31). 
Os níveis mais baixos de renda são dos prestadores de serviços contratados, com 
R$ 1.250,28, em média. (Tabela 9).

Tabela 9 – Renda média mensal do nutricionista por vínculo empregatício. 
Brasil – 2005.
VÍNCULO EMPREGATÍCIO RENDA MÉDIA (R$)

• CLT – concursado 1.983,77

• Estatutário – concursado 1.790,31

• Empresário 1.506,09

• Empregado registrado – CLT 1.505,21

• Contratado p/ assessoria e consultoria per-
manente ou por produtos

1.446,34

• Cooperativado 1.321,31

• Prestador de serviços – contratado 1.250,28

• Outros 1.234,27

As perspectivas de variação de renda para os nutricionistas de acordo com a 
realização ou não dos cursos de pós-graduação, sejam de especialização, mestrado 
e/ou doutorado, é relativamente alta.  Para os que têm doutorado concluído, a 
renda é a mais elevada, ficando em torno de R$ 3.062,50, seguindo-se os que 
fizeram mestrado com renda média de R$ 2.356,50. Com apenas a especialização, 
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a renda se reduz: R$ 1.685,02. (Tabela 10).
A pesquisa científica também constitui aspecto importante na formação de 

qualquer profissional. No caso específico dos nutricionistas, a pesquisa revelou 
que aqueles que a realizam percebem níveis de renda mais altos (R$ 1.856,42) 
do que os que nunca estiveram envolvidos neste tipo de atividade (R$ 1.448,66). 
(Tabela 10)

Tabela 10 – Renda média mensal dos nutricionistas em função da formação 
acadêmica. Brasil – 2005
PÓS-GRADUAÇÃO RENDA MÉDIA (R$)

• Especialização

Sim, concluído 1.685,02

Sim, cursando 1.462,45

Sim, interrompido (ou não concluído) 1.455,79

• Mestrado

Sim, concluído 2.356,50

Sim, cursando 1.713,18

Sim, interrompido (ou não concluído) 1.905,42

• Doutorado

Sim, concluído 3.062,50

Sim, cursando 2.254,00

Sim, interrompido (ou não concluído) 1.800,00

• Pesquisa científica

Realiza 1.856,42

Já realizou 1.519,31

Nunca realizou 1.448,66

A motivação e o estímulo do profissional (Tabela 11) são características adqui-
ridas em função do seu conhecimento, de sua participação na equipe, do seu am-
biente de trabalho, entre outros fatores. A pesquisa revelou discretas diferenças 
de renda entre aqueles motivados em exercerem suas atividades (R$ 1.633,46) e 
os não motivados (R$ 1.600,21). O mesmo com relação à valorização do profissio-
nal por parte da sociedade. Sabe-se, também, que a valorização dos que exercem 
alguma função representa uma conquista que se busca através do conhecimento, 
da atualização científica, da dedicação, da segurança transmitida, daí o fato de 
aqueles muito valorizados pela comunidade atendida receberem, em média, uma 
renda mais diferenciada (R$ 1.820,01), em detrimento daqueles não reconheci-
damente valorizados (R$ 1.591,41).

Com relação à variação da renda entre os nutricionistas que ocupam ou não 
cargos de chefia, é de cerca de R$ 100,00, para os que assumem posição de co-
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mando (R$ 1.582,74 versus R$ 1.472,03). Em conseqüência disto, o poder de 
decisão também contribui para variações na renda entre os que assumem alto (R$ 
1.527,11), médio (R$ 1.515,33) e baixo (R$ 1.449,60) poder de decisão. 

Tabela 11 – Renda média mensal dos nutricionistas segundo a motivação para 
exercer suas atividades, a valorização por parte da sociedade, ocupação de cargo 
de chefia e poder de decisão. Brasil – 2005
ESPECIFICAÇÃO RENDA MÉDIA (R$)

• Motivação no trabalho

Sim 1.633,46

Não 1.600,21

• Valorização pela sociedade

Muito valorizado 1.820,01

Pouco valorizado 1.591,41

• Cargo de chefia

Sim 1.582,74

Não 1.472,03

• Poder de decisão

Alto 1.527,11

Médio 1.515,33

Baixo 1.449,60

5.2 - Parte II

Relação entre as variáveis independentes (agrupadas em tópicos) e a vari-
ável dependente (área de atuação dos nutricionistas)

As informações apresentadas a seguir estão organizadas de forma a relacionar 
as variáveis independentes referidas no início deste relatório, além de outras a 
elas relacionadas, e que constaram dos questionários, com as áreas de atuação dos 
nutricionistas (variável dependente) assim distribuídas: Alimentação Coletiva, 
Nutrição Clínica, Saúde Coletiva, Ensino/Educação, Indústria de Alimentos e 
Nutrição Esportiva.

Inicialmente, apresentar-se-á a amostra estudada, cujas freqüências estão es-
tratificadas proporcionalmente por áreas de atuação e por Conselhos Regionais 
com base no total de nutricionistas cadastrados em cada Regional.

A Tabela 12 apresenta a amostra estudada distribuída por Conselhos Regionais 
e respectivas áreas de atuação. Observa-se que cerca de 40% dos entrevistados 
estavam alocados na área de Nutrição Clínica, seguindo-se os da área de Alimen-
tação Coletiva (32,2%). As demais áreas apresentam percentuais reduzidos. 
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Quando a análise é feita por CRN, a Nutrição Clínica absorve mais de 40% dos 
profissionais em cinco dos sete Conselhos. A área de Alimentação Coletiva vem 
em segundo lugar com 37,3%, 34,9% e 31,4% nos CRN-3, CRN-6 e CRN-2 res-
pectivamente. A Saúde Coletiva congrega 19% apenas no CRN-7, uma vez que 
nos demais a sua freqüência é inferior a 12%. A área de Ensino/Educação revelou 
também para o CRN-7 o maior percentual de entrevistados (14,3%), enquanto 
nos demais, os valores não ultrapassaram os 10%. A Indústria de Alimentos ab-
sorve 7% dos entrevistados inscritos no CRN-1 e a Nutrição Esportiva 6,1% no 
CRN-4 como valores máximos. 



Censelho Federal de Nutricionistas32

Ta
be

la
 1

2 
- Á

re
a 

de
 a

tu
aç

ão
 p

or
 C

on
se

lh
o 

R
eg

io
na

l d
e 

N
ut

ric
io

ni
st

as
. B

ra
sil

 –
 2

00
5

Á
RE

A
 D

E 
A

TU
A

Ç
Ã

O
N

º.
%

C
RN

-1
C

RN
-2

C
RN

-3
C

RN
-4

C
RN

-5
C

RN
-6

C
RN

-7

N
º.

%
N

º.
%

N
º.

%
N

º.
%

N
º.

%
N

º.
%

N
º.

%

N
ut

ri
çã

o 
C

lín
ic

a
1.

23
6

41
,7

80
46

,6
18

7
44

,5
39

5
35

,5
33

3
47

,4
62

48
,8

15
3

41
,5

26
30

,9

A
lim

en
ta

çã
o 

C
ol

et
iv

a
96

3
32

,2
41

23
,8

13
2

31
,4

41
6

37
,3

18
9

26
,9

32
25

,2
12

9
34

,9
24

28
,6

Sa
úd

e 
C

ol
et

iv
a

26
2

8,
8

16
9,

3
41

9,
8

83
7,

5
49

7,
0

15
11

,8
42

11
,4

16
19

,0

En
si

no
 e

 E
du

ca
çã

o
28

1
9,

4
16

9,
3

40
9,

5
11

4
10

,2
64

9,
1

11
8,

6
24

6,
5

12
14

,3

N
ut

ri
çã

o 
Es

po
rt

iv
a

12
2

4,
1

7
4,

0
14

3,
4

48
4,

3
43

6,
1

3
2,

4
6

1,
6

1
1,

2

In
dú

st
ri

a 
de

 A
lim

en
to

s
11

0
3,

7
12

7,
0

6
1,

4
48

4,
3

22
3,

1
3

2,
4

14
3,

8
5

6,
0



Inserção Profissional dos Nutricionistas no Brasil 33

5.2.1 - Características sociodemográficas dos nutricionistas por áreas de 
atuação

• Gênero
Com percentuais acima de 95%, as mulheres ocupam todas as áreas da Nutri-

ção referidas anteriormente. Somente na Nutrição Esportiva observa-se a presença 
masculina com maior destaque do que nas outras áreas (cerca de 10%). (Figura 2).

• Idade
A Alimentação Coletiva e a Nutrição Clínica revelam perfis mais ou menos 

homogêneos quanto ao ingresso dos profissionais, prevalecendo a presença dos 
mais jovens (20-25 anos) praticamente recém-ingressados na carreira, cuja freqüên-
cia gira em torno dos 25%. Dos 26 aos 40 anos a inserção dos Nutricionistas nas 
áreas referidas corresponde a, aproximadamente, 30%.

A Saúde Coletiva sugere uma regularidade na distribuição dos profissionais 
por faixa etária, indicando uma linha de atuação mais antiga e constante no mer-
cado de trabalho. Os percentuais de trabalhadores nesta área estão em torno dos 
25% para as quatro primeiras faixas etárias consideradas que abrangem dos 20 aos 
50 anos, cobrindo assim, a maior parte da vida profissional do indivíduo. 

Na área de Ensino/Educação há uma maior concentração dos profissionais nas 
faixas dos 26 aos 40 anos, com freqüências em torno dos 30%. Isto pode sugerir a 
necessidade de um tempo maior de amadurecimento, de experiência para parti-
cipação nesta área.

Na Indústria de Alimentos, o percentual de entrada é de cerca de 30% para 
aqueles entre 20 e 25 anos, indicando a participação dos jovens um pouco mais 
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acentuada do que nas três primeiras áreas: Alimentação Coletiva, Nutrição Clíni-
ca e Saúde Coletiva. Na faixa etária de 41 a 50 anos, o percentual cai, em média, 
para 15% como na Alimentação Coletiva, Nutrição Clínica e Nutrição Esportiva. 
Nesta última, é forte a presença dos jovens das duas primeiras faixas de idade, 
inclusive com a participação masculina. (Figura 3).

• Estado Civil
A freqüência de solteiros e casados é mais ou menos a mesma em todas as áreas 

de atuação, com exceção da Nutrição Esportiva que concentra maior número de 
solteiros (75,4%). Nas áreas de Alimentação Coletiva, Nutrição Clínica e Saúde 
Coletiva, os percentuais se equivalem entre os solteiros e casados (em torno de 
50% e 40%, respectivamente). Em Ensino/Educação, enquanto a concentração 
de casados (49,8%) é maior que a de solteiros (40,6%), na Indústria de Alimentos 
ocorre o inverso (50,9% de solteiros e 40,9% de casados). (Figura 4).
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• Religião
Na sua maioria (em torno de 70%) os nutricionistas se declaram católicos em 

todos os setores de atuação profissional, seguindo-se os evangélicos e espíritas 
com médias em torno dos 10%, também para todas as áreas. Dos entrevistados, 
aproximadamente 5% informaram não seguir nenhuma religião, enquanto que 
entre os de Nutrição Esportiva a freqüência foi o dobro (10,7%). (Figura 5).

• Cor/ Raça
Os nutricionistas se declaram brancos, na sua maioria (80% em média). A cor 

parda aparece em média de 10% a 15%, com maior freqüência na Saúde Coletiva 
(16,4%) e menor na Nutrição Esportiva (10,7%), a qual detém o maior número 
de brancos (83,6%). (Figura 6).
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5.2.2 - Formação acadêmica por áreas de atuação

As variáveis relacionadas à formação acadêmica estão apresentadas nas Tabe-
las 13, 14 e 15.

• Tipo de Instituição da graduação em Nutrição
Mais de 50% dos que atuam nas diferentes áreas, exceto Saúde Coletiva, fize-

ram sua graduação em instituições particulares. O fato de um maior número de 
profissionais de Saúde Coletiva ter se graduado em instituições públicas (52,7%) 
pode ter como justificativa a própria criação dos primeiros cursos de Nutrição, que 
eram direcionados para esta área. (Tabela 13).

• Tempo de graduação em Nutrição
Entre 50% e 60% dos profissionais que na ocasião da pesquisa atuavam nas 

áreas de Alimentação Coletiva, Nutrição Clínica, Saúde Coletiva e Indústria de 
Alimentos informaram ter até 5 anos de formados. Na área de Nutrição Esportiva, 
a freqüência foi de 78,7% que declararam ter concluído o curso há cinco anos, 
enquanto os do setor Ensino/Educação (42%) revelaram ter a graduação ocorrida 
há mais de 10 anos. (Tabela 13).

• Outra formação acadêmica
Mais de 85% dos profissionais das diversas áreas de atuação não tiveram 

outra formação acadêmica além da Nutrição. Isto pode ser reforçado analisan-
do-se o exercício de atividades em outras áreas, onde aproximadamente 90% 
referiram a não participação em outras tarefas além daquelas relacionadas à 
Nutrição. (Tabela 13).

• Cursos de atualização
A participação em cursos de atualização nos últimos dois anos esteve em torno de 

70% entre os profissionais das áreas de Nutrição Clínica, Saúde Coletiva, Ensino/Edu-
cação e Nutrição Esportiva. Os que menos participaram se concentraram nas áreas de 
Alimentação Coletiva (53,8%) e de Indústria de Alimentos (63,6%). (Tabela 14).

• Residência em Nutrição
A residência ainda não representa área de interesse dos nutricionistas das vá-

rios setores, com freqüências negativas variando de 75,4% (Nutrição Esportiva) 
a 84,2% (Saúde Coletiva). Vale salientar que a residência em Nutrição é uma 
pós-graduação de reconhecimento e aprovação bastante recente para o tempo de 
existência da profissão. (Tabela 14).
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• Cursos de Especialização
Com relação aos cursos de especialização, a participação foi de aproximada-

mente 60% dos nutricionistas que atuam em Ensino/Educação e Nutrição Espor-
tiva, de 54% dos de Nutrição Clínica e Saúde Coletiva e de cerca de 40% daqueles 
vinculados a Alimentação Coletiva e Indústria de Alimentos. (Tabela 14).

• Cursos de Mestrado e Doutorado
Nos cursos de mestrado e doutorado a participação foi bastante reduzida entre 

os profissionais das diversas áreas de atuação. Apenas aqueles ligados ao Ensino/
Educação demonstraram algum interesse pelos referidos Cursos. (Tabela 14).

• Motivos para realização da pós-graduação
Apesar de reduzida freqüência na realização de cursos de pós-graduação pela 

maioria dos profissionais, os principais motivos apresentados por aqueles que a 
fizeram, das diferentes áreas, foram: “busca de atualização profissional” e “aperfei-
çoamento técnico-científico”. As menores freqüências dessas respostas (em torno 
de 14%) estão entre os que atuam na Alimentação Coletiva, e as maiores en-
tre aqueles vinculados à Nutrição Esportiva (34,4% e 23% respectivamente) 
seguidos de Ensino/Educação (24,3% e 23,2%, respectivamente). Nas demais 
áreas, as freqüências ficaram em torno de 20%. Apenas no setor de Indústria de 
Alimentos prevaleceu o segundo motivo (22,9% contra 14,7% para o primeiro). 
(Tabela 15).

• Financiamento para realização da pós-graduação
Com relação ao financiamento para realização do curso, os profissionais das 

áreas estudadas, na sua maioria, referiram fazer uso de recurso próprio, demons-
trando, portanto, a falta de interesse e a pouca colaboração das instituições de 
ensino e pesquisa e do seu local de trabalho na atualização dos conhecimentos dos 
respectivos funcionários. (Tabela 15).

• Incremento salarial pós cursos e melhoria de cargo/função
O incremento salarial após a realização da pós-graduação não foi expressivo 

para a maioria dos profissionais nas suas respectivas áreas, com respostas afir-
mativas que não ultrapassaram os 35% dos entrevistados. Apenas, na área de 
Ensino/Educação, 56,8% informaram melhoria salarial. Da mesma forma, a me-
lhoria de cargo/função após a pós-graduação foi também insignificante em to-
das as áreas, com exceção também para o Ensino/Educação, onde cerca de 40% 
dos entrevistados revelaram ascensão nos seus respectivos cargos ou funções e 
para a área de Indústria de Alimentos e Alimentação Coletiva, 35,6% e 35%, 
respectivamente.(Tabela 15).
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Tabela 14 – Participação dos Nutricionistas em cursos de pós-graduação: residên-
cia, especialização, mestrado e doutorado por área de atuação.  Brasil - 2005
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Tabela 15 – Motivos e financiamento referidos pelos nutricionistas para reali-
zação da pós-Graduação e incremento e melhoria de cargo/função após a realiza-
ção de pós-Graduação. Brasil - 2005
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5.2.3 - Áreas de atuação segundo exercício profissional

As variáveis relacionadas ao exercício profissional dos nutricionistas constam 
das Tabelas 16, 17, 18 e 19.

• Área geográfica de atuação profissional
Com freqüências variando de 60,5% a 75,5%, os nutricionistas das diferentes 

áreas concentram sua atuação nas capitais dos estados. O setor da Alimentação 
Coletiva é o que assinala a maior taxa de atuação no Interior (35,2%) e o de Nu-
trição Esportiva, a menor (22,1%). (Tabela 16).

• Número de postos (locais) de trabalho ocupados
No que se refere ao número de postos (locais) de trabalho ocupados, 49,3% a 

74,5% dos profissionais declararam que atuam em apenas um, exceto os da Nutri-
ção Esportiva. A área da Indústria de Alimentos é a que apresenta maior número 
de profissionais com atuação somente em um posto (74,5%), seguida da Alimen-
tação Coletiva (74,2%), da Nutrição Clínica e Saúde Coletiva, 60% e 59,8%, res-
pectivamente, e Ensino/Educação (49,3%). Na Nutrição Esportiva 40,2% atuam 
em um local, 32,8% em dois e 22,1% em três locais, superando as demais áreas. 
(Tabela 16).

• Tempo de trabalho nas empresas/instituições
O tempo de atuação de 1 a 5 anos nas empresas/instituições onde exercem sua 

atividade principal foi o mais freqüentemente referido em todas as áreas (em torno 
de 40%). Entre 5 e 10 anos prevalecem os profissionais da Indústria de Alimentos 
e acima de 10 anos os de Ensino/Educação e Saúde Coletiva. (Tabela 16).

• Tempo de trabalho na área específica
Com relação ao tempo de atuação na sua área específica, a maioria dos Nu-

tricionistas em todos os setores referiram 1 a 5 anos, com variações também em 
torno dos 40%, seguida do período de 1 ano ou menos. Atuavam acima de cinco 
anos na sua área específica aproximadamente 15% dos entrevistados de quatro 
áreas de atuação, enquanto na Nutrição Esportiva este percentual se reduziu para 
6,6%. A área de Indústria de Alimentos apresentou o maior percentual (21,8%) 
de entrevistados que atuavam acima de cinco anos. (Tabela 16).

• Formas de ingresso na empresa/instituição
As formas de ingresso na empresa/instituição onde atuam na ocupação principal 

mais citadas foram: concurso, seleção curricular pública, indicação de terceiros e 
busca ativa do profissional, com variações de freqüência em cada uma das áreas de 
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atuação. Outras formas de admissão foram referidas por número reduzido de entre-
vistados, incluindo: contrato temporário, estágio, agências de emprego, negócio pró-
prio, etc. Na área de Alimentação Coletiva prevaleceu a seleção curricular (35%), 
seguida pela indicação de terceiros (27,5%); na de Nutrição Clínica, a indicação de 
terceiros (26,7%) seleção pública (22,4%) e concurso (21,5%); na Saúde Coleti-
va e Ensino/Educação o ingresso principal á através de concurso (39,1% e 36,0%, 
respectivamente);na Indústria de Alimentos, com percentuais bem aproximados, a 
seleção curricular (33,7%) e a indicação de terceiros (32,7%); e na área de Nutrição 
Esportiva prevalece a indicação de terceiros (cerca de 40%). (Tabela 16).

• Cargos de chefia
A ocupação de cargos de chefia foi prevalente nas áreas de Alimentação Cole-

tiva (57,6%) e de Indústria de Alimentos (54,4%); nas demais, a resposta negati-
va atingiu percentuais em torno dos 70%. (Tabela 17). 

• Adicional de salário por ocupação de cargo de chefia
O cargo de chefia não confere adicional de salário para a maioria dos profis-

sionais entrevistados, quando se observa que entre 70% e 100% responderam 
negativamente a esta questão. As áreas que mais proveram cargos de chefia foram 
as que apresentaram menores percentuais de respostas afirmativas com relação ao 
recebimento de adicional de salário (Alimentação Coletiva, 12,5% e Indústria de 
Alimentos 10%). (Tabela 17).

• Promoções funcionais
Do mesmo modo que o adicional de salário não beneficia a maioria dos funcio-

nários que ocupam a chefia dos seus setores, as promoções funcionais são também 
pouco valorizadas pelas empresas/instituições onde atuam os nutricionistas das 
várias áreas. Mais de 60% dos entrevistados afirmaram não receber incentivos de 
promoções funcionais. (Tabela 17).

• Poder de decisão
Provavelmente por não ocuparem cargos de chefia, os nutricionistas consi-

deram freqüentemente seu poder de decisão “médio”, como foi demonstrado em 
mais de 50% das respostas. A exceção ocorre na área de Nutrição Esportiva que 
considera “alto” seu poder de decisão no exercício profissional (54,9%), e na área 
de Nutrição Clínica, quando o poder de decisão se equivale em “alto” (47,1%) e 
“médio” (46,0%). (Tabela 17).

• Participação em equipes multiprofissionais
A maioria dos profissionais de nutrição, em todos os setores de atuação, tra-
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balha em equipes multiprofissionais. Os valores mais altos deste tipo de trabalho 
estão na Saúde Coletiva (76,9%), seguidos pela Nutrição Clínica (75,3%), ONG 
(73,3%), Ensino/Educação (73,1%) e Nutrição Esportiva (64,8%). Os mais baixos 
concentram-se entre aqueles que atuam na Alimentação Coletiva (46,4%) e na 
Indústria d Alimentos (49,1%). (Tabela 17).

• Atuação com subordinados
Os setores cujos profissionais têm mais subordinados auxiliando na execução 

de trabalhos é o da Alimentação Coletiva (82,5%) e o da Indústria de Alimentos 
(77,3%). No entanto, estas duas áreas são as que menos se vinculam à prática de 
trabalho em equipes multiprofissionais, o que indica um maior controle do proces-
so de trabalho pelo próprio profissional. Os setores de Nutrição Esportiva (73%) e 
de Ensino/Educação (58,7%) são os que menos envolvem subordinados no desen-
volvimento dos seus trabalhos. Estes setores tiveram também valores expressivos 
de trabalho em equipes multiprofissionais. Nas áreas de Nutrição Clínica e Saúde 
Coletiva, a atuação com e sem subordinados apresenta-se com percentuais mais 
ou menos aproximados, com valores ligeiramente superiores para os que têm su-
bordinados (55,2 % e 52,7%, respectivamente). (Tabela 17).

• Vínculo empregatício
O tipo de vínculo empregatício variou em todas as áreas de atuação, embora 

com maior destaque para a categoria “empregado registrado – CLT”, “prestação 
de serviços contratados” e “estatutário concursado”.

Na área de Alimentação Coletiva os percentuais mais significativos são dos 
empregados registrados na CLT (63,4%) e, em seguida, dos prestadores de servi-
ços (15,3%). Na Nutrição Clínica, prevalecem também os empregados registrados 
na CLT (30,6%), os prestadores de serviços contratados (20,4%) e  a categoria 
estatutário concursado com 17,0% das respostas. Em Saúde Coletiva, o estatutá-
rio concursado aparece em primeiro lugar com indicação de 30,9%, seguido do 
prestador de serviços com 25,6% e do empregado registrado pela CLT com 24,8%. 
Na área de Ensino/Educação, os empregados registrados na CLT são em maior 
número (40,2%), seguidos dos prestadores de serviços (19,9%) e dos estatutários 
concursados (18,1%). Igualmente, na área de Indústria de Alimentos, os mais 
freqüentes são os empregados registrados na CLT (65,4%) e em menor número 
os prestadores de serviços (13,6%). A área de Nutrição Esportiva é a que possui 
maior número de prestadores de serviços (35,6%), seguidos dos empregados regis-
trados na CLT (15,7%). Esta área e a de Nutrição Clínica revelaram a presença de 
empresários em aproximadamente 17% dos entrevistados, enquanto nas demais a 
presença deste profissional é insignificante. (Tabela 18).
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• Número de dias trabalhados
A carga horária de trabalho é distribuída, em geral, entre 4 e 5 dias por 

semana, principalmente para os nutricionistas que atuam na Alimentação Co-
letiva (70,8%), Saúde Coletiva (70,9%), Indústria de Alimentos (70%) e em 
valores mais baixos para os da área de Ensino/Educação (66,6%) e Nutrição 
Clínica (56,8%). A maior diferença está na área de Nutrição Esportiva, com 
46,7% das respostas indicando uma distribuição de carga horária entre 2 e 3 
dias da semana, embora apenas 34,4% declarem trabalhar 4 ou 5 dias por se-
mana. (Tabela 18).

• Chefe direto da área de Nutrição
A maioria dos superiores diretos das diversas áreas de atuação dos nutricionis-

tas não está ligada à área de Nutrição, dado confirmado por 82,7% das informa-
ções do setor da Nutrição Esportiva e 73,2% do Ensino/Educação; os demais estão 
com referências variando em torno de 55%. (Tabela 18).

• Entendimento do chefe direto sobre Nutrição
A informação sobre o modo dos chefes diretos atuarem é de certa maneira 

surpreendente e preocupante, quando se observa que cerca de 60% revelaram que 
os seus superiores entendem apenas parcialmente da atuação profissional dos seus 
subordinados e entre 8% e 16% em todas as áreas a ignoram totalmente. Este fato 
deve interferir no rendimento do trabalho desenvolvido, pelo desconhecimento 
dos seus superiores diretos, refletindo-se na falta de apoio e de diálogo nas toma-
das de decisões, trazendo, portanto, algum prejuízo para o bom andamento dos 
serviços a serem prestados. (Tabela 18).

• Avaliação dos nutricionistas nas empresas/instituições
As avaliações freqüentes da atuação profissional nos diversos setores consti-

tuem uma prática comum. A área em que os profissionais são mais avaliados é 
a da Indústria de Alimentos (65,5%), seguindo-se Ensino/Educação (62,6%) e 
Alimentação Coletiva (61,7%). A área menos avaliada é a da Nutrição Esportiva 
(67,2%). A seguir, estão os profissionais de Nutrição Clínica (54,6%) que declara-
ram não serem avaliados com freqüência. (Tabela 19).

• Motivos da avaliação
Os motivos de avaliação diferem de acordo com as áreas de atuação e compre-

endem: produtividade, atividades, resultados de programas e redução de custos. Com 
exceção da Saúde Coletiva, todas as demais áreas apresentam como avaliação 
principal os “resultados de programas”, sendo ainda freqüentes na Nutrição Clíni-
ca, Ensino/Educação, Saúde Coletiva a avaliação por “atividades desenvolvidas” e 
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na Alimentação Coletiva, Indústria de Alimentos e também Saúde Coletiva, por 
“produtividade”. (Tabela 19).

• Perspectiva de crescimento funcional
A perspectiva de crescimento funcional dos nutricionistas foi categorizada em: 

alta, quando há mobilidade profissional-plano de carreira; média, quando a mo-
bilidade depende de operacionalização; e baixa quando não há nenhum tipo de 
mobilidade. Segundo estas categorias, prevalece entre os profissionais a perspectiva 
média e baixa de crescimento funcional. As áreas de Ensino/Educação, Indústrias 
de Alimentos e Nutrição Esportiva são as que mais indicam possibilidades de cres-
cimento, em torno de 20%, embora nesta última, a perspectiva baixa seja a mais 
prevalente (42,1%). (Tabela 19).
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Tabela 16 – Distribuição dos nutricionistas segundo área geográfica de atuação 
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Tabela 17 – Distribuição dos nutricionistas segundo ocupação de cargo de 
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Tabela 18 – Distribuição dos nutricionistas segundo vínculo empregatício, 
dias trabalhados por semana, formação da chefia direta e entendimento da mesma 
sobre Nutrição. Brasil - 2005
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Tabela 19 – Avaliação dos nutricionistas pela empresa, modo de avaliação, 
perspectiva de crescimento funcional e ascensão através de cargos e salários. Bra-
sil - 2005
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• Ascensão por meio de planos de cargos e salários
A quase inexistência de planos de cargos e salários em todas as áreas deve ser 

o principal motivo da fraca perspectiva de crescimento nos diversos setores e, 
ainda, do baixo índice de realização de cursos como forma de ascensão funcional. 
Em média, 70% a 88% dos entrevistados declararam não haver planos de cargos e 
salários nas suas respectivas áreas. Apenas a área de Ensino/Educação apresentou 
maior percentual de respostas (37,6%) da existência dessa forma de progressão 
funcional. (Tabela 19).

5.2.4 - Instrumentos técnicos e políticos úteis às práticas do exercício 
da profissão

Para este tópico, foram estabelecidas as seguintes categorias: sim (freqüente-
mente), sim (esporadicamente), não (apenas conhece o material) e não (desco-
nhece o material).

• Material técnico-institucional da CGPAN/MS
Em geral, os profissionais de todas as áreas não utilizam o material técnico-institu-

cional produzido pela Coordenação-Geral de Política de Alimentação e Nutrição do 
Ministério da Saúde (CGPAN/MS), por desconhecimento ou mesmo por opção.

Cerca de um terço dos que atuam nas áreas de Alimentação Coletiva, Nutrição 
Clínica e Indústria de Alimentos e 24,2% de Ensino/Educação não o utilizam por des-
conhecerem. Nesta última área, mais de 31,7% não utilizam, embora o conheçam, e 
24,6% fazem uso freqüentemente; do mesmo modo, 31,3% dos profissionais de Saú-
de Coletiva os consultam em suas atividades relacionadas à área. (Tabela 20).

• Prática da educação alimentar
A mesma categorização anterior foi adotada nas respostas daqueles que realizam algu-

ma forma de educação alimentar: sim (freqüentemente), sim (esporadicamente) e não.
A educação alimentar é realizada de forma efetiva em todas as áreas, embo-

ra mais fortemente em Nutrição Clínica, Ensino/Educação, Nutrição Esportiva e 
Saúde Coletiva. (Tabela 20)

• Público-alvo para a promoção da educação alimentar
O trabalho da educação alimentar tem como público-alvo comunidades e in-

divíduos em geral.
A área de Alimentação Coletiva atua mais diretamente com os trabalhadores 

(40,4%) e indivíduos isolados (29,5%). Na Nutrição Clínica, os mais atendidos para 
a promoção da educação alimentar são os indivíduos isolados (59,5%) e crianças 
(20,5%). Em Saúde Coletiva e Ensino/Educação, os profissionais transmitem orien-
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tação alimentar basicamente a três agrupamentos: comunidades (35,9% e 30,6%, 
respectivamente), indivíduos isolados (34% e 40,2%, respectivamente) e crianças 
(28,2% e 26%, respectivamente). A Indústria de Alimentos trabalha, em geral, com 
indivíduos isolados (37,3%) e trabalhadores (33,6%). E, finalmente, na área de Nu-
trição Esportiva, a educação alimentar é feita prioritariamente com indivíduos isola-
dos (63,9%), seguindo-se crianças (23,8%) e idosos (20,5%). (Tabela 20).

• Política Nacional de Alimentação e Nutrição
Com relação às políticas públicas na área de alimentação e nutrição, as respostas 

dos entrevistados indicam que mais de 60% têm algum conhecimento da Política 
Nacional de Alimentação e Nutrição (PNAN), em todas as áreas. Entre os que reve-
laram mais conhecimento, destacam-se as áreas de Ensino/Educação  (47%) e Saúde 
Coletiva (42,4%) (Tabela 20)

• Programa Nacional de Segurança Alimentar e Nutricional
Em relação ao Programa Nacional de Segurança Alimentar e Nutricional (PN-

SAN), com os maiores percentuais (em torno de 70%) nas categorias “conhece” 
e “conhece pouco”, isto para todas as áreas de atuação. Entre aqueles que res-
ponderam “conhecer muito”, 17,2% estão na área de Saúde Coletiva, 19,2% na 
de Ensino/Educação e 16,4% na de Indústria de Alimentos. Nesta última, o mes-
mo percentual revela desconhecimento total deste Programa, seguindo-se com o 
mesmo valor a Nutrição Esportiva, a Nutrição Clínica (14,6%) e a Alimentação 
Coletiva (13,2%). (Tabela 20).

• Atuação no Sistema Único de Saúde (SUS)
Coerentemente, os profissionais mais atuantes no SUS (44,4%) são aqueles 

vinculados à Saúde Coletiva, enquanto os das outras áreas (entre 60% e 87%) 
nunca atuaram neste sistema. (Tabela 20)
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Tabela 20 – Distribuição dos nutricionistas segundo utilização de instrumen-
tos técnicos e políticos úteis à prática do exercício profissional, prática e público-
alvo da educação alimentar, conhecimento da Política Nacional de Alimentação 
e Nutrição (PNAN) e do Programa Nacional de Segurança Alimentar e Nutricio-
nal (PNSAN), e atuação no SUS . Brasil - 2005
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5.2.5 - Participação em pesquisas

O maior número de nutricionistas declarou já ter realizado pesquisa científica 
nas suas respectivas áreas de atuação, com índices que variam, aproximadamente, 
de 40,0% a 70,0% das respostas, destacando a área de Ensino/Educação, com fre-
qüência de 70,8% dos entrevistados, seguidos pelos que atuam na área de Nutrição 
Esportiva (58,2%). Os que têm na sua prática cotidiana a pesquisa, também os da 
área de Ensino/Educação se destacam com freqüência de 22,8% (Tabela 21).

• Artigos publicados em revistas científicas
Com relação à publicação de artigos em revistas científicas, os nutricionistas da 

área de Ensino/Educação destacam-se com freqüência de 39,1%, seguidos dos das 
áreas de Saúde Coletiva (21,4%) e Nutrição Clínica (19%).  Nas demais áreas a 
frequência, tanto para os que publicam quanto para aqueles que não publicam é 
semelhante, prevalecendo a prática de não publicarem. (Tabela 21).

• Utilização dos resultados do seu trabalho em pesquisas
Quando indagados sobre a utilização dos resultados do seu trabalho em pes-

quisa realizada por outros profissionais, predominantemente, os nutricionistas 
da área de Ensino/Educação afirmaram que sim (32%), seguidos dos da área de  
Nutrição Esportiva (23%). Na negativa predominou os da área de Alimentação 
Coletiva, com freqüência relativa de 88,7%. (Tabela 21).

5.2.6 - Participação em órgãos e programas de controle social

• Conselhos, Comitês, Associações e ONG 
Chama a atenção a baixa participação dos nutricionistas nos programas de controle 

social e nos órgãos de representatividade de classe, como Conselhos, Comitês, Asso-
ciações e ONG. Apenas os setores de Saúde Coletiva e Ensino/Educação apresentam 
índices mais significativos de participação nos Conselhos Regionais da profissão, com 
21,8% e 20,6%,  respectivamente.  (Tabela 22).

• Programa “Fome Zero”
Os nutricionistas da Saúde Coletiva e do Ensino/Educação são os que mais 

participam das ações relacionadas ao programa governamental “Fome Zero”, com 
indicadores de participação de 30,5% e 25,6% respectivamente. A não partici-
pação foi bastante observada nas diversas áreas, variando de 69,4% a 92,6% o 
percentual das respostas negativas. (Tabela 22).
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• Outros programas sociais
O comportamento dos nutricionistas entrevistados em relação a inserção nos pro-

gramas sociais governamentais aponta o PAT como programa de maior participação 
de todas as áreas, exceto entre os da área de Saúde Coletiva. O Programa de Saúde da 
Criança é que apresentou maior participação dos nutricionistas da área de Saúde Cole-
tiva. (Tabela 22).

5.2.7 – Migração dos nutricionistas da área principal de atuação

• Os que mais migram 
A Figura 7 apresenta os percentuais de migração entre as diversas áreas de 

atuação da Nutrição. Os mais altos foram observados entre os profissionais de 
Ensino/Educação (59,1%), seguidos dos que atuam na Saúde Coletiva (51,9%). 
O setor de Alimentação Coletiva é o que possui maior número de profissionais 
(63,8%) que nunca mudaram de área, seguidos pelo setor da Indústria de Alimen-
tos (60,9%) e da Nutrição Esportiva (60,7%). 

• Migração para outras áreas dentro da Nutrição 
Apesar de serem os que apresentam menor mobilidade dentro das diversas 

áreas da Nutrição, os que atuam na Alimentação Coletiva quando migram para 
outras áreas o fazem, em maior número, para a de Nutrição Clínica (21,9%) e 
estes, por sua vez, escolhem exatamente a área de Alimentação Coletiva para 
migrarem com mais freqüência (20,5%). Os profissionais que atuam nas áreas de 
Saúde Coletiva, Ensino/Educação, Indústria de Alimentos e Nutrição Esportiva 
migraram, em maior densidade, para as áreas de Alimentação Coletiva e Nutrição 
Clínica. (Tabela 23).

Entre os motivos citados para mudança de área de atuação destacam-se opor-
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tunidades e baixos salários entre os nutricionistas das áreas de Alimentação Co-
letiva e Indústria de Alimentos. Os motivos mais citados pelos profissionais das 
áreas de nutrição Clínica, Saúde Coletiva e Ensino/Educação foram oportunida-
des e  preferência pessoal. Entre os que atuavam na ára de Nutrição Esportiva, o 
que mais os motivou a migrar foi a falta de perspectiva de  trabalho juntamente 
com oportunidades e baixos salários. Na maioria das áreas o motivo mais citado 
foi oportunidades. (Tabela 24).

5.2.8 - Renda familiar e individual do nutricionista

Consta das Tabelas 25 a 30 a demonstração das estatísticas das rendas fami-
liar e da individual, na ocupação principal de nutricionista, segundo a região de 
abrangência dos Conselhos Regionais e áreas de atuação analisadas. Essas esta-
tísticas apresentam-se sob a forma de média, desvio-padrão para um intervalo de 
confiança de 95%, mediana, valores máximo e mínimo, amplitude interquartílica 
e percentis.

A renda média familiar observada entre os nutricionistas pesquisados foi de R$ 
4.540,70, ao nível de 95% de confiança. Esta renda apresenta uma alta variação, 
em torno de 91% (desvio-padrão de R$ 4.141,53) com metade dos nutricionistas 
apresentando renda familiar de no máximo R$ 3.500,00. O menor valor de renda 
informado foi de R$ 600,00 e o maior de R$ 70.000,00. Apenas 5% informaram 
ter renda familiar acima de R$ 10.000,00 (Tabela 25).

A Tabela 26 apresenta estatísticas sobre a renda individual dos nutricionistas. 
A renda média pessoal dos nutricionistas está em torno de R$ 1.616,15, podendo 
esta média variar de R$ 1.575,75 a R$ 1.656,55 ao nível de 95% de confian-
ça. Metade dos nutricionistas informou ter uma renda individual de pelo menos 
R$ 1.350,00. A renda pessoal sofre uma alta variação (i.e. desvio-padrão de R$ 
924,73), demonstrando desta forma uma variação relativa de 57%.  A menor 
renda individual informada foi de R$ 512,00 e a maior de R$ 9.000,00. Cerca de 
95% têm renda de no máximo R$ 3.500,00.

Na condição de nutricionista, como principal ocupação, pode ser observada uma 
alta dispersão de renda, apresentando o seguinte comportamento: renda média de 
R$ 1.514,13  (variando de R$ 1.476,42 a R$ 1.551,84) para 95% de confiança. Entre 
estes nutricionistas, 50% têm, no máximo, renda de R$ 1.280,00 e a variação relativa 
é de 56%. A menor e a maior rendas são de R$ 512,00 e de R$ 8.000,00, respectiva-
mente. Aproximadamente 10% dos nutricionistas têm renda, na principal ocupação, 
de no mínimo R$ 2.500,00 (Tabela 27). Existe uma alta dispersão na renda.

A Tabela 28 apresenta as estatísticas de renda da principal ocupação como nu-
tricionista, que atua nas diferentes áreas de abrangência, conforme os Conselhos 
Regionais. A renda média apresentou uma diferença estatisticamente significan-
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te (p < 0,05), sendo que os profissionais domiciliados na jurisdição do CRN-1 
apresentaram uma renda média de R$ 1.854,09. A maior variação relativa nas 
rendas foi encontrada nos profissionais do CRN-2 (62%). Contudo, a variação 
não mostrou diferença significante (p = 0,836). Analisando o terceiro quartil de 
renda, pode-se observar que a maior renda está na primeira Região (R$ 2.150,0) 
e a menor (R$ 1.515,00) na segunda Região.

A Tabela 29 apresenta as estatísticas da renda na principal ocupação dos nu-
tricionistas, segundo a área de atuação. Os nutricionistas que trabalhavam com 
Ensino/Educação apresentavam maior renda média (R$ 1.884,35) e também o 
maior valor de mediana (R$ 1.500,00). Os que trabalhavam com Nutrição Espor-
tiva apresentaram menor renda média (R$ 1.276,06) e o menor valor de mediana 
(R$ 1.000,00).

A contribuição da renda pessoal na renda familiar do nutricionista merece des-
taque nas áreas de Ensino/Educação e Saúde Coletiva, pois representam, respec-
tivamente, 41,8% e 39,7% da renda familiar. No outro extremo, fica evidenciada 
na área de Nutrição Esportiva, representada pela maior média de renda familiar, a 
menor equivalência da renda pessoal na renda familiar (25,5%). (Tabela 30).

5.2.9 - Valorização dos nutricionistas pela sociedade

A valorização do profissional pela sociedade é conquistada através do seu tra-
balho, dedicação e conhecimento. Embora a grande maioria das questões tenha 
revelado uma atuação desfavorável e, até certo ponto, surpreendente, principal-
mente naquelas relacionadas à formação acadêmica, exercício profissional e parti-
cipação em programas governamentais, a valorização desses profissionais de todas 
as áreas ainda atinge níveis elevados (entre 80% e 90%). (Figura 8).
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Tabela 22 – Distribuição dos nutricionistas segundo participação em órgãos de 
representatividade e outros e programas de controle social. Brasil – 2005
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Tabela 25. Estatísticas da renda familiar (R$) dos Nutricionistas – Brasil – 
2005 

MEDIDAS Renda familiar (R$)

• Média    4.540,70 

• Desvio-padrão    4.141,53 

• 95% intervalo de confiança para média
Inferior    4.351,39 

Superior    4.730,01 

• Mediana    3.500,00

• Mínimo       600,00 

• Máximo  70.000,00 

• Amplitude interquartílica    2.636,00 

• Percentis

 5    1.200,00 

10    1.500,00 

25    2.364,00 

50    3.500,00 

75    5.000,00 

90    8.000,00 

95  10.000,00 

Tabela 26 - Estatísticas da renda individual (em R$) dos nutricionistas. Brasil 
– 2005 

MEDIDAS Renda pessoal (R$)

• Média    1.616,15 

• Desvio-padrão       924,73 

• 95% intervalo de confiança para média 
Inferior    1.575,75 

Superior    1.656,55 

• Mediana    1.350,00 

• Valor Mínimo       512,00 

• Valor Máximo    9.000,00 

• Amplitude interquartílica    1.000,00 

• Percentis

 5 700,00

10 800,00

25 1.000,00

50 1.350,00

75 2.000,00

90 2.700,00

95 3.500,00
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Tabela 27 - Estatísticas da renda (em R$) na principal ocupação como nutri-
cionista. Brasil 2005

ESTATÍSTICA Renda (R$)

• Média    1.514,13

• Desvio-padrão       848,24

• 95% intervalo de confiança para média 
Inferior    1.476,42 

Superior    1.551,84

• Mediana    1.280,00

• Valor Mínimo       512,00 

• Valor Máximo    8.000,00 

• Amplitude interquartílica       800,00

• Percentis

5       650,00

10       750,00

25    1.000,00

50    1.280,00

75    1.800,00

90    2.500,00

95    3.000,00
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5.3 - Parte III

Distribuição dos Nutricionistas segundo as subáreas e setores que compõem 
as áreas principais de atuação

A terceira parte deste trabalho revela inicialmente a alocação dos nutricionis-
tas em cada uma das subáreas que compõem as áreas principais de ocupação des-
ses profissionais, com suas respectivas freqüências absolutas e relativas segundo a 
ordem decrescente de participação, o que permite focalizar as mais prevalentes. 

Na área de Alimentação Coletiva, a subárea principal de atuação é a de “Uni-
dade de Alimentação e Nutrição – UAN” (56%); na Nutrição Clínica prevalece 
“Hospitais e Clínicas em geral” (52,9%); na Saúde Coletiva, a subárea que encon-
tra maior número de nutricionistas é a “Atenção Básica em Saúde – Promoção de 
Saúde” (45,8%); em Ensino/Educação, 71,8% dos profissionais têm preferência 
pela “Docência, Extensão, Pesquisa e Supervisão de Estágio”; na Indústria de Ali-
mentos, a subárea de maior interesse é a de “Promoção Comercial” (52%); e final-
mente, todos (100%) que trabalham em Nutrição Esportiva referiram a subárea 
“Clubes Esportivos, Academias e similares” . (Tabela 31).

Em seguida, são apresentadas as competências técnicas de quem ocupa cargos 
de chefia nas subáreas que compõem cada área de atuação. Em decorrência do 
acentuado número de respostas optou-se por apresentar as freqüências absolutas 
e relativas, destacando-se em negrito a competência mais desenvolvida e a menos 
desenvolvida pelos profissionais. 

Este material se reveste da maior importância uma vez que detalha todas as 
atividades desenvolvidas nas subáreas estudadas na pesquisa: Alimentação Cole-
tiva, Nutrição Clínica, Saúde Coletiva, Ensino/Educação, Indústria de Alimentos 
e Nutrição Esportiva. (Tabelas 32 a 47).

Por fim, são relacionados os setores que compõem as subáreas, também com 
suas respectivas freqüências absolutas e relativas por ordem decrescente dando 
assim, uma visão rápida dos mais freqüentes. (Tabela 48).
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Tabela 31 – Nutricionistas segundo área e principais subáreas de atuação pro-
fissional. Brasil – 2005

1. Alimentação Coletiva                                                 n = 863 Nº. %
a) Unidade de Alimentação e Nutrição – UAN 483 56,0
b) Alimentação do Pré-Escolar e do Escolar 134 15,5
c) Alimentação do Trabalhador 246 28,5

2. Nutrição Clínica                                                        n = 1094
a) Hospitais e Clínicas em geral 579 52,9
b) Ambulatórios / Consultórios 425 38,8
c) Atendimento Domiciliar 61 6,0
d) Lactários / Centrais de Preparação de Nutrição Enteral 21 2,0
e) Bancos de Leite Humano – BLH 8 0,7

3. Saúde Coletiva                                                           n = 203
a) Atenção Básica em Saúde – Promoção da Saúde 93 45,8
b) Vigilância Sanitária 38 19,0
c) Atenção Básica em Saúde – Assistência à Saúde 37 18,2
d) Políticas e Programas Institucionais 35 17,2

4. Ensino / Educação                                                     n = 174
a) Docência, Extensão, Pesquisa e Supervisão de Estágio 125 71,8
b) Coordenação 49 28,2

5. Indústria de Alimentos                                               n = 100
a) Promoção Comercial 52 52,0
b) Desenvolvimento de Produtos 48 48,0

6. Nutrição e Esporte                                                        n = 61
a) Clubes Esportivos, Academias e Similares 61 100,0



Censelho Federal de Nutricionistas70

Tabela 32 – Competências técnicas das chefias na subárea Unidade de Ali-
mentação e Nutrição – UAN da Alimentação Coletiva. Brasil – 2005

Competências técnicas realizadas freqüentemente (1a) Nº %
1. Planeja e gerencia os recursos econômico-financeiros da UAN 203 67,7
2. Planeja, implanta e executa projetos de estrutura física da UAN 157 52,5
3. Adequa as instalações físicas de acordo com o avanço tecnológico 144 48,0
4. Seleçiona, compra e mantém os equipamentos e utensílios. 227 75,9
5. Planeja cardápios de acordo com as necessidades de sua clientela 259 86,3
6. Seleciona, compra e armazena os alimentos. 248 82,7
7. Elabora e/ou avalia os cálculos de valor nutritivo das refeições 160 53,3
8. Avalia os rendimentos e os custos das preparações 247 82,3

9. Supervisiona as atividades de pré-preparo, preparo, distribuição e transporte 
das refeições/ preparações 276 92,0

10. Desenvolve receituários e fichas técnicas, avaliando periodicamente as 
preparações 172 57,3

11. Elabora o Manual de Boas Práticas do Serviço 182 60,7
12. Implanta(ou) o Manual de Boas Práticas do Serviço 236 78,7
13. Supervisiona a execução do Manual de Boas Práticas do Serviço 252 84,0
14. Executa controle periódico do resto-ingestão 181 60,3

15. Supervisiona/acompanha as atividades de higienização de ambientes, veícu-
los e transporte de alimentos, equipamentos e utensílios 269 89,7

16. Monitora os pontos críticos de controle da unidade 255 85,0
17. Participa do recrutamento e seleção de colaboradores 216 72,0

18. Promove e/ou executa os programas de treinamento, atualização e aperfei-
çoamento de colaboradores 214 71,3

19. Detecta e encaminha à autoridade competente, relatórios sobre condições 
da UAN que coloquem em risco a saúde humana 202 67,3

20. Executa eventos visando conscientizar os empresários e os representantes 
de instituições quanto à sua responsabilidade na saúde coletiva, divulgando o 
papel do nutricionista

92 30,7

21. Coordena a visitação de clientes às áreas da UAN 158 52,7
22. Divulga estudos e pesquisas relacionados a sua área 68 22,7
23. Colabora na formação de profissionais na sua área, orientando estágios 145 48,3

24. Colabora na formação de profissionais na sua área, organizando programa 
de capacitação 93 31,0

25. Efetua controle periódico dos trabalhos executados 246 82,0

26. Colabora e/ ou participa das ações relativas ao diagnóstico, avaliação e 
monitoramento nutricional da clientela atendida na UAN 124 41,3

27. Participou da elaboração e implantação do mapa de risco da unidade 98 32,7
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Tabela 33 – Competências técnicas das chefias na subárea Alimentação do 
Pré-Escolar e do Escolar da Alimentação Coletiva. Brasil – 2005

Competências técnicas realizadas freqüentemente (1b) Nº %

1. Participa do planejamento e/ou da gestão dos recursos materiais da UAN 34 77,3
2. Participa do planejamento e/ou da gestão dos equipamentos e utensílios da UAN 29 65,9

3. Planeja cardápios de acordo com as necessidades da clientela, conforme 
legislação 41 93,2

4. Elabora a previsão de gêneros alimentícios 42 95,5

5. Participa da aquisição dos gêneros alimentícios 35 79,5

6. Inspeciona as condições de armazenagem dos gêneros alimentícios 42 95,5

7. Elabora e/ ou avalia os cálculos de valor nutritivo das refeições 32 72,7

8. Avalia o rendimento e o custo das preparações 34 77,3

9. Supervisiona as atividades de pré-preparo, preparo, distribuição e transporte 
de preparações 35 79,5

10. Avalia as preparações, considerando as características organolépticas, bem 
como providenciando análises microbiológicas quando necessário 36 81,8

11. Estabelece normas e rotinas de serviço 39 88,6

12. Observa critérios de boas práticas de produção e de controle de qualidade 
de alimentos (MBP) 37 84,1

13. Supervisiona as atividades de higienização de ambientes, de equipamentos 
e utensílios 37 84,1

14. Organiza programas de treinamento de colaboradores 32 72,7

15. Detecta e encaminha a autoridade competente relatórios sobre condições 
da UAN que coloquem em risco a saúde humana 32 72,7

16. Executa eventos, visando conscientizar os gestores públicos ou privados, 
quanto à sua responsabilidade na saúde coletiva, e divulgando o papel do 
nutricionista

18 40,9

17. Orienta familiares e/ou responsáveis quanto à alimentação escolar 29 65,9

18. Participa de ações de educação alimentar, visando escolares, familiares, 
educadores e colaboradores 26 57,8

19. Colabora e/ou participa das ações relativas ao diagnóstico, a avaliação e do 
monitoramento nutricional do escolar 20 45,5

20. Interage com a equipe multiprofissional de atenção à saúde e a educação 
da clientela 22 50,0

21. Divulga estudos e pesquisas relacionados à sua área 6 13,6

22. Colabora na formação de profissionais da sua área, orientando estágios 11 25,0

23. Colabora na formação de profissionais da sua área, organizando progra-
mas de treinamento e capacitação 18 40,9

24. Efetua controle periódico dos trabalhos executados 38 86,4

25. Realiza avaliação nutricional das crianças/ alunos por faixa etária, através 
de indicadores antropométricos, clínicos, bioquímicos e dietéticos 13 29,5
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Tabela 34 – Competências Técnicas das chefias na subárea Alimentação do 
Trabalhador da Alimentação Coletiva. Brasil – 2005

Competências técnicas realizadas freqüentemente (1c) Nº %
1. Cumpre a legislação do Programa de Alimentação do Trabalhador – PAT 133 87,5
2. Integra a equipe responsável pelo cadastro de clientes 67 44,1

3. Coordena as equipes de informação ao usuário final e de vistoria de estabe-
lecimentos credenciados 75 49,3

4. Propõe descredenciamento dos estabelecimentos em condições higiênico-
sanitárias inadequadas 91 59,9

5. Integra equipes de controle de qualidade em estabelecimentos comerciais 
credenciados 60 39,5

6. Promove e participa de programas de educação alimentar para clientes 93 61,2
7. Executa eventos, visando conscientizar os empresários e os representantes 
de instituições quanto à sua responsabilidade na saúde coletiva, divulgando o 
papel do nutricionista

46 30,3

8. Divulga estudos e pesquisas relacionados à sua área 35 23,0
9.Colabora na formação de profissionais da sua área, orientando estágios 65 43,0

10. Colabora na formação de profissionais da sua área, organizando progra-
mas de treinamento e capacitação 71 47,3

11. Efetua controle periódico dos trabalhos executados 135 89,4

12. Cumpre a legislação do PAT, em especial os itens relativos à educação nutri-
cional e aos referenciais de valores nutricionais 129 85,4

13. Participa da seleção de fornecedores de alimentos 78 51,7

14. Coordena a adequação da composição da cesta de alimentos às necessida-
des nutricionais da clientela 89 58,9

15. Efetua testes das características organolépticas e de degustação dos produ-
tos alimentícios que compõem a cesta 115 76,7

16. Coordena as atividades de controle de qualidade dos alimentos que com-
põem a cesta de alimentos 107 70,9

17. Participa das atividades de informação ao cliente, quanto ao valor nutritivo 
e ao manejo/preparo dos alimentos 110 72,8

18. Promove programas de educação alimentar e nutricional para clientes 80 53,0

19. Participa de programas de treinamento, atualização e aperfeiçoamento de 
colaboradores 106 70,2

20. Realiza avaliação nutricional dos usuários 48 31,8
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Tabela 35 – Competências técnicas das chefias na subárea Hospitais e Clínicas 
em geral da Nutrição Clínica. Brasil – 2005

Competências técnicas realizadas freqüentemente (2a) Nº %

1. Define e avalia as atividades de assistência nutricional aos clientes, segundo 
níveis de assistência em Nutrição 116 73,0

2. Elabora o diagnóstico nutricional, com base nos dados clínicos 138 86,8

3. Elabora o diagnóstico nutricional, com base nos dados bioquímicos 110 69,2

4. Elabora o diagnóstico nutricional, com base nos dados antropométricos 122 76,7

5. Elabora o diagnóstico nutricional, com base nos dados dietéticos 144 90,6

6. Formula a prescrição dietética, com base nas diretrizes do diagnóstico 
nutricional 134 84,3

7. Solicita exames complementares à avaliação nutricional, prescrição dietética 
e/ ou evolução nutricional do cliente 64 40,3

8. Conhece a legislação de complementos nutricionais 89 56,0

9. Segue protocolos pré-estabelecidos para assistência nutricional 118 74,2

10. Registra a prescrição dietética 121 76,1

11. Registra a evolução nutricional e as intercorrências 114 71,7

12. Registra a alta em nutrição 87 54,7

13. Promove orientação, educação alimentar e nutricional para os clientes, 
familiares ou responsáveis 131 82,4

14. Estabelece e coordena a execução de protocolos técnicos do setor 98 61,6

15. Orienta e supervisiona a distribuição e a administração de dietas 134 84,3

16. Interage com a equipe multiprofissional, definindo os procedimentos 
complementares na assistência ao cliente 113 71,1

17. Divulga estudos e pesquisas relacionados à sua área 43 27,0

18. Colabora na formação de profissionais da sua área, orientando estágios 74 46,8

19. Colabora na formação de profissionais da sua área, organizando 
programas de treinamento e capacitação 64 40,5

20. Participa de programas de treinamento e de educação continuada para 
profissionais de saúde 55 34,8

21. Efetua controle periódico dos trabalhos executados 119 75,3

22. Realiza cálculos de valor nutritivo de dietas 123 77,8

23. Desenvolve receituário individualizado de prescrição dietética 119 75,3

24. Atua pelo Sistema Único de Saúde (SUS) 65 41,1
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Tabela 36 – Competências técnicas das chefias na subárea Ambulatório / 
Consultórios da Nutrição Clínica. Brasil – 2005

Competências Técnicas realizadas freqüentemente (2b) Nº %
1. Elabora o diagnóstico nutricional com base nos dados clínicos 120 93,0

2. Elabora o diagnóstico nutricional com base nos dados bioquímicos 95 73,6

3. Elabora o diagnóstico nutricional com base nos dados antropométricos 118 91,5

4. Elabora o diagnóstico nutricional com base nos dados dietéticos 125 96,9

5. Formula a prescrição dietética, com base nas diretrizes do diagnóstico nutricional 120 93,0

6. Solicita exames complementares à avaliação nutricional, prescrição dietética 
e/ ou evolução nutricional do cliente 73 56,6

7. Conhece a legislação sobre complementos nutricionais 77 59,7

8. Prescreve complementos nutricionais em conformidade com a legislação 
específica 76 58,9

9. Registra a prescrição dietética, a evolução nutricional, as intercorrências e a 
alta em nutrição 113 87,6

10. Desenvolve receituário individualizado de prescrição dietética, para distri-
buição ao cliente 110 85,3

11. Promove orientação e educação alimentar e nutricional para clientes e 
familiares ou responsáveis 114 88,4

12. Interage com a equipe multiprofissional, definindo procedimentos comple-
mentares ou encaminhando o cliente 78 60,5

13. Participa de programas de treinamento e educação continuada para profis-
sionais de saúde 41 31,8

14. Divulga estudos e pesquisas relacionadas à sua área 39 30,2

15. Colabora na formação de profissionais da sua área, orientando estágios 32 24,8

16. Colabora na formação de profissionais da sua área, organizando programas 
de treinamento e capacitação 26 20,3

17. Efetua controle periódico dos trabalhos executados 101 78,9
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Tabela 37 – Competências técnicas das chefias na subárea Atendimento Do-
miciliar da Nutrição Clínica. Brasil – 2005

Competências técnicas realizadas freqüentemente (2c) Nº %

1. Realiza atendimento mediante encaminhamento feito por profissional de 
saúde, devidamente identificado 7 53,8

2. Sistematiza o atendimento em nutrição, definindo protocolos de procedi-
mentos relativos ao tratamento dietético 10 76,9

3. Realiza avaliação nutricional e acompanha a evolução nutricional, de forma 
a identificar os requerimentos nutricionais do cliente 12 92,3

4. Presta atendimento nutricional, segundo níveis de assistência em Nutrição 9 69,2

5. Prescreve a dieta, considerando as condições físicas, mentais e/ou sociais do 
cliente e da família 13 100,0

6. Interage com a equipe multiprofissional, definindo os procedimentos com-
plementares na assistência ao cliente 7 53,8

7. Registra a prescrição dietética 11 84,6

8. Registra a evolução nutricional e as intercorrências 10 76,9

9. Encaminha para alta em nutrição 6 46,2

10. Efetua um programa de educação nutricional para o cliente e familiares/
responsáveis, promovendo a adesão ao tratamento 11 84,6

11. Orienta e monitora os procedimentos de preparo, de manipulação, de 
armazenamento, de conservação e de administração da dieta, garantindo a 
qualidade higiênica e o aporte nutricional

7 53,8

12. Avalia se os objetivos foram alcançados, conforme o tratamento definido 
com a equipe 11 84,6

13. Participa do desenvolvimento de protocolos de pesquisas, juntamente com 
a equipe multiprofissional 2 16,7

14. Divulga estudos e pesquisas relacionados à sua área 4 40,0
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Tabela 38 – Competências técnicas das chefias na subárea Lactários / Centrais 
de Preparação de Nutrição Enteral da Nutrição Clínica. Brasil – 2005

 
Competências técnicas realizadas freqüentemente (2d) Nº %

1. Participa da execução das diretrizes técnicas e procedimentos operacionais 
do setor, atendendo a requisitos técnicos vigentes 5 83,3

2. Supervisiona as atividades de preparo, acondicionamento, armazenamento, 
identificação, transporte e distribuição de fórmulas 5 83,3

3. Garante a qualidade higiênico-sanitária e microbiológica, bem como a 
manutenção das características organolépticas e bromatológicas das prepara-
ções, até a entrega ao setor responsável pela administração da dieta

6 100,0

4. Acompanha a evolução nutricional do cliente 5 83,3
5. Registra a prescrição dietética 4 66,7
6. Registra a evolução nutricional e as intercorrências 5 83,3
7. Registra a alta em nutrição 2 33,3

8. Interage com os demais nutricionistas do quadro técnico da instituição e com 
a equipe multiprofissional, definindo os procedimentos na assistência ao cliente 3 50,0

9. Elabora(ou) o Manual de Boas Práticas da área 6 100,0
10. Implanta(ou) o Manual de Boas Práticas da área 6 100,0
11. Supervisiona a execução do Manual de Boas Práticas 6 100,0

12. Promove e/ ou executa os programas de treinamento, utilização e aperfei-
çoamento da equipe técnica e de colaboradores 5 83,3

13. Formula a orientação alimentar e nutricional para clientes, no momento 
da alta nutricional 5 83,3

14. Estabelece e padroniza fórmulas dietéticas 3 50,0
15. Assegura a exatidão e a clareza da rotulagem das fórmulas/preparações 5 83,3

16. Estabelece as especificações para a aquisição de insumos e qualifica forne-
cedores, assegurando a qualidade dos produtos 4 66,7

17. Participa de treinamento operacional e de educação continuada de cola-
boradores e/ou profissionais de saúde 3 50,0

18. Divulga estudos e pesquisas relacionadas à sua área 1 16,7
19. Colabora na formação de profissionais da sua área, orientando estágios 2 33,3

20. Colabora na formação de profissionais da sua área, organizando progra-
mas de treinamento e capacitação 2 33,3

21. Efetua controle periódico dos trabalhos executados 5 83,3

22. Participa da adequação de instalações físicas de acordo com o avanço 
tecnológico 4 66,7

23.  Participa da adequação dos equipamentos e utensílios de acordo com o 
avanço tecnológico 3 50,0

24. Elabora e/ ou avalia os cálculos de valor nutritivo das preparações 5 83,3
25. Avalia o rendimento e custo das preparações 5 83,3

26. Supervisiona/acompanha as atividades de higienização de ambientes, 
veículos de transporte de alimentos, equipamentos e utensílios 5 83,3

27. Monitora os pontos críticos de controle da unidade 5 83,3
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Tabela 39 – Competências técnicas das chefias na subárea Bancos de Leite 
Humano da Nutrição Clínica. Brasil – 2005

Competências técnicas realizadas freqüentemente (2e) Nº %

1. Incentiva o aleitamento materno 1 100,0

2. Participa da promoção de campanhas de incentivo à doação de leite huma-
no, divulgando as atividades do Banco de Leite Humano 0 -

3. Elabora o Manual de Boas Práticas do Serviço 1 100,0

4. Implanta(ou) o Manual de Boas Práticas do Serviço 1 100,0

5. Supervisiona a execução do Manual de Boas Práticas do Serviço 1 100,0

6. Orienta as usuárias do Banco de Leite Humano quanto as práticas de mani-
pulação do leite humano 1 100,0

7. Supervisiona as etapas de manipulação do leite humano, desde a coleta até 
a distribuição 1 100,0

8. Supervisiona o controle quantitativo do leite humano coletado e distribuído 1 100,0

9. Supervisiona o levantamento de dados gerados no BLH e os envia periodica-
mente ao Centro de Referência da região 1 100,0

10. Presta atendimento nutricional às mães de recém-nascidos internados, que 
estejam necessitando de leite humano 1 100,0

11. Orienta, quanto à manutenção e estímulo da lactação, as mães afastadas 
dos filhos ou àquelas que na amamentação apresentem dificuldade 1 100,0

12. Participa de treinamento e educação continuada para colaboradores e/ou 
profissionais de saúde 1 100,0

13. Interage com a equipe multiprofissional responsável pela atenção prestada 
ao binômio mãe/neonato 1 100,0

14. Divulga estudos e pesquisas relacionados à sua área 1 100,0

15. Colabora na formação de profissionais da sua área, orientando estágios 1 100,0

16. Colabora na formação de profissionais da sua área, organizando progra-
mas de treinamento e capacitação 1 100,0

17. Efetua controle periódico dos trabalhos executados 1 100,0
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Tabela 40 – Competências técnicas das chefias na subárea Atenção Básica em 
Saúde /Promoção da Saúde Coletiva. Brasil – 2005

Competências técnicas realizadas freqüentemente (3a) Nº %

1. Participa da implementação e execução das ações de Segurança Alimentar e 
Nutricional, em nível local e/ou regional 16 72,7

2. Participa de ações de educação alimentar e nutricional, orientando e 
promovendo práticas alimentares saudáveis 17 77,3

3. Integra fóruns de controle social, promovendo articulação e parceria 
intersetorial e interinstitucional 9 40,9

4. Participa da Vigilância Alimentar e Nutricional, propondo ações de 
resolução, para situações de risco nutricional 14 63,6

5. Participa da execução e análise de inquéritos e estudos epidemiológicos, 
em nível local ou regional 6 27,3

6. Integra  equipes multiprofissionais nas ações de assistência e orientação, 
desenvolvidas pela Unidade Básica de Saúde, na prevenção, tratamento e 
controle dos agravos não transmissíveis

13 59,1

7. Participa de equipes multiprofissionais destinadas à promoção e 
implementação de eventos direcionados à clientela 10 45,5

8. Participa de cursos de treinamento e aperfeiçoamento para profissionais da 
área de saúde 11 50,0

9. Participa da elaboração, de revisão e de padronização de procedimentos 
em Saúde Coletiva 9 40,9

10. Divulga estudos e pesquisas na sua área 9 40,9

11. Colabora na formação de profissionais da sua área, orientando estágios 9 40,9

12. Colabora na formação de profissionais da sua área, organizando 
programas de treinamento e capacitação 9 40,9

13. Atua na execução de programas: PSF ou Bolsa Família ou Sisvan, 
Suplementação de Ferro e/ou de Vitamina A e/ou outros de gestão local 10 45,5

14. Realiza projetos ou programas para promoção da alimentação saudável 14 63,6

15. Participa da seleção do acompanhamento e da referência de pessoas para 
programas de transferência de renda 5 22,7
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Tabela 41 – Competências técnicas das chefias na subárea Vigilância Sanitária 
da Saúde Coletiva. Brasil – 2005

Competências Técnicas realizadas freqüentemente (3b) Nº. %
1. Integra a equipe de Vigilância Sanitária 2 22,2
2. Integra equipes multiprofissionais, contribuindo para legislação própria da área 3 33,3
3. Cumpre e faz cumprir a legislação de Vigilância Sanitária 8 88,9

4. Propõe à autoridade pública destinação de recursos orçamentários capazes 
de responder às exigências do mercado 2 22,2

5. Encaminha às autoridades de fiscalização profissional relatórios sobre condi-
ções inadequadas à saúde coletiva e à  prática profissional 3 33,3

6. Promove programas de educação alimentar e nutricional para clientes 5 55,6

7. Integra comissões técnicas de regulamentação e procedimentos relativos a 
alimentos 2 22,2

8. Divulga estudos e pesquisas na sua área 2 22,2

9. Participa de cursos de treinamento e aperfeiçoamento para profissionais da 
área de saúde 5 55,6

10. Conhece os procedimentos para rotulagem nutricional 8 88,9
11. Usa a rotulagem nutricional 6 66,7

Tabela 42 – Competências técnicas das chefias na subárea Atenção Básica em 
Saúde /Assistência à Saúde Coletiva. Brasil – 2005

Competências Técnicas realizadas freqüentemente (3c) Nº. %

1. Presta atendimento nutricional individual, elaborando o diagnóstico nutri-
cional, com base nos dados clínicos, bioquímicos, antropométricos e dietéticos 7 70,0

2. Formula a prescrição dietética, adequando-a à evolução do estado nutricio-
nal do cliente 8 80,0

3. Solicita exames complementares à avaliação nutricional, prescrição dietética 
e evolução nutricional do cliente 4 40,0

4. Prescreve complementos nutricionais, em conformidade com a legislação 
vigente, sempre que necessário 4 40,0

5. Registra a prescrição dietética, a evolução nutricional, as intercorrências e a 
alta em nutrição do cliente 6 60,0

6. Orienta o cliente quanto às técnicas higiênico-dietéticas, relativas ao plano 
de dieta estabelecido 8 80,0

7. Interage com a equipe multiprofissional, definindo os procedimentos com-
plementares na assistência ao cliente 6 60,0

8. Promove programas de educação alimentar e nutricional para clientes 6 60,0

9. Referencia a clientela aos níveis de atenção de maior complexidade, visando 
a complementação do tratamento 6 60,0

10. Integra  equipes multiprofissionais nas ações de assistência e orientação, 
desenvolvidas pela Unidade Básica de Saúde, na prevenção, tratamento e con-
trole dos agravos não transmissíveis

3 30,0

11. Colabora na formação de profissionais da sua área, orientando estágios 3 30,0

12. Colabora na formação de profissionais da sua área, organizando progra-
mas de treinamento e capacitação 2 20,0

13. Atua na execução de programas: PSF, Bolsa Família, Sisvan, Suplementação 
de Ferro e/ou de Vitamina A e outros de gestão local 1 10,0

14. Realiza projetos ou programas parra promoção da alimentação saudável 7 70,0

15. Participa da seleção do acompanhamento e da referência de pessoas para 
programas de transferência de renda 2 20,0
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Tabela 43 – Competências técnicas das chefias na subárea Políticas e Progra-
mas Institucionais da Saúde Coletiva. Brasil – 2005

Competências técnicas realizadas freqüentemente (3d) Nº %

1. Participa das estratégias de Segurança Alimentar e Nutricional, no âmbito 
municipal, estadual e federal 6 46,2

2. Integra equipes multiprofissionais, contribuindo para legislação própria da área 6 46,2

3. Participa do Programa Nacional de Alimentação Escolar (Pnae), conforme 
legislação descrita na Área de Alimentação Coletiva 5 38,5

4. Realiza projetos ou programas para promoção da alimentação saudável 9 69,2

5. Participa da seleção do acompanhamento e da referência de pessoas para 
programas de transferência de renda 2 15,4

6. Integra fóruns de controle social, promovendo articulação e parceria inter-
setorial e interinstitucional 3 23,1

7. Participa do módulo de vigilância alimentar e nutricional, do Sistema de 
Informação de Atenção Básica –Siab 6 46,2

8. Alimenta o Siab com informações 3 23,1
9. Utiliza as  informações do Siab no redirecionamento da sua prática diária 5 38,5

10. Participa da Vigilância Alimentar e Nutricional, propondo ações de resolu-
ção para situações de risco nutricional 6 46,2

11. Promove programas de educação alimentar e nutricional para clientes 9 69,2

12. Participa de inquéritos e estudos epidemiológicos, com base em critérios 
técnicos e científicos 6 46,2

13. Divulga estudos e pesquisas na sua área 7 53,8
14. Colabora na formação de profissionais da sua área, orientando estágios 4 30,8

15. Colabora na formação de profissionais da sua área, organizando progra-
mas de treinamento e capacitação 6 46,2

16. Atua na execução de programas: PSF, Bolsa Família, Sisvan, Suplementa-
ção de Ferro e/ou de Vitamina A e outros de gestão local 5 38,5
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Tabela 44 – Competências técnicas das chefias na subárea Docência, Exten-
são, Pesquisa e Supervisão de Estágio de Ensino / Educação. Brasil – 2005

Competências técnicas realizadas freqüentemente (3d) Nº. %
1. Participa das atividades técnicas e administrativas do ano letivo 24 72,7
2. Participa de trabalhos interdisciplinares 21 63,6
3. Participa de eventos de Nutrição 20 60,6
4. Participa de eventos multidisciplinares 18 54,5
5. Participa de eventos de Nutrição do curso ou departamento 21 63,6
6. Participa de atividades de extensão 19 57,6
7. Orienta e/ou assiste aos alunos em suas atividades complementares 22 66,7
8. Divulga estudos e pesquisas na sua área 21 63,6
9. Supervisiona estágios curriculares 13 40,6
10. Coordenação de Curso de Nutrição 17 60,7
11. Elabora o planejamento de ensino 18 64,3
12. Participa das atividades técnicas e administrativas inerentes à Coordenação 19 67,9
13. Participa de trabalhos interdisciplinares 16 57,1
14. Participa de eventos de Nutrição 17 60,7
15. Participa de eventos multidisciplinares 18 64,3
16. Participa de eventos de Nutrição do curso ou departamento 16 57,1
17. Divulga estudos e pesquisas na sua área 13 46,4
18. Estimula parceria com as Entidades de Classes 17 60,7
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Tabela 45 – Competências técnicas das chefias na subárea Promoção Comer-
cial da Indústria de Alimentos. Brasil – 2005

Competências Técnicas realizadas freqüentemente (5a) Nº. %

1. Presta assessoria técnica aos profissionais de saúde, no que se refere às 
características e indicações dos produtos 11 44,0

2. Elabora material técnico-científico e material educativo para orientação 
quanto ao uso dos produtos 15 60,0

3. Planeja e coordena demonstrações técnicas de produtos 16 64,0
4. Supervisiona demonstrações técnicas de produtos 15 60,0
5. Realiza demonstrações técnica de produtos 16 64,0
6. Organiza e coordena a participação em eventos técnico-científicos 11 44,0

7. Planeja/promove treinamentos para o pessoal de comercialização dos 
produtos 14 56,0

8. Planeja/promove treinamentos para os manipuladores de alimentos 17 68,0
9. Planeja/promove treinamentos para os consumidores 8 32,0
10. Executa os treinamentos 16 64,0
11. Planeja visitas técnicas aos clientes 13 52,0
12. Orienta quanto ao uso correto do produto 23 92,0
13. Conhece a legislação vigente sobre os produtos 20 80,0
14. Presta assessoria técnica aos serviços de atendimento ao consumidor 7 28,0
15. Divulga estudos e pesquisas na sua área 5 20,0
16. Colabora na formação de profissionais da sua área, orientando estágios 10 40,0
17. Efetua controle periódico dos trabalhos executados 16 64,0
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Tabela 46 – Competências técnicas das chefias na subárea Desenvolvimento 
de Produtos da Indústria de Alimentos. Brasil – 2005

Competências Técnicas realizadas freqüentemente (5b) Nº. %

1. Participa da equipe responsável pelo desenvolvimento de produtos, de 
modo a garantir a propriedade dos mesmos para o consumo 15 62,5

2. Elabora(ou) o Manual de Boas Práticas de Fabricação 16 66,7
3. Participou  da elaboração do Manual de Boas Práticas de Fabricação 15 62,5
4. Implanta(ou) o Manual de Boas Práticas 15 62,5
5. Supervisiona sua execução 20 83,3
6. Elabora informações nutricionais, atendendo à legislação vigente 17 70,8
7. Participa do processo de rotulagem dos produtos 14 58,3
8. Avalia o desempenho e a qualidade do produto 22 91,7
9. Supervisiona o controle de qualidade do produto 20 83,3
10. Supervisiona a coleta de amostras e as análises físico-químicas e microbiológicas 11 45,8
11. Participa da elaboração de planilha de custos 15 62,5
12. Realiza e/ou participa da elaboração de estudos comparativos 7 29,2

13. Promove e/ou executa cursos de treinamento e educação continuada de 
colaboradores 17 70,8

14. Presta assessoria técnica aos serviços de atendimento ao consumidor 6 25,0

15. Elabora material técnico-científico e material educativo para orientação 
quanto ao uso dos produtos 15 62,5

16. Encaminha às autoridades relatórios sobre condições inadequadas à saúde 
coletiva e à prática profissional 9 37,5

17. Divulga estudos e pesquisas na sua área 5 20,8
18. Participa/ou do planejamento do Laboratório de Nutrição Experimental 4 16,7
19. Participa/ou da implantação do Laboratório de Nutrição Experimental 4 16,7
20. Participa da Coordenação do Laboratório de Nutrição Experimental 3 12,5

21. Colabora na formação de profissionais da sua área, orientando estágios, 
participando de programas de treinamento e capacitação 9 37,5

22. Colabora na formação de profissionais da sua área, organizando progra-
mas de treinamento e capacitação 8 33,3

23. Atua como Responsável Técnico (RT) da indústria de alimentos 14 58,3

24. No caso em que atua como Responsável Técnico, na embalagem consta a 
identificação como RT 6 27,3
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Tabela 47 – Competências técnicas das chefias na subárea Clubes Esportivos, 
Academias e Similares da Nutrição e Esportes. Brasil – 2005

Competências técnicas realizadas freqüentemente (6a) Nº. %
1. Identifica o perfil do cliente, conforme as especificidades do treinamento esportivo 7 100,0
2. Avalia e acompanha a composição corporal do atleta 7 100,0
3. Avalia o estado nutricional do cliente, conforme a atividade física desenvolvida 7 100,0
4. Elabora o diagnóstico nutricional, com base nos dados clínicos 7 100,0
5. Elabora o diagnóstico nutricional, com base nos dados bioquímicos 4 57,1
6. Elabora o diagnóstico nutricional, com base nos dados antropométricos 7 100,0
7. Elabora o diagnóstico nutricional, com base nos dados dietéticos 7 100,0
8. Elabora o diagnóstico nutricional, com base na atividade desenvolvida 7 100,0

9. Solicita exames complementares à avaliação nutricional, prescrição dietética 
e/ evolução nutricional do cliente 5 71,4

10. Estabelece o plano alimentar do cliente, adequando-o à atividade física desen-
volvida, considerando as diversas fases (manutenção, competição e recuperação) 7 100,0

11. Prescreve complementos nutricionais, em conformidade com a legislação vigente 5 71,4
12. Registra a prescrição dietética 7 100,0
13. Registra a evolução nutricional e as intercorrências da clientela 7 100,0
14. Elabora receituário de preparações previstas no plano alimentar do cliente 6 85,7
15. Fornece ao cliente os receituários 6 85,7

16. Acompanha e presta atendimento nutricional aos atletas, em treinamentos 
e competições 5 71,4

17. Colabora na formação de profissionais da sua área, orientando estágios 2 28,6

18. Interage com a equipe multiprofissional, responsável pelo treinamento/
acompanhamento do atleta 7 100,0

19. Desenvolve material educativo, para orientação de clientes, treinadores e 
colaboradores 4 57,1

20. Promove e/ou executa cursos de treinamento e aperfeiçoamento de colabo-
radores e profissionais de saúde 1 14,3

21. Supervisiona as atividades da UAN responsável pelo preparo/fornecimento 
de refeições aos desportistas 2 28,6
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Tabela 48 – Distribuição dos nutricionistas por setores e subáreas de atuação. 
Brasil – 2005

A
LI

M
EN

TA
Ç

Ã
O

 C
O

LE
TI

VA

Unidade de Alimentação e Nutrição – UAN         n = 468 Nº. %
• Restaurantes comerciais e similares 146 31,2
• UAN de hospitais e similares  129 28
• Concessionárias 117 25,0
• Serviços de alimentação de auto-gestão 63 13,5
• Serviços de “catering” e de “buffet” 9 2
• Refeições congeladas 4 1
Alimentação do Pré-Escolar e do Escolar          n = 133
• Alimentação do pré-escolar e do escolar da rede pública 93 69,9
• Alimentação do pré-escolar e do escolar da rede privada 40 30,1
Alimentação do Trabalhador                                n = 240
• Em empresas prestadoras de serviços de Alimentação Coletiva 222 92,5
• Em empresas fornecedoras de cestas de alimentos e similares 18 7,5

N
U

TR
IÇ

Ã
O

 C
LÍ

N
IC

A

Hospitais e Clínicas em geral                               n = 240
• Hospital público 271 47,6
• Hospital privado 158 27,8
• Clínicas de internação 28 4,9
• Clínicas geriátricas 17 3,0
• Spa 3 0,5
• Clínicas para dependentes químicos 2 0,4
• Hospital-dia 2 0,4
• Outros 88 15,5
Ambulatórios / Consultórios                                 n = 416
• Consultórios 291 70,0
• Ambulatórios 125 30,0
Atendimento Domiciliar                                           n = 59
• Atendimento domiciliar particular 38 64,4
• Atendimento domiciliar (Home Care) 18 30,5
• Atendimento domiciliar (órgão/instituição/projeto de ONG) 3 5,1
Lactários/Centrais de preparação de nutrição enteral        n = 20
• Centrais de Preparação de Nutrição Enteral 11 55,0
• Lactários 9 45,0
Bancos de Leite Humano – BLH                               n = 7
• Bancos de Leite Humano 7 100%
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Continuação da Tabela 48 – Distribuição dos nutricionistas por setores e 
subáreas de atuação. Brasil – 2005

SA
Ú

D
E 

C
O

LE
TI

VA

Atenção Básica em Saúde – Promoção da Saúde   n = 83 Nº. %
Em promoção da Saúde 68 81,9
Nutrição Social 8 9,6
Em Assistência à Saúde 7 8,4

Atenção Básica em Saúde – Assistência à Saúde    n = 36
Em Assistência à Saúde 20 55,6
Em promoção da Saúde 12 33,3
Nutrição Social 4 11,1

Políticas e Programas Institucionais                        n = 30
Políticas e Programas Institucionais 30 100,0
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O Docência e Pesquisa                                               n =  168

Docência em nível de Graduação, Pós-Graduação e Extensão 89 53,0
Docência em Pesquisa-Graduação e Pós-Graduação e Extensão 46 27,4
Coordenação de Cursos Supervisores de Nutrição 33 19,6

N
U

TR
IÇ

Ã
O

 E
 

ES
PO

RT
ES Clubes Esportivos, Academias e Similares            n = 59

Academias e Similares 45 76,3

Clubes Esportivos 14 23,7
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Em geral os nutricionistas são do sexo feminino, sendo esta uma realidade 
em todas as áreas da Nutrição, à exceção da área de Nutrição Esportiva, onde o 
percentual masculino é relativamente significativo, mas não ultrapassa 10%. Em 
todas as áreas as freqüências de solteiros e casados são semelhantes situando-se 
em torno dos 40%. As idades predominantes em todas as áreas compreendem a 
faixa etária entre 26 e 40 anos, sendo que na Nutrição Esportiva há maior percen-
tual de jovens entrando na área, com prevalência de aproximadamente 40%, bem 
como na Indústria de Alimentos. Os casados estão principalmente concentrados 
na área de Ensino/ Educação e os solteiros na Nutrição Esportiva e Indústria de 
Alimentos. Os profissionais da área se agregam em famílias, tendo uma média 
de três residentes no seu domicílio, configurando núcleos familiares pequenos, já 
que o número de dependentes é menor que um para os nutricionistas de todas as 
áreas. A maioria dos nutricionistas é de raça branca e religião católica.

Esta pesquisa demonstrou que há maior densidade de nutricionistas na área 
Nutrição Clínica, seguida da Alimentação Coletiva. As áreas mais estabilizadas 
e provavelmente as mais antigas são a Saúde Coletiva e a de Ensino/ Educação 
e a mais recente a da Nutrição Esportiva. A área que mais recebe migração de 
outras áreas é a Nutrição Clínica. As áreas que mais migram, no entanto, são a 
dos profissionais de Ensino / Educação e a Saúde Coletiva. Pode ser observado 
maior índice de empreendedorismo na Nutrição Esportiva, seguida pela Nutrição 
Clínica. Os nutricionistas em geral estão concentrados em hospitais, academias, 
clubes esportivos e restaurantes, na sua maioria empresas privadas. Entre um até 
cinco anos é o tempo médio maior de atuação nas empresas. A migração dos pro-
fissionais se dá principalmente dentro da própria área, e este é um dos fatores que 
afeta o nível de renda, com uma variação para maior.

A renda média pessoal dos profissionais que atuam em Nutrição é de R$ 
1.564,65 e a renda familiar fica em torno dos R$ 4.540,70, indicando ser de apro-
ximadamente 1/3 a participação da renda pessoal na renda total da família. Os 
maiores níveis de renda, no global, são encontrados na área de abrangência do 
CRN-1 e os menores na área do CRN-4. Os nutricionistas atuam principalmente 
nas capitais, em geral em um único posto de trabalho. 

A maioria dos nutricionistas está no mercado no máximo há cinco anos desde 
que se formou. A graduação é realizada prioritariamente em faculdades particula-
res e, após a graduação, não é significativa a realização de cursos de especialização 
e/ou mestrado e doutorado. Este índice está abaixo dos 10% em quase todas as 
áreas. No entanto, a renda em geral varia para mais entre aqueles que têm pós-
graduação. A produção científica dos nutricionistas, em geral, é baixa. As áreas 
que possuem mais pós-graduados são Ensino/Educação e Saúde Coletiva. Estas 
áreas também têm vínculos empregatícios mais estáveis, com mais profissionais 
ingressando nas instituições através de concursos com regime de trabalho celetis-
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ta (CLT). A área de Nutrição Clínica também tem um alto índice de profissionais 
concursados, sejam eles estatutários ou celetista. As formas mais comuns de in-
gresso nesta área são através da indicação de terceiros, seleção pública de currí-
culos e, por último, concursos. Os nutricionistas das áreas de Ensino/Educação e 
Saúde Coletiva são os que mais trabalham em empresas que possuem planos de 
carreira para a ascensão funcional. 

Em geral, em todas as áreas, a mobilidade funcional não é muito significativa, 
em decorrência da falta de estímulos como promoções ou planos de carreira defi-
nidos e vigentes. Os cargos de chefias não são ocupados de forma freqüente pelos 
profissionais da área. O nível de conhecimento das políticas públicas que regem o 
setor também é baixo, bem como a organização e participação profissional em or-
ganismos de classe, como Conselhos e Associações. As áreas de Nutrição Clínica 
e Esportiva são as que apresentam maior diferenciação nos vínculos empregatí-
cios e carga horária trabalhadas, com mais prestadores de serviços e empresários 
atuando em 20 horas ou outras cargas horárias, concentrados principalmente em 
2 a 3 dias na semana. A maior parte dos profissionais de todas as áreas atua em 
equipes multiprofissionais.

Todos os setores realizam com freqüência alguma forma de educação alimentar 
no seu trabalho, porém é baixo o uso de material técnico-profissional produzido 
pelos órgãos do Ministério da Saúde, indicando uma desvinculação ou desconhe-
cimento dos instrumentos de políticas públicas para a área. Os trabalhos de edu-
cação alimentar são principalmente realizados com indivíduos isolados nas áreas 
de Nutrição Esportiva e Clínica, sendo que as crianças são o público maior da 
Nutrição Clínica. Os que trabalham em Ensino/ Educação e na Saúde Coletiva, 
o fazem, em geral, através de comunidades. O nutricionista que atua na área de 
Alimentação Coletiva, na sua maioria, tem como cliente o trabalhador.

As atividades desempenhadas pelos nutricionistas que tendem a ter índices 
de freqüência mais expressivos, quando da ocupação de cargos de chefias, são, 
além das de planejamento, organização, controle de equipamentos e utensílios e 
de supervisão tecnológica, a elaboração do diagnóstico nutricional com base nos 
dados dietéticos.

Os nutricionistas, perante a sociedade onde atuam, são bastante valorizados. 
O tempo de atuação depois de formados, bem como a realização de cursos de pós-
graduação, são fatores que determinam a variação da renda, positivamente. Não 
parece existir uma relação entre variação da renda e área geográfica onde atuam 
os nutricionistas, apesar de que aqueles que atuam no CRN-1 terem as médias 
mais altas de renda e as mais baixas estarem concentradas no CRN-4.

Os resultados desta pesquisa, considerando sua importância para o Sistema 
Conselho Federal de Nutricionistas e Conselhos Regionais de Nutricionistas 
(CFN/CRN), nortearão estratégias em busca da execução das diretrizes desenha-
das na Política Nacional de Fiscalização, permitindo atender a função social dos 
Conselhos. 
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