Introducao Alimentar

Introducdo Alimentar e o Processo de Desmame

A introducdo alimentar € um processo gradual que ocorre em paralelo ao
desmame, que consiste na retirada progressiva do leite materno ou féormula da dieta
infantil. Esse processo pode durar de um a dois anos, enquanto a introducdo de novos
alimentos ocorre de maneira um pouco mais acelerada. Nos estagios iniciais, o leite
materno ou a formula ainda representam a principal fonte de nutricdo para a

crianca.

As diretrizes da Sociedade Brasileira de Pediatria e de outras associacdes
internacionais recomendam a amamentacdo exclusiva até os seis meses e incentivam
sua manutencdo até, pelo menos, os dois anos de idade. No entanto, a duracdo da
amamentacdo pode variar, gerando debates sobre sua continuidade apds esse
periodo, uma vez que a recomendacdo menciona um periodo minimo, sem

estabelecer um limite superior.

Contudo, a continuacdo da amamentacdo deve ser um desejo da mde e da
crianca, sem imposicdes externas ou pressoes sociais. Algumas criangas demonstram
sinais naturais de desinteresse pela amamentacdo, enquanto outras podem continuar
demandando o leite materno como parte do vinculo afetivo com a méae. Além disso, a
nutricdo infantil precisa ser garantida, visto que o leite materno, apesar de altamente
caldorico e nutritivo (oferta seja de 167 calorias por 100mL), pode se tornar

insuficiente para atender as crescentes demandas energéticas da crianca.



O processo de introducdo alimentar vai além da oferta de alimentos solidos,
representando também um marco no desenvolvimento emocional e psicoldgico do
bebé. O desmame envolve uma separacdo progressiva da mae, especialmente quando
o aleitamento materno é interrompido, podendo impactar a dindmica afetiva da

crianca. Questdes psicoldgicas profundas estdo associadas a esse processo.

A Relacdo Entre Alimentacdo e Desenvolvimento

Psicolagico

O vinculo entre alimentacdo e desenvolvimento emocional é enfatizado na
psicanalise. Segundo a psicanalista Silvia Amigo, a alimentacdo é a primeira forma de
relacdo do bebé com o mundo. A maneira como a crianca interage com o alimento e
com a sua mde reflete seus primeiros modelos de relacdo interpessoal. O
recém-nascido, ao sentir fome ou dor, ndo possui mecanismos de simbolizacdo e reage

instintivamente, expressando-se por meio do choro.

No inicio da vida, o bebé opera exclusivamente no dominio do real, sendo
incapaz de abstrair ou racionalizar suas experiéncias. Com o desenvolvimento, ele
adquire a capacidade de operar também nos dominios imaginario e simbélico, o que
possibilita a elaboracgdo de sensacdes e sentimentos. A amamentacdo, além de atender
as necessidades fisioldgicas, desempenha um papel fundamental nesse aprendizado,
pois a mde, ao alimentar e conversar com a crianca, ensina-a a nomear suas

sensacoes e iniciar um processo de simbolizagdo.



A Importancia da Introducao Alimentar na Formacao de

Habitos Saudaveis

A introducgdo alimentar influencia significativamente o desenvolvimento dos
habitos alimentares da crianca e também todas as outras relacdes. O papel do
pediatra nesse processo inclui a orientacdo dos responsaveis sobre os 12 passos para
uma alimentacdo saudavel, preconizados por diretrizes nacionais. Um dos
principios fundamentais é a amamentacado exclusiva até os seis meses, seguida de
uma transicdo gradual para os alimentos solidos, sempre respeitando as necessidades

individuais do bebé.

A introducdo deve priorizar alimentos in natura ou minimamente
processados, evitando produtos industrializados e ultraprocessados. Além disso, a
hidratac¢do da crianca deve ser feita com adgua potavel, sem a necessidade de sucos ou
refrigerantes. Antigamente, era comum a oferta de suco de laranja-lima, mas
atualmente sabe-se que até esse tipo de suco ndo é recomendado, pois, ao ser

processado, perde fibras e altera a composi¢do nutricional do alimento original.

Outro aspecto essencial é a consisténcia dos alimentos oferecidos a crianca. A
recomendacdo € que os alimentos sejam amassados, e ndo liquidificados, para
favorecer o desenvolvimento da mastigacdo e da degluticdo. O bebé ndo nasce com a
capacidade de processar texturas pastosas e solidas; essa habilidade é adquirida entre
quatro e seis meses de idade. A introducdo gradual de texturas permite que a crianca
desenvolva mecanismos adequados para mastigar, coordenar a respiracdo e engolir

os alimentos sem engasgos.



A Necessidade de Evitar Acucar na Infancia

Uma recomendacdo essencial para a alimentacgdo infantil é evitar a introducao
de acucar e alimentos adocados. Esse cuidado é justificado pela influéncia do agucar
na formacao do tecido adiposo e pelo fato de que ele ndo é um nutriente essencial.
Muitas mdes acreditam que alimentos doces facilitam a aceitacdo dos alimentos pela
crianca, mas esse habito pode levar ao desenvolvimento de preferéncias alimentares

inadequadas e contribuir para o surgimento de doengas metabolicas no futuro.

O leite materno possui um sabor naturalmente adocicado, mas os bebés, em
seus primeiros meses de vida, ainda ndo discriminam os sabores de maneira
adequada. Nesse periodo, a experiéncia oral predomina sobre a gustativa, tornando a
aceitacdo de qualquer substancia ingerida mais simples. Isso explica por que algumas
criancas consomem sem resisténcia formulas hipoalergénicas de sabor desagradavel,
como o Neocate, utilizado para alergia a proteina do leite de vaca (APLV). Embora seu
gosto seja considerado ruim por adultos, muitos bebés aceitam a formula sem

dificuldade, evidenciando a imaturidade gustativa nesse estagio.

O mito de que a adicdo de acgucar aos alimentos infantis é necessaria para
fornecer energia deve ser desmistificado. A introducdo precoce de agucar interfere
negativamente no desenvolvimento do paladar, levando a uma reducao do interesse
por outros alimentos e favorecendo habitos alimentares inadequados. Isso ocorre
porque a crianca, como ser essencialmente hedonista, busca prazer imediato ao se
alimentar. Diferente do adulto, que muitas vezes consome alimentos saudaveis
mesmo sem uma experiéncia sensorial extremamente prazerosa, a crianca ndo possui

essa compreensdo e evita alimentos que ndo proporcionam prazer imediato.



A Influéncia da Alimentacdo Familiar e a Importancia do

Ambiente Alimentar

O padrdo alimentar da familia exerce grande influéncia na aceita¢do dos novos
alimentos pela crianca. A recomendacdo € que a alimentacdo do bebé seja baseada
nos mesmos alimentos consumidos pela familia, desde que estes sejam saudaveis e
adaptados as necessidades infantis. Isso reforca a necessidade de que os cuidadores
também adotem uma alimentacdo equilibrada, garantindo que a crianca se integre ao
contexto alimentar familiar sem o incentivo ao consumo de produtos

ultraprocessados.

Um dos pontos controversos nesse contexto é a adicdo de sal na alimentacao
infantil. A Sociedade Paulista de Pediatria recomenda a exclusdo do sal na
alimentacdo dos bebés, devido a imaturidade renal nessa fase, que impede a

adequada filtragem do sodio.

O ambiente durante as refeicbes € um fator determinante na formacdo da
relacdo da crianca com a comida. SituacOes de estresse e tensdo, muitas vezes
impulsionadas pela preocupacdo excessiva dos pais em garantir que a crian¢a coma
em quantidade suficiente, podem levar a dificuldades alimentares. Observa-se que
muitas criancas desenvolvem resisténcia a alimentacdo devido a experiéncias

negativas durante as refeicdes.

A pratica de alimentar a crianca de forma apressada, sem respeitar seus sinais
de fome e saciedade, é prejudicial. Muitos pais oferecem colheradas sucessivas antes
que a crianca tenha tempo de engolir, ou insistem na alimentacdo mesmo quando o
bebé ndo demonstra fome. Isso ocorre, por exemplo, quando a introdugdo alimentar é
tentada logo ap6s a amamentacdo, momento em que o bebé estd saciado e,

naturalmente, sem interesse por novos alimentos. O resultado desse desrespeito ao



ritmo da crianca é um aumento do estresse durante as refeicoes e, frequentemente, a

busca por atendimento especializado para lidar com a recusa alimentar.

A Influéncia do Contexto Social e da Publicidade na

Alimentacao Infantil

Além do ambiente familiar, fatores externos também influenciam a
alimentacdo infantil. Criancas em situacdo de vulnerabilidade podem estar mais
expostas a praticas alimentares inadequadas, seja por limita¢des econdmicas ou pela
falta de informacdo dos cuidadores. Muitas vezes, alimentos de baixa qualidade
nutricional sdo fornecidos por conveniéncia ou pela crenca de que sdo equivalentes
aos naturais. Exemplo disso é a ideia equivocada de que leite de saquinho é
superior ao leite de caixinha, baseada no receio de aditivos e conservantes, sem

considerar o real impacto nutricional dessas escolhas.

Outro fator relevante é o impacto da publicidade de alimentos
ultraprocessados. Apesar dos avangos regulatorios na restricio da publicidade
infantil, a industria alimenticia ainda adota estratégias que estimulam o consumo
desses produtos. Um exemplo classico foi o slogan "Danoninho vale por um bifinho",
que gerou uma falsa impressdo de equivaléncia nutricional entre um iogurte
ultraprocessado e uma fonte proteica natural. A disposicdo dos produtos nos
supermercados também reflete esse direcionamento, com alimentos ultraprocessados
estrategicamente posicionados a altura dos olhos das criangas, tornando-os mais

atrativos em comparacdo com opc¢oes saudaveis, como frutas e vegetais.



Classificacdo dos Alimentos: In Natura, Processados e

Ultraprocessados

Compreender a classificagdo dos alimentos é essencial para orientar uma
alimentacdo saudavel na infancia. Alimentos in natura sdo aqueles consumidos sem
qualquer alteragdo, como frutas, legumes, verduras, carnes e ovos. Quando passam
por transformacdes minimas, como 0 cozimento, tornam-se minimamente
processados, mantendo seu valor nutricional sem a adi¢do de conservantes ou

aditivos.

Ja os alimentos processados incluem aqueles que sofreram modificacdes para
facilitar o consumo e conservagao, como paes e massas produzidos a partir de farinha
de trigo. Embora possam fazer parte de uma dieta equilibrada, devem ser consumidos
com moderacdo. Outro exemplo relevante é o iogurte, que, por si so, € um alimento
processado, mas, ao receber aromatizantes e outros aditivos, torna-se um produto
ultraprocessado. Uma alternativa mais sauddvel para criancas seria a preparacdo
caseira do iogurte, adicionando frutas naturais em vez de saborizacdo artificial. E
fundamental equilibrar o consumo desses alimentos sem radicalismos, considerando

a viabilidade pratica e os habitos da populacao.

O problema maior esta nos alimentos ultraprocessados, que passam por
processos industriais extensivos, incluindo a adicdo de aditivos quimicos,
conservantes e realcadores de sabor. Esses produtos, como salgadinhos, refrigerantes
e biscoitos recheados, devem ser evitados na alimentacao infantil. Estudos apontam
que 98% dos produtos ultraprocessados contém substancias com efeitos adversos a

saude, ainda que a industria alimenticia conteste tais afirmacdes.

A leitura atenta dos rdotulos dos alimentos é uma estratégia fundamental para
identificar ingredientes indesejaveis. A legislacao brasileira exige que os componentes

sejam listados em ordem decrescente de quantidade, permitindo que o consumidor



avalie rapidamente a predominancia de substancias como agucares e sddio. Dessa
forma, torna-se possivel fazer escolhas mais conscientes e sauddveis para a

alimentacdo infantil.

Estudos apontam que 98% dos produtos ultraprocessados contém substancias
com efeitos adversos a saude, ainda que a industria alimenticia conteste tais

afirmacdes.

Os Disruptores Endocrinos e Seus Efeitos a Longo Prazo

A exposicdo crbonica a determinadas substancias presentes em alimentos
processados pode ter efeitos deletérios para a saude, mesmo que o consumo isolado
ndo gere danos perceptiveis. Os disruptores enddcrinos, como o bisfenol A (BPA)
presente em plasticos e alguns fitoesteroides da soja, estdo associados a alteracgdes
hormonais e podem contribuir para condi¢des como puberdade precoce. Embora
ainda haja lacunas no conhecimento sobre os impactos desses compostos, é

importante considerar medidas preventivas no consumo alimentar.

Politicas publicas também desempenham papel essencial na regulacdo do
consumo de substancias prejudiciais. Um exemplo é a sobretaxa aplicada pela
Inglaterra sobre refrigerantes com alto teor de acucar, tornando-os significativamente
mais caros que suas versdes sem acgucar. Essa estratégia resultou na reducdo da
incidéncia de doencgas cardiovasculares, evidenciando o impacto positivo de medidas

regulatorias.

No Brasil, contudo, a realidade econdomica impde desafios adicionais.
Alimentos ultraprocessados sdo frequentemente mais acessiveis que suas versoes
naturais e menos processadas. O arroz integral, por exemplo, é mais caro que o arroz

branco, que, por sua vez, supera o custo do arroz parboilizado. Questdes de mercado e



producdo influenciam essa dindmica, tornando essencial a educac¢do nutricional para

escolhas mais conscientes.

A Sociedade Europeia de Gastroenterologia, Hepatologia e Nutricdo Pediatrica
(ESPGHAN) recomenda a introducdo alimentar entre os 4 e 6 meses de idade,
enquanto a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) sugere a manutencao exclusiva
do aleitamento materno até os 6 meses, seguindo a pratica adotada na maioria dos
paises da América Latina. A curiosidade infantil ao observar os adultos durante as
refeicdes ndo deve ser confundida com prontiddo para a alimentac¢do sdlida, sendo

essencial respeitar o tempo adequado de desenvolvimento.

A partir dos 6 meses, o lactente desenvolve habilidades motoras orais que
permitem a degluticdo segura de alimentos pastosos. Durante essa fase, ocorre a
diminuicdo do reflexo de extrusdo, que inicialmente faz com que o bebé empurre
solidos para fora da boca. Com a progressdo do desenvolvimento, esse reflexo se
posterioriza na lingua (aos 6 meses ja ndo existe reflexo de extrusao), possibilitando a

aceitacdo dos alimentos.

Exigéncias Caldricas e a Transicdo para a Alimentacao

Complementar

A introducdo alimentar se justifica ndo apenas pelo desenvolvimento
fisioldgico, mas também pela necessidade calodrica crescente do lactente. Uma crianca
de aproximadamente 8 kg requer cerca de 700 calorias didrias, enquanto o leite
materno fornece cerca de 167 calorias por 100 ml. Isso implica que a lactante
precisaria produzir mais de 1 litro de leite diariamente para suprir exclusivamente

essa demanda, algo muitas vezes inviavel a partir dos 6 meses.



Em alguns casos, a auséncia de introducdo alimentar pode resultar em
deficiéncia nutricional, mesmo quando a amamentacdo é mantida. Criancas podem
continuar ganhando peso até os 9 ou 10 meses apenas com aleitamento materno
exclusivo, mas, apds essa fase, a falta de nutrientes complementares pode levar a
estagnacdo do crescimento e eventual desnutri¢do. E fundamental abordar esse tema
de forma cuidadosa para evitar interpretacdes equivocadas sobre a qualidade do leite
materno, enfatizando a necessidade de transicdo alimentar progressiva. E necessario

fornecer um alimento que vai ofertar de 80 a 100 calorias por mL.

Os sinais de prontidado para o inicio da alimentacdo complementar incluem a
capacidade de sustentar a cabeca e o tronco, mesmo que a crianca ainda nao
consiga se sentar completamente sem apoio. A postura mais ereta facilita a degluticao
e reduz o risco de engasgo. Além disso, o interesse ativo pelo alimento,
demonstrado pelo ato de observar atentamente os adultos durante as refeicOes e
tentar alcancar objetos, sugere que o bebé estd preparado para explorar novas
texturas e sabores. Criangas muito apaticas ou que ndo apresentam curiosidade pelo
ambiente podem apresentar desafios na introducdo alimentar, exigindo

acompanhamento mais proximo.

Estudos indicam que as dificuldades alimentares podem surgir precocemente,
tornando-se mais evidentes por volta dos dois anos de idade, sendo ainda mais
frequentes em criancas dentro do espectro autista. Essas dificuldades podem estar
associadas a alteracOes sensoriais, seletividade alimentar e resisténcia a novas
experiéncias. Assim, a identificacdo precoce de padroes atipicos de alimentacdo é
fundamental para intervencdes oportunas que favorecam uma relacdo saudavel com

os alimentos ao longo da vida.

Além disso, é fundamental o desaparecimento do reflexo de extrusao,
mecanismo inato que faz com que o bebé empurre alimentos solidos para fora da
boca com a lingua. Esse reflexo, presente nos primeiros meses de vida, precisa estar

ausente para permitir a degluticdo segura de alimentos pastosos e sdlidos.
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Outro aspecto fundamental é a presenca de movimentos voluntarios da
lingua, indicando que a musculatura oral ja esta suficientemente desenvolvida para
coordenar a movimentacdo do alimento dentro da boca. Esse desenvolvimento é
evidenciado por vocalizacOes frequentes e movimentos labiais intencionais, como a
producdo de sons e tentativas de imitacdo dos movimentos dos adultos ao falar ou
mastigar. A capacidade de utilizar os labios para interagir com estimulos externos
demonstra um avan¢o na motricidade oral, favorecendo a adaptacdo a alimentacdo

complementar.

A observacdo atenta desses sinais permite que profissionais de saude e
cuidadores identifiquem o momento ideal para iniciar a introducgdo alimentar,
respeitando o desenvolvimento individual de cada crianca e reduzindo os riscos de

dificuldades alimentares precoces.

Um dos principais desafios enfrentados pelos responsaveis é a adaptacdo da
crianca a novos sabores sem a adicdo de sal e acucar, substancias desnecessdarias e
potencialmente prejudiciais a saude infantil. O sal, em particular, pode sobrecarregar
os rins imaturos da crianca. Em substitui¢cdo, recomenda-se a utiliza¢do de temperos
naturais, como salsinha, cebolinha, alho, cebola, orégano, manjericdo e coentro,
favorecendo a constru¢do de uma identidade alimentar cultural e familiar. No
entanto, temperos irritantes, como pimenta e curry, devem ser evitados, pois podem

causar desconfortos gastrointestinais na crianca.

A introducdo de liquidos também deve seguir critérios especificos. A
administracdo de agua é essencial desde o inicio da alimentag¢do complementar, pois
auxilia na diluicdo dos solutos presentes nos novos alimentos, prevenindo possiveis
desequilibrios metabolicos. Bebidas acgucaradas, como sucos, sdo desnecessarias e

devem ser evitadas.
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Sequéncia da Introducao Alimentar e Alimentos

Potencialmente Alergénicos

A ordem da introducdo dos alimentos ndo segue um protocolo rigido. Tanto
frutas quanto papa de multimistura, como a papa de multiplos ingredientes, podem
ser introduzidas conforme a preferéncia da familia. O importante é que a transicdo
ocorra gradativamente, permitindo que a crianca se adapte aos novos sabores e
texturas. Recomenda-se iniciar com uma unica refeicdo e, ao longo de alguns dias,
expandir para outras refeicdes, respeitando o ritmo da crianca e permitindo que o0s

pais observem possiveis reacdes adversas.

O risco de alergias alimentares tem sido amplamente estudado, e as
recomendacdes atuais indicam que o momento ideal para a introducdo de alimentos
potencialmente alergénicos, como ovo e frutos do mar, esta entre os seis e dez meses
de idade. Durante esse periodo, o aleitamento materno pode conferir protecdo
imunoldgica, reduzindo a chance de reacdes alérgicas. A introdu¢do muito precoce ou
tardia de certos alimentos pode aumentar o risco de sensibilizacdo. No caso do
gluten, sua introducdo nao altera o desenvolvimento da doenca celiaca em individuos

geneticamente predispostos, apenas antecipa a manifestacao clinica da intolerancia.

Composicao do Prato Infantil e Métodos de Preparo

A composicdo da refeicdo infantil deve seguir um equilibrio nutricional
adequado. A divisdo do prato é recomendada da seguinte forma: metade composta
por hortalicas, um quarto por alimentos ricos em amido (como arroz ou batata) e o
outro quarto por fontes proteicas, podendo ser tanto de origem animal quanto
vegetal. Para familias veganas, a proteina vegetal pode suprir essa necessidade
nutricional sem prejuizos. A inclusdo de 3 gramas (1 colher de sopa) de uma fonte de

gordura saudavel, como azeite de oliva ou 0leos vegetais, é essencial para garantir o
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aporte calorico necessario. No entanto, essa adi¢ao deve ocorrer ao final do preparo,
para evitar a saturacdo dos lipidios pelo calor excessivo. Ja a sobremesa pode ser uma

fruta ou o aleitamento materno, sobretudo no inicio da introdug¢do alimentar.

O preparo das refeicdes deve considerar tanto a qualidade nutricional quanto
a viabilidade pratica para a familia. A separacdo dos ingredientes pode ser uma
estratégia para estimular a percepcdo dos diferentes sabores, ao invés de oferecer
preparacdes homogéneas, como papas unicas. No entanto, deve-se evitar um preparo
excessivamente complexo que dificulte a rotina alimentar da familia. A
recomendacdo € cozinhar grupos de alimentos juntos, como legumes no mesmo

recipiente, enquanto cereais e proteinas sdo preparados separadamente.

Quantidade de Alimentos e Estratégias para a Aceitacao

Alimentar

A quantidade ideal de alimento oferecido a crianca depende de seu peso
corporal e de seu consumo anterior. A capacidade gastrica infantil varia entre 20 a 30
ml/kg, o que significa que uma crianca de 10 kg pode tolerar entre 200 a 250 mL
(excepcionalmente 300 ml) por refeicdo. Para facilitar a adaptacdo materna a essa
medida, uma alternativa pratica é utilizar o tamanho do punho da crianca como

referéncia aproximada da porcao ideal.

O aleitamento materno continua desempenhando um papel fundamental no
periodo de transicdo alimentar. Muitas criancas ingerem pequenas quantidades de
alimentos sdlidos no inicio da introducdo alimentar e necessitam complementar sua
ingestdo energética com o leite materno. A crenca de que o leite "coalha" apds a
ingestdo de alimentos solidos é um mito, e a amamentacdo pode ser mantida sem

restricdes nesse periodo.
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Alimentacao Guiada pelo Bebé

Nos ultimos anos, surgiram abordagens alternativas para a introducdo
alimentar, como o Baby-Led Weaning (BLW), um método que preconiza a oferta de
alimentos em pedacos para que a crianca conduza sua propria alimentacdo. Apesar
de ganhar popularidade, especialmente nas redes sociais, essa pratica pode gerar
ansiedade nos pais, pois exige maior paciéncia e supervisdo, além de aumentar o
risco de engasgos se ndo for aplicada corretamente. Como qualquer abordagem
alimentar, sua adocdo deve ser feita com base em evidéncias cientificas e na

individualidade de cada crianca.

O processo decisorio é uma habilidade desenvolvida ao longo da vida, sendo
que o lobo pré-frontal, responsavel por essa funcdo, ainda ndo estd plenamente
formado na infancia. Assim, quando se delega constantemente decisdes a uma
crianca, como escolher entre tomar banho agora ou em quinze minutos, impode-se um
peso excessivo sobre sua capacidade cognitiva, o que pode gerar estresse. Muitas
mades acabam se sentindo frustradas ao perceber que a crianca tem dificuldade em

tomar decisdes, resultando em inseguranca no manejo didrio da rotina infantil.

Os principais pontos positivos desse método incluem maior autonomia da
crianca, menor resisténcia a aceitacdo de novos alimentos e um processo alimentar
mais ativo e exploratorio. No entanto, existemm desvantagens importantes. Criancas
alimentadas exclusivamente por BLW podem apresentar peso ligeiramente inferior
em comparacdo aquelas alimentadas pelo método convencional. Além disso, a
ingestdo de ferro e zinco pode ser insuficiente, uma vez que esses minerais estdo mais

concentrados em alimentos de dificil manipulacdo e consumo (carnes) para bebés.
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O Método Convencional e a Alimentacao Responsiva

O método tradicional de alimentacdo infantil, em que os pais ou cuidadores
oferecem os alimentos diretamente a crianca, também possui limita¢des. Em muitos
casos, 0s responsaveis nao observam atentamente os sinais de saciedade e continuam
insistindo na oferta de alimentos, resultando em uma alimentacdo forcada e

desinteressada.

Diante dessas limitacOes, a Sociedade Brasileira de Pediatria recomenda
uma abordagem mista, combinando refei¢des tradicionais com momentos em que a
crianca possa explorar os alimentos de forma independente. Isso favorece o
desenvolvimento da motricidade oral e manual, além de incentivar o interesse pela
alimentacdo. Cabe aos pais e cuidadores avaliar a capacidade da crianca em segurar e

levar os alimentos a boca e adequar o método a rotina familiar.

A estratégia mais recomendada é a alimentacdo responsiva, na qual os pais
interpretam corretamente os sinais de fome e saciedade da crianca. Isso ndo significa
atender a todos os desejos do bebé, mas sim compreender suas reais necessidades

alimentares e oferecer suporte adequado.

Ambiente e Estratégias para uma Refeicao Saudavel

O contexto em que a refeicdo ocorre tem grande impacto na aceitacao
alimentar infantil. O uso de telas durante as refeicGes, como televisdo e celulares,
interfere no reconhecimento dos sabores e na percepc¢do da saciedade. Quando uma
crianca se alimenta distraida por uma tela, ela pode ingerir grandes quantidades de
alimento sem consciéncia do que estd consumindo, o que pode contribuir para

padroes alimentares inadequados no futuro.
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Além disso, a imposicdo de regras rigidas, como forcar a crianca a permanecer
a mesa até terminar o prato, ndo é eficaz para promover uma relacdo saudavel com
os alimentos. Criancas pequenas ainda ndo possuem a capacidade de compreender
essas questOes abstratas e podem desenvolver associacdes negativas com a

alimentacao.

O ambiente da refeicdo deve ser tranquilo, sem cobrancas excessivas, e 0S
utensilios utilizados devem ser adequados a fase do desenvolvimento infantil. Se a
crianca ainda ndo possui estabilidade suficiente para se manter sentada em uma
cadeira prdpria, o colo da mde pode ser uma alternativa viavel. Além disso, a estética
da alimentacgdo, como cores e disposicdo dos alimentos, pode tornar a refeicdo mais

atrativa.

Dietas Vegetarianas e a Suplementacao Nutricional

A alimentacdo vegetariana e vegana tem sido cada vez mais adotada por
familias e pode ser segura na infancia, desde que seja bem planejada. Um dos
principais riscos associados a essas dietas é a deficiéncia de vitamina B12, essencial
para a formacdo das células sanguineas e a manutencdo da funcdo neurologica. A
deficiéncia dessa vitamina pode levar a anemia megaloblastica e, em casos mais

graves, a anemia perniciosa.

Casos de deficiéncia de B12 em criancas podem ocorrer quando a mae, durante
a gestacdo e a amamentacdo, ja apresenta niveis insuficientes dessa vitamina. Para
evitar esse risco, é fundamental que maes veganas realizem suplementacdo adequada

e monitorem regularmente os niveis séricos de B12 tanto nelas quanto na crianca.

Atualmente, a suplementacdo de B12 pode ser feita por meio de formas
sublinguais, que apresentam boa absorc¢do. O ajuste da dose deve ser feito com base

nos niveis sanguineos, mantendo-se dentro da faixa de referéncia de
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aproximadamente 290 a 850 pg/mL. Se os niveis maternos estiverem baixos, a
suplementacdo deve ser intensificada, uma vez que parte da vitamina continua sendo

transferida pelo leite materno.

Exigéncias Nutricionais Durante a Amamentacao

A amamentacdo € um processo fisiologicamente exigente para a made,
aumentando seu gasto energético em cerca de 400 calorias diarias. Esse aumento na
demanda caldrica se deve ao fato de que a mae continua fornecendo nutrientes
essenciais ao bebé por meio do leite materno. Por isso, é fundamental que a nutricdo
materna seja monitorada e que haja atencdo especial a ingestdo de acidos graxos

essenciais, como o DHA (6mega-3), além de outras vitaminas e minerais essenciais.

Embora a suplementacdo vitaminica de rotina nem sempre seja necessaria, no
periodo de lactacdo pode ser benéfica para garantir que a mdae receba todos os
nutrientes necessarios. Quando ndo € possivel realizar uma avaliagdo
individualizada, complexos vitaminicos contendo acido fdlico, vitaminas do
complexo B e 6mega-3 podem ser indicados para garantir uma nutricdo adequada. A
necessidade especifica de suplementacdo de B12 deve ser avaliada individualmente

com base nos niveis séricos maternos e infantis.
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