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1% ano de vida

Maior velocidade de crescimento
Necessidade de macro e micronutrientes
Maior risco de agravo nutricional




Agravo nutricional

Maior prevaléncia no desmame precoce,
em condicoes ambientais desfavoraveis
e falhas na alimentacao complementar



Prevencao de disturbios
nutricionais

Incentivo ao aleitamento materno

Deteccao precoce para
acompanhamento multidisciplinar
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Educacao Nutricional voltada a
alimentacao complementar



O leite materno deve
ser o Unico alimento
a ser oferecido para a
crianca até seis

meses de vida

Dez passos da alimentacédo saudavel para criancas brasileiras menores de dois anos
Ministério da Saude/OPAS



Aleitamento materno

Crescimento e desenvolvimento
Vinculo mae-filho
Desenvolvimento cognitivo
Atividade imunomoduladora e antiinflamatoria;
Protecao contra alergia, diabetes, Ha e DCV
Desenvolvimento favoravel dos maxilares
Prevencao da obesidade



Beneficios especificos - /\ w
do leite materno )

Reflexos na fala, respiracao, mastigacao e
denticao da crianca

Exercicio fisico com papel positivo nas
estruturas orofaciais;

Prevencao do apinhamento dental e menor
necessidade futura de aparelhos
ortodonticos



Importancia da sucgao

Estimulo da succao do peito
W/
Grande atividade da musculatura orofacial

v

Desenvolvimento mandibular equilibrado em
relacao a maxila



Uso precoce da mamadeira
v
Succao facilitada
WV
Menor atividade da musculatura orofacial

Desenvolvimento maxilo-mandibular
comprometido




Musculos firmes ajudarao na fala.

Durante a amamentag’a’o, aprende-sea
respirar corretaménte pelo nariz, evitando
amigdalites e pneumonias,

entre outras doencas.



Durante a sucgio, todas as

estruturas orais (labios;lingua,
bochechas e musculos da face)

se desenvolvem fortalecidos



Mastigacao

Depois da amamentacao, a mastigacao correta
continuara a tarefa de exercitar ossos e musculos bucais
(a amamentacao e o inicio de um processo de
mastigacao adequada)

Facilitar os esforcos naturais exigidos do bebé no ato da
amamentacao levam a falta de pratica de exercicios
bucais com repercussao negativa na alimentacao
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... meu filho nao come verduras
e frutas, so toma iogurte e
come macarrao!
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A mastigacao e uma funcao,
_condicionada e aprendi&

-

.
&Assim como, o bebé necessita sugar‘para
. desenvolver spa§e§fruturas orais, ele,
Y posteriormente, precisa mastigar para
continuar o desenvolvimento e
amadurecimento dessas estruturas.

.
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Uso de mamadeira ﬁ

= Alimentacao sem esforcos

= Monotonia de textura = preferéncia por
alimentos moles, que nao exijam mastigacao

= Retirada tardia = aspectos emocionais

= Preferéncia por alimentos adocicados
(cariogénicos) e risco de desvios nutricionais
(caréncia e excesso)



Repercussoes fonoaudiolégicas e
odontolégicas da falta de aleitamento

m Alteracoes musculares (a amamentacao
favorece o crescimento facial)

m Dificuldades de fala (embaracos na
articulacao de sons por diminuicao do
tonus muscular)

m Sindrome do Respirador Bucal

m Alteracoes ortodonticas com repercussoes
na mastigacao, fonacao e vedamento labial



Composicao leite materno

69

48 58 62 70

Calorias (kcal/dL)
Lipidios (g/dL) 1.8 3,0 3,0 4.1 37
Proteinas (g/dL) 19 2,1 1.3 14 3.3
Lactose (g/dL) 5.1 5,0 6,5 6,0 48

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencao a Saude. Departamento de
Atencao Basica. Saude da crianca: nutricao infantil: aleitamento materno e
alimentacao complementar, 2009.



Nestle Nestie

Féormulas infantis AN ”ES’O.GN

~ ""‘A .
.ol «.- , -

Gordura:@ saturada, acrescimo de oOleos vegetais e
AG essencials

Carboidratos: lactose exclusiva ou lactose
+maltodextrinas, sem adicao de acucar ou farinha

Proteinas: desnaturacao proteica da caseina e melhor
relacao proteina do soro/caseina

Vitaminas e Minerais: aproximacao ao leite materno



Alimentacao de transicao ou
complementar

= Alimentos complementares: alimentos que
nao o leite humano oferecidos a crianca

= Alimentos de transicao: alimentos
complementares especialmente preparados
para a crianca até que ela passe a consumir 0S
alimentos da familia



Consideracoes na introducao da
alimentacao de transicao

« Desenvolvimento neuropsicomotor

« Estado nutricional

» Regionalidade e preco dos alimentos
« Habitos familiares

« Tabus alimentares



Crescimento ..... ~
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Leite materno + Papa de frutas



6 / 7 meses

Primeira papa salgada + ovo + suco de frutas



7 | 8 meses

Y A

Segunda papa salgada




9 / 11 meses

Gradativamente
passar para a
alimentacao da
familia




1 ano

Alimentacao da
familia
(avaliar a qualidade)




Papa e suco de fruta

vHorario

vSelecao (época e regionalidade)
vPreparo (higiene, agua e utensilios)
vRepeticao de exposicao

vTextura

vNao adocar

vVolume < 100/150 mi/dia (AAP/SBP)



Papa salgada

v Idade

v Horario

v Selecao

v Preparo (higiene, agua e utensilios)
v Repeticao de exposicao

v Textura: amassar com o garfo



Papa salgada

Um alimento de cada grupo
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> Carne: vermelha, branca, peixe ou figado

> Cereal/raiz e tubérculo: arroz, trigo, milho,
aveia, centeio, cevada, batata, mandioca,
batata doce, mandioquinha, cara, inhame

» Hortalica: Legume (abobrinha, berinjela,
cenoura, tomate, quiabo) e verdura (1 ou+)

Temperos naturais e sal (minimo)



Alimentacao da familia

A introducao da alimentacao
da familia deve ser:

Cuidadosa
Gradativa
Planejada

Em ambiente adequado



