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RESUMO

A introducdo alimentar € um momento importante na vida da criancga, visto
gue a crianca comecara a ser introduzida ao mundo dos alimentos. O Baby-led-
weaning (BLW) é um dos métodos de introduzir alimento, em que a crianca tem
autonomia e é protagonista da sua alimentacdo. O objetivo desse estudo é analisar
0s riscos e beneficios da introducéo alimentar por meio do método BLW. Para isto,
foi realizado um estudo do tipo revisao narrativa, realizado por meio de pesquisa nas
bases de periddicos nacionais da Scielo, Biblioteca Virtual em Saude, bem como
internacionais da PubMed, e em livros e documentos oficiais do Ministério da Saude
e Organizacdo Mundial da Saude (OMS), e-books nas areas que abrangem a
introducdo alimentar, por meio dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS)
Alimentacédo Infantil (Child Nutrition) e Alimentacdo Complementar (Complementary
Feeding) de forma associada através do operador booleano “AND”. Além disso, a
pesquisa também sera orientada pela data de publicacdo, considerando os ultimos
12 anos nos idiomas, portugués e inglés. Foram analisados 32 artigos em inglés e
portugués entre os anos de 2011 até o momento. Os resultados mostraram que
todos os métodos de introducao alimentar apresentam pontos positivos e negativos,
porém o mais importante é realizar uma introducdo respeitosa e segura, e que 0

profissional nutricionista exerce um papel importante nesse momento.

Palavras-chave: Alimentacao; Introducéo; Criancas; Nutric&o.



ABSTRACT

Introduction to food is an important moment in a child's life, as a healthy child
is drawn into the world of food. Baby-led-weaning (BLW) is one of the methods of
introducing food, in which the child has autonomy and is the protagonist of his or her
diet. The objective of this study is to analyze the risks and benefits of introducing food
through the BLW method. For this, a study of the narrative review type was carried
out, carried out through research in the bases of national journals of Scielo, the
Virtual Health Library, as well as the international one of PubMed, and in books and
official documents of the Ministry of Health and World Health Organization. Health
(WHO), e-books in the areas that cover food introduction, through the Descriptors in
Health Sciences (DeCS) Child Nutrition and Complementary Feeding in an
associated way through the Boolean operator “AND”. In addition, the research will
also be guided by publication data, considering the last 12 years in Portuguese and
English languages. We analyzed 32 articles in English and Portuguese between the
years 2011 to date. The results showed that all food introduction methods have
positive and negative points, but the most important thing is to perform a respectful
and safe introduction, and that the professional nutritionist plays an important role at
this time.

Keywords: Food; Introduction; Children; Nutrition.
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1 INTRODUCAO

A introducéo alimentar exerce um papel fundamental no desenvolvimento e
no crescimento de uma crianga. O contato do bebé com os alimentos é o primeiro
passo para seu crescimento e socializacdo, visto que os aspectos de prontidao
devem estar associados. Os bebés precisam ser capazes de manter a cabeca e o
tronco eretos e serem capazes de coordenar o movimento da lingua e degluticdo
para que estejam preparados para receber alimentos por via oral (LIFSCHITZ;
WERE, 2018).

As oportunidades e vivéncias alimentares nos primeiros dois anos de vida
repercutirdo até a vida adulta. A oferta de alimentos nessa fase influenciard na
formacao de habitos alimentares saudaveis, na prevencdo de doencas, na formacgao
do paladar, na conscientizacao alimentar e ado¢cdo de habitos saudaveis ao longo
prazo (BRASIL, 2019).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS), recomenda o aleitamento materno
exclusivo até os seis meses de vida da crianca, visto que partir disso o leite materno
ndo consegue suprir todas as necessidades energéticas do bebé. Também a partir
dos seis meses a crianca encontra-se pronta para desenvolvimento geral e
neuroldgico, e com isso a alimentacdo complementar é realizada, de forma gradual e
sem a necessidade de parar de ofertar o leite materno (WHO,1998).

A recomendacgédo da OMS é de ofertar alimentos semissoélidos e macios, sob a
forma de puré, devendo ser amassados e nunca peneirados ou liquidificados, sendo
gue a consisténcia da dieta deve ser aumentada gradativamente, respeitando-se as
habilidades da crianca, e sempre utilizando copos ou talheres para auxiliar esse
momento (WHO,1998).

A introducéo equivocada ou realizada antes do desenvolvimento fisiolégico de
uma crianca podera acarretar consequéncias para a saude do bebé. Assim como,
uma introducdo de alimentos tardia é desvantajosa, visto que nesse momento as
necessidades energéticas aumentam e a crianca estd apta para explorar suas
habilidades e conhecer os alimentos (LOPES et al., 2018).

Sao varios 0os métodos de introducgéo alimentar que podem ser empregados.
O método de introducéo alimentar chamado de tradicional consiste na oferta dos
alimentos em formas de papas (néo liquidificadas) com a supervisdo dos pais e

cuidadores com o uso de colheres e copos; por volta dos 12 meses, orienta-se iniciar
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e ou comecar a introduzir os alimentos picados e na sua forma original (SBP, 2012).

J& o método participativo é realizado por meio da associacao da participacao
do bebé, ofertando os alimentos sdlidos, mas também com o gerenciamento e
supervisao dos pais (PADOVANI, 2015).

Outro método que surgiu entre os anos de 2008 nos Estados Unidos foi o
BLW. A sigla BLW refere-se a Baby-Led Weanin ou a desmame guiado pelo bebég,
idealizado por uma britanica chamada Gill Rapley, que partiu de o principio do bebé
criar independéncia na hora de se alimentar. A apresentacdo dos alimentos é feita
em pedacos, tiras ou bastdes, sem o uso de colheres ou objetos que possam ajudar
nesse momento. O BLW segue critérios de cortes e modo de apresentar o alimento
para a crianca, sendo assim a crianca € livre para explorar suas habilidades
motoras, controlar a quantidade de alimento ingerido e o tempo de duracdo da
refeicdo (RAPLEY, 2008).

No entanto, ainda ndo h& consenso sobre o a introducdo alimentar guiado
pelo bebé, e poucos sdo os estudos na lingua portuguesa. Sendo assim, esse
estudo tem o intuito de realizar uma revisdo dos achados cientificos, relacionados

com o BLW e seus riscos e beneficios.
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2 JUSTIFICATIVA

A partir dos estudos, observa-se que uma introducao alimentar realizada de
forma equivocada e precoce pode trazer maleficios para o bebé. Entretanto, os
hébitos alimentares criados nessa fase ditaram a salde e a forma que a crianga se
alimentara no futuro.

Atualmente, é possivel observar diversas duvidas a respeito dos métodos de
introducéo alimentar, principalmente o Baby-Led Weanin (BLW), de como ele deve
ser abordado e orientado, visto que ainda é um método novo, e ndo apresentado de
forma clara pelos Orgdos Mundiais de satde.

Com isso, essa revisao literaria tem o intuito de relatar os riscos e beneficios
da alimentacdo guiada pelo bebé ou BLW, e assim trazer conclusdes relevantes e
cientificas sobre o método.



3 OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GERAL

Analisar os riscos e beneficios da introducao alimentar por meio do método
BLW.

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Descrever e comparar os principais métodos de introducédo alimentar;
e Definir o método BLW;
e Elencar os principais riscos do BLW;

e Apontar os principais beneficios do BLW.

15
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4 MATERIAIS E METODOS

Estudo do tipo revisédo narrativa, realizado por meio de pesquisa nas bases de
periodicos nacionais da Scielo, Biblioteca Virtual em Saude, bem como
internacionais da PubMed e em livros e documentos oficiais do Ministério da Saude
e Organizacdo Mundial da Saude (OMS), e-books nas areas que abrangem a
introducéo alimentar.

A selecdo das referéncias utilizadas foi realizada pela utilizacdo dos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) Alimentacdo Infantil (Child Nutrition) e
Alimentacdo Complementar (Complementary Feeding) de forma associada através
do operador booleano “AND”, restringindo a amplitude da pesquisa. Além disso, a
pesquisa também sera orientada pela data de publicacdo, considerando os Ultimos
12 anos nos idiomas, portugués e inglés.

A principio, as publicacées foram previamente selecionadas pelos titulos e
resumos que deverdo conter informacfes acerca do tema proposto. Em seguida,
realizou-se uma triagem e organizacao na ordem cronoldgica dos artigos e materiais
escolhidos, com a selecdo daqueles que apresentaram aspectos relevantes
registrados e discutidos na literatura desde os anos de 2011 até o momento atual e

a exclusao de artigos e documentos duplicados e ndo pertinentes ao estudo.

Figura 1 - Fluxograma da pesquisa dos artigos

Questdes Norteadoras: Quais
os riscos e beneficios do
BLW?

|
v v

Periodo de Buscas: margo DECS: “Alimentagdo na
a maio de 2023. Infancia” AND “Alimentagao
Complementar”
4 v
Bases de Dados: Scielo; LILACS via
Biblioteca em Salde; PubMed; Livros
e documentos oficiais
A 4 Y
Critérios de Inclus&o: artigos nos Critérios de excluséo: artigos em
idiomas portugués e inglés Idiomas que n&o portugués;
com aspectos relevantes , periodo inferior a 2011; duplicados
publicados e néo pertinentes ao estudo.

Fonte: Elaborado pela autora (2023)
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apos busca bibliografica foram selecionados 25 artigos cientificos, 2 livros e 3
e-books, de acordo com o tema e relevancia, com o intuito de alcancar os objetivos
da pesquisa. No quadro 1, apresenta-se a caracterizagdo dos artigos selecionados

para esta revisdo narrativa.

Quadro 1: Caracterizacao dos artigos selecionados

TITULO DO ARTIGO OBJETIVOS PERIODICO ANO
REVISTA
A descriptive study investigating Relatar sobre atitudes e Maternal and
the use and nature of baby-led comportamentos de maes que Child Nutrition 2011
weaning in a UK sample of seguem a abordagem, guiado (PubMed)
mothers pelo bebé.
Baby-Led Weaning: A New Relatar e identificar o que é o Sage
Frontier? desmame guiado pelo bebé e Journals 2015
como dominé-lo.
Baby-Led Introduction to Solids Identificar a avaliar os riscos e BMC Pediatrics
(BLISS) study: a andomized beneficios de uma abordagem (Pub Med) 2015
controlled trial of a guiada pelo bebé.

baby-led approach to
complementary feedin

Experiences of baby-led weaning: | Relatar experiéncias e Maternal and

trust, control and renegotiation sentimentos de mées que Child Nutrition 2015
seguem o método baby-led. (PubMed)

Early influences on child satiety- Comparar 0 comportamento Pediatric

responsiveness: the role of alimentar dos 18-24 meses Obesity 2015

weaning style bebés desmamados: desmame (PubMed)

tradicional X estilo desmame
conduzido pelo bebé.

Baby-led Weaning: The theory Relatar as evidéncias sobre o Journal of

and evidencebehind the approach | BLW. Health Visiting 2015

Is spoon feeding justified for Relatar evidéncias que estao Journal of 2016

infants of six months? What does | disponiveis sobre introducéo Health Visiting

the evidence tell us alimentar, usando colheres. (PubMed)

Differences in eating behaviour, Explorar as diferencas Maternal & Child

well-being and personality caracteristicas maternas: entre Nutrition

between mothers following baby- | uso do método baby-led e a (PubMed)

led vs. traditional weaning styles abordagem tradicional. 2016

Infant feeding: beyond the Chamar a atengéo para a Jornal de

nutritional aspects importancia da interacéo entre Pediatria 2016
cuidador e crianca durante a (Scielo)

alimentacéo e a influéncia do
estilo de parentalidade, na
formagé&o do habito alimentar.

How different are baby-led Comparar bebés que seguem o BMJ Journals
weaning and conventional BLW e o método tradicional. (Pubmed)
complementary feeding? A cross-
sectional study

of infants aged 6—-8 months

2016
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No difference in self-reported

Verificar a frequéncia de

J Hum Nutr Diet

frequency of choking between engasgos entre bebés que (PubMed) 2017
infants introduced to solid foods estavam sendo introduzidos a
using a baby-led weaning or alimentos solidos usando uma
traditional spoon-feeding abordagem conduzida pelo
approach bebé ou tradicional com colher.
Baby-Led Weaning: The Evidence | Estabelecer evidéncias que Curr Nutr Rep.
to Dat sustentam a abordagem baby- (PubMed) 2017
led até agora, identificar
limitagBes e explorar a
necessidade de pesquisas
futuras nesta area.
Effect of a Baby-Led Approach to Relatar e observar se uma Jama
Complementary Feeding on Infant | abordagem guiada pelo bebé Pedriatrics 2017
Growth and Overweigh reduz o risco de excesso de (PubMed)
peso.
The baby-led weaning meThod Revisar na literatura assuntos Revista Paulista
(blw) in The conTexT of relacionados ao método BLW. de Pediatria 2018
complemenTary feeding: a review (PubMed)
Complementary Feeding: Beyond | Analisar os principais aspectos Ann Nutr Metab
Nutrition nao nutricionais da introducéo (PubMed) 2018
da alimentagdo complementar
Alimentacéo de criangas nos Avaliar a frequéncia do Rev. Paul.
primeiros dois anos de vida aleitamento materno e a Pediatr. 2018
introducéo da alimentacéo (Scielo)
complementar em criangas de
zero a 24 meses
Impact of a Modified Version of Adaptar as refei¢cdes da familia Nutrients
Baby-Led Weaning on Infant para seguir uma filosofia guiada (PubMed) 2018
Food and Nutrient Intakes: The pelo bebé, garantindo ao
BLISS Randomized Controlled mesmo tempo uma ingestao
Trial suficiente de ferro e energia.
Differences in dietary composition | Investigar a diferenca na Journal of
between infants introduced to exposicdo de alguns alimentos Human Nutrition 2018
complementary foods using Baby- | para criangas que seguem o and Dietects
led weaning and traditional spoon | método baby-led e método (Pub Med)
feeding tradicional.
Baby-Led Weaning, Panorama da | Analisar a literatura cientifica Rev Paul
nova abordagem sobre referente ao desmame guiado Pediatr. 2020
introducdo alimentar: revisdo pelo bebé (Baby-Led Weaning) (Scielo)
integrativa da literatura por meio de revisdo integrativa
de literatura a fim de identificar
riscos e beneficios.
Comparison of food and nutrient Comparar a alimentacéo de Journal of
intake in infants aged 6-12 criangas de 6 a 12 meses que Human Nutrition 2021
months, following baby-led or seguem o modelo Baby-Led- and Dietects
traditional weaning: A weaning e o modelo tradicional. (Pub Med)
cross-sectional study
Baby-Led Weaning: What Role Determinar a influéncia do BLW Nutrients
Does It Play in Obesity Risk no ganho de peso do bebé em (PubMed) 2021

during the First Years? A
Systematic Review

comparacao com a alimentacgao
tradicional com colher e avaliar
se poderia diminuir o risco de
obesidade em criancas.



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5438437/
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Complementary feeding of infants | Revisdo que aborda os Nutrition
and young children 6 to 23 principais temas a respeito da Reviews 2021
months of age introducao alimentar em (PubMed)
criancas.
Complementary feeding: Should Discutir e relatar sobre a J Hum Nutr Diet
baby be leading the way? abordagem, guiado pelo bebé. (PubMed) 2022
Estimated energy and nutrient Usar um diario de dieta pesada J Hum Nutr Diet
intake for infants following de 3 dias para medir a ingestéo (PubMed) 2022
baby-led and traditional weaning estimada de energia e
approaches nutrientes em bebés de 6 a 12
meses.
Use of the Baby-Led Weaning Avaliar o conhecimento das Nutrients
(BLW) Method in Complementary | maes sobre o uso do método (PubMed) 2022

Feeding of the Infant-A Cross-
Sectional Study of Mothers Using
and Not Using the BLW Method

BLW para ampliar a dieta de
uma crianga pequena

Fonte: Bases de dados: LILACS,

SCIELO, MEDLINE, PUBMED.

No quadro 2, apresenta-se a caracterizacao dos e-books e livros selecionados

para esta revisdo narrativa.

Quadro 2 — Caracterizacao dos e-books e obras literarias selecionadas

TITULO OBJETIVO PERIODICO/ ANO
REVISTA
Introducing Solid Foods Oferecer informacdes a respeito do Unicef
Giving your baby a better método BLW. 2011
start in life
Manual de Orientagfes: Informacdes e orientagdes sobre Sociedade
Alimentacéo do lactente ao alimentacéo na infancia. Brasileira de 2012
adolescente Pediatria
Introducéo alimentar Relatar informacdes sobre os Obra
Participativa métodos de introdugédo alimentar, em Literaria 2015
especial o método participativo.

A Alimentacéo Oferecer informagédo sobre o método Sociedade
Complementar e o Método BLW. Brasileira de 2017
BLW Pediatria.
Guias de Cortes para BLW- Oferecer informacdes sobre os Obra
Como cortar os Alimentos cortes e modos de ofertar as Literaria 2021
pelo Métodos BLW de Forma | refei¢cdes para bebés que seguem o
Segura e Facil. BLW.

Fonte: e-books e obras literarias selecionadas

Apés a selecdo dos artigos, foram definidas as seguintes tematicas, que

serdo abordadas a seguir:

e Aintroducgao alimentar

e Principais métodos de introducéo alimentar e Definicdo do método BLW
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e Os principais riscos do BLW

e Os principais beneficios do BLW

5.1 A INTRODUCAO ALIMENTAR

O leite materno € u(nico alimento que fornecerd todos o0s nutrientes
importantes para o desenvolvimento geral do bebé e anticorpos que auxiliam no
combate de doencas e formacgao do sistema imunologico. Portanto, a amamentacéo
deve ser exclusiva até os 6 meses de idade, auxiliando na criacao do vinculo entre a
mae e o bebé. ApGs os 6 meses as criangas necessitam aumentar o porte calérico e
descobrir as texturas e gostos de outros alimentos e a partir desta idade, tornam-se
aptos para conhecer e introduzir alimentos na dieta (LOPES et al.,2018

Isso ocorre devido a prontiddo do desenvolvimento do organismo do bebé,
incluindo o melhor funcionamento do intestino, melhora das fungdes motoras e orais,
a formacao do sistema imunoldgico, que se encontrando pronto para receber uma
dieta além do leite materno (NAYLOR; MORROW, 2001).

Além disso, por volta dos 6 meses, 0 instinto e a curiosidade das criancas
crescem, e eles se sentem prontos para investigar os ambientes com as maos,
bocas e viver novas experiéncias (RAPLEY, 2008).

Os bebés apresentam indicadores que sinalizam a prontiddo para a
introducdo alimentar. Esses sinais, normalmente surgem a partir dos 6 meses de
idade e sdo caracterizados pelo desenvolvimento que a crianca apresenta, como 0
sentar e conseguir manter a cabeca ereta, o interesse pelos objetos ou alimentos
atraves de olhares e interagcdes com as maos e a boca (UNICEF, 2011).

Algumas das recomendacOes para esse periodo citadas pelo guia da
StartFourLife, estdo associadas com o respeitar a crianga nesse momento e caso ela
ndo aceite mais 0s alimentos, € necessario encerrar a refeicdo e tentar novamente
em outro momento, evitando gerar estresse para crianca e familia (UNICEF, 2011).

De acordo com a Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP), é importante que a
crianca tenha o contato com diferentes cores, texturas, temperaturas, explorando os
alimentos e evitando o possivel surgimento, da fobia alimentar (SBP, 2012).

A refeicdo da crianga deve ser realizada em unido com a familia, para que

possa aprender a se alimentar. Importante que 0s responsaveis estejam sempre ao
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lado das criangas no momento da refei¢do, iniciando com poucos alimentos no prato,
sem distrair a crianga com telas ou outros objetos (UNICEF, 2011).

Durante a introducdo alimentar € importante que o bebé aprenda se
autorregular e a reconhecer os sinais de saciedade, em virtude da criacdo dos
hébitos alimentares que é formada durante a infancia. Forcar a crianga se alimentar
ou impor algo nesse momento pode acarretar problemas comportamentais no futuro
e até mesmo a obesidade (FORSTES, 2015).

A introducdo alimentar € um passo importante para a vida da crianca e
conforme Silva, Costa e Giuliani (2016), deve ser realizada de maneira saudavel,
gradual e sem terrorismos.

O cuidador deve ser respeitoso e sensivel aos sinais da crianca, oferecendo
alimentos em um ambiente calmo e agradavel para o bebé; as refeicbes devem ser
compostas de alimentos saudaveis, como frutas, legumes, cereais e carnes,
evitando o consumo de acgucar, sodio e alimentos gordurosos (UNICEF, 2011,
SILVA; COSTA; GIUGLIANI, 2016).

5.2 OS PRINCIPAIS METODOS DE INTRODUCAO ALIMENTAR

Atualmente existem diversos métodos para introducdo alimentar, sendo os
mais comuns a Introducdo Alimentar Tradicional (IAT), participativa e BLW.

A IAT é o método no qual as refeicbes sdo conduzidas pelo adulto, que
decide o inicio, a consisténcia, o ritmo e a quantidade dos alimentos (SBP, 2012).

A Sociedade Brasileira de Pediatria (2012) recomenda que a introducgao
tradicional, deve ser iniciada a partir dos 6 meses, com alimentos de consisténcia
pastosa (papas/purés), nao liquidificados e ofertada com o uso da colher. Os
alimentos e a consisténcia irdo variar gradativamente, de acordo com a evolucéo da
mastigacéo, degluticdo, coordenacédo motora e aceitacdo do bebé.

A OMS e SPB recomendam que a introducdo alimentar seja realizada pelo
método tradicional, usando colheres e copos, com o propésito de respeitar os limites
e movimentos mastigatorios e de degluticdo da crianca (MAIA et al., 2022).

Uma das vantagens do IAT esta relacionada com o maior controle dos pais na
alimentacdo da crianca. Os responséaveis regulam a quantidade e o ritmo da
alimentacao, entretanto a desvantagem € a falta de autonomia do bebé e a oferta de

alimentos que pode ser maior que o0 necessario para a crianga (SILVA et al., 2016).
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O Baby-Led-Weaning (BLW) é método de introducéo alimentar mais recente e
vem sendo bastante debatido. Sua idealizacdo foi realizada por uma britanica
chamada Gill Rapley, que comecou a discutir sobre o assunto em 2001, entretanto,
apenas em 2008 com a publicagdo do seu livro chamado “Baby-led Weaning:
Helping Your Baby to Love Good Food” que o método comegou a se tornar
conhecido e discutido por todo o mundo (SBP, 2017).

O livro consiste em um guia pratico com informacdes necessarias para que 0s
pais se sintam seguros em aplicar o BLW para seus filhos, enfatizando a importancia
do bebé ser o protagonista da sua alimentagdo e desmitificando mitos a respeito da
introduc&o alimentar, em que muitos alegam que deve ser realizada apenas com o
uso de colheres e alimentos em papa. Foi o primeiro livro e guia a ser publicado com
o tema sobre o BLW. Teve traducdo para 20 idiomas diferentes e a autora ja
escreveu mais 6 livros sobre introdugéo alimentar e BLW (RAPLEY, 2008).

O BLW preconiza que a partir dos 6 meses de idade a crianga tem prontidao
para outros alimentos, além do leite materno ou férmula. O método de introducao
alimentar BLW consiste em apresentar os alimentos em pedacos, com corte e
tamanhos especificos, de modo a possibilitar que 0 bebé consiga se autoalimentar e
regular a quantidade de alimento que deseja inserir na boca. E um desmame guiado
pelo bebé, oferecendo autonomia e uma liberdade para ele (UNICEF, 2011).

A oferta dos alimentos deve seguir um padrdo, estar no corte certo, no
formato de tiras e bastbes e com consisténcia correta, para que o bebé possa pegar

e amassar com a gengiva (RAPLEY, 2008).

R e

Fonte: MALUF; CAVALCANTE (2021).
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Os cortes em bastdes e palitos evitam o engasgo e considerados o jeito mais
facil da crianga manusear o alimento até a boca. Com o decorrer do tempo, 0 bebé
melhora suas habilidades motoras e sensodrias, desenvolvendo o movimento de
pinca com os dedos, alternando os cortes dos alimentos de bastbes e palitos para
pedacos menores dos alimentos (RAPLEY; MURKETT, 2008).

Figura 3 — Diferenca entre o corte em bastfes e palitos e o corte em pinca

x

Inicio Pinca

Fonte: MALUF; CAVALCANTE (2021).

O método participativo consiste na juncdo das técnicas do BLW com o uso da
colher para ofertar os alimentos na forma de purés e amassado, portanto, 0 método
€ caracterizado por uma juncdo de uma alimentacdo independente e ao mesmo
tempo, assistida pelos pais e responsaveis (PADOVANI, 2015).

Para Rapley e Murkett (2008), o importante € respeitar o bebé nesse
momento de descoberta dos novos alimentos, e caso 0s responsaveis optem pelo
método participativo, a crianca deve aceitar o uso das colheres nas refeices e se
mostrar interessada.

O bebé pode nédo explorar o suficiente suas habilidades e oportunidades de
desenvolvimento ou ainda, existe a possibilidade da oferta de alimentos, ser maior
do que a crianca € capaz de consumir (PADOVANI, 2015).

Entretanto, ndo ha contraindicacées quando ha a juncao dos dois métodos,
mas quando oferecemos puré ou a comida com a colher para o bebé, acaba-se
perdendo uma parte do conceito do BLW, caracterizada pela autonomia e a
oportunidade de escolhas do bebé (PADOVANNI, 2015).
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5.3 OS PRINCIPAIS RISCOS DO BLW

Existem muitos medos e insegurancas a respeito do BLW, de como ofertar a
refeicdo, se a crianca ira comer as quantidades ideais dos alimentos e se as
necessidades cal6ricas e nutricionais serdo atingidas. Confiar que o bebé conhece
seu apetite e esta pronto para ser o proprio protagonista da sua alimentacdo € um
dos aspectos mais dificeis do BLW (RAPLEY, 2015).

Os principais riscos que podemos citar sdo: ndo atingir as calorias e nutrientes
ideais, engasgo e a auséncia de conhecimento ou aptiddo do cuidador ou
responsavel em ofertar os alimentos de maneira correta para a crianga (TAYLOR et
al., 2017; ARANTES et al., 2018).

Para Daniels et al. (2015), a preocupacao com 0 engasgo € algo comum entre
0s pais e responsaveis. Em sua andlise foi concluido que existem poucos dados
sobre taxa de engasgo em lactentes que seguem a abordagem BLW.

No estudo de Brown (2017), realizando uma andlise entre dois grupos, um
guiado pela abordagem BLW e o outro grupo que segue o método tradicional. Os
resultados mostraram maiores episddios de engasgo em bebés que usam colheres e
comem na forma de puré em comparacdo ao método guiado pela crianca.

Os alimentos que mais apresentam chances de engasgo sdo alimentos mais
duros, as cascas de frutas, vegetais crus e frutas secas (MORISON et al., 2016).

Entretanto, € importante mencionar que a conscientizacdo dos responsaveis é
um fator que acarreta os resultados da introducdo alimentar, e principalmente nas
chances de engasgo. Para que haja maior seguranca a respeito do corte correto dos
alimentos e ao ofertar as refeicbes, os cuidadores devem estar cientes sobre o
manejo do método escolhido e aconselhados sobre como minimizar os riscos da
abordagem (BROWN, 2017).

A respeito dos nutrientes ingeridos, o estudo de Morison et al. (2016),
comparou dois grupos distintos de criangcas em sua analise. Um grupo seguia a
abordagem IAT, e o outro o BLW. Os resultados mostraram que criangcas que
seguiam a abordagem do BLW tiveram a ingestdo maior de gorduras saturadas ao
longo do dia, uma ingestdo menor de nutrientes como zinco, ferro e a vitamina b12,
em comparacao com o IAT.

Porém, bebés que seguem o método BLW apresentam um consumo maior de

frutas, verduras e graos integrais (ERICKSON et al., 2018).
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Rowan, Lee e Brown (2018), examinaram as diferencas na exposi¢cao dos
grupos de alimentos em bebés de 6 a 12 meses que foram introduzidos a alimentos
sélidos usando BLW e uma abordagem tradicional de alimentacdo com colher. Os
resultados mostraram diferencas significativas entre os grupos: bebés que seguem a
abordagem BLW tiveram mais contato com proteinas, em comparagdo aos que
seguem o modelo tradicional, onde a oferta de puré de frutas é maior e a oferta de
proteina tende a ser menor.

Entretanto, os bebés podem obter a maior parte de suas necessidades de
proteina a partir do leite materno ou a formula, visto que o leite ainda deve constituir
a maior parte da dieta durante o primeiro ano (WHO, 2003).

A respeito das calorias ingeridas na introducdo alimentar, segundo Brown et
al (2015), o peso corporal dos lactentes que seguiam o método BLW era inferior ao
peso dos bebés que seguiam a IAT. Para Lutter et al. (2021), o desmame conduzido
pelo bebé resultou em um menor risco de sobrepeso infantil.

Apesar das diferencas na apresentacdo dos alimentos, ndo ha diferenca
significativa na ingestdo de nutrientes e calorias entre os dois grupos, portanto, o
método guiado pelo bebé ou a abordagem tradicional sdo nutricionalmente
adequadas (ERICKSON et al., 2018; ROWAN; LEE; BROWN, 2022).

E necessaria a realizacdo de uma educacdo adequada aos pais e
responsaveis, para assim, evitar erros comuns no momento de introduzir a crianca
ao mundo da alimentacédo (WERE; LIFSCHITZ, 2018; BIALEK-DRATWA et al., 2022;
PEARCE; LANGLEY-EVANS, 2021).

5.4 OS PRINCIPAIS BENEFICIOS DO BLW

Muitos pais e responsaveis optam em seguir a abordagem guiada pelo bebé
por alguns motivos. Um deles é a falha da introducao alimentar tradicional ou a nédo
aceitacédo da crianca em se alimentar com o uso da colher (ARDEN; ABBOT, 2015).

A literatura apresenta uma diversidade de estudos que mostram os beneficios
da realizagdo do BLW, entre eles podemos ressaltar o desenvolvimento da
autonomia do bebé e da coordenagédo motora (GOMEZ et al.2020).

O BLW também foi associado a uma série de comportamentos relacionados a
saude que seriam benéficos, como uma introducdo posterior de alimentos

complementares, um maior contato com o leite materno ou formula, maior


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Bia%C5%82ek-Dratwa+A&cauthor_id=35745102
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participacdo nas refeicbes em familia e menos preocupagfes maternas sobre o
processo de desmame (BROWN; LEE, 2011).

Para Rapley (2008), o BLW oferece a oportunidade de inclusdo de uma
variedade de texturas, sabores, onde a criangca apresenta o contato com o alimento
em pedacos, oposto de uma alimentacdo de consisténcia homogénea, em que a
dificuldade de distinguir os alimentos na hora de consumir é maior.

Por meio do BLW o bebé explora o alimento antes de consumir, trazendo
vantagens para o0 desenvolvimento das habilidades motoras e sensorias,
aumentando a oportunidade de a crianga reconhecer cada tipo de grupo alimentar
(RAPLEY et al, 2015).

Uma introducao realizada com o uso de colheres reduz a autonomia do bebé,
visto que quando a refeicdo € ofertada de forma amassada ou em quantidades de
alimentos séo pré-estabelecidas, dificultando o poder de escolha de qual alimento a
crianca gostaria de comer primeiro, e a quantidade de alimento a ser ingerida
(RAPLEY, 2016)

A respeito da autorregulacdo, segundo Daniels et al (2015), existe uma
relacdo da abordagem BLW com a criacdo da autorregulacdo energética que 0s
bebés desenvolvem e que tendem a manter até a vida adulta. O BLW passa
confianca e controle das refei¢cdes, sendo um método que reduz o controle materno
na alimentacéo e promove independéncia para o bebé (ARDEN; ABBOT, 2015).

O estudo de Brown et al (2015) mostrou que o grupo de desmame tradicional
foi associada a menor capacidade de resposta a saciedade, como um traco de
comportamento alimentar obesogénico, passando autonomia para 0s bebés,
oportunidade de aprendizado e conscientizacdo a respeito dos alimentos e da sua
regulacdo é maior. Conforme Rapley (2015), o método ainda auxilia na formacéo dos
hébitos sociais, no convivio com a familia e na observacéo da crianca a respeito da
alimentacdo da casa (RAPLEY, 2015), visto que as refeicdes em familia incentivam
a interacao entre os membros da casa (SBP, 2015).

A preocupacao dos responsaveis nesse momento pode acarretar o modo que
a crianca se alimenta (BROWN, 2015), visto que a falta de evidéncias sobre o
assunto pode causar duvidas no manejo do método (TORRES et al., 2021).

O momento da refeicdo deve ser proporcionado em um ambiente tranquilo,
onde haja o respeito e a paciéncia com a crianca, sem a utilizacdo de estratégias

repreensivas ou punitivas (SBP, 2015).
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A partir de todos os dados apresentados, existem diversas formas de
introduzir os alimentos na vida de uma crianca, sendo que cada método apresenta
pontos negativos e positivos que devem ser avaliados.

Diante disto, podemos ressaltar a importancia que o nutricionista exerce na
introducé@o alimentar, auxiliando e orientando os pais e responsaveis a conduzir a
crianca nesse momento, e assegurando que o método escolhido ndo acarretara
prejuizos nutricionais para o bebé.

Portanto, é necessario que mais estudos sejam realizados a respeito dos
métodos de introducéo alimentar, visto que ndo ha uma conclusdo de qual o melhor
meétodo a ser seguido. O fundamental é que a crianca esteja sendo alimentada de

forma respeitosa, segura, saudavel e com acompanhamento nutricional.
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