g2, CENTRO UNIVERSITARIO PRESIDENTE ANTONIO CARLOS
UNIPAC - BARBACENA
CURSO DE NUTRICAO

ISABELLA SOUSA CAMPOS
STEPHANIE MENDES CARVALHO DA COSTA

AVALIACAO QUALITATIVA DAS EXPERIENCIAS DE MAES COM
INTRODUCAO ALIMENTAR TRADICIONAL E BABY-LED WEANING (BLW)

BARBACENA
2021



ISABELLA SOUSA CAMPOS
STEPHANIE MENDES CARVALHO DA COSTA

AVALIACAO QUALITATIVA DAS EXPERIENCIAS DE MAES COM
INTRODUCAO ALIMENTAR TRADICIONAL E BABY-LED WEANING (BLW)

Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado
ao Curso de Nutrigdo do Centro Universitario
Presidente Antonio Carlos — UNIPAC, como
requisito obrigatorio para obtengdo do titulo de
Bacharel em Nutricao.

Orientadora: Gilce Andrezza de Freitas
FollyZocateli.

BARBACENA
2021



ISABELLA SOUSA CAMPOS
STEPHANIE MENDES CARVALHO DA COSTA

AVALIACAO QUALITATIVA DAS EXPERIENCIAS DE MAES COM
INTRODUCAO ALIMENTAR TRADICIONAL E BABY-LED WEANING (BLW)

Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado
ao Curso de Nutrigdo do Centro Universitario
Presidente Antonio Carlos — UNIPAC, como
requisito obrigatorio para obtengdo do titulo de
Bacharel em Nutricao.

Orientadora: Gilce Andrezza de Freitas
FollyZocateli.

Entregue em: 26/11/2021

Gy

GILCE ANDREZZA DE FREITAé FOLLY ZOCATELI - ORIENTADORA

Gorloll S Cormpes,

ISABELLA SOUSA CAMPOS
h‘i LSO A CET v

STEPHANIE MENDES CARVALHO DA COSTA

BARBACENA
2021



AVALIACAO QUALITATIVA DAS EXPERIENCIAS DE MAES COM
INTRODUCAO ALIMENTAR TRADICIONAL E BABY-LED WEANING (BLW)

Isabella Sousa Campos!
Stephanie Mendes Carvalho da Costa!

GilceAndrezza de Freitas Folly Zocateli?

1. Académica do curso de Bacharelado em Nutricdo, Centro Universitario Presidente Antonio
Carlos - UNIPAC, Barbacena-MG.
2. Professora orientadora do curso de Bacharelado em Nutri¢ao, Mestra em Satde e Nutrigao,

Nutricionista, Centro Universitario Presidente Antonio Carlos - UNIPAC, Barbacena-MG.

RESUMO

Introducio: Uma das fases mais importantes para o crescimento e desenvolvimento do bebé
¢ a Introdugdo Alimentar (IA). Um novo modelo alternativo surgiu proporcionando inovagdes
a introducdo de alimentos, o modelo ¢ o Baby-Led-Weaning (BLW). Objetivo: Avaliar
qualitativamente as experiéncias de maes sobre a IA tradicional e sobre o método Baby-Led-
Weaning (BLW) na cidade de Barbacena, Minas Gerais. Metodologia: O estudo foi realizado
na cidade de Barbacena, Minas Gerais, por meio de entrevista. Foi aplicado um questionario
qualitativo, sendo as respostas gravadas por um aparelho celular, transcritas em documento do
Microsoft Office Word e analisadas pela técnica de analise de conteido. Resultados e
Discussdes: Observou-se que grande parte das maes ndo conheciam o método BLW
mostrando-se presas as orientagdes pediatricas, ou muitas vezes, sem iniciar uma procura por
diferentes métodos de IA. Além de relatos de IA precoce, oferta de alimentos industrializados,
uso de liquidificador na preparagdo dos alimentos, adicdo de sal, acticar, como também a
exclusdo de frutas e agua na IA. Conclusio: Foi evidenciado que a maioria das mulheres
entrevistadas ndo buscaram novas informagdes ao dar inicio a IA de seus filhos. Foi possivel
analisar ainda, que o grau de conhecimento do BLW no publico analisado foi vago, além de
ser evidenciada a realizagdo do método de IA por somente por uma mae, que ainda realizou

de forma tardia.

Palavras-chave: Nutricio da crianca; Saude materno-infantil; Fenomenos fisiologicos da

nutricdo do lactente.



ABSTRACT

Introduction: One of the most important phases for the baby's growth and development is the
Food Introduction. A new alternative model emerged providing innovations to the introduc-
tion of food, the model is the Baby-Led-Weaning (BLW). Objective: To qualitatively evalu-
ate the experiences of mothers regarding the introduction of traditional food and the Baby-
Led-Weaning (BLW) method in the city of Barbacena, Minas Gerais. Methodology: The
study was carried out in the city of Barbacena, Minas Gerais, through interviews. A qualita-
tive questionnaire was applied, and the answers were recorded by a cell phone, transcribed
into a Microsoft Office Word document and analyzed using the content analysis technique.
Results and Discussion: It was observed that most mothers did not know the BLW method,
showing themselves to be attached to pediatric guidelines, or often, without starting a search
for different methods of food introduction. In addition to reports of early food introduction,
offer of processed foods, use of a blender in food preparation, addition of salt, sugar, as well
as the exclusion of fruits and water in the Al. Conclusion: It was evident that most of the
women interviewed did not seek new information when starting to introduce their children to
food. It was also possible to analyze that the degree of knowledge of BLW in the analyzed
public was vague, in addition to being evidenced that the Al method was performed by only

one mother, who still performed it lately

Keywords: Child nutrition; Maternal and child health; Physiological phenomena of infant

nutrition.



1 INTRODUCAO

A alimenta¢do complementar ¢ um importante marco na vida do bebé, pois nesse
periodo o mesmo evolui fisiologicamente e tem seu contato com os primeiros alimentos além
do leite materno. Essa introducao alimentar (IA), sendo de forma nutricionalmente adequada,
fornece nutrientes em quantidade e qualidade suficientes e garante o crescimento e o
desenvolvimento do bebé!.

A Organiza¢do Mundial de Saude (OMS)? aconselha que tanto a 4gua, quanto os chas
e também os outros tipos de leites, que ndo seja leite materno, devem ser evitados de serem
oferecidos aos bebés, pois seu uso estd associado ao desmame precoce e ao aumento da
morbimortalidade infantil®. Assim, ¢ ideal e recomendado que se inicie a (IA) a partir dos
seis meses de idade, pois o leite materno ja ndo conseguira atender a todas as necessidades
nutricionais da crianga.

Assim, a partir dos seis meses de vida inicia-se a IA, na qual a crianga ird se adaptar
com a consisténcia dos alimentos aos poucos. Geralmente, os alimentos devem ser
amassados, para que fiquem como purés ou papas, sendo feito de forma manual, com o garfo.
Para que seja feita com sucesso, ¢ ideal ndo utilizar o liquidificador ou peneiras e sim, deixar
0 mais proximo do natural, mudando ao avancgar da idade. Assim o bebé ir4 evoluir até comer
alimentos na consisténcia de adultos’.

Em contrapartida ao método delA convencional, em 2008 surgiu uma nova forma de
IA chamada Baby-Led-Weaning (BLW), que traduzido para o portugués significa ‘desmame
liderado pelo bebé’. O BLW foi desenvolvido pela enfermeira britanica Gill Rapley e ¢
considerada uma auto-alimentacao a partir dos seis meses. Onde vem ganhando cada vez mais
seguidores, pois tem como objetivo contemplar a saciedade, a autonomia, garantindo uma
abordagem multissensorial na qual o bebé interage com formas, cores, sabores e texturas dos
alimentos gerando uma melhora no desenvolvimento motor!+.

Neste modelo novo de 1A, os pais oferecem ao bebé fun¢des como: morder, mastigar e
engolir de forma natural no tempo da crianga, incentivando assim, uma autonomia no controle
da fome, no quanto vai comer e como comer, criando um hébito alimentar e aumentando o
controle da saciedade. Para isto, oferta-se alimentos in natura, em tiras ou em bastdes sem a
utilizagdo de papinhas tradicionais da IA tradicional®.

Porém ¢ notavel que, apesar da modernidade atual em variedades e opg¢des de IA, as

mdées optam pela opgdo mais facil e pratica no dia a dia influenciadas pelos costumes antigos®.



Assim, ¢ de extrema importancia a divulgacdo do método BLW, para que as maes se
conscientizem e consigam abranger esse conhecimento com seguranga para ofertar todos os
nutrientes necessarios de forma prazerosa para o bebé®.

Esse estudo teve como objetivo avaliar qualitativamente as experiéncias de maes sobre

IA tradicional e sobre o método BLW na cidade de Barbacena, Minas Gerais.



2 METODOLOGIA

Tratou-se de uma pesquisa qualitativa, transversal, descritiva e exploratoria baseada
em uma entrevista com maes atendidas no Centro de Especialidades Multiprofissionais
(CEM) na cidade de Barbacena, Minas Gerais. A pesquisa foi realizada com aplicagdo de um
questionario verbal gravado em maes que usaram e maes que nao usaram o método BLW na
(IA) de seus filhos.

Os critérios de inclusdo foram: maes que ja tenham filhos e que ja tenham iniciado a
IA dos mesmos, mulheres que usam o método de introducdo BLW e as que ndo usam, que
aceitaram participar voluntariamente da pesquisa e que assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) e de Autorizagdo para a Gravagdo de Voz. Os critérios de
exclusdo foram: mulheres que ndo tenham filhos, gestantes e que se recusem a participar
voluntariamente da pesquisa, que se recusem a assinar o (TCLE) e se recusem a assinar a
Autorizagdo para a Gravacdo de Voz, homens, idosos e criangas.

Para a realiza¢do da pesquisa foram aplicados dois questionarios ndo estruturados
elaborados pelas pesquisadoras. Sendo entrevistadas mulheres que se encaixaram nos critérios

de inclusdo, tendo um questiondrio voltado totalmente para maes que usam ou usaram o
método BLW e um voltado para maes que ndo usam ou ndo usaram. Ambos apresentam

questdes abertas e discursivas com relagdo as experiéncias vividas por elas no processo de 1A
de seus filhos.

As questdes para as maes que usam ou usaram o método BLW estdo descritas no

Quadro 1.

Quadro 1. Questionario a ser respondido pelas maes que usam/usaram BLW.

Vocé tem filhos? Quantos? Com que idade seus filhos estdo?

Vocé se lembra com quantos meses vocé iniciou a introducao alimentar dos seus filhos?

Quais alimentos vocé comegou a introduzir na alimentacao dele(a)?

Vocé adiciona sal ou agticar nas preparacdes?

Era vocé mesmo que preparava as refei¢des e oferecia ou vocé tinha alguma ajuda? Como

eram oferecidas as refei¢des?

O que vocé acha do método BLW?

Como vocé optou por esse método de introdugao alimentar?

Vocé acha que esse método de introdugdo alimentar estimulou o seu filho em algum aspecto?




Vocé sabe o que ¢ um reflexo de GAG? Durante a oferta da refeicdo vocé ja percebeu que

1Sso aconteceu?

Vocé conhece o método tradicional de introducao alimentar? Ja cogitou usa-lo?

J& para as maes que usam ou usaram esse método de IA, as perguntas estdo no Quadro

Quadro 2. Questionario a ser respondido pelas maes que nao usam/usaram BLW.

Vocé tem filhos? Quantos? Com que idade seus filhos estdo?

Vocé se lembra com quantos meses vocé iniciou a introducao alimentar dos seus filhos?

Quais alimentos vocé comegou a introduzir na alimentacao dele(a)?

Vocé adiciona sal ou agticar nas preparacdes?

Era vocé mesmo que preparava as refei¢des e oferecia ou vocé tinha alguma ajuda? Como

eram oferecidas as refei¢des?

Durante as refeicdes como vocé percebia que seu filho estava satisfeito?

Vocé ja teve curiosidade de conhecer os métodos de introdugdo alimentar?

Vocé ja cogitou a possibilidade de oferecer alimentos inteiros ao invés de papinhas ou

comidas amassadas?

Vocé ja teve curiosidade ou experimentou deixar o seu filho comer sozinho? Se sim, como

foi essa experiéncia?

As participantes da pesquisa foram convidadas a participar enquanto esperavam na
sala de espera - onde foram usados EPIs de seguranca, como mascara e alcool em gel para
protecdo de todos devido a pandemia do corona virus - e responderam o questionario no final
da consulta na sala de espera. As abordagens aconteceram todos os dias de consulta dentro
dos meses de agosto e setembro de 2021. O niimero amostral de mulheres selecionadas para a
pesquisa ndo foi probabilistico e por conveniéncia. A pesquisa foi interrompida quando as
entrevistas se tornaram saturadas e repetitivas e ndo apresentaram novidades ou divergéncias
a serem discutidas de umas para as outras sendo estimada uma média de 20 mulheres.

A aplicacdo do questionario levou de 10 a 20 minutos, a depender da entrevistada e
todas as respostas foram gravadas por meio de aparelhos celulares com fungdo gravador de
voz da marca Xiaomi®, modelo Redmi Note 8 e da marca Samsung®, modelo A70. A
gravacao foi salva com um co6digo numérico aleatorio para preservar a identidade delas, com a

identificacdo apenas se usam ou ndo o método BLW. Depois de cada entrevista, as




participantes receberam um folheto informativo (Apéndice I) sobre 0 método de IA BLW e
seus beneficios.

Ap6s a coleta dos dados, as entrevistas gravadas foram transcritas para um documento
no Microsoft® Office Word com as falas exatamente idénticas, incluindo pausas e expressdes
de emocao. Estes documentos foram salvos de diferentes formas, conforme descrito
anteriormente.

Para andlise das entrevistas foi utilizada a técnica de analise de conteudo que, de modo
operacional, baseia-se em uma leitura das transcri¢des de primeiro plano para atingir um nivel
mais aprofundado - aquele que ultrapassa os significados manifestos’.

Toda a realizagdo da pesquisa ocorreu de forma a obedecer a Resolucdo do Conselho
Nacional de Saude e os pesquisadores trataram a sua identidade com padrdes profissionais de
sigilo, que traz a regulamentagio da pesquisa em seres humanos®. A pesquisa foi submetida
ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) com seres humanos do Centro Universitario
Presidente Antonio Carlos, Barbacena, Minas Gerais, para avaliagdo quanto aos aspectos
éticos. Diante disso, a pesquisa foi realizada mediante aprovagdo sob parecer 4.849.086. As

pesquisadoras declaram que ndo houve conflitos de interesses na realizagdo desta pesquisa.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram entrevistadas 20 mulheres com faixa etaria entre 20 e¢ 40 anos, todas maies.
Durante a pesquisa, algumas mulheres revelaram que comegaram (IA) quando o filho

completava 6 meses de vida, mas algumas iniciaram até antes desse periodo.

“[Entrevistadora] ... vocé se lembra com quantos meses vocé comegou a introdu¢do
alimentar deles?

[Mae] Com seis meses...

[Entrevistadora] Todos com seis?

[Mae] Sim.” (2009017)

Das 20 mulheres entrevistadas, 18 maes e uma avo relataram que nunca realizaram o

método BLW de IA por ndo conhecer, conforme observado nos relatos descritos abaixo.

“[Entrevistadora] Vocé conhece o método de introdu¢do alimentar BLW?
[Mae] Nao.” (2009024)

“[Entrevistadora] Ai eu vou te fazer umas perguntinhas... é.... esse método que eu te falei,
vocé ja conhece.... Ja ouviu falar?
[Mae] Ndo, nao tinha.”

Observou-se ainda, na presente pesquisa, que apenas uma mae relatou ter ofertado

alimentos mais inteiros ao seu filho ap6s alguns meses.

“[Entrevistadora] Vocé ja cogitou a possibilidade de oferecer os alimentos inteiros ao
invés de amassados?

[Mde] Entdo, depois que ela fez quase 8 meses, sim.

[Entrevistadora] Vocé ja teve curiosidade de conhecer outros métodos de introdugdo
alimentar?

[Mde] Sim, eu ja até procurei saber.

[Entrevistadora] Vocé se lembra dos nomes?

[Made] A..... era de comer sozinho. Nao sei se isso é um método. Por exemplo, a
banana eu deixava so6 a metade na casca e deixava ela comer, eu so6 ndo lembro o
nome.

[Entrevistadora] Era BLW?

[Mae] Isso.”(290902S)

Essa mae, aplicou o método BLW ao oferecer alimentos inteiros no decorrer da IA de
seu filho. Entretanto, observou-se que este ndo foi o método exclusivo de IA fornecido a

crianga, ja que, antes dos 8 meses a mae relatou oferta de alimentos amassados.
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“[Entrevistadora] Como que vocé oferecia as refeigoes?
[Mde] De fruta eu oferecia amassada, ela so comia banana e mamao no comego. Ai eu
amassava os dois e dava ela. E a sopa normal, na colher.” (290902S5)

O desconhecimento do método de IA BLW ¢ um fator importante a ser destacado, isto
porque, os adultos sdo os responsaveis por incentivar € encorajar as criangas a comerem
sozinhas, a terem contato com o alimento no momento da refeicdo, bem como, certificar que a
ingestdo de alimentos estd acontecendo de forma adequada’. A TA ¢é a forma de garantir e
complementar o aporte nutricional necessario para o crescimento e desenvolvimento
saudaveis da crianga'®. Logo, é essencial conhecer os diferentes métodos de IA para que se
consiga garantir uma adequada nutri¢do para a crianga.

Nesta pesquisa, foi perceptivel que as maes que iniciaram a IA de seus filhos de forma
precoce, ndo se mostraram inseguras em relatar isso na entrevista. Isto reforga que,
provavelmente, as mesmas concordem, ou achem adequado, esse tipo de conduta nutricional,

conforme observado em alguns relatos.

“[Entrevistadora] E quando vocé fez a introducdo alimentar deles... vocé lembra com
quantos meses vocé iniciou?

“[Mde] Com trés meses.

“[Entrevistadora] Trés meses?

“[Mae] Isso.” (200903E)

“[Entrevistadora] Ela ta com cinco meses que vocé falou?

[Mde]Uhum. [afirmativamente].

[Entrevistadora] E... no caso, vocé pretende fazer a introdugdo alimentar dela com seis
meses?

[Mae] Isso.

[Entrevistadora]...ou vocé ja comegou?

[Entrevistadora] Comecei dar algumas coisas.” (270904L)

Vale ressaltar que a Organizagdo Mundial de Satide (OMS)? aconselha que o leite
materno deve ser ofertado exclusivamente até os seis meses de idade e assim, apds esse
periodo, iniciar a IA, pois o leite materno se torna insuficiente para as necessidades
nutricionais da crianga.

A TA precoce, aquela que ocorre antes do sexto més de vida do bebé, esta relacionada
com o risco de infecgdes gastrointestinais. Ao reduzir a oferta de leite materno e introduzir a
oferta de alimentos e de dgua para o bebé, os mesmos podem estar contaminados e a crianga
ndo recebe protecdo imunoldgica suficiente (fornecida pelo leite materno). Além disso, a
crianga adquire prejuizos na saude como um todo, podendo contrair alergias e diarreias em

fun¢io da imaturidade fisiologica do bebé!!.
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Observou-se também que a maioria das maes ofereceram alimentos a seus filhos na
consisténcia pastosa. A IA recomendada pela OMS ¢ por meio de adaptagdo das consisténcias
dos alimentos aos poucos. Eles recomendam a oferta de alimentos amassados, purés e papas,
mas sem a utilizagcdo do liquidificador ou peneiras, que dificultam o desenvolvimento da
mastigacdo e mudam o sensorial dos alimentos, assim deve-se priorizar a forma mais natural
possivel. Além disso, ¢ importante elucidar que o uso de liquidificador aumenta o risco de
contamina¢do devido a sua higienizacdo, que muitas vezes, ndo ¢ adequada, acrescentando

mais um maleficio em seu uso no preparo das refeigdes, especialmente para criangas.’

Entretanto, duas maes relataram o uso de liquidificador no preparo dos alimentos para a [A.

“[Entrevistadora] Como que vocé ofertava esses alimentos?
[Made] Até os 6 meses, eu batia no liquidificador, depois eu fazia normal, a batatinha
amassadinha.” (210902A4)

“[Mae] Entdo... para todos os dois eu comecei com 7 a 8 meses, eu ja comecei a dar
sopinha bem amassada, batata baroa batida no liquidificador bem grossinha. Fazia uma
sopinha com mais nutriente e dava.” (210903S)
Vale ressaltar um ponto interessante do uso do método BLW, que ¢ fornecer a
autonomia para a crianga, propondo iniciar a alimentacdo complementar em proporc¢des
adequadas para que a mesma possa escolher qual alimento e 0 momento que ird ingerir.!>!3
Essa autonomia vai sendo trabalhada também quando o bebé tem contato com os alimentos
em seu formato original, sem amassar ou bater no liquidificador, dando oportunidade para que
ele desenvolva o movimento de pinga.'4

Com isso, a crianga consegue seguir os instintos naturais de saciedade, diminuindo o

senso de dependéncia e com alimentagdo motivada por emogdes.!>!3
Mas, ¢ fato que essa autonomia gera ansiedade para as maes nessa nova fase na vida

da crianga, diante de todo o aprendizado na IA, onde tudo ¢ novo. Diante disso, o engasgo se

torna um fator presente no método BLW.

“[Entrevistadora] Vocé ja cogitou oferecer ao invés de papinha, os alimentos mais inteiros?
Em pedagos maiores?

[Mde] Ndo. Eu ainda ndo dei ndo, pois eu acho ele muito novinho e eu fiquei com

medo de as vezes engasgar. Mas eu falei assim, que agora com 6 meses eu ja vou come¢ar a
dar em pedaco, se a pediatra me permitir.” (2009045S)

Esse engasgo ¢ chamado de GAG reflex ou reflexo de GAG e pode acontecer
frequentemente em criangas no periodo de IA com alimentos mais inteiros. Ele ¢ um reflexo

similar a ansia de vomito, considerado protetor das vias aéreas inferiores visto que qualquer
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alimento desconhecido, que ndo esteja sendo deglutido corretamente, ird retornar a boca
podendo ser cuspido ou podendo continuar o processo de mastigagdo com nova tentativa de
degluticdo. A presenga do reflexo de GAG, de certa forma, ¢ muito importante nessa fase,
pois demonstra que os reflexos fisiolégicos do bebé estdo normais. Assim eles preparam o
bebé para receber os sélidos de maneira sensitiva e mais natural possivel.'*

Porém ¢ importante conhecer a diferenca dos reflexos nessa fase, pode também
ocorrer o reflexo de tosse, que ¢ iniciado pelos receptores das vias aéreas, diferentemente do
reflexo de GAG, que se trata de ativagdo por receptores do trato digestivo. Na maioria das
vezes, o reflexo de tosse aparece, quando o GAG nao foi capaz sozinho de eliminar o corpo
estranho e, consequentemente, atingiu as vias aéreas, sendo muito importante e eficaz para
desobstru¢do. Quando acontece o reflexo de tosse ou GAG continuadamente, provocando
vermelhiddo, lacrimejamento dos olhos, por exemplo, ¢ necessaria uma intervencdo direta
como a manobra de Heimlich (colocando o bebé de brugos em cima do brago, fazendo cinco
compressdes entre as escapulas, virando o bebé de barriga para cima no brago, com mais
cinco compressdes sobre o esterno, na altura dos mamilos).'*

Dessa forma, a mae que realiza BLW com seu filho deve saber diferenciar os tipos de
reflexos, deixando a situagdo calma, tranquila, conhecendo o bebé e observando as suas
reacdes. Ela também precisa de orientagdo caso precise intervir por meio da manobra de
Heimlich. Com orientagdo correta, a mae saberd quais alimentos provocam mais engasgos,
quais os cortes e consisténcias adequados para cada idade, saberd realmente reconhecer os
reflexos assim como a posi¢do correta na hora da alimentagdo. Assim, orientacdo adequada
proporcionado ao bebé e a mie a execugdo do BLW com seguranga e tranquilidade.'*

Outro ponto de destaque observado nas entrevistas ¢ em rela¢do a adi¢cdo de temperos,
sal ou agucar nas preparagdes dos alimentos para as criangas que estdo em IA. Das 20 maes
entrevistadas, 10 adicionavam sal, alho ou agucar nas preparagdes antes de ofertarem as

criangas. Observou-se até um relato de indicag@o da pediatra para essa pratica.

“[Entrevistadora] E... vocé colocava sal ou agucar nas preparagoes?
[Made] Eu colocava muito pouquinho, s6 uma pitadinha mesmo, até porque a
pediatra falava para colocar bem pouco de sal mesmo.” (210903S)

Entretanto, os alimentos ricos em gordura ou agucar ndo devem ser administrados a
criancas menores de dois anos. Alimentos com a utilizacdo desses ingredientes ou de
ingredientes ultraprocessados contém quantidades grandes de calorias, sal, agucar, gorduras e

aditivos. Se o consumo destes alimentos for elevado, pode levar a complicacdes e ao
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surgimento de doencas cronicas como as doencas cardiovasculares, cancer, obesidade e
diabetes. Todavia, a crianga estd em uma fase de formagdo do habito e do comportamento
alimentar e a oferta desses tipos de alimentos pode provocar menor interesse por opgdes
escolhas alimentares saudaveis.!%1¢

Na presente pesquisa duas maes relataram que um dos bloqueios para permitir as
criangas comerem sozinhas ¢ a bagunca e sujeira que fazem. E muito importante a
apresentacdo e oferta dos diversos alimentos, principalmente em sua aparéncia original, na
qual o bebé aprende interagir aprimorando todas as suas habilidades. A crianca comeca seu
desenvolvimento explorando o seu ambiente e utilizando seus sentidos, assim, ao se alimentar
ela agarra, leva a boca, morde, joga no chdo, bate, entre outras coisas. Por isso esse momento
de descoberta dos alimentos, naturalmente gera um pouco de bagunga e sujeira, pois eles
estdo na fase de experimentar mais e comer menos, € acabam entendendo que comer ¢
também uma brincadeira.'*

Na presente pesquisa, observou-se ainda que todas as maes se mostraram satisfeitas e

admiradas com a experiéncia de IA de seus filhos.

“[Mae] A gente como mde ficava observando e olhando né? Como ¢é bonito a crian¢a com 1
ano e 2 meses, eu ja comeg¢ava a deixar ele comer sozinho.” (210902A4)

“[Mae] Foi... ah ... é... diferente porque vocé acostuma a ficar ali com eles so no peito né...
mas ali é nessas horas tem que dar mais uma aten¢do né, ainda mais a primeira vez ainda...
diferente...” (2009024)

“[Mae] Ah foi bom, né? Eu fiquei emocionada. Marinheira de primeira viagem, quando eu
dei para o meu primeiro menino a papinha que ele comeu, eu fiquei satisfeita.” (210903S)

Com os relatos, foi possivel observar realmente o quanto essa fase de IA ¢ um marco
importante para construir a independéncia da crianca, gerando uma maior autonomia que ira
contribuir ao longo de sua vida.

Entretanto, apesar de todos os resultados, a pesquisa apresenta um resultado negativo,
visto que o método BLW ainda ndo ¢ muito usado no publico avaliado, pois apenas uma mae
disse que aplicou o método, mesmo que de forma tardia. O desconhecimento de métodos
alternativos de IA faz com que as maes sempre fiquem presas ao tipo de introdugdo mais
“facil”, evitando bagungas, sem ao menos pesquisar novos métodos. Diante disso, ressaltamos
a importancia da escolha do BLW para IA pois contribui para a saide e desenvolvimento da

crianca como um todo, contribui para participacdo da crianga nas mesmas refeicdes da
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familia, para a formacao de bons habitos alimentares, e também para a diminuicao do estresse
em relagdo a alimentagdo. !>

Vale ressaltar também que, ao final da entrevista, foi distribuido um folder informativo
para todas as maes que participaram da pesquisa contendo informacdes sobre os beneficios e
curiosidades sobre o0 método BLW com o intuito de estimular o conhecimento do assunto e
ressaltar a importancia do nutricionista no processo de IA. Mas percebe-se que ainda ¢
necessario que aconteca uma divulgagdo mais ampla deste método com mais informagdes
proporcionando todo o conhecimento para realizacdo de uma BLW com seguranga que
assegure unicamente beneficios as criangas.

Dessa forma, a pesquisa se torna relevante para abordar os relatos das escolhas dos
alimentos ofertados as criangas, avaliando as possiveis relacdes com deficiéncias nutricionais,
futuras doencgas cronicas nao transmissiveis, entre outros empecilhos que podem surgir devido

a essa falta de informag¢ao®.
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4 CONCLUSAO

Diante do exposto, foi evidenciado que a maioria das mulheres entrevistadas ndo
buscaram novas informagdes ao dar inicio a IA de seus filhos. Foi possivel analisar ainda, que
o grau de conhecimento do BLW no publico analisado foi vago, além de ser evidenciada a
realizagdo do método de IA por somente por uma mae, que ainda realizou de forma tardia.

Isso ressalta como o acompanhamento nutricional ¢ necessario para determinar,
juntamente com a mae, o método de IA mais adequado, os alimentos a serem introduzidos na
alimentagdo da crianca, a melhor forma de prepara-los, a consisténcia mais indicada e como

as refei¢des devem ser apresentadas.
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APENDICES

APENDICE 1
FOLHETO INFORMATIVO

Introdugao alimentar

| O bebé pega os
alimentos e leva
a boca
€
' Autonomia
estimulada

Estimulagéio das

Cortes e texturas
dos alimentos
adequados

Apetite respeitado

A introducéo deve

ocorrer de forma funcgdes

lenta e gradual | psicomotoras

Vocé sabe o que é reflexo de GAG?

E um movimento natural que se assemelha a uma énsia de vémito, logo

apés ele colocar o alimento na boca, nada mais é que ele aprendendo a
engolir. E muito comum no inicio da introdugéio.

e,

Lo
Académicas de nutrigdo: Isabella e Stephanie

Pesquisadora responsdvel: Gilce Folly / UNIPAC - BARBACENA

Figura 1. Informativo a ser entregues para as participantes da pesquisa (Parte 1)
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Baby-Led Weaning

“desmame guiado pelo bebé”

O método BLW deve ser iniciado com os 6 meses
de idade, quando o leite néo precisa ser mais

eXCIUSiVO. Google imagehs

Com o auxilio da nutricionista os cortes séio adequados de acordo
com a idade da crianga. Os alimentos devem ficar na frente do bebé,

para se tornar chamativo e atraente.
A crianga deve estar sentada a mesa, tendo controle do que ela pega

e coloca na boca. Sempre junto da companhia dos pais para auxiliar
e incentivar.

O método BLW faz com que a crianga se sinta confortdvel e segura
quanto a sua saciedade, pois ela mesma consegue controlar e saber
esse momento.

Gostaria de saber mais? Consulte sua nutricionista e se
encante por esse método de introdugéio alimentar.

Informagées do folder se encontram em:
- Pereira NAV, Motta AR, Vicente LCC. Reflexo da deglutigéo: andlise sobre eficiéncia de diferentes estimulos em jovens sadios. Reflexo de gag [Internet]. 2008 Jul 29

- Gomez MS, Novaes APT, Silva JP, Guerra LM, Possobon RF. Baby-Led Weaning, p: da nova abordagem sobre introdugéo ali : revis@o integrativa de
literatura. Rev Paul Pediatr [Internet]. 2020;38:1-7
- Scarpatto CH, Forte GC. Introdug limentar convencional versus introdugéo alimentar com Baby-Led Weaning (BLW): Reviséo da literatura. Clin Biomed Res [Internet].

2018;38(3):292-6.

Académicas de nutrigdo: Isabella e Stephanie

Pesquisadora responsdvel: Gilce Folly / UNIPAC - BARBACENA

Figura 2. Informativo a ser entregues para as participantes da pesquisa (Parte 2)
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APENDICE 11
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Nome:

Enderego:

Idade: Identidade:

Telefone: ( ) Celular: ( )
E-mail:

Vocé estd sendo convidada a participar voluntariamente da pesquisa intitulada
“AVALIACAO QUALITATIVA DAS EXPERIENCIAS DE MAES COM INTRODUCAO
ALIMENTAR TRADICIONAL E BABY-LED WEANING (BLW)”. A pesquisa ¢ de
responsabilidade da docente M.e. GilceAndrezza de Freitas FollyZocateli (responsavel pela
pesquisa) e a equipe de pesquisa ¢ composta dos discentes Isabella Sousa Campos e Stephanie
Mendes Carvalho da Costa, todas vinculadas ao Curso de Nutri¢do do Centro Universitario
Presidente Antonio Carlos (UNIPAC), Barbacena-MG.

O objetivo desta pesquisa ¢ avaliar qualitativamente as experiéncias de maes sobre a
introducdo alimentar tradicional e sobre o método Baby-Led-Weaning (BLW) na cidade de
Barbacena, Minas Gerais. O motivo que nos leva a estudar este tema ¢ a importancia da oferta
de nutrientes as criangas nessa fase de introdug@o alimentar e como isso estd sendo feito pelas
maes.

Para esta pesquisa adotaremos os seguintes procedimentos: a Sra. ird ser abordada na
sala de espera, enquanto aguarda atendimento, e serd convidada a responder um questionario
ao final da sua consulta. Vocé serd encaminhada para uma sala onde possamos realizar a
aplicacdo de um questiondrio individualmente e sem interferéncias externas. A aplicagdo do
questionario podera levar de 10 a 20 minutos, isso vai depender de vocé, mas o dudio da
entrevista serd todo gravado. A gravagdo serd salva com um cddigo numérico para preservar a
sua identidade. Apds cada entrevista, vocé ird receber um folheto informativo sobre a
importancia e os beneficios da introducao alimentar pelo método BLW.

Ao aceitar participar, a Sra. fica ciente que este estudo possui os beneficios de sanar
possiveis dividas suas, bem como orientd-la quanto a importancia da introducdo alimentar

feita de forma segura e prazerosa para o bebé, além de ampliar os conhecimentos da realidade
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da introdugdo alimentar. Porém, fica ciente também que este estudo também apresenta os
riscos de como possivel constrangimento, perda ou vazamento acidental dos dados coletados.
Mas, todo suporte as possiveis intercorréncias sera dado pela pesquisadora responsavel
M.eGilceAndrezza de Freitas FollyZocateli - (32) 98846-2160 - que disponibilizard
atendimento psicologico gratuito caso haja constrangimento. Este atendimento sera realizado
pelo Sistema Unico de Satide (SUS) na Clinica Escola Vera Tamm de Andrada, no setor de
Psicologia, do Centro Universitario Presidente Antonio Carlos (UNIPAC), Barbacena, Minas
Gerais ou em outro consultorio psicoldgico a escolha da paciente e com custos pagos pelo
pesquisador responsavel.

Para participar da pesquisa a Sra. terd garantida, a qualquer momento, a liberdade de
abandonar a pesquisa e retirar seu consentimento, sem qualquer prejuizo, além de ter livre
acesso as pesquisadoras para esclarecimento de dividas ou suporte a intercorréncias. A Sra.
estd ciente de que ndo terd quaisquer despesas ou compensagao financeira pela participagdo na
pesquisa. Apesar disto, caso sejam identificados e comprovados danos provenientes desta
pesquisa, a Sra. tem assegurado o direito a indenizacdo. A sua participagdo ¢ voluntaria e a
recusa em participar ndo acarretard qualquer penalidade ou modificacdo na forma que esta
sendo atendida. Os pesquisadores trataram a sua identidade com padrdes profissionais de
sigilo atendendo a legislacdo brasileira (Resolugdo n® 466/12 do Conselho Nacional de
Saude). A Sra. ndo seré identificada em nenhuma publicacdo que possa resultar desta pesquisa
pois os dados serdo usados somente para fins académicos e cientificos (pesquisa e publicacio
cientifica). Os resultados da pesquisa estardo a sua disposi¢ao quando finalizada.

Este termo de consentimento encontra-se impresso em duas vias, sendo que uma sera
arquivada pela pesquisadora responsavel e a outra sera fornecida a Sra. Os dados ficardo
arquivados por um periodo de cinco anos e, ap0Os este tempo, serdo destruidos.

Assim, eu, assino este documento declarando que fui informada, de maneira detalhada
e clara, sobre os objetivos, riscos, beneficios e suporte a intercorréncias de minha participagao

voluntaria nesta pesquisa e que, mesmo assim, desejo participar voluntariamente do estudo

autorizando o uso das informagdes obtidas para fins de pesquisa.

Barbacena, de de

Assinatura do participante do estudo Assinatura da Pesquisadora Responsavel
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Em caso de duvidas com respeito aos aspectos éticos desta pesquisa, vocé pode

consultar o CEP - Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos do UNIPAC Barbacena.

Contato da pesquisadora responsavel Contato do CEP

GilceAndrezza de Freitas FollyZocateli CEP UNIPAC — Barbacena-MG

Enderego: Rodovia MG 338, Km 12, | Fone: (32) 3339-4900
Coldnia Rodrigo Silva, CEP 36.202-143 -
Barbacena - MG

Telefone: (32) 98846-2160

E-mail: gilcefolly@unipac.br cep_barbacena@unipac.br
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APENDICE I1I
TERMO DE AUTORIZACAO PARA GRAVACAO DE VOZ

Eu, , depois

de entender pelo Termo de Consentimento Livre e Esclarecido os riscos e beneficios que a
pesquisa intitulada “AVALIACAO QUALITATIVA DAS EXPERIENCIAS DE MAES
COM INTRODUCAO ALIMENTAR TRADICIONAL E BABY-LED WEANING (BLW)”
podera trazer e, entender os métodos que serdo usados para a coleta de dados, assim como,
estar ciente da necessidade da gravacdo de minha entrevista, AUTORIZO, por meio deste
termo, as pesquisadoras GilceAndrezza de Freitas FollyZocateli (pesquisadora responsavel),
Isabella Sousa Campos, e Stephanie Mendes, a realizar a gravacdo de minha entrevista sem
custos financeiros a nenhuma parte.

Esta AUTORIZACAO foi concedida mediante o compromisso dos pesquisadores
acima citados em garantir-me os seguintes direitos:

1. Poderei ler a transcrigdo de minha gravagao;

2. Os dados coletados serdo usados exclusivamente para gerar informagdes para a
pesquisa aqui relatada e outras publicacdes dela decorrentes, quais sejam: revistas cientificas,
CONgressos € jornais;

3. Minha identificagdo ndo sera revelada em nenhuma das vias de publicacdo das
informagdes geradas;

4. Qualquer outra forma de utilizacdo dessas informagdes somente podera ser feita
mediante minha autorizagao;

5. Os dados coletados serdo guardados por cinco anos, sob a responsabilidade da
pesquisadora responsavel pela pesquisa, GilceAndrezza de Freitas FollyZocateli, e apos esse
periodo, serdo destruidos e,

6. Estarei livre para interromper minha participagdo na pesquisa a qualquer momento

e/ou solicitar a posse da gravagao e transcricdo de minha entrevista.

Barbacena, de de

Assinatura do participante da pesquisa Assinatura da Pesquisadora Responsavel



APENDICE IV

TERMO DE ANUENCIA

Eu Arinos Brasil Duarte Filho, Secretario Municipal de Saide da Prefeitura
Municipal de Barbacena - MG, que esté localizado Rua Silva Jardim, n?340, no Bairro
Boa Morte, autorizo as pesquisadoras Isabella Sousa Campos ¢ Stephanie Mendes
Carvalho da Costa, académicos do curso de Nutrigio, orientados pela pesquisadora
responsivel Gilee Andrezza de Freitas Folly Zocateli, docente do Centro Universitério
Presidente Antonio Carlos, Barbacena, Minas Gerais, a realizar a pesquisa intitulada
“AVALIACAO  QUALITATIVA DAS EXPERIENCIAS DE MAES COM
INTRODUCAO ALIMENTAR TRADICIONAL E BABY-LED WEANING
(BLW)™.

A pesquisa tem o objetivo avaliar qualitativamente as experiéncias de
mies sobre a introdugiio alimentar tradicional ¢ sobre o método Baby-Led-Weaning
(BLW), atendidas no Centro de Especialidades Multiprofissionais (CEM), localizado na
Avenida Pereira Teixeira, n® 524, Ibiapaba, na cidade Barbacena, Minas Gerais. As
participantes da pesquisa serdo convidadas a participar enquanto esperam na sala de
espera - onde serdo usados EPIs de seguranga, como mascara e dlcool em gel para
protegio de todos devido a pandemia do coronavirus - e responderdo o questionario
individualmente no final da consulta na sala de espera. As abordagens acontecerdo
todos os dias em que houver consulta dentro dos meses de Agosto e Setembro de 2021.
As visitas serdio realizadas até atingirmos o nimero de mies que buscamos e que se
adequem aos critérios de inclusdo ou até a saturagdo das respostas. A aplicagdo do
questionario podera levar de 10 a 20 minutos, a depender da entrevistada e todas as
respostas serdo gravadas por meio de aparelhos celulares com fungdo gravador de voz
da marca Xiaomi, modelo Redmi Note 8 e da marca Samsung, modelo A70.

A gravagdo serda salva com um codigo numérico aleatério para preservar a
identidade delas, com a identificagiio apenas se usam ou ndo o método BLW. Depois de
cada entrevista, as participantes receberdo um folheto informativo sobre o método de
introdugdo alimentar BLW e seus beneficios.

E sera iniciado somente apds a aprovagio pelo Comité de Etica em Pesquisa
com seres humanos do Centro Universitario Presidente Antonio Carlos de Barbacena,
Minas Gerais.

Arinos Brasil Duarte Filho, Secretiario Municipal de Satde da Prefeitura

Municipal de Barbacena - MG, esta ciente de seu compromisso no resguardo da
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seguranga e bem-estar dos participantes da pesquisd, dispondo de infraestrutura

0 5 :
necessdria para desenvolvé-la em conformidade as diretrizes ¢ normas cticas. Ademais,
ndo

ho,

ratifico que ndio haveri quaisquer implicagdes negativas as gestantes € nutrizes que
descjarem ou desistirem de participar da pesquisa. Arinos Brasil Duarte Fil
Secretdrio Municipal de Saude, também estd ciente de que todos 0s custos que forem
necessdrios para a realizagio da pesquisa sio de total responsabilidade dos
pesquisadores. Ainda, Arinos Brasil Duarte Filho. Secretario Municipal de Saude, esta
ciente que os inconvenientes ocorridos na coleta de dados da pesquisa serdo
contornados pelos pesquisadores do projeto que se responsabilizardo pelas tomadas de
medidas necessarias. O suporte para intercorréncias podera ser obtido por meio do
contato (32) 98846-2160, celular da pesquisadora responsavel Gilce Andrezza de

Freitas Folly Zocateli.

Barbacena, Q4 de¢

Assinatura e carimbp d responsavel pela organizagao

Gilce Andrezza de Freitas Folly Zocateli

Pesquisadora Responsavel

Contato da pesquisadora responsivel

Gilce Andrezza de Freitas Folly Zocateli

Enderego: Rodovia MG 338, Km 12, Colénia Rodrigo Silva, CEP
36.202-143 - Barbacena — MG

Telefone: (32) 98846-2160

E-mail: gilcefolly@unipac.br
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